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1. Bakgrund 
Västra Götalandsregionen (VGR) har enligt tandvårdslagen (1985:125) ansvar för 
uppsökande verksamhet och nödvändig tandvård för individer som har rätt till denna insats.  
Enligt tandvårdsförordningen (1998:1338) ska VGR och kommunen samverka beträffande 
målgruppen och det är myndigheternas ansvar att utarbeta en samverkansmodell. I 
förbyggande och hälsofrämjande arbetet ingår en god munhälsa, att ett gott allmäntillstånd 
behålls samt att ett ökat tandvårdsbehov undviks. Enligt hälso- och sjukvårdsavtalet i Västra 
Götaland, avsnitt 3.13 Munhälsa – uppsökande och nödvändig tandvård, ska en 
överenskommelse upprättas mellan parterna som reglerar samverkan, uppföljning samt 
utvärdering av målgruppens tillgång till uppsökande och nödvändig tandvård. 
Överenskommelsen omfattar en gemensam planeringsprocess. 
 
 

2. Mål och syfte 

Målet är att upprätta och bibehålla en god munhälsa hos målgruppen. Alla individer som har 
rätt till nödvändig tandvård (intyg om N-tandvård) ska identifieras och erbjudas 
munhälsobedömning. Syftet med verksamheten är att skapa bästa möjliga förutsättningar 
för brukare att klara den dagliga munvården. 
 
Detta förutsätter en god samverkan mellan huvudmännen där ansvarsfördelning och 
samverkan är tydlig och känd hos berörda verksamheter. Överenskommelsen ska förtydliga 
samverkan och ansvarsfördelning mellan kommuner i VG och Västra Götalandsregionen. 
 
 

3. Parter och avtalstid 
Parter i denna överenskommelse är var och en av de 49 kommunerna och Västra 
Götalandsregionen (VGR), vilka fortsättningsvis benämns som parterna. 
 
Överenskommelsen följer Hälso- och sjukvårdsavtalet och gäller under perioden  
2018-03-01 – 2020-12-31. Senast tolv månader innan avtalstiden löper ut har parterna 
möjlighet att säga upp avtalet. Om ingen part skriftligen sagt upp avtalet förlängs det med 
två år i taget med tolv månaders uppsägningstid. 
 
 

4. Målgrupp 
Bakgrunden till att i tandvårdslagen definiera grupperna har varit bedömningen att dessa 
grupper omfattar individer, som på grund av sitt stora omvårdnadsbehov, ofta har 
svårigheter att sköta sin munhygien på ett tillfredsställande vis samt ofta saknar förmåga och 
insikt om vikten av regelbunden tandvård.  
 
Målgrupp är den personkrets som finns angiven i tandvårdslagen (1985:125) 8 a §: 
 
Vid tillämpningen av 8 § ska landstinget särskilt se till att uppsökande verksamhet bedrivs 
bland dem som  

1. omfattas av lagen (1993:387) om stöd och service till vissa funktionshindrade, eller  
2. har ett varaktigt behov av omfattande vård- och omsorgsinsatser och som 
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a) omfattas av en kommuns ansvar för hälso- och sjukvård enligt 12 kap. 1 § hälso- och 
sjukvårdslagen (2017:30), 
b) får hälso- och sjukvård i hemmet (hemsjukvård), eller 

c) är bosatta i egen bostad och har motsvarande behov av vård eller omsorg som personer 
som omfattas av 2 a eller 2 b ovan. 

Region/Landsting ska även se till att N-tandvård erbjuds de personer som beskrivs i 
grupperna ovan (1, 2a, 2b samt 2c). 
 

5. Parternas gemensamma åtagande 
Parternas gemensamma åtagande innebär att 

 implementera och säkerställa att innehållet i överenskommelsen är känt i samtliga 
berörda verksamheter 

 ställa krav på att överenskommelsen som VGR och kommunen har träffat även gäller 
i avtal med tandvårdsleverantör enligt lagen om offentlig upphandling, LOU, samt 
enligt lagen om valfrihetssystem, LOV 

 gemensam uppföljning av överenskommelsen 

 

6. Västra Götalandsregionens ansvar för Munhälsa – uppsökande och 
nödvändig tandvård 

VGR tillhandahåller tandvårdsleverantör som ska ansvara för den uppsökande verksamheten 
i samverkan med kommunen. I den uppsökande verksamheten ingår att ge årlig 
munhälsobedömning till individer med intyg om N-tandvård samt erbjuda utbildning i allmän 
munhälsovård till berörd personal.  
 
6.1 Utfärda intyg om N-tandvård och erbjuda munhälsobedömning 
 

 VGR ska,  vid behov, vägleda kommunens intygsutfärdare med bedömning av 
underlaget för intyg om N-tandvård. 
 

 VGR ska årligen tillhandahålla regelbunden utbildning och aktuellt 
informationsmaterial för kommunens intygsutfärdare. 
 

 VGR ska ge kommunen information om eventuell förändring inom N-tandvård och 
uppsökande verksamhet. 
 

 VGR ska tillhandahålla informationsmaterial om N-tandvård och 
munhälsobedömning. Informationsmaterialet riktar sig till individer som är 
berättigade till N-tandvård och munhälsobedömning, anhöriga och närstående, 
patientföreningar, vårdpersonal med flera.  
 

 VGR tillhandahåller ett IT-stöd för kommunen, Intygsbeställningen, för all 
administration som krävs gällande intyg om N-tandvård, munhälsobedömning, 
boendeenheter med mera.  
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 VGR ansvarar för att uppgifter från Intygsbeställningen förs över till 
tandvårdsleverantörens IT-system.  

 
 

6.2 Munhälsobedömning 
 

 VGR ansvarar för att tandvårdsleverantören tillhandahåller utbildning för personal 
inom vård och omsorg.  
 

 Tandvårdsleverantören ansvarar för att behovet av hjälp med daglig munvård 
beskrivs av tandhygienisten i ett individuellt dokument. I dokumentet beskrivs 
förutsättningen att klara daglig munvård utifrån ett individuellt perspektiv. 

 

 Tandvårdsleverantören ansvarar för återrapportering till personal/närstående om 
eventuellt vårdbehov vid munhälsobedömning. 

 
6.3 Avvikelser 
 

 Om samarbetet med kommunen i den uppsökande verksamheten inte fungerar ska 
tandvården lämna avvikelse. Länk till avvikelserapport: 
http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-
avtal/kommunsamverkan/tandvardsintyg--n-tandvard/samverkansavvikelse--
uppsokande-verksamhet/ 

 
 
 

7. Kommunens ansvar för Munhälsa – uppsökande och nödvändig tandvård 
Kommunen tillhandahåller den personal, så kallad intygsutfärdare, som ska identifiera 
individer berättigade till N-tandvård och munhälsobedömning.  

 

 

7.1 Utfärda intyg om N-tandvård och erbjuda munhälsobedömning 
 

 Kommunen ska utse minst en kontaktperson per kommun/stadsdel för 
kommunikation och informationsutbyte med VGR gällande det som rör intyg om N-
tandvård och munhälsobedömning.  

 

 Kommunen ansvarar för att det finns tillräckligt många intygsutfärdare inom 
kommunal hälso- och sjukvård och socialtjänst som säkerställer att berättigade 
individer får erbjudande om årlig munhälsobedömning och intyg om N-tandvård. En 
intygsutfärdare kan till exempel vara biståndshandläggare, LSS-handläggare, 
sjuksköterska inom hemsjukvård, socialsekreterare, enhetschef med flera. Läs mer på 
Vårdgivarwebben: http://www.vgregion.se/tandvardsintyg  

 

http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/tandvardsintyg--n-tandvard/samverkansavvikelse--uppsokande-verksamhet/
http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/tandvardsintyg--n-tandvard/samverkansavvikelse--uppsokande-verksamhet/
http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/tandvardsintyg--n-tandvard/samverkansavvikelse--uppsokande-verksamhet/
http://www.vgregion.se/tandvardsintyg
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 Kommunen ansvarar för att en intygsutfärdare regelbundet genomgår utbildning som 
VGR tillhandahåller och som säkerställer att intygsutfärdaren har aktuell kompetens 
för att kunna identifiera vilka individer som är berättigade till N-tandvård. 

 

 Kommunen ansvarar för att aktuella uppgifter är registrerade i det IT-stöd, 
Intygsbeställningen, som VGR tillhandahåller för all administration gällande intyg om 
N-tandvård och munhälsobedömning. Det är viktigt att det finns rätt boendeadress 
till individ med intyg om N-tandvård , rätt kontaktuppgift till ansvarig på 
boende/hemtjänst med mera för att tandvårdsleverantören ska kunna fullgöra sitt 
uppdrag.  

 
 
7.2 Munhälsobedömning 
En munhälsobedömning är en enkel kontroll av munhåla och tänder. Vid en 
munhälsobedömning dokumenteras förutsättningen att klara daglig munvård utifrån ett 
individuellt perspektiv. Tips och råd om hur personal kan hjälpa till med daglig munvård 
ingår i munhälsobedömningen. 

 

 Kommunen ska samverka med tandvårdsleverantören gällande utbildning i allmän 
munhälsovård och munhälsobedömning. 
 

 Uppgift om indivdens behandlare eller vårdgivare av N-tandvård (folktandvård eller 
privat) ska finnas dokumenterad och tillgänglig för omvårdnadspersonal för att 
säkerställa regelbunden kontakt med tandvård.  

 

 Individer med intyg om N-tandvård som är registrerade att de inte önskar en 
munhälsobedömning ska årligen erbjudas sådan. Förändrat svar registreras i IT-
stödet, Intygsbeställningen. 
 

 Kommunen ansvarar för att omvårdnadspersonal deltar vid munhälsobedömning.  
 

 Omvårdnadspersonal har ansvar för att individen ges daglig munvård enligt 
tandvårdens instruktioner. Tid för daglig munvård ska ingå i personlig hygien. 

 
 
7.3 Utbildning 
I den uppsökande verksamheten ingår utbildning till personal inom vård och omsorg i allmän 
munhälsovård. Den tandvårdsleverantör som VGR tillhandahåller ansvarar för utbildningen. 
Utbildningen kan varieras i tid och rikta sig till det behov personalen har. Till exempel allmän 
munhälsovård, tandvård för dementa, praktisk träning i hur munvård utförs på annan person 
med mera. 

 

 Genom rätt utbildning ges förutsättning för ett gott omhändertagande av daglig 
munvård.  Kommunen ansvarar för att berörd omvårdnadspersonal genomgår de 
utbildningar i allmän munhälsovård som VGR/tandvårdsleverantör erbjuder. 
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7.4 Avvikelser 

 

 Om samarbetet med tandvården i den uppsökande verksamheten inte fungerar ska 
kommunen lämna avvikelse. Länk till avvikelserapport: 
http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-
avtal/kommunsamverkan/tandvardsintyg--n-tandvard/samverkansavvikelse--
uppsokande-verksamhet/  
 

 
 

8. Uppföljning och utvärdering 
Enligt hälso- och sjukvårdsavtalet i Västra Götaland avsnitt 3.13 Munhälsa – uppsökande och 
nödvändig tandvård (http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-
och-avtal/kommunsamverkan/hosavtal/), ska en överenskommelse upprättas mellan 
parterna där en del av överenskommelsen reglerar uppföljning och utvärdering inom N-
tandvård och uppsökande verksamhet.  
 
VGR ansvarar för att genomförd verksamhet följs upp och rapporteras inom VGR, kommuner 
och centrala myndigheter. Kommunen är i vissa delar av uppföljningen ansvariga för att rätt 
uppgifter lämnas till VGR. 
 
VGR sammanställer statistik kring munhälsa från IT-stöden. Återkoppling ges kvartalsvis.  
 
Mått som redovisas är bland annat: 
 

 Antal individer med intyg om N-tandvård per kommun 

 Antal individer med intyg om N-tandvård som önskar munhälsobedömning 

 Antal individer med intyg om N-tandvård som får munhälsobedömning 

 Antal individer med intyg om N-tandvård som får nödvändig tandvård 

 Antal deltagare och utbildningstimmar för vårdpersonal i kommunen  

 Antal avvikelser som visar hur många individer med intyg om N-tandvård som är 
registrerade på fel boendeenhet 

 Antal avvikelser som visar hur många individer med intyg om N-tandvård som inte vill 
ha munhälsobedömning när tandvården kommer trots att det är registrerat att de vill 

 Skäl till varför enheter i kommunen tackar nej till utbildningen i allmän munhälsovård 
 
 
 

9. Utveckling och gemensamma utmaningar 
 
Öka andel intyg om N-tandvård 
Målsättningen är att alla individer som har rätt till intyg om N-tandvård ska få det.  
Det är parternas gemensamma intresse att öka täckningsgraden för att uppfylla målet. 
En beräkning (sammanställd av VGR februari 2017) av andel intyg om N-tandvård 
per befolkning från 20 år och uppåt visar en variation mellan kommunerna från  
1,17 - 3,47 procent.  

http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/tandvardsintyg--n-tandvard/samverkansavvikelse--uppsokande-verksamhet/
http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/tandvardsintyg--n-tandvard/samverkansavvikelse--uppsokande-verksamhet/
http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/tandvardsintyg--n-tandvard/samverkansavvikelse--uppsokande-verksamhet/
http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/hosavtal/
http://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/hosavtal/
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Den differens som finns mellan olika kommuner kan visa på att det finns individer som har 
rätt till intyg om N-tandvård men som inte får detta. I dialog mellan kommunernas 
kontaktpersoner och VGR föreslås, som ett första delmål och rimlighet för den enskilda 
kommunen, att minst 3 procent av befolkningen i varje kommun över 20 år får intyg om  N-
tandvård.  
 
 
Utveckla uppföljning till att omfatta kvalitetsmått 
 
Parterna har ett gemensamt ansvar för att fortsatt utveckla former för kvalitativ uppföljning 
till exempel utifrån brukare, närstående och omvårdnadspersonal.  
 
Mått som kommer att följas upp är: 
 

 Antal avvikelser som visar på samverkansbrist och skäl till dessa 

 Att samtliga enheter i kommunen under en treårsperiod har genomgått utbildning i 
allmän munhälsovård 

 Antal intygsutfärdare som deltar i utbildningar som VGR årligen erbjuder 
 
 

 
 


