Appendix |







g'n 40q ‘(sasnuy "1A2)
PUDILS /PNIBUDLS s2bns J2||2 2664 "bb2|2q “4r2
(bwgz'0) +42)qo4uon|4 p2A uabuny tsuog

:J2UDLUWWOY

"J24D|}2bbA} pd bo apisuu
"2U2UU24 Wo|[2W Xy14s  bo apisin pd 1a44eyuuoy "J21S2440W
-UUDY} J3|[2 }SOXHSD|4 sbup| auauua} ssnq "W2J3UUDLJON|J 241 NG 24U} uJaly4

"b11bop x 2 sa2ssnd |pys auauua |

1404 Jauiiha 26116op - TI3LSNNNW

J2UUDY 2UDT - [ U fJOY




gin 40a .
PUDLLS /PNIUBLS 4pob ||A%S

‘o|pZ ‘s34
‘(s2snuy| "4A2) bo 24supqasajoud
sabns J2||2 s2bbAL paw uasajoud|ap 'bb2|2q "}A2
(bwgz o) +42|qo4uon|4 Jolbuay p2A u2buny tsuog
:J2UDLUWIWIOY
"U24D|J2bbA4
"2UauUua4 pd bo apisuui bo
Wo|[2W 2Xx{14suub}  2pisin od 4a448(3uupy “WauJuuD4don|} "2}S244DW
J39||2 150X2%SD|4 mm:c_ 2U2uu2] sshd 241 ¥nJg 2JJgLS :Lu_,n_ .cumw._.oLn__wb ino|

"b11bop x 2 sassnd |pys 2uauua |

140} Jaulgha 26116op - T131SNNNW

25240.d)j2p bo JauU2) 2UbT - Z U JI0Y




gin 40q

PUDILS /PNI2UDLS
:J2JDLU2WWOY
"U244DU WO 24N UZDA JBJ 2U2S2404d
"1pob ||ANS "o[pZ s}
"+4Au AD bulug jod bo 24sugqasatoud paw
"bb2|2q "4A2 "JA2 g4 saudaly 616op bupb U2 fsuiw
p2A uabuny 4suog "J24S2440W uJal4 [2PPIW24524 4[2WWDY sa40(buau uasajouqg

"PILDW LJ2AY U212 S?[|AN)S U2S2104d

1404 Jauiiha 26116op - TI3LSNNNW

252404d|3 - £ MU 4JOY




gn 40Q .
PUDLLS /PNIBULS buipup)|q |0u22A|b

Pau S2J0WSs u2[Nyuuny

:J2UDLUWIWOY
"24S40QUUDJ U3 }I| ‘AoYy2q /A 2J424dn} 1JINS
‘AW u2 pd WauxuUDL  U[NYUUNW 22y suy °O°H  “eppwodadda| J2|2 ‘(uolspuidsp pbuun)
241|420 paw biyyisuo4 'SY2°}/W J24yn} J24dny  UI[2SDA pawl J2XIAUUNW binw sy 212|2pIs
2U2UU2} 4SUog bo yyasuid upgsp| 3nJg b0 uadda| uows 1 u24u2isod bb2a1

"u24u21spd 23AS JU2DAS/2S0|1SSINRQ AD S241AURq 2XY! [DYS U252104d

140} Jauind 26116op - I3 LSNNNW

2puabbi2buas - f I fI0Y




g'n 40q ‘(sasnuy "1A2)
PUDLLS /PRIDUDLS sabns J2||2 s2bbA}

(bwigz Q) 4+42|q4uon|4

:J2JDJU2WW0)
"J24D]}2bbA} pd bo apisuul
"2U2UU2} Wo[|2W 2x14s 6o 2pisin pd 424 4euupy
-uup} J3||2 {S0%235SD|4 sbup| auauua} ssnq "W2JYUUDLION|4 241] YNJg "U24S2J4DW 2JU@4S UJa(

"b11bop x 2 s2ssnd |pys auauua |

1404 Jauiiha 26116op - TI3LSNNNW

(nus) asajodd|ay bo Jauua) aub3 - G Ju IOy




gn 40q

pUDILS /PNI2USLS
:J2JDLUWIWION
"U244DU WO 24N 2U2DA JG] 2U25240dd
+pob 1A%
'0|pZ "S}2°}
"+4Au AD bulug jod b0 24suoqasatoud paw

"bbaj2q “4r2 "}A2 Jg} sauJal’y b11bop bupb u2 Lsuiw
p2A uabuny ysuog "J2}S2J440W U2l 4 [2PPIW24S24 {[2WwWDg saJo(buau uasatouy

"PI4DW LJ2AY U212 S2||AYS U2524044

140} Jaulgha 26116op - T131SNNNW

(nus) asajouday bo Jauua) aub3 - G “Ju 410y




gin 40q

PUDILS /PNIaU2LS
:J2JDLU2WWOY
"U244DU WO 24N 2UDA U] 2UIS240.Ud
"4pob ||A%S
"0|pZ "sxj2'} bo

"14Au AD buluzjod 24sJgqasajoud paw

"6b2|2q "1A2 "JA2 gy sauJaly 6116pp bupb U2 Lsuiw

p2A u2buny ysJog "J24S2440W uJal4 [2PPIW21S24 4|2WiwDg sa4o(buau uasajouy

"PIH[DW U2AY J2142 S2||AYS US40

(nus) asajoudyay bo asa404d)2q - 9 JU 40y

1404 Jauiind 26116op - TI3LSNNNW




gn 409

pUDILS /PNI2USLS
‘(sasnuy “1A2) "1pob [|A%S "o|pZ "sya'4
s2bns u2||2 s266A4 bo 2}sueqasajoud paw
(bw gz'0) +42|go4u0n|4 uasa4oud|ap Jolbuay
:J2JDLU2WWOY
"2}D|J2bbA4
auauua4 od bo 2pisuul bo
Woj[aW 2X%X14Suubt opisin pd t244elyuupy  ‘Wauyuupidon|} "J245241DW

J2||2 1S032XSD|4 sbup| auauua} ssng 241 3nJg 24U} uJal 4 ‘u2sa4o0ud|2p 4h D]

"b11bop x 2 sassnd |pys auauua |

140} Jaulgha 26116op - T131SNNNW

(nus) asajoddjay bo asajoidjaq - 9 " JIoY




Appendix I







REGISTRERINGSSKJEMA

Kjgnn
1 — Kvinne
2 — Mann

Alder, fgdselsar

Hvor lenge har beboeren vert ved institusjonen?

1 —Mindre enn 1 ar
2-1-24ar
3-3-104ar

4 —Mer enn 10 ar

Registrering av tannstatus

17 | 16 | 15 | 14 | 13 | 12 | 11 | 21 | 22 | 23 | 24 | 25

47 | 46 | 45 | 44 | 43 | 42 | 41 | 31 | 32 | 33 | 34 | 35

1 — Frisk (sunn) tann

2 — Karigs tann

3 — Fylt tann uten karies

4 — Fylt tann med karies

5 — Ekstrahert tann

6 — Tann som bgr ekstraheres
= 6a - pga. karies
= 6b - pga. periodontitt
= 6c - pga. protesebehov

Periodontalt behandlingsbehov (CPITN)
17-14 | 13-23 | 24-27

47-44|43-33|34-37

0 — Ingen sykdom

1 — Blgdning etter lommedybdemaling
2 — Supra/subgingival tannstein

3 — Patologiske lommer 4-5 mm

4 — Patologiske lommer > 6 mm



Disse funn relateres til behandlingsbehov (CPITN):

0 - Ingen behandling (kode 0)
I - Hygieneinstruksjon (kode 1)

I - Hygieneinstruksjon, depurasjon (kode 2 & 3)

III - Hygieneinstruksjon, depurasjon, evt. kirurgi (kode 4)

Hvilken protetisk behandling har pasienten fatt?

0 — Ikke relevant

1 — Helsett

2 — Hel overkjeveprotese
3 — Hel underkjeveprotese
4 — Ingen helprotese

Partiell protese:

0 — Ikke relevant

1 —Toverkjeve

2 — T underkjeve

3 — Ingen partielle proteser

Bro(er):

1-Ja

2 — Nei

Krone(r):

1-Ja

2 — Nei
Slimhinneaffeksjon:
0 — Ingen

1 — Stomatitis type I (Lokal, flekkvis)
2 — Stomatitis type II (Stgrre omrader)
3 — Stomatitis type III (Hyperplastisk)

Evt. antall

Evt. antall
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KRITERIER FOR KARIOLOGISKE REGISTRERINGER

1. Frisk (sunn) tann registreres hvis den ikke har behandlet eller ubehandlet klinisk karies.
Stadiene i kariesprosessen som gar foran kavitetsdannelse, inkluderes. Tenner med
fglgende defekter defineres som sunn hvis de ikke har andre positive kriterier:

e hvite flekker
e misfarginger eller ujevnheter

e misfargede groper eller fissurer i emaljen som ikke har myk bunn, underminert
emalje eller myk vegg

¢ mgrke, skinnende, harde, ujevne omrader i emaljen som viser tegn pa fluorose

e alle tvilstilfeller skal registreres som friske tenner

2. Karigs tann registreres nar det er en lesjon i en grop/fissur eller pa en glattflate som har
myke vegger/gulv eller underminert emalje. Temporzre fyllinger registreres ogsa her. Pa
en approksimalflate ma undersgkeren forsikre seg om at en kavitet er tilstede. Hvis ikke,
registreres tannen som sunn.

3. Fylt tann uten karies registreres hvis tannen har en eller flere permanente restaureringer
og det ikke er primer- eller sekundarkaries tilstede. Kroner registreres her.

4. Fylt tann med karies registreres her hvis tannen har en eller flere permanente
restaureringer - og det er et eller flere omrader med karies. Det skilles ikke mellom
primer- eller sekunderkaries. Kroner med karies registreres her.

5. Ekstraherte tenner pa grunn av karies, periodontitt eller traume.

6. Tann som bgr ekstraheres. En tann er "indisert for ekstraksjon" nér:
e Kkaries har gdelagt kronen slik at den ikke kan restaureres
e karies til pulpa og restaurering av tannen ikke er mulig
e kun roten gjenstar

e periodontal sykdom har progrediert slik at tannen er uten funksjon og kan ikke
gjores funksjonsdyktig igjen

e en tann ma ekstraheres for & lage plass til en protese






Appendix IV







SPORRESKJEMA

Undervisning i munn- og tannstell
i helse- og sosialfaglig grunnutdanning

v Fylles ut av studieansvarlig for den aktuelle

utdanning.
v Kun ett skiema per grunnutdanning.

v Vennligst sett ring rundt svaret.

(Hvis du trenger mer plass til & skrive svarene, vennligst benytt
baksiden.)

NS




Omsorgsarbeidere Sykepleiere Annet:

Hjelpepleiere Vernepleiere

Ja Nei

DERSOM "NEI" = AVSLUTT SPORREUNDERS@KELSEN HER.

Kun teoretisk Kun praktisk B&de teoretisk og praktisk
undervisning undervisning undervisning

Ingen 1 fime 2 fimer 3 fimer eller mer

b) Hvilken litteratur/hvilket pensum benyttes i forbindelse med
undervisningen?

Vennligst angi:

c) Er dette beskrevet i temahefte/modulbeskrivelser?
Ja Nei
DERSOM "JA" = VEDLEGG KOPI AV DETTE

Ingen 1 time 2 fimer 3 fimer eller mer

b) Hva gdar den praktiske gvingen pa skolen ut pa? (sett en eller flere ringer).

Tannpuss p& modeller Tannpuss pd medelever  Rengjering av proteser
pd& skolen

Demonstrasjon munn- Annet:
hygiene arfikler



Ja Nei

Intet 1 time 2 fimer 3 timer eller mer Vet ikke

b) Hvilke praktiske erfaringer far elevene/studentene i praksisstudiene?
(Sett gjerne flere ringer)

Tannstell pd& pasienter Munnstell p& protese- Spesielt munnstell
bcerende pasienter

Vet ikke Annet:

Skriftlig Praktisk Bade skriftlig og Vurderes ikke
kunnskapsvurdering kunnskapsvurdering prakfisk vurdering

Hjelpepleier Sykepleier Tannpleier Tannlege
Hagskolelcerer Hagskolelektor Farstelektor Vernepleier
Annet:

| sveert stor
grad

| stor grad | noen grad | liten grad I sveert liten grad

| sveert stor | sveert liten grad

grad | stor grad I noen grad | liten grad

NB! Husk A VEDLEGGE KOPI AV DEN DELEN AV FAGPLANEN/STUDIEPLANEN SOM
ANGAR
MUNN- OG TANNSTELL VED DITT STUDIESTED.

3
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SPORREUNDERSOKELSE

om bruk av tannbgrster
(Vennligst sett kun ett kryss pr spgrsmal)

1. Har du brukt elektrisk tannbgrste for a pusse tennene pa beboerne pa

sykehjemmet?
Ja, hver gang jeg ~ Ofte, men bruker Sjelden, bruker Bruker bare Pusser aldri
pusser ogsa vanlig bgrste  helst vanlig bgrste vanlig bgrste tennene til

uansett beboerne

I e e N e

2. Hvor lang tid tror du at du bruker i gjennomsnitt med en elektrisk tannbgrste for
a pusse tennene til en beboer?

Mindre enn 1-2 min. 2-3 min. Over 3 min. Har aldri brukt
1 min. elektrisk
tannbgrste

I e N e A

3. Dersom du bruker vanlig tannbgrste, hvor lang tid tror du at du bruker i
gjennomsnitt for a pusse tennene til en beboer?

Mindre enn 1-2 min. 2-3 min. Over 3 min. Bruker bare
1 min. elektrisk
tannbgrste

I e N e A

4. Synes du det er blitt enklere eller vanskeligere a pusse tennene til beboerne etter at
den elektriske tannbgrsten ble innfgrt?

Enklere Vanskeligere Ingen forskjell

I e I e

Dersom du mener det er en forskjell, vennligst beskriv den:




Har du fatt noen reaksjoner fra beboerne etter at de fikk elektriske tannbgrster?
(For eksempel: Har de eldre begynt a pusse tennene selv, nektet a bruke bgrsten
eller kommentert det nye utstyret?)

Har ikke merket Ja, jeg har fatt
noen reaksjoner reaksjoner

[ ] [ ]

Dersom du har fatt reaksjoner, vennligst beskriv hvilke:

Fgler du at det er lettere eller vanskeligere a bruke elektriske tannbgrster i forhold
til vanlige tannbgrster pa demente beboere?

Lettere Vanskeligere Ingen forskjell

I e I e A

Dersom du fgler at det er en forskjell, vennligst beskriv forskjellen:

Har du noen kommentarer, tanker eller synspunkter, (negativ eller positiv kritikk),
angaende innfering av elektriske tannbgrster pa sykehjemmet?

Hjertelig takk for hjelpen!





