
Retningslinjer for omsorgstandpleje for beboere i plejeboliger/ ældreboliger og i eget hjem i Struer 

 

Omsorgstandpleje er i Struer Kommune tilrettelagt og administreret af Den Kommunale Tandpleje. 

 

Personkreds 
Ifølge Sundhedsloven af 24. juni 2005, bekendtgørelse om tandpleje af 14. juni 2007 samt retningslinjer fra 

Sundhedsstyrelsen fra juni 2006 skal forebyggende og behandlende tandpleje tilbydes personer, der på grund 

af nedsat førlighed eller vidtgående fysisk eller psykisk handicap kun vanskeligt kan benytte de almindelige 

tandplejetilbud. 

 

Målgruppen 
Jf. retningslinjerne skal omsorgstandpleje tilbydes personer i eget hjem, plejeboliger og ældreboliger, der 

med hensyn til hjælpeforanstaltninger og egenomsorg er at sidestille med plejehjemsbeboere. 

Tilbuddet gives efter en konkret vurdering af den enkelte borgers funktionsniveau med baggrund i 

servicelovens §§ 71 og 73. 

Visitationen sigter på, at der kan gives hjælp til borgere, der er ude af stand til at overkomme/ overskue 

og/eller tage initiativ til at klare egne fornødenheder. Andre må gøre/handle for borgeren, som har behov for 

fuldstændig hjælp eller guidning. 

 

Ifølge retningslinjerne kan omsorgstandpleje endvidere gives til udviklingshæmmede og sindslidende, hvor 

personen ikke i tilstrækkeligt omfang kan benytte det eksisterende sygesikringstandplejetilbud, overvejende 

på grund af ringe egenomsorg og vanskeligheder med at bevare kontinuiteten i tandplejen. 

Hvor det skønnes, at denne type patienter, hverken kan benytte sygesikringstandpleje eller kommunal 

omsorgstandpleje, kan der i samarbejde med Den Kommunale Tandpleje, visiteres til den regionale 

specialtandpleje. 

Terminale patienter, visse patienter med cerebral parese, autisme samt andre med betydelig nedsat 

funktionsevne, f.eks. hårdt ramte sclerosepatienter vil også kunne være en del af målgruppen for visitation til 

et evt. tilbud om omsorgstandpleje. 

 

Visitation 
Funktionsledere, hjemmesygeplejersker, hjemmehjælpere, hjemmevejledere eller andet omsorgspersonale, 

der er opmærksomme på borgere, der opfylder betingelserne for en visitation til omsorgstandpleje tilbyder 

beboeren/borgeren, at der kan forgå en visitation til tilbud om omsorgstandpleje. Ved positiv interesse fra 

borgeren indsendes den elektroniske visitations-/tilmeldingsblanket til Den Kommunale Tandpleje. 

Overtandlægen forestår visitationsafgørelsen, og påtegner tilmeldingsblanketten med tilbud/henholdsvis 

afslag om tilbud. Resultatet meddeles den der har henvist beboeren/borgeren.  

 

Daglig kompetence til at visitere til et tilbud om omsorgstandpleje ligger hos Overtandlæge Diana Joel 

 

 

 

 

 

I tvivlstilfælde kan koordinationsgruppen indkaldes. koordinationsgruppen består af: 

  

             Lars Olesen 

             Leder af handicap- psykiatriafdelingen Lene Hornstrup 

             Overtandlæge Diana Joel 

 

Tilmelding efter visitationen 
Når en beboer/borger er visiteret til at kunne modtage tilbud om omsorgstandpleje, sender Overtandlægen 

den elektroniske tilmeldingsblanket tilbage til henviser med påtegningen: tilbud kan gives. 

 



Når den henvisende funktionsleder/hjemmesygeplejerske/hjemmehjælper/hjemmevejleder modtager besked 

om at en beboer/borger efter visitationen kan indstilles til omsorgstandpleje, meddeles dette til borgeren 

og/eller pårørende. Orienteringspjece udleveres. 

 

Igangsætning af omsorgstandplejetilbud 
Omsorgsteamet der har opgaven får besked og første besøg i plejebolig, ældrebolig eller eget hjem kan 

aftales.  
 

Ved aftaler i eget hjem bør første besøg aftales på et tidspunkt, hvor borgeren har besøg af hjemmehjælper 

eller hjemmevejleder. I de tilfælde, hvor borgeren kan komme på tandklinikken, må det første besøg være 

ifølge med pårørende, en plejer, hjemmehjælper eller hjemmevejleder. 

 

De borgere, der tilhører gruppen af udviklingshæmmede, sindslidende m.fl. kan viderehenvises af Den 

Kommunale Tandpleje til den regionale specialtandpleje ved specielle problemer (f.eks. behov for 

tandbehandling foretaget i narkose). 

 
Omsorgstandpleje-teams 
Der er 3 tandplejeteams, 1 team med tandplejer samt 1 profylakseteam tilknyttet omsorgstandplejen. 
Hvert team arbejder fast én formiddag om ugen/hver anden uge i omsorgstandplejen.  

De fleste opgaver løses i plejeboligen, ældreboligen eller i hjemmet med mobilt udstyr.  

 
Omsorgstandplejetilbuddets indhold 
Kravene til omsorgstandplejens indhold er præciseret i Sundhedsloven af 24, juni 2005 og bekendtgørelse 

om tandpleje af 14. juni 2007.  

 

Tandplejetilbuddet indeholder: 

 opsøgende forpligtelse 

 forebyggelse/omsorg 

 regelmæssige undersøgelser 

 behandling 

 

Opsøgende forpligtelse 

Tandlægerne er forpligtede til at være opsøgende overfor patienten. Hvis patienten ikke kan komme på 

klinikken, forventes det, at tandlægen opsøger patienten på plejehjem/ældrecenter/ i egen bolig.  

 

Forebyggelse 

Profylakseassistenter og i et vist omfang tandlæger fra Den Kommunale Tandpleje tilbyder undervisning og 

instruktion i mund-, og protesepleje til plejepersonale. 

 

Profylakseassistenter fra Den Kommunale Tandpleje vil på plejehjem/ældrecentre og overfor beboere i eget 

hjem  kunne tilbyde individuel profylakse i form af 

- regelmæssig instruktion i hygiejne- og protesepleje samt kostvejledning overfor beboer/  

  plejepersonale 

- regelmæssig hygiejnekontrol, afpudsning af egne tænder 

- regelmæssig fluorbehandling 

 

Regelmæssige undersøgelser 

Omsorgstandplejemodtagere undersøges efter behov. Betandede undersøges efter behov, ofte flere gange 

årligt. Helprotesebærere undersøges mindst 1 x om året.  

 

Behandling 



Det er vigtigt, at enhver behandling er realistisk set i forhold til patientens almentilstand. For enhver 

behandling, der iværksættes, gælder det, at behandlingsgevinsten må være større end de gener gennemførelse 

af behandlingen påfører patienten. Ved tilrettelæggelse af et behandlingsforløb er tandplejeteamene 

afhængige af pårørende og plejepersonalets vurdering af patientens fysiske og psykiske kræfter. 

 

Information om undersøgelse/behandling 

Omsorgstandplejeteamene informerer og får samtykke til behandling af borgeren/beboeren, hvor denne er i 

stand til selv at kommunikere med personalet. 

Hvis borgeren/beboeren ikke selv kan tage stilling, sker behandling i samråd med pårørende og/eller 

plejepersonale.  

Orientering af pårørende til beboere i plejeboliger/ældreboliger om almindelige tiltag sker, hvor det kan lade 

sig gøre, i beboerens ”kontaktbog”. 

 
Tilgængelighed 
Kontakt til omsorgstandplejeteamene formidles ved henvendelse til Centralklinikken, Gimsinghovedvej 13, 

tlf. 96 84 85 50, 

 

Omsorgtandplejepatienter undersøges og behandles med individuelt fastsatte intervaller. Tandpleje-teamene 

giver besked om, hvornår de næste gang kommer på besøg. 

For patienter med egne tænder er det somme tider nødvendigt, at få patienten transporteret til behandling på 

tandklinikken. Ved behov for røntgenbilleder vil det f.eks. altid være nødvendigt at komme til klinikken.  

Der er i ordningen ingen befordringsgodtgørelse. 

 
Opstår der behov for akut nødhjælp indenfor de kommunale klinikkers normale åbningstid, fra kl. 8-15, kan 

der umiddelbart ydes hjælp. Ved mindre akutte behandlingsbehov vil tandplejeteamet løse problemet på 

teamets førstkommende ”plejehjems-formiddag”.  Ved henvendelse på Centralklinikken, tlf. 96 84 85 50, 

kan der etableres kontakt til borgerens behandlerteam. 

 

I sommerferien er der åbent for nødhjælp flere onsdage kl. 8-10 på Centralklinikken, 

tlf. 96 84 85 50.  
 

I tilfælde, hvor det har været nødvendigt for en tilmeldt omsorgstandplejepatient at søge akut nødhjælp hos 

privatpraktiserende tandlæge/teknikker, refunderes regningen af Den Kommunale Tandpleje.  

 
Betaling 
I Struer Kommune er der en egenbetaling på 470 kr. (i 2013 priser) om året for deltagelse i 

omsorgstandpleje. Kommunen betaler resten af udgiften. 

Betalingen foregår gennem Udbetaling Danmark, og ved at tilmelde sig PBS bliver der automatisk trukket 

1/12 af den årlige egenbetaling fra deres pension. 

 
Overtandlæge Diana Joel 

Juni 2013 
 

 


