Oprab!

Bestyrelsen i Nordisk forening for Funktionsha&mning og oral Helse
(NFH) har valgt at henvende sig til LEV med oplysninger om, hvorfor
funktionshaemmede personers har et sarligt behov for en god
mundhygiejne.

Funktionsheemmede personers ret til en sund mund.
Funktionsheemmede personer har ret til samme mulighed som andre for at opna og bevare en sund
mund livet igennem, derfor bgr felgende omrader styrkes:

®* Mund og tender skal bevares sunde livet igennem.

* Personen skal ggres egnet og villig til at acceptere tandpleje. Det vil sige, at personen
gennem tilvenning lerer at acceptere og ikke modsatte sig tandbgrstning og tandlege-
besgg. Denne tilvenning skal udfgres dels af nere personer og dels af tandplejeteamet.

® Individuelle forebyggelsesprogrammer bgr fremstilles af tandplejeteamet i samarbejde med
nartstaende personer for den enkelte funktionsheemmede person.

Hjaelp med mundhygiejnen flere gange om dagen er ngdvendig.

Hjalp til opretholdelse af god mundhygiejne er ngdvendig, da funktionsh@mmede personer har
andre og stgrre problemer med mundhygiejnen end resten af befolkningen. Fglgende forhold giver
problemer med mundhygiejnen og flere sygdomme i mundhulen:

e Darlig generel helbredstilstand.

e Darlig muskuler kontrol af kinder, leeber og tunge og dermed manglende selvrensning, sa
bakteriebelagninger og madrester samles dels pa tender og tandkgd dels i ganen, under
leeberne og pa tungen.

e Mundtgrhed pga. medicin eller mundanding giver gget risiko for huller i teenderne og

tandkgdsbetandelse.

“Tr@stespisning” giver risiko for huller 1 tenderne og syreztsning af tenderne (erosioner).
Darlig motorisk funktion af arme og hander.

Manglende forstaelse for, at mundhygiejne er ngdvendig.

Uden tilvaenning eventuelt manglende samarbejde mht. mundpleje.

Den darligt ernzrede funktionshaemmede person har szrlige problemer

@get ophobning af fgde i mundhulen.

Anvendelse af fortykkelsesmidler med stort sukkerindhold.

Energitaet mad med hgjt indhold af sukker.

Sma og hyppige maltider ved synkeproblemer, sa surhedsgraden i spyttet seenkes mange
gange i lgbet af dagen med risiko for huller i teenderne.

Sure opstgd (reflux) og opkastninger af syreholdigt maveindhold til mundhulen.

¢ Forlenget anvendelse af sutteflaske med sukkerholdigt indhold hos bgrn.

¢ Flydende fgde indeholdende sukkerholdige fédeemner.

Det kroniske fejlsynkningssyndrom



e Hos personer med darlig synkefunktion ses hyppigt kronisk fejlsynkning med
tilbagevendende lungebetendelser.

¢ Ny forskning viser, at lungebetendelserne ikke udelukkende skyldes fejlsynkning af fgde og
vaske til lungerne, men 1 hgjere grad fejlsynkning af spyt. Mundhulens normale bakterier 1
spyttet giver lungebet@ndelse ved fejlsynkning.

® Hos denne gruppe personer er optimal renholdelse af mundhulen med fjernelse af bakterie-
belagninger og federester fra teender, tandkgd samt i ganen, under laeberne og pa tungen
derfor livsngdvendig. Nar bakteriebeleegninger og madrester fjernes, har mundhulens
bakterier ikke noget at leve af og antallet af bakterier i spyttet formindskes. Pa den made
bliver risikoen for lungebetendelse forarsaget af fejlsynkning af spyt betydeligt mindre.

Hjzlp med mundhygiejnen ber besta af:

¢ Hjaxlp med tandbgrstning af teender og tandkgd samt fjernelse af madrester 1 ganen, under
leeberne og pa tungen efter morgenmad, efter frokost og fgr sengetid med fluortandpasta.

e Nere personer, herunder foreldre, pedagoger og lerere bgr tilbydes mundhygiejne-
instruktion af tandplejeteamet tilpasset den enkelte funktionshe@mmede persons behov.

e Normal blgd tandbgrste ikke for stor, el-tandbgrste, superbrush, solotandbgrste, swabs og
mundabner kan anvendes som hjelpemidler.

e Til personer med kort talmodighed kan kvadranttandbgrstning anbefales. Her starter man
med at bgrste tender og tandkgd 1 ét bestemt kvadrant af mundhulen f.eks. hgjre side af
overkaben. Naste gang der bgrstes tender, startes der i et nyt kvadrant f.eks. venstre side af
overkaeben og sa fremdeles. Man bgrster det fgrste kvadrant grundigt og hvis talmodigheden
er kort, kan de gvrige kvadranter bgrstes mere sjusket. Pa den made nar man grundigt rundt i
alle kvadranter i Igbet af nogle tandbgrstninger og man undgar, at det kun er det kvadrant,
man altid starter i, som bliver bgrstet tilstreekkeligt.

Konklusion

Hjelp med mundhygiejnen i dagtimerne bgr udfgres af pedagoger, lerere eller andre tilknyttede
personer i specialvuggestuer, -bgrnehaver, -skoler, -beskaftigelsestilbud eller veresteder.
Personalet pa specialinstitutioner er uddannet til og har til opgave at varetage de specielle behov,
som den funktionsh&emmede person pa grund af sin funktionshemning ikke selv kan klare.

Et af disse behov er ophobning af bakteriebelzgninger og madrester i mundhulen, som den
funktionsh&mmede person ikke kan fjernes ved egen hjlp.

Foruden sygdomme i mundhule og lunger ser bakteriebelagninger og madrester pa tender, tandkgd
og leber ikke hygiejnisk ud og disse belegninger kommer til at lugte grimt efter kort tid.

Dette oprab er en bgn til personalet pa alle specialinstitutioner. Nyeste forskning viser, at
renholdelse af mundhulen kan redde liv. Desuden kan hjelp med hygiejnen indenfor dette felt
ligestilles med anden form for hygiejnehjelp. Ingen vil vel undlade at skifte en fuld ble pa en
funktions-h&mmet person.

Den rette hjelp vil betyde stgrre velvare og bedre livskvalitet for funktionsh&mmede personer.
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