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Forord

Socialstyrelsen har i detta dokument samlat det hdlsoekonomiska underlaget for
Nationella riktlinjer for tandvard. Det bestar dels av hdlsoekonomiska underlag
for helt nya rekommendationer och dels av det hdlsoekonomiska underlag som
lag till grund f6r Nationella riktlinjer for vuxentandvdrd frén 2011. Det senare
har setts 6ver och uppdaterats vid behov.

Det hélsoekonomiska underlaget for de nya rekommendationerna har tagits
fram av hélsoekonom Thomas Davidson vid Linkopings universitet. Arbetet
med de hilsoekonomiska beddmningarna i Nationella riktlinjer for vuxentand-
vdrd frén 2011 utfordes av Anders Norlund och Lars-Ake Marké (hilsoekono-
mer vid SBU) i samarbete med Thomas Davidson och dévarande projektledare
Nils Oscarson.

De fullstindiga riktlinjerna finns publicerade p4 myndighetens webbplats,
www.socialstyrelsen.se/nationellariktlinjer. Dokumentet har inte korrekturldsts,
det kan dérfor finnas vissa sprakliga och andra formmaéssiga fel.

Olivia Wigzell
Generaldirektor
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Inledning

I detta dokument redovisar Socialstyrelsen de metoder, berdkningar och anta-
ganden som ligger till grund for att bedoma éatgirders kostnadseffektivitet 1 Nat-
ionella riktlinjer for tandvard.

Sedan Nationella riktlinjer for vuxentandvdrd publicerades 2011, har de nu
utdkats med flera rekommendationer. Bland annat har rekommendationer for
tva nya grupper tillkommit: barn samt personer som behover sérskilt stod pa
grund av funktionsnedsittningar med mera. Négra nya omraden har ocksa till-
kommit: implantatkirurgi och odontologisk radiologi (med rekommendationer
om datortomografi). Dessutom ligger storre fokus pa hilsoframjande och sjuk-
domsforebyggande dtgirder. En del av dessa dtgirder ingér dven 1 Nationella
riktlinjer for prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor. Vidare
har flera av de tidigare rekommendationerna uppdaterats, eftersom kunskapsla-
get forandrats.

Detta dokument innehéller dels hdlsoekonomiskt underlag for de nya rekom-
mendationer som har tagits fram, dels de berédkningar och modeller som ligger
till grund f6r de rekommendationer som togs fram redan 2011 och som har setts
over och uppdaterats vid behov. Dessutom presenteras hdlsoekonomiska sam-
manfattningar for flera av de omrdden som innefattar mnga rekommendat-
ioner.

I Bilaga 1 éterfinns en systematisk litteraturgenomgang av hilsoekonomiska
studier som lag till grund for det hdlsoekonomiska underlaget i Nationella rikt-
linjer for vuxentandvdrd fran 2011.

Slutsatser for samtliga rekommendationer finns dven redovisade i bilagan Re-
kommendationer med tillhorande kunskapsunderlag (www.socialstyrel-
sen.se/nationellariktlinjer).

Halsoekonomiska analyser

Samtliga resurser 1 samhillet dr begriansade, och detta géller ocksé for tandvér-
den. En krona som spenderas inom ett omrade kan déarfor inte spenderas inom
ett alternativt omrade. Det dr darfor av stor vikt att de strategier som genomfors
ocksé ar de som samhdllet prioriterar hogst. Det innebér fran ett samhéllsekono-
miskt perspektiv att vara begridnsade resurser ska fordelas s att de genererar
mest nytta for samhillet. For att det ska vara mdjligt dr det darfor av stor vikt
att inte bara studera effekten av en viss atgérd utan att ocksé vérdera effekten i
forhéllande till vad atgirden kostar, det vill séga gora en bedomning av atgér-
dens kostnadseffektivitet. Detta kan sedan anvdndas som ett underlag vid beslut
om vilka behandlingsalternativ som ska viljas framfor andra.

I en kostnadseffektsanalys berdknas den extra (marginella) kostnad som upp-
star till f6ljd av en behandling jaimfort med en annan. Marginalkostnaden stélls
dérefter 1 relation till den extra (marginella) effekt som uppnds och uttrycks
som en kvot, en inkrementell kostnadseffektskvot (incremental cost-ef-
fectiveness ratio”, ICER). ICER beskriver kostnaden for att uppna en viss ef-
fekt. Det vanligast anvdnda effektmattet inom sjukvéarden dr kvalitetsjusterade
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levnadsar (”quality adjusted life-years”, QALY), vilket kombinerar vérdet av
en individs hélsorelaterade livskvalitet (QALY-vikt) med tiden som detta till-
stand varar.

I tandvarden finns fa hdlsoekonomiska studier och 4n farre studier som an-
vander QALY som effektmatt. Ett forslag har presenterats i nagra studier med
effektmaéttet QATY (“quality-adjusted tooth years”), men méttet &r &n sé lange
inte anvéndbart for praktisk tillimpning. I stéllet anvénds kliniskt relevanta ef-
fektmatt, exempelvis forhindrade karierade tandytor respektive tandforluster.
Detta gor det dock svart att jamfora atgirder fran olika omraden (exempelvis
karies och parodontit) med varandra.

Nedan redovisas ett exempel pa en berdkning av kostnadseffektivitet. Om be-
handling B kostar 2 000 kr mer &n behandling A men samtidigt leder till tva yt-
terligare forhindrade karierade tandytor (DMFS-decayed, missed and filled sur-
faces) kan detta illustreras i en kostnadseffektskvot, ICER (se nedan). Det visar
sig da att det kostar 1 000 kr mer att forhindra en karierad tandyta genom be-
handling B jamfort med A. Det svarar inte pd om B &r en kostnadseffektiv be-
handling i jaimforelse med A, utan det beror pa vad samhéllet virderar en tand-
yta till. Om vérdet av en frisk tandyta anses vara 1 000 kr eller mer ses
behandlingen som kostnadseffektiv.

Kostnadg—Kostnady 4000—2000
DMFSg—DMFSy4 3-1

ICER = =1000

Halsoekonomiska berdkningar i
riktlinjearbetet

De hélsoekonomiska berdkningarna baseras pa effekten av atgérder som redovi-
sas 1 kunskapsunderlagen. Kostnaderna for atgirder ar ofta hamtade fran Tand-
vards- och ldkemedelsformansverkets (TLVs) referenspris (www.tlv.se).

Nar de Nationella riktlinjerna for vuxentandvdrd fran 2011 togs fram gjordes
en systematisk litteraturdversikt (se bilaga 1). Det vetenskapliga underlaget be-
domdes da generellt vara otillrdckligt for att kunna bedoma kostnadseffektivite-
ten for olika atgirder. Nar det saknades vetenskapligt underlag bedomdes istél-
let kostnadseffektiviteten pa tva sitt, med skattningar alternativt modelleringar.
Skattningar dr 6verslagsberdkningar baserade pé kostnaden for en atgéird i relat-
ion till dess effekt. For ett antal rekommendationer inom omradena karies och
sjukdomar i vdvnader kring tdnder och tandimplantat utfordes modelleringar for
att bedoma atgarders kostnadseffektivitet. I dessa modellanalyser inkluderades
data fran flera olika kéllor for att uppna basta mdjliga kunskap. Dessa modeller
kan extrapolera data for att berdkna kostnader och effekter under en lidngre tids-
period. En modellanalys blir dock aldrig mer precis dn vad kvaliteten pa de data
som inkluderas tillater, och resultatet av dessa analyser méste darfor tolkas med
forsiktighet. Modelleringarna har inte uppdaterats sedan publiceringen av rikt-
linjerna 2011, men bedéms bidra med virdefull information for de redovisade
slutsatserna om bedomning av kostnadseffektivitet for flertalet av de rekom-
mendationerna som togs fram 2011 och som fortfarande &r aktuella.

Vid revideringen av riktlinjerna 2021 genomfordes systematiska litteraturs-
okningar efter hilsoekonomisk vetenskaplig litteratur for tillstdnd och atgérder
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dir det fanns vetenskaplig evidens for atgiardens effekt. Kostnadseffektiviteten
bedomdes da utifran identifierade hélsoekonomiska studier som beddmdes rele-
vanta for fragestillningen. Om det saknades hélsoekonomiska studier eller om
beprévad erfarenhet lag till grund for atgéirdens effekt bedomdes kostnadseffek-
tiviteten istillet genom skattningar.

Vad rdknas som kostnadseffektivie

En étgird maste inte vara kostnadsbesparande for att uppfattas som kostnadsef-
fektiv, men det maste finnas en rimlig relation mellan en 6kad kostnad och en
forbattrad effekt. For att belysa kostnadseffektiviteten ar det ocksa viktigt att at-
girden jamfors med dess bésta alternativ.

Nér det finns forutsittningar har dérfor den hidlsoekonomiska analysen jim-
fort alternativa behandlingar for samma tillstdnd med avsikt att ta fram ett be-
slutsunderlag om kostnadseffektiviteten for dessa dtgérder. Om tva behand-
lingar ger ungefdar samma effekt och den ena av dem ar mindre resurskrdvande
framstélls den som kostnadseffektiv 1 jamforelse med den andra behandlingen. I
andra sammanhang, i brist pa atgardsalternativ, har en enkel form av kostnad
per behandlingseffekt skattats.

For de flesta atgirder anviands begreppen lag, mattlig, hdg och mycket hog
kostnad per vunnen effekt for att jimfora kostnadseffektiviteten mellan olika
behandlingsalternativ.

Inom kariesprevention berdknas kostnaden per forhindrad karierad tandyta
(DMEFS) och vid behandling av sjukdomar i vidvnaderna kring tdnder och tan-
dimplantat beréknas kostnaden per forhindrad tandforlust. For atgarder som av-
ser protetiska ersittningar har 4ven funktionstiden beaktats, och kostnaden be-
rdknas per ar som den protetiska konstruktionen &r funktionell. De gransvirden
(troskelvérden) for kostnadseffektivitet som anvinds for dessa effektmatt pre-
senteras i tabell 1. Dessa gransvarden utgdr skattningar av kostnaderna per vun-
nen effekt med hinsyn till konsekvenserna av exempelvis en kariesskada eller
en tandforlust. Gransvirdena avser att visa behandlingarnas kostnadseffektkvo-
ter och underlitta forstaelsen for de olika behandlingarnas kostnadseffektivitet.

Tabell 1. Exempel pa grénsvérden fér som anvénds i de hélsoekonomiska
analyserna (SEK)

Kostnad per for- Kostnad fér funktionell

Kostnad Kostnad for-
osinad per  Rosinad per for hindrad tandfér- protetisk konstruktion per

effekt hindrad DMFS

lust ar*
Lag <1000 <20 000 <3 000
Mattlig 1 000-2 000 20 000-30 000 3 000-6 000
Hog 2 000-5 000 30 000-40 000 >6 000
Mycket hdg >5000 >40 000

Kommentar: Siffrorna avser kostnadseffektivitet berdknad utifrdn priser frdn 2011, men dessa be-
déms fortfarande vararelevanta for dessa dverslagsberdkningar. *Den redovisad kosthadseffek-
tivitet for olika atgarder vager dven in andra faktorer, exempelvis komfort, estetik och munhdl-
sorelaterad livskvalitet.
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Halsoekonomiskt underlag del 1:
Frdmja hdlsa och forebygga
sjukdomar

| denna del presenteras halsoekonomiskt underlag for rekommendationer om att
framja munhélsa och férebygga sjukdomar for olika grupper.

Manga av omradena innehéller nya rekommendationer fran 2021, och for
dessa redovisas separata halsoekonomiska underlag. Inom omradet Framja
munhalsan hos vuxna med 6kad risk for karies och tidig karies som riskerar att
forvarras togs flertalet av rekommendationerna fram till riktlinjerna som publi-
cerades 2011. For detta omrade presenteras en sammanfattning av slutsatserna
kring atgarders kostnadseffektivitet. Dessutom presenteras dven den modelle-
ring som lag till grund for de halsoekonomiska slutsatserna for rekommendat-
ioner om kariesprevention for vuxna som redovisades i Nationella riktlinjer for
vuxentandvard fran 2011.

Slutsatser for samtliga rekommendationer finns dven redovisade i bilagan Re-
kommendationer med tillhérande kunskapsunderlag (www.socialstyrel-
sen.se/nationellariktlinjer).
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Fr&dmja barns munhdlsa
31
Tillst&dnd: Barn, 6-15 Ar, i riskomraden

Atgdrd: Regelbunden fluoridskdlining i skolan, pé
initiativ av tandvdrden, i samverkan med skolan

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgardens kostnadseffektivitet.

Regelbunden fluoridskéljning i skolan har beddmts ge en god Kklinisk effekt.
Fluoridskoljning i sig har en lag kostnad, men vid situationer da personen beho-
ver ta sig till en tandvardsklinik leder det anda till en relativt hog kostnad. Men
nar fluoridskoéljning kan goras pa en grupp samtidigt innebér det en mycket
lagre kostnad per barn och tillfalle. Fluoridskoéljning har &ven en god effekt hos
den aktuella gruppen.

Socialstyrelsen bedémer att atgarden innebéar en lag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2019-08-23
Amne: Rad 31 Hdlsoekonomi

Regelbunden fluorskéljning i skolan, pa initiativ av tandvarden, i samverkan med skolan
Regelbunden fluorlackning i skolan, barn 6-15 ar

Soéknr Termtyp *) Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT Cariostatic Agents[Mesh] OR Mouthwashes[Mesh] 20015

OR "Fluorides, Topical'[Mesh] OR Sodium
Fluoride[Mesh] OR fluoride rinse*[tiab] OR fluoride
rinsing[tiab] OR fluoride mouthrins*[tiab] OR fluoride
varnish[tiab] OR topical fluoride*[tiab]

2. Mesh/FT "Child"[Mesh] OR Adolescent[Mesh] OR child*[tiab] 3265572
OR adolescen*[tiab] OR schoolchild*[tiab] OR
teens[tiab] OR teenager*[tiab]

3. Mesh/FT Schools[Mesh] OR Program Evaluation[Mesh] OR 985609
"Program Development'[Mesh] OR supervised[tiab]
OR program*[tiab] OR schools[tiab] OR school-
based([tiab]

4. Mesh/FT "Dental Caries/prevention and control'[MeSH Terms] 56403
OR Oral Health[Mesh] OR dental caries[tiab] OR
caries prevent*[fiab] OR oral health[tiab] OR dental
health[tiab]

5, 1-4 AND 413
Filters activated: Publication date from 2000/01/01,
Swedish, Norwegian, Danish, English

6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1231150
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
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Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact[tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource ufilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden([tiab]

1 AND 2 AND 3 AND 4 AND 6

English

109

PubMed:
*)

MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts

MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)

SB = PubMeds filter fér:

- systematiska &versikter (systematic[sb])
- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten
ot = Other term: d&mnesord (keyword) som oftast infe finns som MeSH-term

**)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG

SOCIALSTYRELSEN



33
Tillstadnd: Barn, 6-15 Ar

Atgdrd: Utbildning i munhdlsa med skolan som arena

Slutsatser
Kostnaden for utbildning i munhéilsa med skolan som arena ér forhallandevis
ldg d4 ménga barn far utbildningen samtidigt. Givet att det ger effekt ar det rim-
ligt att anta att det gor att atgdrden &r kostnadseffektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en mattlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgirdens effekt som istédllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad 1 relation till dess effekt.

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG
SOCIALSTYRELSEN



42

Tillstdnd: Barn med nyerupterade kariesfria
permanenta kindtander (molarer)

Atgérd: Fissurférsegling av ocklusalytan som
primarprevention

Slutsatser

Fissurforsegling medfor en okad direkt kostnad, som pa langre sikt skulle
kunna leda till en besparing om karies forhindras. Darmed paverkas kostnaden
for fissurforsegling delvis av risken for karies, det vill siga om det gors som
primdr prevention pa alla barn eller om det endast gors pa barn med indikation.
Darutover beror det pd vem som utfor forseglingen, tandlékare eller tandhygie-
nist.

Sammantaget bedoms fissurforsegling kosta mer dn alternativen fluoridlack-
ning eller fluoridskoljning. Eftersom effekten av fissurforsegling inte har visat
sig vara bittre dn alternativen sa blir atgirden generellt inte kostnadseffektiv.
Det kan dock finnas situationer for specifika grupper dér kostnadseffektiviteten
forbattras.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning
Studier som ingdr i granskningen

I den hilsoekonomiska litteratursokningen identifierades ett flertal studier men
endast en av dessa byggde pa ndgon av de tre studier som inkluderades for
sammanvagning av atgirdens effekt, ndmligen den randomiserade och
kontrollerade studien av Chestnutt et al [1]. I denna studie analyserades
kostnadseffektiviteten av fluorlack respektive fissurforsegling som
forebyggande kariesbehandling for nyerupterade 6-arstinder. Resultatet
pavisade att metoderna ar likvardiga i effekt, men att fluorlackning har lagre
kostnad och darfor dr kostnadseffektiv.

Referenser

I. Chestnutt I, Humphreys I, Chadwick B, Fitzsimmonds D. Cost-
effectiveness of fissure sealants versus fluoride varnish in preventing
dental caries. Journal of dental research. 2017; 96(Spec Iss B).

Litteratursbkning

Amne: Id 42 Hélsoekonomi: Barn med nyerupterade kariesfria permanenta kindtander
(molarer). Fissurforsegling av ocklusalytan som primdrprevention

Séknr  Termtyp  S&ktermer Databas/
*) Antal ref. **)

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2022-01-11

1. Mesh/FT  "Pit and Fissure Sealants’'[Mesh] OR dental sealant*[tiab] 4040
OR fissure sealant*[tiab] OR resin sealant*[tiab] OR resin-
based sealant*[tiab] OR composite sealant*[tiab] OR
tooth sealant*[tiab]

2. Mesh/FT  (resin*[ti]] OR dental*[ti] OR fissure*[ti] OR composite*ti]) 1521
AND sealant*[ti]
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3. Mesh/FT

4.
5. Mesh/FT

6.

("Glass lonomer Cements"[Mesh] OR "Resins,
Synthetic"[Mesh] OR glass ionomer*[tiab] OR
glassionomer*[tiab]) AND Sealant*[tiab]

1-30R

"Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh] OR
"economics"[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[fiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR ufilit*[tiab] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR resource*[ti]
OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness to pay|tiab]
OR resource utilisation[tiab] OR resource utilization[tiab]
OR markov chain*[tiab] OR burden(tiab]

4 AND 5 English

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2022-01-11

7. Mesh
8. FT

9. Mesh

10. Mesh

12.
13. FT
14.
15.

16. Mesh

18. FT
19.
20.

MeSH descriptor: [Pit and Fissure Sealants] this term only

(dental near/3 sealant*) OR ((fissure* near/6 seal*)) OR
(res-in* near/4 sealant*) OR (compomer* near/4
sealant*) OR (composite* near/4 sealant*)):fi,ab,kw
MeSH descriptor: [Glass lonomer Cements] explode alll
frees

MeSH descriptor: [Resins, Synthetic] explode all frees

("glass ionomer$" or glassionomer$):fi,ab,kw
9-11 (OR)

(Sealant*): ti,ab kw

12 AND 13

7 OR8OR 14

MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Models, Economic] explode
all frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all trees

(“cost analysis” OR “cost benefit” OR “cost effective*”
OR “cost control” OR economic* OR budget OR financ*
OR price* OR pricing OR “wilingness to pay” OR
“resource ufilisation” OR “resource utilization” OR
“markov chain*" OR burden):ti,ab.kw

(cost* OR resource*):ti
16-18 OR
15 AND 19

Databas: DOSS Databasleverantér: EBSCO Datum: 2022-01-11

21. DE
22. FT

23. DE

DE "PIT & fissure sealants (Dentistry)"

Tl ( “dental sealant*” OR "fissure sealant*"” OR “resin
sealant*” OR “resin-based sealant*” OR "composite
sealant*” OR “tooth sealant*” ) OR AB ( “dental sealant*”
OR *“fissure sealant*” OR "resin sealant*” OR “resin-based
sealant*” OR “composite sealant*” OR “tooth sealant*" )

((DE "DENTAL glass ionomer cements”) OR (DE "SYNTHETIC
gums & resins” OR DE "ACETAL resins” OR DE "ACRYLIC
resins" OR DE "ALKYD resins" OR DE "BAKELITE" OR DE
"DENTAL resins" OR DE "EPOXY resins" OR DE "FURAN resins"
OR DE "INDENE resins" OR DE "PHENOLIC resins" OR DE

1356

4372

1509029

342

403
809

776

3898
1520
4809
1843
406
210
11411

73197

15961
78855
62

1635
1252

11157
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"POLYACRYLATES" OR DE
"POLYCHLOROTRIFLUOROETHYLENE" OR DE "POLYESTERS"
OR DE "POLYVINYL butyral" OR DE "RESIN concrete" OR DE
"THERMOPLASTICS" OR DE "THERMOSETTING polymers" OR
DE "UREA-formaldehyde resins')

24. FT Tl ( “glass ionomer*” OR glassionomer* ) OR AB ( “glass 4023
ionomer*” OR glassionomer* )

25. FT TI sealant* OR AB sealant* OR SU sealant* 2808

26. (23 OR 24) AND 25 651

27. 21 OR22 OR 26 2255

28. DE (DE "COST analysis" OR DE "BREAK-even analysis" OR DE 2256

"COST effectiveness’) OR (DE "ACTIVITY-based costing"
OR DE "COST allocation" OR DE "CURRENT value
accounting" OR DE "DIRECT costing" OR DE "PRODUCT
costing" OR DE "STANDARD cost accounting” OR DE
"COST estimates") OR DE "DENTAL economics" OR DE
"COST of dental care" OR DE "GROUP dental practice"

29. FT Tl ( “cost analysis” OR "cost benefit” OR “cost effective*” 10416
OR “cost control” OR economic* OR budget OR financ*
OR price* OR pricing OR “wilingness to pay” OR
“resource ufilisation” OR “resource utilization” OR
“markov chain*" OR burden ) OR AB ( “cost analysis” OR
“cost benefit” OR “cost effective*” OR “cost control” OR
economic* OR budget OR financ* OR price* OR pricing
OR "willingness to pay” OR “resource utilisation” OR
“resource ufilization” OR “markov chain*” OR burden )

30. 28 OR 29 11736
31 27 AND 30 103

ProQuest databaser:

*) DE= Kontrollerade dmnesord frdn ASSIA:s thesaurus. KW=Fritexttermer som sdks samtidigt i Title
(T), Abstract (AB), Descriptor (DE), och Identifier (ID) f&lten. FT = Fritextterm/er.

Cochrane library:

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vénds i Cochrane library). Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns
underordnade. This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade fer-
merna utesluts. Qualifier = aspekt av dmnet. FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i falten for
fitel, abstract, keywords.

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews. DARE = Database of Abstracts of
Reviews of Effects. HTA = Health Technology Assessment Database. EED = NHS Economic Evalu-
ation Database. Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials.

Ebsco databaser:

*) DE = Descriptor (faststéllt @mnesord i databasen). FT/default falt = fritextsdkning i félten for
“all authors, all subjects, all keywords, all fitle info (including source title) and all abstracts”. FT/Tl,
AB = fritextsdkning i falten for titel och abstract. ZX = Methodology. + = Termen sdks inklusive de
mer specifika termerna som finns underordnade.

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed). Exp = Termen
sOks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade. NoExp = Endast den tfermen
soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts. MAJR = MeSH Major Topic (termen be-
skriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln). SB = PubMeds filter for: systematiska, dversikter
(systematic[sb]). alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb]). FT = Fritextterm/er. tiab= s&kning i
title- och abstractfdlten.ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-
term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade.
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110
Tillstadnd: Barn, 0-6 Ar, i riskomrdden

Atgdrd: Samverkan mellan tandvarden och
barnhdlsovdrden gdllande levnadsvanor

Slutsatser
Genom samverkan mellan tandvérden och barnhilsovarden dkar mojligheterna
att tillsammans frimja hdlsosamma levnadsvanor tidigt i livet, ndgot som har
potential att frimja munhélsan och pa sikt spara resurser. Om samverkan inte
kréaver ndgon storre investering eller insats dr det ddrmed att betraktas som kost-
nadseffektivt, speciellt om samverkan sker 1 riskomraden.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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111
Tillstadnd: Barn, 0-6 Ar

Atgdrd: Samverkan mellan tandvérden och
barnhdlsovdrden gdllande levnadsvanor

Slutsatser
Genom samverkan mellan tandvérden och barnhilsovarden dkar mojligheterna
att tillsammans frimja hdlsosamma levnadsvanor tidigt i livet, ndgot som har
potential att frimja munhélsan och pa sikt spara resurser. Om samverkan inte
kréaver nadgon storre investering eller insats dr det ddrmed att betraktas som kost-
nadseffektivt

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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Frdmja munhalsan hos personer med
ohdlsosamma levnadsvanor

3

Tillstdnd: Parodontal sjukdom dér ofillrécklig
munhygien ar en riskfaktor, vuxna

Atgdrd: Kvalificerat rddgivande samtall
(beteendemedicinsk prevention och behandling)

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Atgirden kvalificerat rdidgivande samtal 4r tidsmissigt mer omfattande #in det
rddgivande samtalet och dterkommande sessioner eller kontakter sker vid ett el-
ler flera tillfdllen. Atgérden kan ges individuellt eller i grupp och forutsitter att
personalen har fordjupad kunskap i metoden som anvinds. Kostnaden for detta
kan dérfor variera, men i snitt forvintas atgiarden kvalificerat radgivande sam-
tal innebéra fem tillfdllen. Vid parodontal sjukdom har atgérden kvalificerat
rddgivande samtal ingen eller mgjligen en liten effekt jamfort med radgi-
vande samtal.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en mattlig till hog kostnad
per vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2019-11-11
Amne: Rad 3. HALSOEKONOMI

Rad 3. Oral sjukdom ddr ofillréicklig munhygien &r en riskfaktor- Kvalificerat rddgivande samtal
(dvs. beteendemedicinsk prevention och behandling)

Rad 4 Oral sjukdom dar ofillrdcklig munhygien ar en riskfaktor - RAdgivande samtal

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT Oral health[Mesh] OR Oral Hygiene[Mesh] OR oral 38997

health[ti] OR ((Oral health[fiab] OR oral
hygiene[tiab] OR dental hygiene([tiab] OR dental
health[tiab]) NOT Medline[sb])

2. Mesh "Oral Health/education"[Mesh] OR Health Educao- 369627
tion, Dental[MESH] OR Oral Hygiene/education[Maijr]
OR Behavior Therapy[Majr] OR Program Evalua-
fion[MeSH] OR Pamphlets[MeSH] OR Directive Coun-
seling[MeSH] OR Telephone[MeSH] OR Persuasive
Communication[MeSH] OR Motivational Interview-
ing[Mesh] OR "Interview, Psychological'[Majr] OR
"Patient Education as Topic"[Majr:NoExp] OR "Mod-
els, Educational'[Mesh] OR "Health Communica-
fion"[Mesh] OR "Consumer Health Information"[Majr]
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OR "Counseling"[Majr] OR "Psychotherapy'[Majr] OR
Health Promotion[Mesh]

3. FT (motivational interviewing([tiab] OR oral health 173761
promotion[tiab] OR Stage of Change
intervention[tiab] OR self-efficacy[tiab] OR Goal
setting[fiab] OR Social Cognitive[tiab] OR
Transtheoretical Model[tiab] OR Stage of
change(tiab] OR Theory of Planned Behavior[tiab]
OR Health Belief Model[tiab] OR written
information[tiab] OR Self-image attraction[fiab] OR
Grounded theory[tiab] OR Patient information[tiab]
OR instruction[tiab] OR advice*[tiab] OR
communicat*[ti] OR promot*[ti] OR
conversation*[tiab] OR counsel*[ti] OR
counseling[fiab] OR counselling[tiab] OR educat*[ti]
OR educational intervention*[tiab] OR educational
program*[tiab] OR preventive program*[tiab] OR
feedback[tiab] OR biofeedback]tiab] OR health
education[tiab] OR patient education[tiab] OR
health information*[tiab] OR health literacy[tiab] OR
health promotion*[tiab] OR interview*[ti] OR minimal
infervention*[tiab] OR psychosocial
infervention*[tiab] OR psychosocial[ti] OR
information[ti] OR behavior program*[fiab] OR
behavior therap*[tiab] OR behavioral change*[fiab]
OR behaviour change*[tiab] OR behaviour
modification*[fiab] OR behaviour program*[tialb] OR
behaviour therap*[tiab] OR behavioural
change*[tiab] OR behavioral therap*[tiab] OR
behavioral intervention*[tiab] OR behavioural
infervention*[fiab] OR behavioural change*[tiab] OR
behavioural freatment[tiab] OR behavioral
freatment[tiab] OR cognitive therapy([fiab] OR
cognitive[ti] OR CBT[tiab] OR psychological
intervention*[tiab] OR psychological therap*[tiab]
OR psychological freatment*[tiab] OR tailored[tiab]
OR one-to-one([tiab]) NOT Medline[sb]

4. 20R3 543388

5. Mesh/FT Motivation[MeSH] OR Patient Compliance[MeSH] OR 3226554
Patient Participation[MeSH] OR Self Care[MeSH] OR
"Health Literacy"[Mesh] OR "Treatment
Outcome"[Mesh] OR "Health Knowledge, Attitudes,
Practice"[Mesh] OR Attitude to Health[Mesh] OR
Health Behavior[Mesh] OR "Mouth
Diseases/prevention and control'[Majr:NoExp] OR
Dental Caries/prevention and control[MeSH] OR
Periodontal Diseases/prevention and control[MeSH]
OR Gingivitis/prevention and control[MeSH] OR
"Dental Plaque/prevention and confrol'[Mesh] OR
((oral disease*[tiab] OR dental caries[tiab] OR
periodontal disease*[tiab] OR periodontitis[tialb] OR
tooth loss[tiab] OR gingivitis[tiab] OR gingival
bleeding[tiab] OR dental plaque(tiab]) AND
(prevent*[tiab] OR prophylaxis[tiab])) OR plaque
control[tiab] OR mofivation[tiab] OR
compliance(tiab] OR outcome*[tiab] OR self-
care[tiab] OR self-management(tiab] OR health
literacy[tiab] OR health knowledge([tiab] OR patient
participation[tiab] OR behavio*[ti]] OR
"Candida"[Mesh] OR "Mucositis"[Mesh] OR "Mouth
Mucosa'"[Mesh] OR "Candidiasis, Oral'[Mesh] OR oral
candidias*[tiab] OR oral mucosa(tiab] OR oral
mucositis[tiab]

6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1283695
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
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"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics"[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

7 1 AND 2 AND 4 AND 5 AND 6 179
Filters activated: published in the last 10 years;
English
8. Filters activated: Systematic Reviews, Meta-Analysis [
PubMed:

X
)
MeSH = Medical subject headings (faststallda &dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika fermerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utfesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:
- systematiska &versikter (systematic[sb])
- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])
FT = Fritextterm/er
fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten
ot = Other term: dGmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
*k
)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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4

Tillst&nd: Parodontal sjukdom dar ofillréicklig
munhygien ar en riskfaktor, vuxna

Atgdrd: R&dgivande samtal

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Atgirden ridgivande samtal kan inkludera motiverande strategier, till exem-
pel motiverande samtal, och kan kompletteras med olika verktyg och hjdlpme-
del. Atgirden varierar i omfattning i genomforda studier men i snitt forvintas
det innebadra ett eller flera samtal (5-30 min). Den totala kostnaden kan variera
beroende pa antal behandlingar, men kostnaden beddms vara hogre an for sed-
vanliga rdd. Vid parodontal sjukdom har dtgidrden radgivande samtal, jaimfort
med sedvanliga rad, mdjligen inte nagon effekt.

Socialstyrelsen bedomer dérfor att dtgirden innebir en mattlig till hog kost-
nad per vunnen effekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2019-11-11
Amne: Rad 3. HALSOEKONOMI

Rad 3. Oral sjukdom dér ofillréicklig munhygien &r en riskfaktor- Kvalificerat rédgivande samtal
(dvs. beteendemedicinsk prevention och behandling)

Rad 4 Oral sjukdom dar ofillrécklig munhygien ar en riskfaktor - RAdgivande samtal

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT Oral health[Mesh] OR Oral Hygiene[Mesh] OR oral 38997

health[ti] OR ((Oral health[tiab] OR oral
hygiene[tiab] OR dental hygiene[tiab] OR dental
health[tiab]) NOT Medline[sb])

2. Mesh "Oral Health/education"[Mesh] OR Health Educa- 369627
tion, Dental[MESH] OR Oral Hygiene/education[Maijr]
OR Behavior Therapy[Majr] OR Program Evalua-
tion[MeSH] OR Pamphlets[MeSH] OR Directive Coun-
seling[MeSH] OR Telephone[MeSH] OR Persuasive
Communication[MeSH] OR Motivational Interview-
ing[Mesh] OR "Interview, Psychological'[Majr] OR
"Patient Education as Topic"[Majr:NoExp] OR "Mod-
els, Educational'[Mesh] OR "Health Communica-
tion"[Mesh] OR "Consumer Health Information"[Maijr]
OR "Counseling"[Majr] OR "Psychotherapy'[Majr] OR
Health Promotion[Mesh]

3. FT (motivational interviewing([tiab] OR oral health 173761
promotion[tiab] OR Stage of Change
intervention[tiab] OR self-efficacy[tiab] OR Goal
setting[tiab] OR Social Cognitive[tiab] OR
Transtheoretical Model[tiab] OR Stage of
change(tiab] OR Theory of Planned Behavior[tiab]
OR Health Belief Model[tiab] OR written
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information[tiab] OR Self-image attraction[tiab] OR
Grounded theory[tiab] OR Patient information[tiab]
OR instruction[tiab] OR advice*[tiab] OR
communicat*[ti] OR promot*[ti] OR
conversation*[tiab] OR counsel*[ti] OR
counseling[fiab] OR counselling[tiab] OR educat*[ti]
OR educational intervention*[tiab] OR educational
program*[tiab] OR preventive program*[tialb] OR
feedback][tiab] OR biofeedback][tiab] OR health
education[tiab] OR patient education[tiab] OR
health information*[tiab] OR health literacy[tiab] OR
health promoftion*[tiab] OR interview*[ti] OR minimal
infervention*[tiab] OR psychosocial
infervention*[tiab] OR psychosocial[fi] OR
information([ti] OR behavior program*[tiab] OR
behavior therap*[tiab] OR behavioral change*[tiab]
OR behaviour change*[tiab] OR behaviour
modification*[fiab] OR behaviour program*[tialb] OR
behaviour therap*[tiab] OR behavioural
change*[tiab] OR behavioral therap*[tiab] OR
behavioral intervention*[tiab] OR behavioural
infervention*[fiab] OR behavioural change*[tiab] OR
behavioural tfreatment[tiab] OR behavioral
treatment[tiab] OR cognitive therapy|[tiab] OR
cognitive[ti] OR CBT[tiab] OR psychological
intervention*[tiab] OR psychological therap*[tiab]
OR psychological freatment*[tiab] OR tailored[tiab]
OR one-to-one[tiab]) NOT Medline[sb]

4. 20R3 543388

5. Mesh/FT Motivation[MeSH] OR Patient Compliance[MeSH] OR 3226554
Patient Participation[MeSH] OR Self Care[MeSH] OR
"Health Literacy"[Mesh] OR "Treatment
Outcome"[Mesh] OR "Health Knowledge, Attitudes,
Practice"[Mesh] OR Attitude to Health[Mesh] OR
Health Behavior[Mesh] OR "Mouth
Diseases/prevention and control'[Majr:NoExp] OR
Dental Caries/prevention and control[MeSH] OR
Periodontal Diseases/prevention and control[MeSH]
OR Gingivitis/prevention and control[MeSH] OR
"Dental Plague/prevention and control'[Mesh] OR
((oral disease*[tiab] OR dental caries[tiab] OR
periodontal disease*[tiab] OR periodontitis[tialb] OR
tooth loss[tiab] OR gingivitis[tiab] OR gingival
bleeding(tiab] OR dental plaque([tiab]) AND
(prevent*[tiab] OR prophylaxis[tiab])) OR plaque
control[tiab] OR mofivation[tiab] OR
compliance(tiab] OR outcome*[tiab] OR self-
care[tiab] OR self-management(tiab] OR health
literacy([tiab] OR health knowledge([tiab] OR patient
participation[tiab] OR behavio*[ti]] OR
"Candida"[Mesh] OR "Mucositis"[Mesh] OR "Mouth
Mucosa'"[Mesh] OR "Candidiasis, Oral'[Mesh] OR oral
candidias*[tiab] OR oral mucosa(tiab] OR oral
mucositis[tiab]

6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1283695
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay([tiab] OR resource utilisation[tiab]
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OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

7 1 AND 2 AND 4 AND 5 AND 6 179
Filters activated: published in the last 10 years;
English
8. Filters activated: Systematic Reviews, Meta-Analysis 6
PubMed:

*
)
MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:
- systematiska dversikter (systematic[sb])
- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])
FT = Fritextterm/er
tiab= s6kning i title- och abstractfalten
ot = Other term: d&mnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
*k
)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Frdmja munhalsan hos personer med
tandvardsradsla

12
Tillstand: Svar tandvardsrddsla, vuxna och barn =6 ar

Atgdrd: Kognitiv beteendeterapi (KBT) med
exponering

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Atgirden kognitiv beteendeterapi (KBT) med exponering kriver upprepade
besok vilket gor att dess direkta kostnad blir ganska hog. Den kliniska genom-
gangen har visat att det mojligen finns positiva effekter, bdde hos vuxna och
hos barn. Minskad tandvardsridsla kan innebéra 6kade preventionsinsatser och
pa sikt leda till kostnadsbesparingar. Detta dr dock inte visat.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebar en mattlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-03-16
Hdlsoekonomi
Amne: Rad 12 - Person med tandvardsradsla (alla &ldrar), Kvalificerat rddgivande samtal

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT "Dental Anxiety/therapy'[Majr] OR "Dental Anxi- 989

ety/prevention and control'[Majr] OR (dental pho-
bia*[tiab] OR dental fear[tiab] OR dental anxi-
ety[tiab] OR odontophobia*[tialb] OR dentally
anxious[tiab] OR ((dental[ti] OR dentistry[ti]) AND
(fear[ti] OR anxiety[ti] OR anxious[ti])) NOT Med-
line[sb])

2. Mesh "Oral Health/education"[Mesh] OR Health Educa- 375328
fion, Dental[MESH] OR Behavior Therapy[Majr] OR
Program Evaluation[MeSH] OR Pamphlets[MeSH]
OR Directive Counseling[MeSH] OR Tele-
phone[MeSH] OR Persuasive Communica-
fion[MeSH] OR Motivational Interviewing[Mesh] OR
"Interview, Psychological'[Majr] OR "Patient Educa-
fion as Topic"[Majr:NoExp] OR "Models, Educa-
fional'[Mesh] OR "Health Communication"[Mesh]
OR "Consumer Health Information”[Maijr] OR "Coun-
seling"[Majr] OR "Psychotherapy'[Majr] OR Health
Promotion[Mesh]

3, FT motivational interviewing[tiab] OR oral health pro- 1146154
motion[tiab] OR Stage of Change intervention[tiab]
OR self-efficacy[tiab] OR Goal setting[tiab] OR So-
cial Cognitive[tiab] OR Transtheoretical Model[tiab]
OR Stage of change(tiab] OR Theory of Planned

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG 25
SOCIALSTYRELSEN



Behavior[tiab] OR Health Belief Model[tiab] OR writ-
ten information(tiab] OR Self-image attraction[tiab]
OR Grounded theory([tiab] OR Patient infor-
mation[tiab] OR instruction[tiab] OR advice*[tiab]
OR communicat*[ti] OR promot*[ti] OR conversa-
fion*[fiab] OR counsel*[ti] OR counseling[tiab] OR
counselling[tiab] OR educat*[ti] OR educational in-
fervention*[tiab] OR educational program*[tiab]
OR preventive program*[tiab] OR feedback|tiab]
OR biofeedback[tiab] OR health education[tiab]
OR patient education[tiab] OR health infor-
mation*[tialb] OR health literacy[tiab] OR health
promotion*[tiab] OR interview*[ti] OR minimal inter-
vention*[fiab] OR psychosocial intervention*[tiab]
OR psychosocial[ti] OR information([ti] OR behavior
program*[fiab] OR behavior therap*[tiab] OR be-
havioral change*[tiab] OR behaviour
change*[tiab] OR behaviour modification*[tialb] OR
behaviour program*[tiab] OR behaviour
therap*[tiab] OR behavioural change*[tiab] OR be-
havioral therap*[tiab] OR behavioral interven-
fion*[tiab] OR behavioural intervention*[tiab] OR
behavioural change*[fiab] OR behavioural freat-
ment[tiab] OR behavioral treatment(tiab] OR cog-
nitive therapy([tiab] OR cognitive[ti] OR CBT[tiab]
OR psychological intervention*[tiab] OR psycholog-
ical therap*[tiab] OR psychological treat-
ment*[fiab] OR tailored[tiab] OR one-to-one(tiab]
OR nonpharmacologic*[ti] OR non-pharmaco-

logic ti]
4. 20R3 1380868
5, 1 AND 4 268
6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1313274

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh]
OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Alloca-
fion"[Mesh] OR "economics"[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab]
OR cost effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR
ufilit*[tiab] or QALY [tiab] OR quality adjusted life
year*[tiab] OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab] OR
pric*[ti] OR wilingness to pay[tiab] OR resource utili-
sation[tiab] OR resource utilization[tialb] OR markov
chain*[tiab] OR burden(tiab]

7. 5 AND 6 15
Filters activated: English

PubMed:
%)
MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:
- systematiska &versikter (systematic([sb])
- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])
FT = Fritextterm/er
tiab= s6kning i title- och abstractfalten
ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
*k
)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-03-16
Hdlsoekonomi.
Amne: Rad 12 - Person med tandvardsradsla (alla éldrar), Kvalificerat rddgivande samtal

Soéknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Dental Anxiety] explode all frees 626
OR

(“dental phobia*" OR “dental fear” OR “dental
anxiety” OR odontophobia* OR “dentally anx-
jous”):fi,ab,kw

2. Mesh MeSH descriptor: [Oral Health] explode all trees and
with qualifier(s): [education - ED] OR MeSH de-
scriptor: [Health Education, Dental] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Oral Hygiene] explode
all frees and with quadlifier(s): [education - ED] OR
MeSH descriptor: [Behavior Therapy] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Program Evaluation] ex-
plode all trees OR MeSH descriptor: [Counseling] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Persuasive
Communication] explode all frees OR MeSH de-
scriptor: [Motivational Interviewing] explode alll
frees OR MeSH descriptor: [Interview, Psychological]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Patient Edu-
cation as Topic] explode all trees OR MeSH de-
scriptor: [Models, Educational] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Health Communication] explode
all frees OR MeSH descriptor: [Psychotherapy] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Health Promo-
tfion] explode all frees

3, FT ("motivational interview*"” OR self-efficacy
OR "Goal setting” OR “Social Cognitive” OR “Trans-
theoretical Model” OR “Stage of change” OR “The-
ory of Planned Behavior” OR “Health Belief Model”
OR "written information” OR “Grounded theory” OR
“Patient information” OR instruction OR advice* OR
conversation* OR counseling OR counselling OR
“educational infervention*” OR "educational pro-
gram*” OR “preventive program*” OR feedback
OR biofeedback OR “health education” OR “pa-
tient education” OR "health information*” OR
“health literacy” OR “health promotion*” OR “mini-
mal intervention*” OR “psychosocial intervention*”
OR "behavior program*” OR “behavior therap*” OR
“"behaviour change*" OR "behaviour modifica-
fion*” OR "behaviour program*” OR “behaviour
therap*” OR "behavioural change*” OR “behav-
joral therap*" OR “behavioral intervention*”” OR
“behavioural intervention*" OR “behavioural ther-
apy” OR “behavioural change*” OR “behavioural
freatment” OR “behavioral treatment” OR cogni-
five OR CBT OR “psychological intervention*” OR
“psychological therap*” OR “psychological treat-
ment*” OR tailored OR “one-to-one”):fi

4. 20R3 87976
5, 1 AND 4 120
6. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 11962

all frees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Computer Sim-
ulation] explode all frees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
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explode all frees OR MeSH descriptor: [Resource Al-
location] explode all trees

7. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 66695
analysis" OR "cost benefit' OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality ad-
justed life year*" OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR "re-
source utilization" OR "markov chain*' OR "bur-

den"):ti,ab,kw
8. 60OR7 69190
9. 5 AND 8 2

Cochrane library:
*
)
MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed, som &ven an-
vands i Cochrane library)
Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerma som finns underordnade
This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av dmnet
FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for fitel, abstract, keywords
*kk
)
CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews
DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects
HTA = Health Technology Assessment Database
EED = NHS Economic Evaluation Database
Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials
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Frdmja munhalsan hos vuxna med okad risk
for karies och tidig karies som riskerar att
forvarras

Sammanfattning

Till vuxna personer med en bedomd risk for karies och ett samtidigt hogt sock-
erintag har ett sjukdomsforebyggande stdd och aterkoppling for forandringar av
ogynnsamma kostvanor bedomts som en kostnadseffektiv atgird. Att till alla
som besoker tandvarden rekommendera tandborstning tva ganger dagligen med
tandkrdam innehéllande natriumfluorid, natriummonofluorfosfat eller aminfluo-
rid (1 000—1 500 ppm) bedoms ocksa vara kostnadsetfektivt.

Till vuxna personer med forhdjd risk for karies innebér dagliga skoljningar
med 0,2-procentig natriumfluoridlosning en lag kostnad per vunnen effekt. Pro-
fessionella fluoridlackningar minst tvd ganger per ar bedoms ge en lag till matt-
lig kostnad per vunnen effekt, och lackningar minst fyra ganger per ar en matt-
lig kostnad hos vuxna individer. Ddremot ger anvandning av fluoridtandstickor,
fluoridsugtabletter och fluoridtuggummin en hog eller mycket hog kostnad per
vunnen effekt, framst pd grund av en liten tilldggseffekt utdver tandborstning
med fluoridtandkram.

Halsoekonomiskt underlag for nya rekommendationer
framtagna 2021

BY.1

Tillst&nd: Initial kronkaries p& approximalytor (utan
kavitet) med risk for progression, permanenta tander

Atgérd: Foérsegling med resinbaserade material
(resininfiltration) som ftilldgg fill daglig tandborstning

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Atgirden har i den kliniska genomgangen beddmits troligen ge en mindre risk
for kariesprogression jamfort med ingen ytterligare behandling. Det saknas hél-
soekonomiska studier av forsegling av initial kronkaries pa approximalytor hos
vuxna, de studier som finns fokuserar frimst pa barn. Overlag visar dock dessa
att atgérden leder till 6kade kostnader men att den generellt bedoms kostnadsef-
fektiv nar det riktas till patienter med 6kad risk for karies. Kostnadseffektivite-
ten av forsegling med resinbaserat material jimfort med fluoridbehandling gar
ej att bedoma.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebar en mattlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstdndet.
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Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2021-01-18
Amne: Rad 8.1, 8.2, 9.1 Hélsoekonomi (Karies)

Séknr  Termt  Soktermer Databas/
yp ¥ Antal ref. **)
1. Mesh/ "Pit and Fissure Sealants'[Mesh] OR approximal seal*[tiab] 4,324
FT OR dental seal*[fiab] OR enamel seal*[fiab] OR fissure

seal*[fiab] OR pit and fissure*[tiab] OR lesion seal*[fiab] OR
therapeutic seal*[fiab] OR preventive seal*[tiab] OR
proximal seal*[fiab]

2. FT sealing[ti] or sealantsti] 4,673

3. Mesh/ "Resin Cements'[Mesh] OR "Glass lonomer Cements'[Mesh] 16,936
FT OR flowable composite*[tiab] OR (((cermet[tiab] OR

resin[tiab] OR resin-based*[fiab] OR resin-modified[tiab] OR
glass lonomer*[tiab] OR glassionomer(tiab]) AND
(infiltration[tiab] OR sealant*[tiab] OR sealing*[tiab])) NOT
medline[sb])

4. FT (infiltration[ti] OR sealing*[ti] OR sealant*[ti]) AND (pit and 1,583
fissure*[ti] OR approximal*[ti] OR proximal*[ti] OR caries*[ti]
OR carious*[ti] OR cavity[ti] OR resin*[ti] OR glass*[ti])

5. 1-4 (OR) 23,769

6. Mesh/ "Dental Caries'[Mesh] OR ((caries[tiab] OR carious[tiab] OR 95,854
FT cavity[tiab] OR cavities[tiab] OR cavitation[tialb] OR
deminerali*[tiab] OR microcavit*[tiab] OR micro-
cavit*[tiab] OR macula cariosa alba[tiab] OR footh
decay[tiab] OR non-cavitated lesions[fiab] OR initial
lesion*[tiab] OR enamel lesion*[fiab]) NOT medline[sb])

7. 5 AND 6 4,060

8. Mesh/ "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh] 1,397,831

FT OR "Computer Simulation"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR
"Resource Allocation"[Mesh] OR "economics"[Subheading]
OR cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR
cost effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR resource*[ti] OR
financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness to pay|tiab] OR
resource ufilisation[tiab] OR resource utilization[tiab] OR
markov chain*[fiab] OR burden(tiab]

9. 7 AND 8 295
10. Mesh/ 9 NOT letter[pt] OR editorial[pt] OR historical article[pt] OR 252
FT protocol[tiab]
Filters applied: English
1. Filters applied: English, from 2010/1/1 94
12. Filters applied: English, from 2016/1/1 53

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed). Exp = Termen
sOks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade. NoExp = Endast den termen
soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts. MAJR = MeSH Major Topic (termen be-
skriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln). SB = PubMeds filter for: systematiska, dversikter
(systematic[sb]), alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb]). FT = Fritextterm/er. tiab= sékning i
fitle- och abstractfalten.ot = Other term: &dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-
ferm

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade.
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Databas: Cochrane L Databasleverantor: Cochrane Datum: 2021-01-18
Amne: Rad 8.1, 8.2, 9.1 Hélsoekonomi (Karies)

Séknr

12.
13.
14.
15.
16.

17.
18.
19.
20.
21.
22.

23.
24.
25.
26.

Termt
yp )

Mesh
Mesh

Mesh

FT

FT
FT

FT

Mesh
FT

Mesh
Mesh
Mesh
Mesh

Mesh
Mesh
Mesh
Mesh
FT
FT

Séktermer

MeSH descriptor: [Pit and Fissure Sealants] explode all trees
MeSH descriptor: [Resin Cements] explode all frees

MeSH descriptor: [Glass lonomer Cements] explode all
frees

((approximal OR dental OR enamel OR fissure OR lesion OR
therapeutic OR preventive OR proximal) NEXT
(seal*)):ti,ab,kw

("pit and fissure*'):ti,ab, kw
((cermet OR resin OR "resin-based*" OR "resin-modified" OR

"glass lonomer*' OR glassionomer) AND (infiliration OR
sealant* OR sealing*)):ti,ab.kw

((infiltration OR sealing* OR sealant*) AND ("pit and fissure*"
OR approximal®* OR proximal* OR caries* OR carious* OR
cavity OR resin* OR glass*)):ti

1-7 (OR)

MeSH descriptor: [Dental Caries] explode all frees

((caries OR carious OR cavity OR cavities OR cavitation OR
deminerali* OR microcavit* OR "micro-cavit*' OR "macula
cariosa alba" OR "tooth decay" OR "non-cavitated lesions"
OR "initial lesion*' OR "enamel lesion*")):fi,ab kw

9-10 (OR)

8 AND 11

MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode all frees
MeSH descriptor: [Markov Chains] explode all frees

MeSH descriptor: [Computer Simulation] explode all trees

MeSH descriptor: [Quality-Adjusted Life Years] explode all
frees

MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all frees
MeSH descriptor: [Economics, Dental] explode all frees
MeSH descriptor: [Fees, Dental] explode all frees
[Resource Allocation] explode all trees

(cost* OR economic* OR resource*)fi

("cost analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted life
year* OR "budget impact OR financ*' OR "wilingness to
pay" OR "resource utilisation" OR "resource utilization" OR
"markov chain*' OR "burden”):fi,ab,kw

13-22 (OR)

12 AND 23

Publication year 2016 -
Publication year 2010 -

Databas/
Antal ref. **)
385

1415
753

739

560
710

529

2805
2601
17249

17255
1686
10591
266
1709
1270

354

73
17808
56484

66540
56
28
41

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-

vénds i Cochrane library). Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns
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underordnade. This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade ter-
merna utesluts. Qualifier = aspekt av dmnet. FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for
titel, abstract, keywords.

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews. DARE = Database of Abstracts of
Reviews of Effects. HTA = Health Technology Assessment Database. EED = NHS Economic Evalu-
ation Database. Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials.
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Modellering kariesprevention for vuxna

Det hélsoekonomiska vetenskapliga underlaget bedomdes vara otillrackligt for
att bedoma kostnadseffektiviteten av kariesprevention vid en systematisk litte-
ratursokning utford 2009. En modell skapades for att kunna modellera kost-
nadseffektiviteten for kariesprevention genom olika atgérder hos vuxna perso-
ner. Kostnaderna for atgirder &r enligt davarande referensprislistan och har inte
uppdaterats till aktuell referensprislista 2021. Modell bedémdes dock vara aktu-
ell 4ven vid revisionen av de nationella riktlinjerna for tandvarden 2021. Mo-
dellen &r skapad for att berdknas atgirders kostnadseffektivitet hos vuxna, och
inte hos barn. Generellt kan effekten av lyckad behandling leda till storre kon-
sekvenser hos barn.

I modellen inkluderas de kostnader som é&r forknippade med atgérderna samt
de riskreduceringar av karies som har visats 1 tidigare studier. Modellen berak-
nar kostnaden per forhindrad karierad tandyta (DMFS) samt kostnaden per for-
hindrad tandforlust. Resultatet av modelleringen maéste tolkas med forsiktighet
eftersom tillgdngen till empiriska data ar begransad.

De kariespreventiva atgdrder som studeras ar fissurforseglingar, fluoridgel,
fluoridlackningar, fluoridtabletter samt fluoridsko6ljningar. Samtliga dessa stra-
tegier dr i kombination med fluoridtandkram och samtliga jamfors dessutom
med endast fluoridtandkram.

Varje behandlingsstrategi ger upphov till en viss risk for utveckling av karies
samt en specifik kostnad. Modellen ar uppbyggd i form av Markov-tillstand,
dér overgangar mellan de olika tillstdnden kan ske varje r (se figur 1). Samt-
liga individer som inkluderas i modellen startar i tillstindet ”ingen karies”.

Figur 1. Markov-modellens struktur

Ingen karies

i

Rotbehandling —_— Tandfarlust

Om patienterna endast anvdnder fluoridtandkram kommer négra att fa kariesan-
grepp pa emaljen, vilka med en viss sannolikhet utvecklas till kariesangrepp
(dentinkaries). Dentinkaries kridver behandling (fyllning), men det kan krévas

)

i
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en rotbehandling om angreppet har gatt for djupt. I nagra fall kan kariesangrep-
pet leda till tandforluster. Samtliga komplement till fluoridtandkrdm minskar
risken for utveckling av karies. I modellen kan individerna antingen forflyttas
mellan tillstinden enligt figuren nedan eller vara kvar 1 ett tillstand.

I basfallet har 1 000 patienter med aldern 40 ar studerats i modellen. Tidsho-
risonten &r tio dr och patientgruppen beddms ha en normal risk for att utveckla
karies. De framtida kostnaderna diskonteras med 3 procent arligen medan ef-
fekterna inte diskonteras.

For att kunna berdkna riskreduceringen till f6ljd av de olika kariespreventiva
atgirderna dr det nodvandigt att kinna till antalet kariesangrepp med endast flu-
oridtandkram och en rutinmissig skoltandvard (naturalférloppet). Naturalfor-
loppet har studerats av Mejare et al [1] och f6ljts under tio ar fér ungdomar (ta-
bell 2).

Tabell 2. Naturalférioppet (inklusive fluoridtandkrém och rutinmdssig skol-
tandvard). Tabellen anger antal individer i procent som uppvisar olika utfall.

. e Ny ) Totqlt. Ny - Toial.f Nya Ackumu-

Ar karies emalj- emalj- dentin- dentin- fyliningar lerade
karies karies karies karies fyliningar

1 94,3 57 5.7 0 0 0 0

2 88,6 57 9.1 2,3 2,3 0 0

3 83,0 5,6 13,0 1,7 2,9 1.1 1.1

4 79.8 3.2 13,9 2,3 2,7 2,5 3.6

5 76,5 3.3 15,0 2,2 2,1 2.8 6,4

6 73.3 3.2 16,0 2.2 1.8 2,5 8,9

7 70,0 3.3 17,8 1.5 1.4 1.9 10,8

8 68,3 1.7 18,2 1,3 1,1 1,6 12,4

9 66,6 1.7 18,8 1,1 0.9 1.3 13,7

10 65,2 1,4 19,4 0.8 0.7 1,0 14,7

Kdlla: Mejare (1998) [1].

Utover naturalforloppet behdver modellen berdkna hur manga vuxna individer
som fér en rotfyllning respektive en tandforlust, vilket presenteras nedan. Det
saknas empirisk data och virdena nedan &r skattade (tabell 3).

Tabell 3. Sannolikheter fér rotbehandling, tandférlust och ny fylining

"Dentin” till "rotbehandling” 5.0 %
"Fylining” fill "rotbehandling” 50 %
"Emalj” till "tandforlust” 0%

"Dentin” fill "tandforlust” 02%
"Fyllning” fill "tandférlust” 0.3 %
"Rotbehandling” fill "tandférlust” 0.4 %
"Ny fyllning” arligen 2,5%
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Riskreduceringen av de olika strategierna dr himtade frdn en sammanstéllning
av SBU fran 2002 [2]. Kostnaderna for de olika strategierna dr berdknade efter
hur mycket resurser de tar i ansprak avseende material och tid. Samtliga berak-
ningar av kostnadseftektiviteten for kariespreventiva dtgarder inkluderar kost-
naden for en fyllning, en rotbehandling samt en tandforlust. Kostnaden for en
fyllning skattades till 955 kr, kostnaden for en rotbehandling skattades till 3 000
kr och kostnaden for en tandforlust skattades till 1 000 kr (vilket endast inklu-
derar borttagning av tanden).

Fissurférsegling

En fissurforsegling uppskattades kosta 400 kr och den behover fornyas efter
fyra ar. Under dessa fyra ar uppskattas dessutom 30 procent av forseglingarna
behova goras om, varfor kostnaden under fyra ar berdknades till 520 kr. Dessu-
tom adderas kostnaden for fluoridtandkrém till detta. Fissurforseglingar har vi-
sat sig minska risken for uppkommen DMFS med 4,5 procent arligen.

Nir kariesprevention med hjélp av fissurforseglingar berdknades for tio ar in-
nebar detta en 6kad kostnad pa knappt 1,4 miljoner kr for 1 000 vuxna indivi-
der. Den extra kostnaden sjonk till ungefdr 1,1 miljoner kr om man tar hinsyn
till att farre kariesangrepp behdver behandlas. Fissurforseglingarna berdknades
leda till 437 forhindrade DMFS samt 1 forhindrad tandforlust jamfort med
ingen atgird hos den studerade gruppen. Nettokostnaden per forhindrad DMFS
ar darfor omkring 2 500 kr och nettokostnaden per forhindrad tandforlust dver 1
miljon. Om endast vuxna individer med hog risk (dubbelt s& hog som i normal-
fallet) studeras sjunker kostnaden per forhindrad DMFS till strax under 1 000
kr.

Fluoridgel

Fluoridgelapplikationer behdver troligen fornyas var sjatte ménad och den ar-
liga kostnaden har berdknats till 1 100 kr. Fluoridgel antogs sénka risken for
DMEFS med 13 procent arligen.

Niér kariesprevention med hjilp av fluoridgel studerades under tio &rs tid in-
nebar detta en 6kad kostnad pa ungefar 11 miljoner kr for 1 000 vuxna indivi-
der. Den extra kostnaden sjonk till 10,5 miljoner kr om man tar hansyn till att
farre kariesangrepp behdver behandlas. Fluoridgel berédknades leda till 1 262
forhindrade DMFS och 2,9 forhindrade tandforluster. Nettokostnaden per for-
hindrad DMFS ér dérfor drygt 8 000 kr och nettokostnaden per forhindrad tand-
forlust 6ver 3,5 miljoner kr. Om vuxna med en hog risk studeras sjunker kost-
naden per forhindrad DMFS till cirka 4 000 kr.

Fluoridlackning

Fluoridlackningar utfors vid tva tillfillen per ar och den arliga kostnaden har
beréknats till 700 kr. Om fluoridlackningen sker i samband med en annan
undersokning sjunker denna kostnad. Fluoridlackningar antogs sénka risken for
DMEFS med 34 procent arligen.

Niér kariesprevention med hjilp av fluoridlackningar studerades under tio ars
tid innebar detta en 6kad kostnad pa knappt 8 miljoner kr for 1 000 vuxna indi-
vider. Den extra kostnaden sjonk till knappt 6 miljoner kr om man tar hinsyn
till att farre kariesangrepp behdver behandlas. Fluoridlackningar berdknades
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leda till 3 300 forhindrade DMEFS och 7,5 forhindrade tandforluster. Nettokost-
naden per forhindrad DMFS é&r dérfor 1 765 kr och nettokostnaden per forhind-
rad tandforlust knappt 800 000 kr. Hos vuxna individer med en hog risk for ka-
ries sjunker kostnaden per forhindrad DMFS till 577 kr.

Fluoridtablett

Fluoridtabletter anvéinds dagligen och den arliga kostnaden har berdknats till
cirka 500 kr. Fluoridtabletter antogs sénka risken for DMFS med 3,25 procent
arligen.

Nir kariesprevention med hjélp av fluoridtabletter studerades under tio ars
tid innebar detta en 6kad kostnad pa drygt 10 miljoner kr f6r 1 000 individer.
Den extra kostnaden paverkades knappt om man tar hiansyn till att farre kari-
esangrepp behdver behandlas och ér fortfarande omkring 10 miljoner. Fluorid-
lackningar berdknades leda till 315 forhindrade DMFS och 0,7 for- hindrade
tandforluster. Nettokostnaden per forhindrad DMFS ér dérfor 6ver 33 000 kr
och nettokostnaden per forhindrad tandforlust 4r néstan 15 miljoner kr. Aven
om det skulle gé att identifiera en hogriskgrupp ér kostnaden per forhindrad
DMEFS hog: 16 000 kr.

Fluoridskdljning

Fluoridskdljningar sker varje vecka och den rliga kostnaden har berdknats till
295 kr. Fluoridskdljningar antogs sdnka risken for DMFS med 20 procent arli-
gen.

Nir kariesprevention med hjélp av fluoridskoljning studerades under tio ars
tid innebar detta en 6kad kostnad pa drygt 4 miljoner kr for 1 000 vuxna indivi-
der. Den extra kostnaden sjonk till drygt 3 miljoner kr om man tar hénsyn till
att farre kariesangrepp behover behandlas. Fluoridskdljningar berdknades leda
till 1 915 forhindrade DMFS och 4,4 forhindrade tandforluster. Nettokostnaden
per forhindrad DMFS ér dérfor 1 610 kr och nettokostnaden per forhindrad
tandforlust ar drygt 700 000 kr.

Fluoridskdljningar till vuxna individer som har hog risk for karies genererar
en kostnad per forhindrad DMFS pa drygt 300 kr.

Vilken kariesprevention dr kostnadseffektive

For att avgora om de olika kariespreventiva atgirderna ar kostnadseffektiva
krévs det en grins (ett troskelvéarde) for hur mycket det dr vért att forhindra en
DMES alternativt en tandforlust. Detta saknas dock i dag. De olika kostnadsef-
fektkvoterna for strategierna kan dock jaimforas och stéllas i relation till
varandra (se tabell 4).

Ingen strategi dr kostnadsbesparande, utan forhindrade av DMFS och tand-
forluster innebér alltid en hogre kostnad. Tva av strategierna har betydligt 1agre
kostnadseffektkvoter dn de ovriga: fluoridlackning och fluoridskoljning. Daref-
ter kommer fissurforsegling som eventuellt skulle kunna anses vara kostnadsef-
fektivt hos individer med en hog risk for karies. Fluoridgel och fluoridtabletter
far véldigt hoga kostnadseffektkvoter och kan troligen inte anses som kostnads-
effektiva.

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG
SOCIALSTYRELSEN



Tabell 4. Kostnadseffektiviteten av de kariespreventiva dtgérderna jamfért
med endast fluoridtandkrém hos vuxna.

Atgérd

Kostnad i kr per forhind-
rad DMFS

Kostnad i kr per for-
hindrad tandforlust

Fluoridskdljning
Fluoridlackning
Fissurférsegling
Fluoridgel

Fluoridtabletter

1610

1765

2553

8 361

33396

710213

778 287

1125991

3 693 668

14716762
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Frdmja munhdlsan hos vuxna som behover
sarskilt stod

77

Tillst&nd: Forlorad eller risk for férlorad regelbunden
tandvdardskontakt, vuxna som behdver sarskilt stod

Atgdrd: Tandvard utférd | boendemilid

Slutsatser
Det saknas studier om atgérdens kostnadseffektivitet.

Tandvérd utford i boendemiljo, jaimfort med ingen tandvard utford i boende-
miljo, dr kostnadseftektiv om den leder till bibehdllen eller forbéttrad munhélsa
och livskvalitet. Kostnadseffektiviteten dr skattad eftersom evidens saknas.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
empiriskt studerat kostnadseffektiviteten av mobil tandvard. Nédgra studier iden-
tifierades som diskuterat kostnader utifrdn aktuell fragestéllning [1-4].

Resultat och diskussion
Bade det aktuella tillstdndet och den bedomda atgérden kan variera, vilket pa-
verkar dess kostnadseffektivitet.

Huvudskalet till att atgdrden bedoms ge en lag kostnad per vunnen effekt ar
att patienterna ofta har svért att pa egen hand ta sig till fast klinik, vilket an-
tingen innebér att tandvard inte utfors, alternativt kréver resurser i form av led-
sagare och eventuell fardtjanst med 6kad kostnad som f6ljd. Det beror dock
aven pa vilken typ av tandvard som tillhandahélls i boendemilj6. De studier
som finnas &r inte fullstdndiga hidlsoekonomiska analyser, utan har antingen
studerat kostnader for resor alternativt gjort kostnadsberdkningar utifran olika
scenarion.

Referenser

1. Hindle, T, Hindle, G, Spollen, M. Travel-related costs of population dispersion in
the provision of domiciliary care to the elderly: a case study in English Local
Authorities. Health services management research. 2009; 22(1):27-32.

2. Fiske, J. The delivery of oral care services to elderly people living in a
noninstitutionalized setting. Journal of public health dentistry. 2000; 60(4):321-5.
3. Lundqvist, M, Davidson, T, Ordell, S, Sjostrom, O, Zimmerman, M, Sjogren, P.

Health economic analyses of domiciliary dental care and care at fixed clinics for
elderly nursing home residents in Sweden. Community dental health. 2015;
32(1):39-43.

4, Morreale, JP, Dimitry, S, Morreale, M, Fattore, 1. Setting up a mobile dental
practice within your present office structure. Journal (Canadian Dental
Association). 2005; 71(2):91.

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG
SOCIALSTYRELSEN



Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2018-12-19
Amne: Tandvard uiford i boendemiljo HALSOEKONOMI

Sék Termt  Soktermer Databas/
nr yp ) Antal ref. **)
I MeSH Dental Health Services[Mesh:NoExp] OR Dental Care[Mesh] 34955

2 FT "dental care"[fiab] OR "dental health care"[tiab] OR "dental 55325
healthcare"[tiab] OR "dental hygienist*'[fiab] OR "oral
care"[tiab] OR "oral health"[tiab] OR "oral healthcare"[tiab]
OR "oral hygiene"[tiab] OR "dental practice*'[tiab] OR
"dental service*'[tiab] OR "dental health"[tiab]

3 1OR2 77350

4 MeSH  Disabled Persons[Mesh] OR Dental Care for Aged[mesh] OR 3923972
Dental Care for Chronically lllfmesh] OR Dental Care for
Disabled[Mesh] OR Mental Disorders[Mesh] OR Frail
Elderly[Mesh] OR Homebound Persons[Mesh]OR Geriatric
Dentistry[Mesh] OR "Homes for the Aged'[Mesh] OR "Nursing
Homes"[Mesh] OR Adult Day Care Centers[Mesh] OR
"Mental Disorders"[Mesh] OR "Assisted Living Facilities'[Mesh]
OR "Group Homes"[Mesh] OR "Mobility Limitation"[Mesh] OR
"Aged'[Mesh] OR Geriatric Assessment[Mesh] OR Home Care
Services[Mesh]

5 FT "disab*'[tiab] OR "mental illness"[tiab] OR "mentally ill"[tiab] 775149
OR handicap*[tiab] OR homebound[tiab] OR elderly[tiab]
OR "old* people"[tiab] OR geriatric*[tiab] OR impaired[tiab]
OR "old age home*'[tiab] OR "nursing home*'[tialb] OR
mobility[tiab] OR immobility[tiab] OR
noninstitutionalized[fiab] OR invalidity[tiab]

6 40R5 4366209

7 FT domiciliary care[tiab] OR domiciliary dental care[tiab] OR 7077
domiciliary dentistry[tiab] OR mobile dental care[tiab] OR
mobile dental service*[tiab] OR home visit[tiab] OR home
visits[tiab] OR domiciliary visit*[tialb] OR dohc(tiab]

8 3 AND 6 AND 7 75

9 Filters activated: Publication date from 2000/01/01, Danish, 44
English, Norwegian, Swedish.
1" Mesh/ "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh]

FT OR "Computer Simulation"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR "Economics,
Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource
Allocation"[Mesh] OR "economics'[Subheading] OR cost*[fi]

OR cost analysis[tialb] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tialb] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact[tiab] OR resource*[ti] OR
financ*[tiab] OR pric*[ti] OR willingness to pay[tiab] OR
resource utilisation[tiab] OR resource utilization[fiab] OR
markov chain*[tiab] OR burden[fiab]
1 8 AND 10 AND 130
Filters activated: Publication date from 2000/01/01, Danish,
English, Norwegian, Swedish.

PubMed:

*)MeSH = Medical subject headings (faststdlilda &dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska Sversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i title- och abstractfalten

ot = Other term: @mnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referensema finns nedsparade
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Tillst&dnd: Behov av assisterad daglig munvard, vuxna
som behover sarskilt stdd

Atgérd: Langsiktig och kontinuerlig utbildning i
munvard, kombinerad med praktisk tréining och
handledning, for omsorgspersonal - i samverkan med
kommuner

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Den systematiska dversikten redovisar en liten eller ingen effekt till f6ljd av
utbildning i munvérd for omsorgspersonal, men samtidigt har konsensus natts
for att dtgarden ger battre forutsittningar for tandhélsa. Om det dr majligt att
rikta utbildningar mot stérre grupper sé att kostnaden per deltagare sjunker, r
det chans att kostnadseffektiviteten forbéttras.

Socialstyrelsen bedomer att atgdarden innebér en méttlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantoér: NLM Datum: 2019-08-23
Amne: Halsoekonomi Vuxen person med behov av assisterad daglig munvard, utbildning
fér omsorgspersonal

Soék Termtyp *) Séktermer Databas/
nr Antal ref. **)
1. Mesh Health Services for Persons with Disabilities[Mesh] OR 4096008

Health Services for the Aged[mesh] OR Chronic Dis-
ease[Mesh] OR Home Care Services[Mesh] OR
Homes for the Aged[Mesh] OR Nursing
Homes[Mesh] OR Disabled persons[mesh] OR Men-
tal disorders[Mesh] OR Aged[Mesh]

2. FT/TI, AB care home*[tiab] OR dependent[tiab] OR disabil- 848446
ity*[tiab] OR disabled([tiab] OR elderly[tiab] OR
frail[tiab] geriatfric health services[tiab] OR geriatric
nurses[tiab] OR geriatric*[tiab] OR handicap*[tiab]
OR home care[tiab] OR homebound[tiab] ORill-
ness[tiab] OR immobility[tiab] OR impaired[tiab] OR
invalidity[tiab] OR mentally ill[tiab] OR mobility[tiab]
OR noninstitutionalized[tiab] OR nursing home*[tiab]
OR old age home*[tiab] OR old people[tiab] OR
older adults[tiab] OR older people([tiab] OR residen-
fial care[tiab] OR residential aged care[fiab] OR
special needs[tiab]

3, 1 OR2 4618785
4. Mesh Oral Hygiene[mesh] OR Oral Health[mesh] 30270
58 FT/TI, AB dental hygiene[tiab] OR oral care[tiab] OR oral 35481
health[tiab] OR oral hygiene[tiab]
6. 40RS5 49822
7. Mesh Health Personnel[Mesh:noexp] OR Nurses[Mesh] OR 190304
Nurses' Aides[Mesh] OR Nursing Staff[Mesh] OR Al-
lied Health Personnel[Mesh:noexp] OR Home Health
Aides[Mesh]
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8. FT/TI, AB care staff[tiab] OR care worker*[tiab] OR health 330280
care provider*[tiab] OR healthcare provider*[tiab]
OR healthcare worker*[tiab] OR nurse*[tiab] OR
nursing personnel[tiab] OR nursing staff*[fiab] OR
health personnel[tiab] OR healthcare assis-
tant*[tiab] OR health aide*[tiab] OR care
aide*[fiab] OR nurses' aide*[fiab] OR nurses

aide*[tiab]
9. 7 OR8 431410
10. Mesh Oral Hygiene/education[Mesh] OR Nursing Staff/ed- 878127

ucation[Mesh] OR Clinical Competence[Mesh] OR
Nurse's Role[Mesh] OR Education[Mesh] OR Health
Knowledge, Attitudes, Practice[mesh]

11. FT/TI, AB care staff knowledge([fiab] OR dental hygiene edu- 89409
cation[tiab] OR education program*[tiab] OR edu-
cation session*[tialb] OR employee orientation[tiab]
OR hands-on instructions[tiab] OR hands-on train-
ing[tiab] OR in-service education([tiab] OR in-service
training([tiab] OR inservice education[tiab] OR in-
service training[tiab] OR on-the-job training[tiab]

OR oral care education[tiab] OR oral care
knowledge[tiab] OR oral health care education OR
oral health care knowledge([tiab] OR oral health
care fraining[tiab] OR oral health education*[tiab]
OR oral healthcare education[tiab] OR oral hy-
giene education[tiab] OR orientation pro-
gram*[tiab] OR staff education[tiab] OR fraining
program*[tiab] OR training session*[fiab]

12. TOOR 11 922553
13. 3 AND 6 AND 9 AND 12 344
14. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1265655

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Alloca-
fion"[Mesh] OR "economics'[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab]
OR cost effective*[tiab] OR cost control[fiab] OR
utilit*[tiab] or QALY [tiab] OR quality adjusted life
year*[tiab] OR economic*[ti] OR budgetim-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab] OR
pric*[ti] OR willingness to pay|[fiab] OR resource utili-
sation[tiab] OR resource ufilization[fiab] OR markov
chain*[tiab] OR burden([tiab]

15. 13 AND 14 22

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststdllda amnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehallet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska Oversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= sokning i title- och abstractfilten

ot = Other term: &mnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Tillst&dnd: Behov av rehabilitering, vuxna som behdver
sarskilt stod

Atgérd: Overenskommelse om vérdambitionsnivd
mellan person eller ndrstdende och tandvdarden infor
rehabilitering (enligt principerna forbattra, bevarag,
férdrdja, lindra)

Slutsatser

Givet att effekt finns och att det inte innebér ndgon storre kostnad (tidsdtgang) 1

samband med 6verenskommelsen forvintas atgérden vara kostnadseftektiv.
Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-

fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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Tillst&dnd: Boende pd vard- och omsorgsboende,
vuxna som behover sarskilt stod

Atgérd: Daglig fluoridtillfdrsel i grupp som tilléigg ill
individuell munhygienrutin

Slutsatser
Aven om studier pa ritt population saknas si forefaller det troligt att effekt av
atgirden finns pa gruppniva. Atgirden forvintas innebéra en 1g kostnad per
vunnen effekt.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgirdens effekt som istédllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad 1 relation till dess effekt.
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Tillstédnd: Karies, vuxna som behdver sdrskilt stod och
som har svart att klara sedvanlig fyllningsterapi

Atgérd: Atraumatic restorative treatment (ART)

Slutsatser
I en av de studier som ligger som underlag till effekt i den kliniska bedom-
ningen har dven kostnadseffektiviteten utifran samma material berdknats [1]. I
denna randomiserades 82 patienter med karies till behandling antingen med
ART eller genom fullstandig exkavering. Totalt genomfordes hos dessa 82 pati-
enter 128 ART och 132 fullstindiga exkaveringar. Den direkta kostnaden per
behandling var €16,86 respektive €28,71, det vill siga ART sédnkte den direkta
kostnaden med cirka 40 procent. Om effekten av behandlingen ar likvérdig an-
ses ART dirmed kostnadseffektiv. Aven Schwendicke et al har analyserat och
bedomt att ART har stor sannolikhet att vara kostnadseffektiv, &ven om osaker-
het finns [2].

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen identifierade tva studier som uppfyllde in-
klusionskriterierna och bedomdes besvara fragestédllningen om atgirdens kost-
nadseffektivitet.

Referenser

1. da Mata, C, Allen, PF, Cronin, M, O'Mahony, D, McKenna, G, Woods, N.
Cost-effectiveness of ART restorations in elderly adults: a randomized
clinical trial. Community dentistry and oral epidemiology. 2014; 42(1):79-
87.

2. Schwendicke, F. Less Is More? The Long-Term Health and Cost
Consequences Resulting from Minimal Invasive Caries Management.
Dental clinics of North America. 2019; 63(4):737-49.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-03-23
Amne: TA-rad 38-42, 86-87 Hélsoekonomi. Karies
Soknr Termtyp Soktermer Databas/
*) Antal ref. **)
1. Mesh/FT "Dental Atraumatic Restorative Treatment'[Mesh] OR ART- 1351
technique[tiab] OR atraumatic restorative treatment(tiab]
OR caries excavation[tiab] OR complete excava-
fion[fiab] OR complete caries excavation[tiab] OR com-
plete caries removal[tiab] OR incomplete caries re-
moval[tiab] OR incomplete dentine caries removal[tiab]
OR incomplete excavation[tiab] OR incompletely exca-
vated teeth[tiab] OR indirect pulp capping[tiab] OR indi-
rect pulp therapy([tiab] OR indirect pulp treatment[tiab]
OR micro dentistry[tialb] OR minimal caries removal[tiab]
OR minimal intervention dentistry[fiab] OR partial caries
removal[tiab] OR partial excavation[tiab] OR selective
caries excavation[tiab] OR selective caries removal[tiab]
OR stepwise caries excavation[tiab] OR stepwise caries
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removal[tiab] OR stepwise caries removal[tiab] OR step-
wise carious tissue removal[tiab] OR stepwise excava-
tion[tiab] OR SWR method[tiab] OR SWR treatment(tiab]
OR total caries excavation[tiab]

2. FT (excavation*[fiab] OR excavated(tiab] OR exca- 118809
vate[tiab] OR carious tissue removal[tiab] OR caries re-
moval[tiab] OR management[tiab]) AND (partial[tiab]

OR incomplete(tiab] OR invasive[tiab] OR minimal*[tiab]
OR multi-step[tiab] OR non-selective[tiab] OR one-
step[tiab] OR partial*[tiab] OR removal[tiab] OR selec-
five[tiab] OR single-step(tiab] OR step-by-step[tiab] OR
stepwise[tiab] OR three-step|tiab] OR two-step[tiab] OR
ultra-conservative[tiab])

&8, Mesh/FT "Dental Caries'[Mesh] OR "Dental Cavity Prepara- 89889
tion"[Mesh] OR Dentin[Mesh] OR caries[tiab] OR cari-
ous[tiab] OR dentin[tiab] OR dental cavity[tiab]

4, 2 AND 3 1202
5, 1 OR4 2179
6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1314556

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR "Qual-
ity-Adjusted Life Years"[Mesh] OR "Models, Eco-
nomic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees,
Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh] OR "eco-
nomics"[Subheading] OR cost*[ti] OR cost analysis[tiab]
OR cost benefit[tiab] OR cost effective*[tiab] OR cost
control[tiab] OR utilit*[tiab] or QALY [tiab] OR quality ad-
justed life year*[tiab] OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]
OR willingness to pay[tiab] OR resource utilisation[tiab] OR
resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab] OR bur-
den[tiab]

7. 5 AND 6 87
Filters activated: Publication date from 2010/01/01, Eng-
lish

PubMed:
*)
MeSH = Medical subject headings (faststallda &dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:
- systematiska dversikter (systematic([sb])
- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])
FT = Fritextterm/er
tiab= s6kning i fitle- och abstractfalten
ot = Other term: dGmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
k%
)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-03-23
Amne: TA-rad 38-42, 86-87 Halsoekonomi.

Soéknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. MeSH/FT MeSH descriptor: [Dental Afraumatic Restorative 435
Treatment] explode all frees OR (ART-technique OR
“afraumatic restorative tfreatment” OR “caries ex-
cavation” OR “complete excavation” OR “com-
plete caries excavation” OR "“complete caries re-
moval” OR “incomplete caries removal” OR
“incomplete dentine caries removal” OR “incom-
plete excavation” OR “incompletely excavated
feeth” OR “indirect pulp capping” OR “indirect
pulp therapy"” OR “indirect pulp tfreatment” OR “mi-
cro dentistry” OR “minimal caries removal” OR
“minimal intervention dentistry” OR “partial caries
removal” OR “partial excavation” OR “selective
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caries excavation” OR “selective caries removal”
OR "‘stepwise caries excavation” OR “stepwise car-
ies removal” OR “stepwise caries removal” OR
“stepwise carious tissue removal” OR “stepwise ex-
cavation” OR “SWR method” OR “SWR treatment”
OR "total caries excavation”):ti,ab kw

2. FT (excavation* OR excavated OR excavate OR cari- 26547
ous tissue removal OR caries removal OR manage-
ment):ti,ab.kw AND (partial OR incomplete OR in-
vasive OR minimal* OR multi-step OR non-selective
OR one-step OR partial* OR removal OR selective
OR single-step OR step-by-step OR stepwise OR
three-step OR two-step OR ultra-conserva-
five):ti,ab kw

8, MeSH/FT MeSH descriptor: [Dental Caries] explode all trees 9371
OR MeSH descriptor: [Dental Cavity Preparation]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Dentin] ex-
plode all frees OR (Caries OR carious OR dentin OR
“dental cavity”):ti,ab,kw

4, 2 AND 3 1032
5. 1 OR 4 1247
6. FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 73282

all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Computer Sim-
ulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental] ex-
plode all trees OR MeSH descriptor: [Resource Allo-
cation] explode all trees OR (economic* OR cost*
OR resource* OR pric*):fi OR (“cost analysis” OR
“cost benefit” OR “cost effective*” OR “cost con-
frol” OR ufilit* OR QALY OR “quality adjusted life
year*” OR "budget impact” OR financ* OR “willing-
ness to pay” OR “resource utilization” OR “resource
ufilization” OR "markov chain*”" OR bur-

den):fi,ab.kw
7. 5 AND 6 CDSR7
Publication date from 2010/01/01 Central 69

Cochrane library:
*
)
MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vé&nds i Cochrane library)
Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
This ferm only = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &mnet
FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for fitel, abstract, keywords
k%
)
CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews
DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects
HTA = Health Technology Assessment Database
EED = NHS Economic Evaluation Database
Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials
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88

Tillstédnd: Karies eller risk for karies, eller gingivit eller risk
for gingivit, vuxna som behdver sarskilt stod

Atgérd: Daglig fillfdrsel av klorhexidinpreparat

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgéardens kostnadseffektivitet.
For individer med mild gingivit saknas kliniskt relevant effekt och for individer
med karies finns troligen ingen effekt. For dessa grupper bedéms daglig
tillforsel av klorhexidinpreparat inte vara kostnadseffektivt.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebar en mycket hog kostnad per
vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér beddémning
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2019-08-23

Amne: 88 Halsoekonomi-Karies eller risk for karies, samt gingivit eller risk fér gingivit, vuxen
person med sdrskilda behov, Daglig tillférsel av klorhexidinpreparat

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. *¥)
1. Mesh "Dental Care for Aged"'[Mesh] OR "Geriatric 3106208

Dentistry"[Mesh] OR "Aged'[Mesh] OR ("Disabled
Persons"[Mesh] NOT "Disabled Children"[Mesh]) OR
"Cognitive Dysfunction"[Mesh] OR "Dental Care for
Disabled"[Mesh] OR "Dental Care for Chronically
lI"[Mesh] OR Dementia[Mesh] OR "Intellectual
Disability"[Mesh]

2. FT Aged|[fiab] OR frail older[fiab] OR frail elder[tiab] OR 1311544
frail elders[tiab] OR elderly[tiab] OR functionally-
impaired[tiab] OR older people[tiab] OR older
adults[tiab] OR older population[tiab] OR older
person*[tiab] OR older women(tiab] OR older
men([tiab] OR oldest old[fiab] OR aging([tiab] OR
geriatfric*[tiab] OR special needs[tiab] OR disabled
people[tiab] OR people with disabilit*[tiab] OR
disabled person[fiab] OR impaired person[tiab] OR
impaired people[tiab] OR impairment*[tiab] OR
cognitive decline[fiab] OR cognitive
dysfunction*[tiab] OR disabled[ti] OR disabilit*[ti] OR
dementia[tiab] OR intellectual disabilit*[tialb] OR
mental retardation[tiab] OR developmental
dysfunction[tiab] OR developmental disabilit*[tiab]

3. 10R2 3870756

4. Mesh/FT "Dental Caries"[MeSH Terms] OR "Gingivitis'[Mesh] OR 47377
"Pericoronitis"[Mesh] OR gingivit*[fiab] OR gingival
bleeding(tiab] OR dental caries[tiab] OR caries
prevent*[tiab] OR root caries[tiab]

5. Mesh/FT "Chlorhexidine"[Mesh] OR chlorhexidine*[tiab] 10330

6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1265655
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years"[Mesh] OR "Models,
Economic'[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
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OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact([tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay|[tiab] OR resource ufilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden([tiab]

7. 1-6 AND 7

PubMed:
*)
MeSH = Medical subject headings (faststallda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:
- systematiska &versikter (systematic[sb])
- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])
FT = Fritextterm/er
fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten
ot = Other ferm: dGmnesord (keyword) som oftast infe finns som MeSH-term
Kk
)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Halsoekonomiskt underlag del 2:
Utreda och diagnostisera

I denna del presenteras hdlsoekonomiskt underlag f6r rekommendationer om att

utreda och diagnostisera i tandvarden.
Alla omradena bestdr av nya rekommendationer fran 2021, och for dessa re-

dovisas separata hilsoekonomiska underlag.

Slutsatser for samtliga rekommendationer finns dven redovisade i bilagan Re-
kommendationer med tillhérande kunskapsunderlag (www.socialstyrel-
sen.se/nationellariktlinjer).
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Systematiska arbetssatt
1

Tillst&dnd: Personer som besdker tandvérden for
undersdkning, barn och vuxna

Atgdrd: Systematisk riskbeddmning med efterféljande
orsaksutredning

Slutsatser

Det saknas vetenskapliga studier for att bedoma atgédrdens kostnadseffektivitet,
men det finns stdd 1 beprovad erfarenhet for att atgérden leder till en positiv ef-
fekt pa munhélsa och livskvalitet.

Riskbeddmningen kan goras pa olika sétt men det ar vanligt att stod for den
ar integrerad 1 de journalsystem som anvinds, och dirmed ger det i princip
ingen merkostnad att gora den. Den, vid behov efterfoljande, orsaksutredningen
kraver ddremot extra resurser. Men att inte utreda och atgérda ett behov brukar
dock leda till hogre kostnader pa sikt.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts di
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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2

Tillst&nd: Oral sjukdom eller identifierad risk for oral
sjukdom, barn och vuxna

Atgdrd: Orsaksinriktad behandling

Slutsatser

Det saknas vetenskapliga studier for att bedoma atgédrdens kostnadseffektivitet,
men det finns dock stod 1 beprovad erfarenhet for att personer med oral sjuk-
dom eller identifierad risk for oral sjukdom bor erbjudas stéd och behandling
for att tgirda orsaken till sjukdomen.

Da orsaksinriktad behandling kan innebéra véldigt manga olika behandlingar
ar det mycket svart att bedoma dess kostnadseffektivitet generellt. Orsaksinrik-
tad behandling kan ibland innebéra att framtida kostnader och besvér forhind-
ras, men det finns mycket osikerhet. Kostnaden for behandlingarna varierar
ocksd mycket. Skattningen dr diarfor mycket osdker och kan variera mycket
mellan olika grupper och behandlingar.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en méttlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgirdens effekt som istédllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad 1 relation till dess effekt.
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E35

Tillstdnd: Vuxna och barn >12 &r som besdker
tandvdarden fér undersdkning

Atgard: Systematisk identifiering av smérta och
funktionsstorningar i kaksystemet

Slutsatser
Atgirden innebir att ndgra fa validerade fragor stills muntligen eller skriftli-
gen. Detta torde inte innebédra ndgon hog kostnad, oftast kan patienten gora det 1
forvég i vintan pa behandling. D& konsensus finns att detta leder till att fler dia-
gnosticeras och far adekvat behandling innebér det att dtgirden dr kostnadsef-
fektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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E36

Tillst&dnd: Smdrta och funktionsstdrningar i kéksystemet,
vuxna och barn >12 ér

Atgérd: Anvandning av klassifikationssystemet
Diagnostic Criteria for Temporomandibular Disorders
(DC/TMD) vid diagnostik

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Anvindning av DC/TMD vid diagnostik medfor utdkad tid jamfort med den
anamnes och klinisk undersokning som 1 ovrigt genomfors. Detta medfor en
merkostnad som kan variera beroende pa vem som utfor atgarden. D& DC/TMD
ger relativt god effekt (avseende sensitivitet och specificitet) for de vanligast
forekommande tillstdnden vid smérta och funktionsstorning i kiaksystemet be-
doms det troligen som kostnadseffektivt.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag till mattlig kostnad per
vunnen effekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-05-19
Amne: RAD 18 Hdlsoekonomi fér diagnostik av kdkfunktionsstérning relaterad fill kékled

Séknr  Term- Sdktermer Databas/
typ *) Antal ref. **)
1. Mesh/ "Craniomandibular Disorders/diagno- 6000
FT sis"[Mesh] OR "Temporomandibular Joint Disorders/diagnosis'[M
esh] OR RDC/TMD[tiab] OR DC/TMD[tiab]
2. FT craniomandibular disorder*[fiab] 8064

OR craniomandibular disease*[tiab] OR temporomandibular
joint disorder*[tiab] OR temporomandibular joint disease*[tiab]
OR temporomandibular disorder*[tiab] OR TMJ disorder*[tiab]
OR TMJ disease*[tiab] OR temporomandibular joint dysfunc-
tion[tiab] OR temporomandibular dysfunction[tiab]

3. Mesh/ "Diagnosis, Oral'[Majr:NoExp] OR "Diagnostic Techniques and 6540537
FT Procedures"[Majr] OR "Early Diagnosis"[Mesh] OR "Diagnosis, dif-
ferential'[Mesh] OR "diagnosis" [Subheading] OR diagnosis[fiab]
OR diagnostic[tiab] OR screen*[tiab]

4, 2 AND 3 3944
5, 10OR4 7692
6. "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh] OR 1328801

"Computer Simulation"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR "Economics,
Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Alloco-
fion"[Mesh] OR "economics"[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[fiab] OR cost benefit[tiab] OR cost effective*[tiab] OR
cost confrol[fiab] OR utilit*[tiab] or QALY [fiab] OR quality ad-
justed life year*[tiab] OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tial] OR pric*[ti] OR will-
ingness to pay(tiab] OR resource utilisation[tiab] OR resource
utilization[tiab] OR markov chain*[fiab] OR burdenl[tiab]
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7. 5 AND 6 78
Filters activated: published in the last 10 years, English
PubMed: *) MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen sdks inklusive de mer specifika fermerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMed:s filter for:
- systematiska dversikter (systematic(sb])
- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])
FT = Fritextterm/er
tiab= sékning i title- och abstractfalten
ot = Other term: &mnesord (keyword) som oftast infe finns som MeSH-term
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Cochrane Datum: 2020-05-19
Amne: RAD 18 Hdlsoekonomi for diagnostik av kdkfunktionsstdrning relaterad fill kakled
Séknr Term- Séktermer Databas/
typ *) Antal ref. **)
1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Craniomandibular Disorders] explode all208
trees and with qualifier(s): [diagnosis -
DI] OR MeSH descriptor: [Temporomandibular Joint Disor-
ders] explode all frees and with quadlifier(s): [diagnosis -
DI] OR ("RDC TMD"):ti,ab.kw OR ("'DC TMD"):ti,ab,kw
2. FT ("craniomandibular disorder** OR *craniomandibular dis- 1252
ease*" OR "“temporomandibular joint disorder*” OR “tem-
poromandibular joint disease*” OR *temporomandibular
disorder*"” OR "“TMJ disorder*”” OR “TMJ disease*” OR “tem-
poromandibular joint dysfunction” OR "“temporomandibu-
lar dysfunction”):ti,ab kw
8, MeSH descriptor: [Diagnosis, Oral] this term 260354
only OR MeSH descriptor: [Diagnostic Techniques and Pro-
cedures] this term only OR MeSH descriptor: [Early Diagno-
sis] explode all frees OR MeSH descriptor: [Diagnosis, Differ-
ential] explode all trees OR (diagnosis OR diagnostic OR
screen*):ti,ab kw

4, 2 AND 3 469
5, 1 OR 4 494
6. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode alll 12084

trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] explode alll
trees OR MeSH descriptor: [Computer Simulation] explode
all trees OR MeSH descriptor: [Quality-Adjusted Life Years]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Models, Economic]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all tfrees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Resource Allocation]
explode all frees

7. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost analysis" 66417
OR "cost benefit" OR "cost effective*' OR "cost control”
OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted life year*' OR
"budget impact OR financ*' OR "willingness to pay" OR "re-
source utilisation" OR "resource ufilization" OR "mar-
kov chain*' OR "burden"):ti,ab kw

8. 60OR7 68942
9. 5 AND 8 13
10.

11.

12.

13.

Cochrane library: *) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed, som dven
anvands i Cochrane library)

Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen s6ks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts

Qualifier = aspekt av dmnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i falten for titel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews, Central = Cochrane Central Register of Con-
frolled Trials, De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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24

Tillstédnd: Personer som besdker tandvérden for
undersdkning, barn och vuxna

Atgard: Systematisk registrering av férekomst och
grad av erosioner via index

Slutsatser
Det saknas vetenskapliga studier for att bedoma atgardens kostnadseffektivitet,
men det finns dock stod 1 beprovad erfarenhet for att dtgdrden bidrar till tidig
identifiering av erosionsskador. Detta mojliggdr tidig inséttning av preventiva
atgérder for att stoppa eller reducera progressionen. Givet att den systematiska
registreringen inte innebédr markant dkad tidsatgdng bedoms dtgidrden som kost-
nadseffektiv, da tidig identifiering ger 6kad mojlighet till framgangsrik prevent-
ion och behandling.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgirdens effekt som istédllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad 1 relation till dess effekt.
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72
Tillstadnd: Barn, 9-13 Ar

Atgdrd: Systematiskt arbetssatt fér att diagnostisera
eruptionsstorningar av hérntander

Slutsatser

Det saknas vetenskapliga studier for att bedoma atgédrdens kostnadseffektivitet,
men beprovad erfarenhet visar att atgdrden bidrar till att sdkerstélla att barn
med eruptionsstorningar diagnostiseras. Detta skulle ddrmed frimja &tgérdens
kostnadseffektivitet.

Givet att ett systematiskt arbetssétt inte innebér stor merkostnad forvéntas det
vara kostnadseffektivt dé tidig diagnostik av eruptionsstdrningen ar avgorande
for att forhindra komplikationer.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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Intervall for basundersokning
(revisionsintervall)

37
Tillst&dnd: Lag risk for oral ohdlsa, vuxna

Atgdrd: Basundersdkning en géng per 24-36 manader

Slutsatser
Att utfora basundersokning en gang per 24-36 manader istéllet for oftare skulle
leda till besparingar och eventuellt en lag risk for forsdmring av den orala hil-
san. Tva studier har identifierats som studerat detta. Den ena har modellerat
konsekvenser av olika intervall for tandvardsbesok och har bedomt att det ar
kostnadseffektivt med langre intervall an 12 manader (Davenport et al 2003).
Den andra studien (INTERVAL, 2020) visade att undersokning var 24:e minad
gav liagre kostnader jamfort med unders6kning var 6:¢ manad eller jamfort med
ett riskbaserat revisionsintervall, hos individer med 14g risk.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska 6versikten har identifierat tva relevanta studier [1, 2].

I studien av Davenport et al [1] frdn 2003 har konsekvenser avseende kost-
nadseffektivitet av olika intervall for undersékning modellerats for individer
(med olika risker) mellan 12 och 80 &r 1 Storbritannien. De visar att undersok-
ning var 24:e méanad jaimfort med var 12:e manad ger en besparing om 37 pund
per individ och samtidigt ger en 6kning med 1,86 DMFT. Kostnadseffektivite-
ten bedomdes darfor till 19 pund per extra DMFT. Eftersom denna analys gél-
ler en generell befolkning med olika risknivaer skulle motsvarande analys for
endast de med 14g risk ge en forbéattrad kostnadseffektivitet.

I den systematiska dversikten av Fee et al [2] fran 2020 gjordes en analys av
kostnadseffektiviteten i samband med att kliniska data samlades in. Utifran ett
samhdlleligt perspektiv innebar undersokning var 24:e méanad lagre kostnad &n
undersdkning var 6:¢ manad eller med ett riskbaserat revisionsintervall. Data
angaende livskvalitet (QALY) var osdkert men utifran studier av individers pre-
ferenser forefaller undersokning var 24:¢ ménad vara kostnadseffektivt. Men
samtidigt visade preferensstudier att allmédnheten var villiga att betala for titare
besok, sa resultatet var inte helt tydligt.
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Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-10-22

Amne: Rad 37 Aterbesék mer séllan &n en géng per 24 manader fér personer med lag risk for
oral sjukdom. Hdlsoekonomisk sokning.

Sék Termtyp  Séktermer Databas/
nr *) Antal ref. **)
1 Mesh/FT  "Dental Care"[Mesh] OR "Dental Clinics'[Mesh] OR dental 129 108

care[tiab] OR caries[tiab] OR dental disease*[tiab] OR oral
disease*[tiab] OR dental service*[tiab] OR “Preventive
dentistry”[Mesh] OR "Dental Caries/prevention and con-
frol”[Maijr] OR "“Oral Health”[Majr] OR oral health[tiab] OR
“Dental prophylaxis”[Mesh] OR dental prophylaxis[tiab] OR
caries[tiab] OR oral health[tiab]

2 T dental examination[tiab] OR dental clinic*[tiab] OR dental 10756
check-up*[tiab] OR dental check*[fiab] OR dental prophy-
laxis[tiab] OR (((clinical examination[tiab] OR oral exami-
nation[tiab] OR check-up*) AND dental[tiab]))

3 Mesh/FT  recall interval*[tiab] OR recall*[ti] OR annual interval*[tiab] 28 730
OR annual recall*[tiab] OR recall frequency|tiab] OR
dental recall*[fiab] OR check-up recall*[fiab] OR 24-month
recall*[tiab] OR visit recall*[tiab] OR visit interval*[tialb] OR
scheduled visit*[fiab] OR (("Office Visits'[Majr] OR
"Appointments and Schedules'[Mesh] OR
appointment*[tiab] OR visit*[ti] OR semiannual visit*[tiab]
OR dental visit*[tiab] OR dentfist visit*[fialb] OR examination
visit*[tiab] OR check-up visit*[tiab]) AND (“Time
Factors”[Mesh] OR routine[tiab] OR regular*[tiab] OR
frequency|tiab] OR interval*[tiab] OR recall*[fiab]))

4 Mesh/FT  "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh] 1 373 868
OR "Computer Simulatfion"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR
"Resource Allocation"[Mesh] OR "economics"[Subheading]
OR cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR
cost effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [fiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact[tiab] OR resource*[ti] OR
financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness to pay(tiab] OR
resource utilisation[tiab] OR resource utilization[tiab] OR
markov chain*[tiab] OR burden(tiab]

S 1-4 AND 46
) 5 AND 23
Filters activated: Publication date from 2013/01/01, English
7
PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststé@llda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG
SOCIALSTYRELSEN



Databas: Dentistry & Oral Sciences Source Databasleverantor: EBSCO Datum: 2020-10-22

Amne: Rad 37 Aterbesék mer séllan &n en géng per 24 manader fér personer med lag risk for
oral sjukdom. Hdlsoekonomi

Sék Termtyp
nr *)
1 DE

6 DE/FT

8 FT

Séktermer

DE "DENTAL care" OR DE "PREVENTIVE dentistry" OR DE
"DENTAL clinics" OR DE "DENTAL offices" OR DE "DENTAL car-
ies" OR DE "ORAL hygiene"

TI ( "dental care” OR “dental disease*” OR "oral disease*”
OR “dental prophylaxis” OR caries OR "oral health” OR
“oral hygiene"” ) OR AB ( “dental care” OR “dental dis-
ease*" OR “oral disease*” OR “dental prophylaxis” OR car-
ies OR “oral health” OR “oral hygiene™ )

1OR2

Tl ( "dental examination” OR "“dental clinic*” OR “dental
check-up*" OR "dental check*" OR “dental prophylaxis™ )
OR AB ( “dental examination” OR “dental clinic*" OR
“dental check-up*” OR “dental check*” OR "dental
prophylaxis” )

Tl ( “recall interval*" OR “annual interval*" OR "“annual
recall*” OR “recall frequency” OR “dental recall*” OR
“check-up recall*” OR "“24-month recall*” OR
“"appointment recall*”” OR “visit interval*” OR “scheduled
visit*”” OE “scheduled appointment*” ) OR AB ( “recall
interval*” OR “annual interval*” OR “annual recall*” OR
“recall frequency” OR “dental recall*” OR “check-up
recall*” OR “24-month recall*"” OR “appointment recall*”
OR “visit interval*" OR “scheduled visit*”" OE “scheduled
appoinfment*” ) OR SU ( “recall interval*" OR “annual
inferval*" OR “annual recall*” OR “recall frequency” OR
“dental recall*” OR "“check-up recall*” OR “24-month
recall*” OR “appointment recall*” OR “visit interval*”" OR
“scheduled visit*”" OE “scheduled appointment*" )

(DE "MEDICAL appointments & schedules" OR Tl (
appointment* OR visit* OR “semiannual visit*" OR “dental
visit*”” OR “dentfist visit*”” OR “examination visit*” OR “check-
up visit*”” ) OR AB ( appointment* OR visit* OR "semiannual
visit*”” OR “dental visit*” OR "dentist visit*” OR "examination
visit*”” OR “check-up visit*”) ) AND (Tl ( routine OR regular*
OR frequency OR interval* OR recall* ) OR AB ( routine OR
regular* OR frequency OR interval* OR recall* ))

50R6

Tl ( cost* OR economic* OR resource* ) OR AB ( "cost
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective" OR "cost
control" OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted life year"
OR "budget impact OR financ*' OR "wilingness fo pay" OR
"resource ufilisation" OR "resource utilization" OR "markov
chain*' OR burden ) OR KW ( "cost analysis" OR "cost
benefit" OR "cost effective” OR "cost control" OR utilit* OR
QALY OR "quality adjusted life year" OR "budget impact OR
financ*' OR "willingness fo pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain*' OR burden )

3 AND 4 AND 7 AND 8

Publication Year from 2013-

Databas/
Antal ref. **)
48 537

48 177

72 644
4544

199

2828

2976
5287

Ebsco-baserna:

*) DE = Descriptor (faststé&llt Gmnesord i databasen)
FT/default falt = fritextsdkning i f&lten for “all authors, all subjects, all keywords, all fitle info (in-
cluding source title) and all abstracts”

FT/T, AB = fritextsdkning i falten for titel och abstract

IX = Methodology

+ = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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109
Tillstdnd: HOg risk for oral ohdlsa, vuxna

A’rgdrd: Basundersdkning en gang per 12-18
madnader, utdver preventiva och orsaksinriktade
Atgdrder med tétare intervall

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgardens kostnadseffektivitet.

Att utfora basundersokning en gang per 12-18 manader istallet for mer sél-
lan skulle leda till 6kade kostnader i samband med undersokningen, men even-
tuellt besparingar om man raknar in framtida tandvard. For vuxna med hdg risk
for oral ohélsa ar det rimligt att anta att 1angre revisionsintervall leder till for-
sdmringar av munhalsan, vilket aven stdds av konsensus.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en lag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-10-22

Amne: Rad 37 Aterbesék mer sdllan dn en gang per 24 manader for personer med Iag risk for
oral sjukdom. Hdlsoekonomisk s6kning.

S6k  Termtyp  Soktermer Databas/
nr *) Antal ref. **)
1 Mesh/FT  "Dental Care"[Mesh] OR "Dental Clinics"[Mesh] OR dental 129 108

care[tiab] OR caries[tiab] OR dental disease*[tiab] OR oral
disease*[tiab] OR dental service*[tiab] OR “Preventive
dentfistry”[Mesh] OR “Dental Caries/prevention and con-
frol”[Majr] OR "“Oral Health”[Maijr] OR oral health[tiab] OR
“Dental prophylaxis”[Mesh] OR dental prophylaxis[tialb] OR
caries[tiab] OR oral health[tiab]

2 FT dental examination[tiab] OR dental clinic*[tiab] OR dental 10756
check-up*[tiab] OR dental check*[tiab] OR dental prophy-
laxis[tiab] OR (((clinical examination[fiab] OR oral exami-
nation[tiab] OR check-up*) AND dental[tiab]))

3 Mesh/FT  recall interval*[tiab] OR recall*[ti] OR annual interval*[tiab] 28 730
OR annual recall*[tiab] OR recall frequency|tiab] OR
dental recall*[fiab] OR check-up recall*[fiab] OR 24-month
recall*[tiab] OR visit recall*[tiab] OR visit interval*[tiab] OR
scheduled visit*[tiab] OR (("Office Visits'[Majr] OR
"Appointments and Schedules'[Mesh] OR
appointment*[tialb] OR visit*[ti] OR semiannual visit*[tiab]
OR dental visit*[tiab] OR dentist visit*[tialb] OR examination
visit*[fiab] OR check-up visit*[fiab]) AND (“Time
Factors”[Mesh] OR routine[tiab] OR regular*[tiab] OR
frequency(tiab] OR interval*[tiab] OR recall*[tiab]))

4 Mesh/FT  "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh] 1373 868
OR "Computer Simulation"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR
"Resource Allocation"[Mesh] OR "economics"[Subheading]
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OR cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tialb] OR
cost effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tial] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact([tiab] OR resource*[ti] OR
financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness to pay[tiab] OR
resource ufilisation[tiab] OR resource utilization[fiab] OR
markov chain*[fiab] OR burden(tiab]

5 1-4 AND 46
6 5 AND 23
Filters activated: Publication date from 2013/01/01, English
7
PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts

MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)

SB = PubMeds filter for:
- systematiska &versikter (systematic[sb])
- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten
ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Dentistry & Oral Sciences Source Databasleverantér: EBSCO Datum: 2020-10-22

Amne: Rad 37 Aterbesék mer séllan &n en géng per 24 manader fér personer med I&g risk for
oral sjukdom. Hdlsoekonomi

Sék  Termtyp
nr *)
1 DE

6 DE/FT

Soktermer

DE "DENTAL care" OR DE "PREVENTIVE dentistry" OR DE
"DENTAL clinics" OR DE "DENTAL offices" OR DE "DENTAL car-
ies" OR DE "ORAL hygiene"

TI ( “dental care” OR "dental disease*” OR *oral disease*”
OR "dental prophylaxis” OR caries OR *“oral health” OR
“oral hygiene” ) OR AB ( “dental care” OR “dental dis-
ease*”’ OR “oral disease*” OR “dental prophylaxis” OR car-
ies OR "“oral health” OR “oral hygiene” )

1OR2

TI ( “dental examination” OR “dental clinic*” OR “dental
check-up*” OR “dental check*" OR "dental prophylaxis” )
OR AB ( "dental examination” OR "dental clinic*” OR
“dental check-up*" OR “dental check*” OR “dental
prophylaxis™ )

Tl ( “recall inferval*” OR “annual interval*”’ OR “annuall
recall*” OR “recall frequency” OR “dental recall*”" OR
"check-up recall*” OR “24-month recall*” OR
“appointment recall*” OR “visit interval*” OR “scheduled
visit*”” OE “scheduled appointment*” ) OR AB ( “recall
inferval*” OR “annual interval*” OR “annual recall*” OR
“recall frequency” OR “dental recall*” OR “check-up
recall*” OR “24-month recall*” OR “appointment recall*”
OR *"visit interval*” OR “scheduled visit*" OE “scheduled
appointment*” ) OR SU ( “recall interval*” OR "annual
interval*” OR “annual recall*” OR “recall frequency” OR
“dental recall*” OR “check-up recall*”” OR “24-month
recall*” OR “appointment recall*" OR “visit interval*” OR
“scheduled visit*"" OE “scheduled appointment*" )

(DE "MEDICAL appointments & schedules" OR Tl (
appointment* OR visit* OR “semiannual visit*”” OR "dental
visit*” OR “dentist visit*” OR "examination visit*”” OR “check-
up Visit*”” ) OR AB ( appointment* OR visit* OR “semiannual
visit*” OR “dental visit*”” OR “dentist visit*” OR “examination
visit*”” OR “check-up visit*"") ) AND (Tl ( routine OR regular*

Databas/
Antal ref. **)
48 537

48 177

72 644
4544

199

2828
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8 FT

OR frequency OR interval* OR recall* ) OR AB ( routine OR
regular* OR frequency OR interval* OR recall* ))

50R 6 2976

Tl ( cost* OR economic* OR resource* ) OR AB ( "cost 5287
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective” OR "cost

control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted life year"

OR "budget impact OR financ*' OR "willingness to pay" OR
"resource utilisation" OR "resource utilization" OR "markov

chain*" OR burden ) OR KW ( "cost analysis" OR "cost

benefit" OR "cost effective” OR "cost control" OR ufilit* OR

QALY OR "quality adjusted life year" OR "budget impact OR
financ*' OR "willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource ufilization" OR "markov chain*' OR burden )

3 AND 4 AND 7 AND 8 é
Publication Year from 2013-

Ebsco-baserna:

*) DE = Descriptor (faststallt Gmnesord i databasen)

FT/default falt = fritextsdkning i falten for “all authors, all subjects, all keywords, all fitle info (in-
cluding source title) and all abstracts”

FT/TI, AB = fritextsdkning i falten for titel och abstract

X = Methodology

+ = Termen sOks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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113

Tillst&nd: Lag risk for oral ohdlsa, normal
bettutveckling, barn

Atgdrd: Basundersdkning en gé&ng per 18-24 mé&nader

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Att genomfora basundersokning med intervall pd 18-24 ménader for barn
med bade lag risk for oral ohdlsa och med normal bettutveckling leder till sankt
resursforbrukning jamfort med att genomfora basundersokning med tétare inter-
vall. D& konsensus har natts att lingre intervall medfor ingen eller 1&g risk for
forsamring av den orala hélsa innebdr detta att det langre intervallet ar kost-
nadseffektivt.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2022-01-12

Amne: Id 113-114 Aterbes6k mer sdllan @n en gang per 24 manader fér barn med I8g risk for
oral sjukdom. Hdalsoekonomi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT "Dental Care"[Mesh] OR "Dental Clinics'[Mesh] OR 138279

dental care[tiab] OR caries[tialb] OR dental dis-
ease*[tiab] OR oral disease*[tiab] OR dental ser-
vice*[tiab] OR Preventive dentistry[Mesh] OR Dental
Caries/prevention and control[Maijr] OR Oral
Health[Maijr] OR oral health[tiab] OR Dental prophy-
laxis[Mesh] OR dental prophylaxis[tiab] OR car-
ies[tiab] OR oral health[tiab]

2. Mesh/FT recall interval*[fiab] OR recall*ti] OR annual 32221
interval*[tiab] OR annual recall*[tiab] OR recall
frequency|tiab] OR dental recall*[tiab] OR check-up
recall*[tiab] OR 24-month recall*[tiab] OR visit
recall*[tiab] OR visit interval*[tiab] OR scheduled
visit*[fiab] OR (("Office Visits"[Majr] OR "Appointments
and Schedules"[Mesh] OR appointment*[tiab] OR
visit*[fi] OR semiannual visit*[tiab] OR dental
visit*[fiab] OR dentist visit*[tiab] OR examination
visit*[tiab] OR check-up visit*[tiab]) AND (Time
Factors[Mesh] OR routine[tiab] OR regular*[tiab] OR
frequenc*[tiab] OR interval*[tiab] OR recall*[tiab]))

3. Mesh/FT Adolescent[MeSH] OR Child[MeSH] OR 4453792
"Minors"[Mesh] OR Infant[MeSH] OR infant*[tiab] OR
infanc*[tiab] OR pupil*[tiab] OR child[tiab] OR
children*[tialb] OR childhood[tialb] OR
preschool*[fiab] OR pre-school*[tiab] OR kids[fiab]

OR baby(fiab] OR babies[fiab] OR boys[fiab] OR
girl*[tiab] OR toddler*[tiab] OR adolescen*[tiab] OR
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preadolescen*[tiab] OR pre-adolescen*[tiab] OR
preadolescen*[tiab] OR teen[tiab] OR teens[tiab]
OR teenager*[tiab] OR preteen*[tiab] OR pre-
teen*[tiab] OR pediatric*[tiab] OR paediatric*[fiab]
OR schoolchild*[tiab] OR school student*[tialb] OR
minors[tiab] OR underage*[tiab] OR juvenil*[tiab] OR
youth*[tiab] OR pubescent[tiab] OR pupil*[fiab]

4. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1537037
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

3, 1-4 AND 116
English

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
FT = Fritextterm/er

tiab= sékning i title- och abstractfalten

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Dentistry & Oral Sciences Source Databasleverantér: EBSCO Datum: 2022-04-13

Amne: Id 113-114 Aterbes6k mer sdllan @n en gang per 24 manader fér barn med I8g risk for
oral sjukdom. Halsoekonomi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1l DE DE "DENTAL care" OR DE "PREVENTIVE dentistry" OR 52289

DE "DENTAL clinics" OR DE "DENTAL offices" OR DE
"DENTAL caries" OR DE "ORAL hygiene"

2. FT Tl ( "dental care” OR “dental disease*” OR “oral dis- 53121
ease*"” OR "dental prophylaxis” OR caries OR “oral
health” OR “oral hygiene"” ) OR AB ( “dental care”
OR “dental disease*” OR "oral disease*” OR "dental
prophylaxis” OR caries OR “oral health” OR “oral hy-

giene” )
3. 1 OR 2 79157
4. FT TI ( "“recall interval*” OR "annual interval*” OR 212

"annual recall*” OR “recall frequency” OR “dental
recall*” OR “check-up recall*” OR “24-month
recall* OR “appointment recall*” OR “visit interval*”
OR "scheduled visit*"” OE “scheduled appointment*”
) OR AB ( “recall interval*" OR “annual interval*” OR
“annual recall*” OR “recall frequency” OR “dental
recall* OR “check-up recall*” OR “24-month
recall* OR “appointment recall*” OR “visit interval*”
OR “scheduled visit*" OE “scheduled appointment*”
) OR SU ( “recall interval*” OR “annual interval*” OR
“annual recall*” OR “recall frequency” OR “dental
recall*” OR “check-up recall*” OR “24-month
recall*” OR “appointment recall*" OR “visit interval*”
OR "scheduled visit*"” OE “scheduled appointment*"

)

5. DE/FT (DE "MEDICAL appointments & schedules" OR Tl ( 3205
appointment* OR visit* OR *“semiannual visit*"” OR
"dental visit*” OR “dentist visit*” OR “examination
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visit*”” OR “check-up visit*" ) OR AB ( appointment*
OR visit* OR “semiannual visit*" OR “dental visit*”" OR
"dentist visit*" OR “examination visit*" OR “check-up
visit*”’) ) AND (Tl ( routine OR regular* OR frequency
OR inferval* OR recall* ) OR AB ( routine OR regular*
OR frequency OR interval* OR recall* ))

6. 50R6 3362

7. DE/FT (DE "CHILDREN") OR (DE "TEENAGERS") OR Tl (infant* 44850
OR infanc* OR child OR children* OR childhood OR
preschool* OR pre-school* OR kids OR babies OR
boys OR girl* OR toddler OR adolescen* OR
preadolescen* OR pre-adolescen* OR
preadolescen* OR teen OR feens OR feenager* OR
preteen* OR pre-teen* OR pediatric* OR paediatric*
OR schoolchild* OR “school student*"" OR minors OR
youth* ) OR AB ( infant* OR infanc* OR child OR
children* OR childhood OR preschool* OR pre-
school* OR kids OR babies OR boys OR girl* OR
toddler* OR adolescen* OR preadolescen* OR pre-
adolescen* OR preadolescen* OR teen OR feens OR
teenager* OR preteen* OR pre-teen* OR pediatric*
OR paediatric* OR schoolchild* OR “school
student*” OR minors OR youth* )

8. FT Tl ( cost* OR economic* OR resource* ) OR AB ( "cost 6122
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective” OR
"cost control" OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year" OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain*' OR burden )
OR KW ("cost analysis" OR "cost benefit" OR "cost
effective" OR "cost control" OR utilit* OR QALY OR
"quality adjusted life year" OR "budget impact OR
financ*" OR "willingness to pay" OR "resource
utilisation" OR "resource utilization" OR "markov
chain*' OR burden )

Do 3 AND 6 AND 7 AND 8 23

Ebsco-baserna:

*) DE = Descriptor (fastst&llt Gmnesord i databasen)

FT/default falt = fritextsdkning i f&lten for “all authors, all subjects, all keywords, all fitle info (in-
cluding source title) and all abstracts”

FT/TI, AB = fritextsdkning i f&lten for titel och abstract

ZX = Methodology

+ = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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114

Tillstdnd: HOg risk for oral ohdlsa, eller avvikande
bettutveckling, barn

Atgdrd: Basundersdkning med hdgst 12-15 ménaders
intervall, utdver preventiva och orsaksinriktade
dtgdrder med tétare intervall

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Att genomfora basundersokning med intervall pa hogst 12—15 manader,
utover preventiva och orsaksinriktade atgiarder med tétare intervall, ger goda
mojligheter att framja den orala hélsan och f6lja bettutvecklingen. Langre
intervall skulle pa sikt riskera leda till simre tandhédlsa och déarigenom hogre
kostnader. Om kortare intervall (hogst 12—15 ménader) jamfors med ldngre
intervall (exempelvis 18—-24 ménader) for denna patientgrupp forvintas en
kortsiktig 6kad kostnad uppkomma, som med hog sannolikhet leder till en
besparing pé langre sikt.

Socialstyrelsen bedomer att atgdarden innebér en lag kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2022-01-12

Amne: Id 113-114 Aterbes6k mer sdllan @n en gang per 24 manader fér barn med I8g risk for
oral sjukdom. Hdalsoekonomi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT "Dental Care"[Mesh] OR "Dental Clinics'[Mesh] OR 138279

dental care[tiab] OR caries[tiab] OR dental dis-
ease*[tiab] OR oral disease*[tiab] OR dental ser-
vice*[tiab] OR Preventive dentistry[Mesh] OR Dental
Caries/prevention and control[Majr] OR Oral
Health[Majr] OR oral health[tiab] OR Dental prophy-
laxis[Mesh] OR dental prophylaxis[tiab] OR car-
ies[tiab] OR oral health[tiab]

2. Mesh/FT recall interval*[fiab] OR recall*ti] OR annual 32221
interval*[fiab] OR annual recall*[tiab] OR recall
frequency(tiab] OR dental recall*[tiab] OR check-up
recall*[tiab] OR 24-month recall*[tialb] OR visit
recall*[tiab] OR visit interval*[tiab] OR scheduled
visit*[fiab] OR (("Office Visits'[Majr] OR "Appointments
and Schedules"[Mesh] OR appointment*[tiab] OR
visit*[fi] OR semiannual visit*[tiab] OR dental
visit*[fiab] OR dentist visit*[fiab] OR examination
visit*[fiab] OR check-up visit*[fiab]) AND (Time
Factors[Mesh] OR routine[tiab] OR regular*[tiab] OR
frequenc*[tiab] OR interval*[tiab] OR recall*[tiab]))

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG 66
SOCIALSTYRELSEN



3. Mesh/FT Adolescent[MeSH] OR Child[MeSH] OR 4453792
"Minors"[Mesh] OR Infant[MeSH] OR infant*[tiab] OR
infanc*[tiab] OR pupil*[tiab] OR child[tiab] OR
children*[tialb] OR childhood[tialb] OR
preschool*[tiab] OR pre-school*[tiab] OR kids[tiab]
OR baby(fiab] OR babies[fiab] OR boys[fiab] OR
girl*[tiab] OR toddler*[tiab] OR adolescen*[tiab] OR
preadolescen*[tiab] OR pre-adolescen*[tiab] OR
preadolescen*[tiab] OR teen[tiab] OR teens[tiab]
OR teenager*[tiab] OR preteen*[tiab] OR pre-
teen*[tiab] OR pediatric*[tialb] OR paediatric*[tiab]
OR schoolchild*[tiab] OR school student*[tiab] OR
minors[tiab] OR underage*[tiab] OR juvenil*[tiab] OR
youth*[tiab] OR pubescent[tiab] OR pupil*[fiab]

4. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1537037
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay(tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

5. 1-4 AND 116
English

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)
FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i title- och abstractfalten

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Dentistry & Oral Sciences Source Databasleverantor: EBSCO Datum: 2022-04-13

Amne: Id 113-114 Aterbesék mer sdllan @n en gang per 24 manader fér barn med 18g risk for
oral sjukdom. Halsoekonomi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1l DE DE "DENTAL care" OR DE "PREVENTIVE dentistry" OR 52289

DE "DENTAL clinics" OR DE "DENTAL offices" OR DE
"DENTAL caries" OR DE "ORAL hygiene"

2. FT Tl ( "dental care” OR “dental disease*” OR "oral dis- 53121
ease*" OR "dental prophylaxis” OR caries OR “oral
health” OR “oral hygiene"” ) OR AB ( “dental care”
OR “dental disease*” OR “oral disease*” OR "dental
prophylaxis” OR caries OR “oral health” OR "oral hy-

giene" )
3. 1 OR2 79157
4. FT Tl ( “recall interval*” OR "annual interval*” OR 212

“annual recall*” OR “recall frequency” OR “dental
recall*” OR “check-up recall*” OR *24-month
recall*” OR “appointment recall*” OR "visit interval*”
OR “scheduled visit*” OE “scheduled appointment*”
) OR AB ( “recall interval*”" OR “annual interval*” OR
“annual recall*” OR “recall frequency” OR “dental
recall*” OR “check-up recall*” OR “24-month
recall*” OR “appointment recall*" OR “visit interval*”
OR “scheduled visit*" OE “scheduled appointment*”
) OR SU ( “recall interval*” OR “annual interval*” OR
“annual recall*” OR “recall frequency” OR “dental
recall*” OR “check-up recall*” OR *24-month
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recall*” OR “appointment recall*" OR “visit interval*”
OR "scheduled visit*"” OE “scheduled appointment*”

)

5. DE/FT (DE "MEDICAL appointments & schedules" OR Tl ( 3205
appointment* OR visit* OR *“semiannual visit*"” OR
“dental visit*" OR “dentist visit*” OR “examination
visit*”” OR *“check-up visit*” ) OR AB ( appointment*
OR visit* OR “semiannual visit*” OR “dental visit*”” OR
“dentist visit*” OR "examination visit*”” OR “check-up
visit*”’) ) AND (Tl ( routine OR regular* OR frequency
OR interval* OR recall* ) OR AB ( routine OR regular*
OR frequency OR interval* OR recall* ))

6. 50R 6 3362

7 DE/FT (DE "CHILDREN") OR (DE "TEENAGERS") OR Tl ( infant* 44850
OR infanc* OR child OR children* OR childhood OR
preschool* OR pre-school* OR kids OR babies OR
boys OR girl* OR toddler* OR adolescen* OR
preadolescen* OR pre-adolescen* OR
preadolescen* OR feen OR teens OR teenager* OR
preteen* OR pre-teen* OR pediatric* OR paediafric*
OR schoolchild* OR *school student*”” OR minors OR
youth* ) OR AB ( infant* OR infanc* OR child OR
children* OR childhood OR preschool* OR pre-
school* OR kids OR babies OR boys OR girl* OR
toddler* OR adolescen* OR preadolescen* OR pre-
adolescen* OR preadolescen* OR teen OR teens OR
teenager* OR preteen* OR pre-teen* OR pediatric*
OR paediatric* OR schoolchild* OR “school
student*” OR minors OR youth* )

8. FT Tl ( cost* OR economic* OR resource* ) OR AB ( "cost 6122
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective" OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year" OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource ufilization" OR "markov chain*' OR burden )
OR KW ( "cost analysis" OR "cost benefit" OR "cost
effective" OR "cost control" OR utilit* OR QALY OR
"quality adjusted life year" OR "budget impact OR
financ*' OR "willingness to pay" OR "resource
utilisation" OR "resource utilization" OR "markov
chain*' OR burden )

D 3 AND 6 AND 7 AND 8 23

Ebsco-baserna:

*) DE = Descriptor (faststallt @mnesord i databasen)

FT/default falt = fritextsdkning i falten for “all authors, all subjects, all keywords, all fitle info (in-
cluding source title) and all abstracts”

FT/TI, AB = fritextsdkning i f&lten for titel och abstract

X = Methodology

+ = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Datortomografi: CBCT-undersdkning
47

Tillst&dnd: Retinerad visdomstand i underkdken som
behdver avldgsnas, vuxna

Atgdrd: CBCT som tilldggsundersékning till intraorall
rontgenundersdkning och/eller
panoramardontgenundersokning vid planerad kirurgi

Slutsatser

Atgirden CBCT som tilliggsundersdkning innebir en 6kad direkt kostnad. I en
studie av Petersen et al [1] pavisades hogre kostnader for CBCT och att CBCT
inte paverkade efterfoljande kostnader for den efterfoljande kirurgin.

Givet att ingen tilldggseffekt finns ér tilldgg av CBCT inte kostnadseffektivt,
men det finns samtidigt information som tyder pé att behandlingen medfor
mindre risker. Om minskning av risk paverkar patientens livskvalitet gor detta
att hogre kostnad kan accepteras. I dagslaget ér detta dock inte visat.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebédr en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen identifierade en studie som uppfyllde in-
klusionskriterierna och bedomdes besvara fragestédllningen om atgirdens kost-
nadseffektivitet.

Referenser

1. Petersen LB, Olsen KR, Christensen J, Wenzel A. Image and surgery-
related costs comparing cone beam CT and panoramic imaging before
removal of impacted mandibular third molars. Dento maxillo facial
radiology. 2014; 43(6):20140001.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-03-23
Amne: Id 47. Hdalsoekonomi.

Séknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. FT/MeSH "Tooth, Impacted'[Mesh] OR "Tooth, Une- 449506

rupted'[Mesh] OR "Molar, Third"[Mesh] OR "Cus-
pid"[Mesh] OR Incisor[Mesh] OR Impacted(tiab] OR
impaction[tiab] OR unerupted|[tiab] OR ca-
nine*[tiab] OR cuspid[tiab] OR lateral[tiab] OR third
molar*[tiab] OR wisdom footh[tiab] OR wisdom
teeth[tiab] OR 3« molar*[tiab]

2. FT/MeSH "Cone-Beam Computed Tomography"[Mesh] OR 26655
CB-CT[tiab] OR CBCT[tiab] OR cone beam[fiab]
OR conebeam(fiab] OR digital volume tomogra-
phy[tiab] OR dvt[tiab] OR compact ct[tiab] OR
compact computed tomography|tiab] OR ortho
cubic[tiab] OR volumetric CT[tialb] OR volumetric
computed tomography(tiab] OR volume com-
puted tomography([fiab] OR volume CT[tiab]
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&8, FT/MeSH "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1315033
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh]
OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Alloco-
fion"[Mesh] OR "economics’[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab]
OR cost effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR
utilit*[tiab] or QALY [tiab] OR quality adjusted life
year*[tiab] OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab] OR
pric*[ti] OR willingness to pay|[tiab] OR resource utili-
sation[tiab] OR resource ufilization[fiab] OR markov
chain*[fiab] OR burden(fiab]

4. 1 AND 2 2848
5. 3 AND 4 74
Filters activated: Publication date from 2010/01/01,
English
PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-03-18
Amne: Id 47. Halsoekonomi. Radiologi

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. MeSH/FT MeSH descriptor: [Tooth, Impacted] explode all 1850

trees OR MeSH descriptor: [Tooth, Unerupted] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Molar, Third]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Cuspid] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Incisor] ex-
plode all frees
2. FT (impacted orimpaction or unerupted or canine* or 160015
cuspid or lateral or "third molar” or “third molars” or
"wisdom tooth” or “wisdom teeth” or “3<«molar” or
"3 molars”):fi, ab, kw
3, 1 OR 2 160313

4. MeSH/FT [mh “"Cone-Beam Computed Tomography”] OR 3399
(CB-CT OR CBCT OR "cone beam" OR conebeam
or "digital volume tomography" OR dvt OR "com-
pact ct" OR "compact computed tomography" OR
"ortho cubic" OR "volumetric CT" OR "volumetric
computed tomography" OR "volume computed to-
mography" OR "volume CT"):1i,ab,kw

5, 3 AND 4 72

6. MeSH MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 11962
all frees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Computer Sim-
ulation] explode all frees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Resource Al-
location] explode all trees
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7. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 66695
analysis" OR "cost benefit' OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality ad-
justed life year*' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR "re-
source utilization" OR "markov chain*' OR "bur-

den"):ti,ab kw
8. 6 OR7 69190
9. 5 AND 8 Central 4

Cochrane library:
*
)
MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed, som &ven an-
vénds i Cochrane library)
Explode = Termen sdks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Qualifier = aspekt av dmnet
FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i f&lten fér titel, abstract, keywords
ok
)
CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews
DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects
HTA = Health Technology Assessment Database
EED = NHS Economic Evaluation Database
Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials
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50

Tillstdnd: Tand som rotbehandlats, kvarstdende
symfom, vuxna

Atgdrd: CBCT som tilldaggsundersékning till intraorall
rontgenundersdkning och/eller
panoramardontgenundersokning

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

En CBCT-undersokning som tilldgg leder till 6kad direkt kostnad, men givet
mer precis diagnos kan denna kostnadsokning minska pa lingre sikt. Aven pati-
entens orala livskvalitet paverkas positivt av korrekt diagnos, men samtidigt &r
det en langsiktig risk med okad strdldos. Kostnadseffektiviteten beror ddrmed
mycket pa atgirdens effekt jaimfort med intraoral rontgenundersokning och/el-
ler panoramaundersokning. Den paverkas ocksé utifran om CBCT-
undersokning gors som enskild undersokning eller om den gors som tillagg till
intraoral rontgenundersdkning och/eller panoramaundersokning. Kostnadsef-
fektiviteten genom CBCT-undersokning dr ddrmed osédker, men kan i genom-
snitt beddmas som mattlig till hog.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en maéttlig till hog kostnad per
vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2021-01-12

Amne: Rad 50 Halsoekonomi

CBCT-undersdkning som tilladgg fill infraoral rontgenundersdkning och/eller
panoramardntgenundersdkning av rotbehandlad tand med kvarstdende symtom.

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT "Endodontics'[Mesh] OR "Root Canal Therapy"[Mesh] 40,831

OR root canal*[tiab] OR endodontic*[ti] OR
endodontic treatment(tiab] OR endodontically
treated[tiab] OR root filled[tiab]
2. Mesh/FT "Recurrence"[Mesh] OR Treatment Failure[Mesh] OR 2,650,248
Retreatment[Mesh] OR Medical Errors[Mesh] OR
Reoperation[Mesh] OR Postoperative
Complications[Mesh] OR error*[fiab] OR failed[fiab]
OR failure[tiab] OR retreatment*[tiab] OR
retreated[tiab] OR posttreatment[tiab] OR post-
freatment[tiab] OR secondary freatment[tiab] OR
recurren*[tiab] OR recrudescence*[tiab] OR
relaps*[tiab] OR reoperate*[tiab] OR re-
operate*[tiab]
3. Mesh/FT "Periapical Diseases'[Mesh] OR "Symptom Flare 2,659,678
Up"[Mesh] OR periapical periodontitis[tialb] OR
apical periodontitis[tiab] OR apical lesion*[tialb] OR
periapical lesion*[tiab] OR periapical inflammmatory
lesion*[tiab] OR periapical disease*[tiab] OR
periapical pathos*[tiab] OR root fracture*[tiab] OR
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symptom*[tiab] OR apical pathology[fiab] OR
endodontic pathology([tiab] OR periapical
assessment[tialb] OR exacerbation[tiab] OR
pain[tiab] OR inflasmmation*[tiab] OR "Symptom
Flare Up"[Mesh] OR "Inflammation”[Mesh] OR
"Pain”"[Mesh] OR "Edema"[Mesh:NoExp] OR
edema(tiab] OR swelling[tiab]

4. 20R3 4,853,542

5. Mesh/FT "Radiography, Dental'[Mesh:NoExp] OR 250,780
"Radiography, Panoramic'[Mesh] OR
radiograph*[tiab]

6. Mesh/FT "Cone-Beam Computed Tomography"[Mesh] OR 17,526
cone-beam computed tomography/[tiab] OR cone
beam CT[tiab] OR volume computed
tomography(tiab] OR cone-beam|ti] OR volumetric
CT[tiab] OR volume CT[tiab] OR cone-beam
computer-assisted tomography|[tiab] OR cone-
beam computerized tomography|fiab] OR
CBCT[tiab] OR conebeam comput*[tiab]

7 1 AND 4 AND 5 AND 6 326

8. "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1,396,198
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact[tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay[tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden[tiab]

9. 7 AND 8 5

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dGmnesord i Medline/PubMed). Exp = Termen
sOks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade. NoExp = Endast den termen
soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts. MAJR = MeSH Major Topic (termen be-
skriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln). SB = PubMeds filter for: systematiska, Gversikter
(systematic[sb]), alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb]). FT = Fritextterm/er. tiab= s6kning

i fitle- och abstractfalten.ot = Other term: &mnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-
term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade.

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2021-01-12

Amne: Rad 50 Halsoekonomi

CBCT-undersdkning som tilladgg fill infraoral rontgenundersdkning och/eller
panoramardntgenundersdkning av rotbehandlad tand med kvarstdende symtom.

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT (*root canal*”” OR endodontic* OR *endodontic 8885
treatment” OR “endodontically tfreated” OR “root
filled"):ti,ab,kw
2. Mesh/FT (“periapical periodontifis” OR “apical periodontitis” 397758

OR "apical lesion*"" OR “periapical lesion*" OR
"periapical inflammatory lesion*”” OR “periapical
disease*” OR “periapical pathos*” OR “root
fracture*” OR symptom* OR “apical pathology” OR
“"endodontic pathology” OR “periapical
assessment” OR exacerbation OR pain* OR
inflammation* OR edema OR swelling):ti,ab.kw

3. Mesh/FT radiograph*:ti,ab kw 23426
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4. Mesh/FT MeSH descriptor: [Cone-Beam Computed 1162
Tomography] explode all trees OR (*cone-beam
computed tomography” OR "“cone beam CT" OR
"volume computed tomography” OR “volumetric
CT” OR "volume CT” OR “cone-beam computer-
assisted tomography” OR “cone-beam
computerized tomography” OR CBCT OR
"conebeam comput*”):ti,ab,kw

O 1 -4 AND 17

6. Mesh/FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12542
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all tfrees
s FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost 63725
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):ti,ab,kw

8. 60OR7 66540
9. 5AND 8 0

Cochrane library:

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vénds i Cochrane library). Explode = Termen séks inklusive de mer specifika termerna som finns under-
ordnade. This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna
utesluts. Qualifier = aspekt av &mnet. FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for titel,
abstract, keywords.

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews. DARE = Database of Abstracts of
Reviews of Effects. HTA = Health Technology Assessment Database. EED = NHS Economic Evalu-
ation Database. Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials.
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Halsoekonomiskt underlag del 3:
Behandla och rehabilitera

I denna del presenteras hdlsoekonomiskt underlag f6r rekommendationer om att
behandla och rehabilitera i tandvérden.

Manga av omrddena i denna del innehdller nya rekommendationer fran 2021,
och for dessa redovisas separata hilsoekonomiska underlag. Inom alla omraden
forutom Sdrskilda tandvardsbehov hos barn, som enbart bestdr av nya rekom-
mendationer fran 2021, togs flertalet av rekommendationerna fram till riktlin-
jerna som publicerades redan 2011. For dessa omraden presenteras en samman-
fattning av slutsatserna kring atgéarders kostnadseffektivitet. Dessutom
presenteras dven den modellering som 1ag till grund for de hilsoekonomiska
slutsatserna for rekommendationer om behandling av parodontit hos vuxna som
redovisades i Nationella riktlinjer for vuxentandvdrd fran 2011.

Slutsatser for samtliga rekommendationer finns dven redovisade i bilagan Re-
kommendationer med tillhorande kunskapsunderlag (www.socialstyrel-
sen.se/nationellariktlinjer).
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Sarskilda tandvardsbehov hos barn
Tandskador och smartlindring vid behandling
28

Tillst&dnd: Gravt mineraliseringsskadad forsta
permanenta kindtand (molar), (MIH), barn, 6-11 &r

Atgérd: Tanduttagning

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

For barn dér god spontan luckslutning efter extraktion forvéntas, forefaller
extraktion leda till en lag kostnad per vunnen effekt, da gravt mineraliserings-
skadad forsta permanenta molar visats krdva omfattande reparativ behandling.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2018-12-05

Amne: Rad 28 NR Tandvard; Tanduttagning vid gravt mineraliseringsskadad férsta permanenta
kindtand (molar) (MIH), barn, 6-11 ar HALSOEKONOMI

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT "Dental Enamel Hypoplasia“[Mesh] OR enamel 3962

hypoplasia*[tiab] OR hypoplastic enamel[tiab] OR
enamel agenes*[tiab] OR hypomineral*[tiab] OR
Molar-Incisor Hypomineral*[tiab] OR MIH[tiab]

2. Mesh/FT "Tooth Extraction"[Mesh] OR extraction[tiab] OR 533497
removal[tiab]

3. 1 AND 2 117
Filters: Publication date from 2000/01/01; English

4. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay(tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden([tiab]

5. 1 AND 2 AND 4 4
Filters: Publication date from 2000/01/01; English

PubMed:
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*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)

Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts

MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)

SB = PubMeds filter fér: systematiska &versikter (systematic(sb]), alla MeSH-indexerade artiklar
(medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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/1

Tillst&dnd: Tandvardsradsla/behandlingsomognad,
barn 1-5 &r, med akut eller mer omfattande
tandvdardsbehov

Atgérd: Sedering med Midazolam

Slutsatser

Det saknas vetenskapliga studier for att bedoma atgardens kostnadseffektivitet,
men beprovad erfarenhet har visat att atgérden kan bidra till att behandlingen
kan genomforas. Darmed finns goda mojligheter att sedering med midazolam
hos aktuell patientgrupp blir kostnadseffektiv.

Likemedlet midazolam tillhor gruppen benzodiazepiner och dess direkta
kostnad per behandling &r relativt 1ag. Givet att atgdarden gor att barnet kan ge-
nomfora behandlingen kan midazolam antagligen anses kostnadseffektivt. Osa-
kerheten dr dock mycket stor.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG
SOCIALSTYRELSEN



75

Tillst&dnd: Procedursmarta, till exempel vid
tanduttagning, barn.

Atgard: Smartstilande I&kemedel (paracetamol eller
NSAID), preoperativt

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgérdens kostnadseffektivitet.

Varken paracetamol eller NSAID innebér ndgon storre direkt kostnad. I prin-
cip ér detta darfor ingen viktig hdlsoekonomisk fraga. Det som mojligen skulle
paverka kostnaden dr om hela insatsen tar langre tid d& dosanpassad smartstil-
lande ldkemedel ska ges innan proceduren genomfors. Givet att effekt finns an-
ses atgirden kostnadseffektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-05-18
Amne: RAD 75 Halsoekonomi

Séknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
Intervention
1. Mesh "Dentistry"[Mesh] 402847
2. FT dental*[tiab] OR dentist*[tiab] OR oral surg*[tiab] OR 301558

orthodont*[tiab] OR pulpotom(tiab] OR pulpect(tiab]
OR endodont[tiab] OR pulp cap* [tiab]

3. FT (dental [fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab])AND 113405
(fil*[tiab] OR restor*[tiab] OR extract*[tiab] OR re-
mov*[tiab] OR cavity prep*[tiab] OR caries[tab] OR
carious[tiab] OR decay[tiab])

4. FT root canal therap*[tiab] or tooth replant*[tiab] 2572

5. 1-40R 550828

6. Mesh "Analgesics'[Mesh] 190100

7. analgesi*[tiab] 128782

8. "Anti-Inflammatory Agents, Non-Steroidal'[Mesh] OR 98018
"Acetaminophen'[Mesh]

9. nonsteroidal anti-inflammatory agent*[tiab] OR anti- 168504

inflalmmatory agent*[tiab] OR nonsteroidal antiinflam-
matory agent*[tiab] OR non steroidal antiinflamma-
fory agent*[tiab] OR nonsteroidal analgesic*[tiab] OR
anti-inflammator*[tiab] OR aspirin-like agent*[fiab] OR
NSAID*[tiab]

10. Ibuprofen(tiab] OR brufen([tiab] 13362
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11. Acetaminophen(tiab] or paracetamoltiab] 24807

12. 6-11 OR 415551
Population
13. "Child"[Mesh] OR "Infant"[Mesh] OR "Adoles- 4025613

cent'[Mesh] OR child* [tiab] OR infant*[tiab] OR ado-
lescen*[tiab] OR pediatric*[tiab] OR paediatric*[tiab]
OR "Dental Care for Children"[Mesh] OR dentristry for
children[tiab] OR pediatric*[fiab] OR paediat-
ric*[tiab]

Hdalsoekonomi

14. "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1328518
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years"[Mesh] OR "Models, Eco-
nomic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost effec-
tive*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [fiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR re-
source*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness
fo pay[tiab] OR resource ufilisation[tiab] OR resource
utilization[tiab] OR markov chain*[tiab] OR bur-

denltiab]

15. 5 AND 12 AND 13 AND 14 41
Filters activated: English

16. Filters activated: Clinical Trial 7

PubMed:

*) MeSH = Mediical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic([sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dGmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Cochrane Datum: 2020-05-18
Amne: RAD 75 Hdlsoekonomi

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)

Population

1. (child* or infant* or adolescent™* or pediatric or pae- 265338
diatric):ti,ab,kw

2. MeSH descriptor: [Dental Care for Children] this 201
term only
3. 10OR2 265338
Intervention
4. MeSH descriptor: [Denfistry] explode all frees 17135
B, (dental* or dentist* or "oral surg*" or orthodont* or 28904

pulpotom* or pulpect* or endodont* or "pulp
cap™'):ti,ab,kw

6. (dental or tooth or teeth):fi,ab,kw AND (fill* orres- 16830
tor* or extract* or remov* or "cavity prep*"' or caries
or carious or decay*):fi,ab,kw

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG
SOCIALSTYRELSEN



7. ("root canal therapy" or "tooth replant*'):ti,ab,kw 550

8. 4-7 OR 34033

9. MeSH descriptor: [Analgesics] explode all trees 20599

10. MeSH descriptor: [Anti-Inflammatory Agents, Non- 7337
Steroidal] explode all tfrees

11. MeSH descriptor: [lbuprofen] this term only 1949

12. MeSH descriptor: [Acetaminophen] explode all 3175
frees

13. ("nonsteroidal anti-inflammatory agent*' or 79338

"antiinflammatory agent*' or "nonsteroidal anti-
inflalmmatory agent*' or "non steroidal antiinflam-
matory agent*' or "nonsteroidal analgesic*' or "anti-
inflalmmator$" or "aspirin-like agent*' or NSAID* or
analgesi* or ibuprofen or brufen or acetaminophen
or paracetamol):fi,ab kw

14. 9-13OR 80740

15. 3 AND 8 AND14 885
Hdalsoekonomi

16. MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12084
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Computer Sim-
ulation] explode all frees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
tfrees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Resource Al-
location] explode all trees

17. (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost 66417
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality ad-
justed life year*' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR "re-
source utilization" OR "markov chain*' OR "bur-

den"):fi,ab,kw
18. 16 OR 17 68942
19. 15 AND 18 1
CDSR 1
CENTRAL 10

Cochrane library:

*) MeSH = Mediical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vands i Cochrane library)

Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Qualifier = aspekt av dmnet

FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for fitel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Bettavvikelser och avsaknad av tandanlag
52

Tillstdnd: Agenesi av andra premolaren i under- eller
overkdken i normalbettsfall utan glesstalining, barn <
12 ér

Atgérd: Tanduttagning av mjslktand

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgérdens kostnadseffektivitet.

Givet att bettutvecklingen frimjas av atgiarden &r det troligt att atgarden &r
kostnadseffektiv, men det beror forutom pa kostnaden for extraktionen dven pa
hur lang tid forbéttringen vidhalls, vilka konsekvenser detta far for vidare be-
handling samt dess paverkan pa livskvalitet. Det dr ddirmed svart att bedoma at-
girdens kostnadseffektivitet, men generellt bedoms den innebéra en mattlig
kostnad per vunnen effekt. Denna bedomning ar behéftad med stor osédkerhet.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en méttlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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53

Tillst&dnd: Agenesi av lateraler i dverkéken hos barn
med neutral sagittal eller postnormal bettrelation

Atgérd: Luckslutning

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Atgirden ortodontisk luckslutning bedoms ha en liigre kostnad pa lang sikt
jamfort med protetisk luckslutning eller implantat och krona. D& konsensus
finns for att ortodontisk luckslutning ger ett forbattrat 1angtidsresultat med férre
komplikationer och med acceptabel estetik beddms metoden vara kostnadsef-
fektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-03-16
Amne: Rad 53 Hdlsoekonomi
NR Tandvard; Agenesi av lateraler i dverkadken vid storre glesstalining, bam. Luckslutning

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT "Anodontia/therapy'[Mesh] OR "Anodontia of Perma- 15717

nent Dentition" [Supplementary Concept] OR “Tooth
Agenesis, Selective, 4" [Supplementary Concept] OR
anodontia[tiab] OR tooth agenesis[tiab] OR congeni-
tally missing[tiab] OR congenitally absent[tiab] OR
congenital absence(tiab] OR missing(ti]

2. Mesh/FT "Orthodontic Space Closure"[Mesh] OR orthodontic 1033
closure[tiab] OR space closure[tiab] OR space clos-
ing[tiab]

8. Mesh/FT "Incisor/abnormalities’[Mesh] OR (lateral[tiab] 7006
AND incisor*[tiab])

4, 1-3 AND 119

5, Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1313274

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models, Eco-
nomic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics"[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost effec-
five*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR re-
source*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness
to pay([tiab] OR resource ufilisation[tiab] OR resource
utilization[tiab] OR markov chain*[tiab] OR bur-
den(tiab]

6. 4 AND 5 2

PubMed:
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*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library; Databasleverantér: Wiley Datum: 2020-03-16
Amne: Rad 53 Halsoekonomi.
NR Tandvérd; Agenesi av lateraler i verkdken vid storre glesstélining, barn. Luckslutning

Séknr Termtyp *)  SOktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Anodontia] explode all trees OR 94
(anodontia OR agenesis OR "congenitally missing"
OR "congenitally absent" OR "congenital ab-
sence"):fi,ab kw

2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Orthodontic Space Closure] ex- 134
plode all trees OR (*orthodontic closure” OR
“space closure” OR “space closing”):fi,ab,kw

8, Mesh/FT MeSH descriptor: [Incisor] explode all tfrees OR (Lat- 844
eral* AND incisor*):ti,ab kw

4. 1-3 AND 0
DOSS (EBSCO)
5. FT ( anodontia OR agenesis OR "congenitally missing" 41

OR "congenitally absent" OR "congenital absence" )
AND ( ("orthodontic closure” OR “space closure”
OR “space closing” ) AND ( Lateral* AND incisor* )

6. DE "COST" OR DE "COST of dental care" OR DE 2446
"DENTAL economics" OR DE "MEDICAL care costs"
OR DE "DENTAL fees" OR DE "MARKOV pro-
cesses" OR DE "COMPUTER simulation” OR DE "LIFE
expectancy" OR DE "HEALTH expectancy" OR DE
"QUALITY-adjusted life years" OR DE "QUALITY-
adjusted life years" OR DE "ECONOMIC models" OR
DE "ECONOMICS"

7. Tl ( cost* OR economic* OR resource* ) OR AB ( 4789
"cost analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective”
OR "cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality ad-
justed life year" OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR "re-
source utilization" OR "markov chain*' OR burden )
OR KW ( "cost analysis" OR "cost benefit" OR "cost ef-
fective" OR "cost control" OR ufilit* OR QALY OR
"quality adjusted life year" OR "budget impact OR fi-
nanc*' OR "willingness to pay" OR "resource utilisa-
fion" OR "resource utilization" OR "markov chain*' OR

burden )
8. 6OR7 6726
9. 5 AND 8 0

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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54

Tillst&nd: Korsbett (uni-eller bilateralt) med instabil
ocklusion, prepubertala barn

Atgérd: Behandling med ortodontisk apparatur

Slutsatser

Baserat pa uppnidd konsensus att behandling med ortodontisk appartur har ef-

fekt forefaller det rimligt att metoden ocksa anses kostnadseftektiv.
Socialstyrelsen bedomer att atgdrden leder till en méttlig kostnad per vunnen

effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgirdens effekt som istédllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad 1 relation till dess effekt.
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Tillstdnd: Genomgdngen ortodontibehandling med
fast apparatur, barn

Atgérd: Bondad retention

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

I den kliniska genomgangen av effekter pavisades att bondad retention och
avtagbar retention dr sd gott som likvérdiga. Kostnadseffektiviteten beror déarfor
framst pa atgirdernas kostnad, men den kan dven péverkas av patienters prefe-
renser. Kostnaderna for de olika dtgirderna har ocksa visat sig variera varfor
det &r svart att dra nagon slutsats om kostnadseffektiviteten.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en méttlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2022-04-13

Amne: Bondad retainer i 6verkdks- och/eller underkéksfronten fér barn som genomgatt
ortodontisk behandling. Halsoekonomi

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT "Orthodontic Retainers"[Majr] OR "Orthodontic 7947

Appliances, Fixed"[Mesh] OR fixed appliance*[fiab]
OR bonded retainer*[tiab] OR fixed retainer*[tiab]
OR permanent retainer*[tiab] OR fixed orthodontic
appliance*[tiab] OR ((bond*[ti] OR fixed[ti]) AND
(retainer*[ti] OR appliance*[ti])) OR (orthodontic
retainer*[tiab] AND fixed[tiab])

2. Mesh/FT "Orthodontic Appliances, Removable"[Mesh] OR 31067
removable[tiab] OR stripping(tiab] OR retention
method*[tiab]

3. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1537307
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics”[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tialb] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay|[tiab] OR resource ufilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden[tiab]

4. 1-3 AND 23
English

*) MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)

Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
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SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sokning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2022-04-13

Amne: Bondad retainer i 6verkdks- och/eller underkéksfronten fér barn som genomgatt
ortodontisk behandling. Halsoekonomi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Orthodontic Retainers] explode all 1665
trees OR MeSH descriptor: [Orthodontic Appliances,
Fixed] explode all trees
OR
((bond* OR fixed) AND (retainer* OR appliance*)):ti
OR
(fixed appliance* OR bonded retainer* OR fixed
retainer* OR permanent retainer* OR fixed
orthodontic appliance*):ti,ab.kw

2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Orthodontic Appliances, 16442
Removable] explode all frees OR
(removable OR stripping OR retention
method*):ti,ab.kw
3. Mesh/FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 73282
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees OR (economic* OR
cost* OR resource* OR pric*):ti OR (“cost analysis”
OR “cost benefit” OR “cost effective*” OR *cost
control” OR utilit* OR QALY OR "“quality adjusted life
year*” OR “budget impact” OR financ* OR
“willingness to pay” OR “resource utilization” OR
“resource utilization” OR “markov chain*" OR
burden):ti,ab,kw

4. 1-3 AND 13

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Tillstdnd: Postnormalt bett med stor horisontell
Overbitning och anstrangd [Gppslutning, barn

Atgérd: Tidig ortodontisk behandling (under
vaxelbettsperioden)

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgérdens kostnadseffektivitet.

Tidig enstegsbehandling (ofta med avtagbar apparatur) kan innebéra en ligre
direkt kostnad jamfort med senare enstegsbehandling (ofta med fast apparatur).
Den tidiga enstegsbehandling uppnér dock inte alltid tillracklig reduktion av
Overbettet, bland annat pa grund av bristande foljsamhet till behandlingen. I
dessa fall kan tvistegsbehandling behdvas for att uppna reduktion av overbettet,
vilket da medfor en 6kad kostnad. D4 en tidig behandling troligen minskar ris-
ken for framtandstrauma sa kan detta pé ldngre sikt leda till besparingar. Det
finns dock mycket osékerhet kring detta.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en méttlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-08-26
Amne: Halsoekonomi Rad 102 Postnormallt bett med stor horisontell &verbitning och
anstréngd Idppslutning, barn. Tidig ortodontisk behandling (under vaxelbettsperioden)

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT "Malocclusion, Angle Class II"[MAJR] OR Class Il 7,198

malocclusion*[tiab] OR Angle Class lI[tiab] OR (Class
lI[tiab] AND malocclusion[tiab]) OR overjet[tiab] OR
prominent upper front teeth[tiab]

2. Mesh/FT early correction[tiab] OR early therapy([tiab] OR 23,005
early freatment[tiab] OR early orthodontic[tiab] OR
(early[tiab] AND (orthodontic*[tiab] OR
Orthodontics, Corrective/methods[Mesh))

3. Mesh/FT "Child"[Mesh] OR child*[tiab] OR pre- 2,522,703
adolescen*[tiab] OR preadolescen*[tiab] OR early
age(tiab] OR growing patients[tialb] OR
adolescent*[tiab]

4. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1,356,987
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics"[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
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willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

58 1-4 AND 18
English
6. Filters: Systematic Reviews; Meta-Analysis 0
7 Filters activated: Randomized Controlled Trial 3
8. 5 AND random*[tiab] NOT Medline|[sb] 0
PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska éversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= sékning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referensermna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-08-26

Amne: Halsoekonomi Rad 102 Postnormallt bett med stor horisontell &verbitning och
anstrangd Iappslutning, barn. Tidig ortodontisk behandling (under vaxelbettsperioden)

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1l FT (“Class Il malocclusion*” OR “Angle Class II" OR 633

“Class I AND malocclusion OR overjet OR
“prominent upper front teeth”):ti,ab kw

2. FT (“early correction” OR "early therapy” OR “early 10275
freatment” OR "“early orthodontic”):ti,ab,kw
OR (early (correction OR therapy OR treatment OR
orthodonftic*))ti

3. MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12246
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees
4. (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost 60883
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective*' OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):fi,ab.kw

S 30R4 63609
6. 1 AND 2 AND 5 CDSR O
CENTRAL 5§

%)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Dentistry & Oral Sciences Databasleverantér: EBSCO Datum: 2020-08-26

Amne: Halsoekonomi Rad 102 Postnormalt bett med stor horisontell &verbitning och
anstrangd Iappslutning, barn. Tidig ortodontisk behandling (under vaxelbettsperioden)
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Séknr

Termtyp *)

FT

FT

Séktermer

Tl ( (*Class Il malocclusion*” OR “Angle Class II” OR
(“Class II" AND malocclusion) OR overjet OR
“prominent upper front teeth”) ) OR AB ( (“Class I
malocclusion*” OR “Angle Class II" OR (“Class II"
AND malocclusion) OR overjet OR “prominent upper
front teeth”) ) OR SU ( (“Class Il malocclusion*” OR
“Angle Class II" OR (“Class I AND malocclusion) OR
overjet OR “prominent upper front teeth”) )

Tl ( early (correction OR therapy OR treatment OR
orthodontic*) ) OR AB ( (“early correction” OR “early
therapy” OR "early tfreatment” OR “early
orthodonftic”) )

DE "COST" OR DE "COST of dental care" OR DE
"DENTAL economics" OR DE "MEDICAL care costs" OR
DE "DENTAL fees" OR DE "MARKOV processes" OR DE
"COMPUTER simulation" OR DE "LIFE expectancy" OR
DE "HEALTH expectancy" OR DE "QUALITY-adjusted
life years" OR DE "QUALITY-adjusted life years" OR DE
"ECONOMIC models" OR DE "ECONOMICS"

Tl ( cost* OR economic* OR resource* ) OR AB ( "cost
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective” OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year" OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation” OR
"resource utilization" OR "markov chain*' OR burden )
OR KW ( "cost analysis" OR "cost benefit" OR "cost
effective" OR "cost control" OR utilit* OR QALY OR
"quality adjusted life year" OR "budget impact OR
financ*' OR "willingness to pay" OR "resource
utilisation" OR "resource utilization" OR "markov
chain*' OR burden )

30R 4
1 AND 2 AND English

Databas/
Antal ref. **)
3116

784

2558

5289

7322

%)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Tillstdnd: Genomgdngen ortodontibehandling med
fast apparatur, barn

Atgérd: Avtagbar retention

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

I den kliniska genomgangen av effekter pavisades att avtagbar retention och
bondad retention &r sé gott som likvérdiga. Kostnadseffektiviteten beror darfor
framst pa atgirdernas kostnad, men den kan dven péverkas av patien-ters prefe-
renser. Kostnaderna for de olika dtgirderna har ocksa visat sig vari-era varfor
det &r svart att dra nagon slutsats om kostnadseffektiviteten.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en méttlig kostnad per vun-nen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér beddmning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2022-04-13

Amne: Bondad retainer i 6verkdks- och/eller underkéksfronten fér barn som genomgatt
ortodontisk behandling. Halsoekonomi

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT "Orthodontic Retainers"[Majr] OR "Orthodontic 7947

Appliances, Fixed"[Mesh] OR fixed appliance*[fiab]
OR bonded retainer*[tiab] OR fixed retainer*[tiab]
OR permanent retainer*[tiab] OR fixed orthodontic
appliance*[tiab] OR ((bond*[ti] OR fixed[ti]) AND
(retainer*[ti] OR appliance*[ti])) OR (orthodontic
retainer*[tiab] AND fixed[tiab])

2. Mesh/FT "Orthodontic Appliances, Removable"[Mesh] OR 31067
removable[tiab] OR stripping(tiab] OR retention
method*[tiab]

3. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1537307
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics”[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tialb] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay|[tiab] OR resource ufilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden[tiab]

4. 1-3 AND 23
English

*) MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)

Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
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SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sokning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2022-04-13

Amne: Bondad retainer i 6verkdks- och/eller underkéksfronten fér barn som genomgatt
ortodontisk behandling. Halsoekonomi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Orthodontic Retainers] explode all 1665
trees OR MeSH descriptor: [Orthodontic Appliances,
Fixed] explode all trees
OR
((bond* OR fixed) AND (retainer* OR appliance*)):ti
OR
(fixed appliance* OR bonded retainer* OR fixed
retainer* OR permanent retainer* OR fixed
orthodontic appliance*):ti,ab.kw

2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Orthodontic Appliances, 16442
Removable] explode all frees OR
(removable OR stripping OR retention
method*):ti,ab.kw
3. Mesh/FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 73282
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees OR (economic* OR
cost* OR resource* OR pric*):ti OR (“cost analysis”
OR “cost benefit” OR “cost effective*” OR *cost
control” OR utilit* OR QALY OR "“quality adjusted life
year*” OR “budget impact” OR financ* OR
“willingness to pay” OR “resource utilization” OR
“resource utilization” OR “markov chain*" OR
burden):ti,ab,kw

4. 1-3 AND 13

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Kariesskador som behdver repareras

Sammanfattning

For vuxna personer med karies som kréver operativ atgird medfor exkavering
med borr en lag kostnad per vunnen effekt medan exkavering med laser eller
kemomekanisk exkavering inte dr kostnadseftektiva jamfort med borr. Vid djup
dentinkaries med risk for pulpaexponering dr en stegvis exkavering kostnadsef-
fektiv jimfort med en omedelbar, fullstindig exkavering. Vid samma tillstand
medfor selektiv exkavering en 14g kostnad per vunnen effekt jaimfort med bade
stegvis — och fullstindig exkavering.

Halsoekonomiskt underlag for nya rekommendationer
framtagna 2021

B38

Tillstdnd: Djup dentinkaries med risk for
pulpaexponering, symtomfria primdara och
permanenta tander

Atgdrd: Selektiv (partiell) exkavering

Slutsatser

Den direkta kostnaden for selektiv exkavering och fyllning ar ldgre &n kostna-

den for stegvis exkavering och fyllning och dven nagot lagre dn fullstindig ex-
kavering och fyllning. I den kliniska genomgéngen pévisas mdojligen en bittre

effekt.

I en analys av Schwendicke et al [1] pdvisas att selektiv exkavering leder till
bade lagre kostnader och bittre effekt jamfort med stegvis och med fullstidndig
exkavering, och att atgirden dirmed 4r dominant. Aven i en annan analys av
Schwendicke et al [2] pavisas att kostnaden blir 14gre vid selektiv exkavering
men ocksé att kostnaden paverkas beroende pé individens risk for karies. Selek-
tiv exkavering visades ha storre sannolikhet att vara kostnadseftektiv én full-
standig exkavering av karies vid ett tillfélle.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen identifierade tva studier som uppfyllde in-
klusionskriterierna och bedémdes besvara fragestillningen om atgardens kost-
nadseffektivitet.

Referenser

1. Schwendicke, F, Stolpe, M, Meyer-Lueckel, H, Paris, S, Dorfer, CE. Cost-
effectiveness of one- and two-step incomplete and complete excavations. J
Dent Res. 2013; 92(10):880-7.
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2. Schwendicke, F, Paris, S, Stolpe, M. Cost-effectiveness of caries
excavations in different risk groups - a micro-simulation study. BMC Oral
Health. 2014; 14:153.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-03-23
Amne: TA-rad 38-42, 86-87 Hélsoekonomi. Karies
Séknr Termtyp Soktermer Databas/
*) Antal ref. **)

1. Mesh/FT "Dental Atraumatic Restorative Treatment'[Mesh] OR 1351
ART-technique|[tiab] OR atraumatic restorative treat-
ment[tiab] OR caries excavation[tiab] OR complete ex-
cavation[tiab] OR complete caries excavation[tiab]

OR complete caries removal[tiab] OR incomplete car-
ies removal[tiab] OR incomplete dentine caries re-
moval[tiab] OR incomplete excavation[tiab] OR in-
completely excavated teeth([tiab] OR indirect pulp
capping(tiab] OR indirect pulp therapy|tiab] OR indi-
rect pulp treatment[tiab] OR micro dentistry[tiab] OR
minimal caries removal[tiab] OR minimal intervention
dentistry[fiab] OR partial caries removal(tiab] OR partial
excavation[tiab] OR selective caries excavation[tiab]
OR selective caries removal[tiab] OR stepwise caries
excavation[tiab] OR stepwise caries removal[tiab] OR
stepwise caries removal[tiab] OR stepwise carious tissue
removal[tiab] OR stepwise excavation[tiab] OR SWR
method[fiab] OR SWR treatment(tiab] OR total caries
excavation[tiab]

2. FT (excavation*[fiab] OR excavated(tiab] OR exca- 118809
vate[tiab] OR carious tissue removal[tiab] OR caries re-
moval[tiab] OR management[tiab]) AND (partial[tiab]

OR incomplete(tiab] OR invasive[tiab] OR mini-
mal*[fiab] OR mulfi-step[tiab] OR non-selective[tiab]
OR one-step([tiab] OR partial*[tiab] OR removal[tiab]
OR selective[tiab] OR single-step[tiab] OR step-by-
step[tiab] OR stepwise[tiab] OR three-step[tiab] OR
two-step[tiab] OR ultra-conservative[tiab])

&8, Mesh/FT "Dental Caries'[Mesh] OR "Dental Cavity Prepara- 89889
tion"[Mesh] OR Dentin[Mesh] OR caries[tiab] OR cari-
ous[fiab] OR dentin[tiab] OR dental cavity[tiab]

4, 2 AND 3 1202
B, 1 OR 4 2179
6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1314556

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models, Eco-
nomic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees,
Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh] OR
"economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost analy-
sis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost effective*[tiab]
OR cost control[tiab] OR ufilit*[tiab] or QALY [tiab] OR
quality adjusted life year*[tiab] OR economic*[ti] OR
budget impact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab]
OR pric*[ti] OR wilingness to pay([tiab] OR resource ufili-
sation[tiab] OR resource ufilization[fiab] OR markov
chain*[tiab] OR burden[tiab]
7. 5 AND 6 87
Filters activated: Publication date from 2010/01/01, Eng-
lish
PubMed: *) MeSH = Medical subject headings (faststallda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:
- systematiska dversikter (systematic([sb])
- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])
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FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2020-03-23
Amne: TA-rad 38-42, 86-87 Halsoekonomi.

Soknr Termtyp Soktermer Databas/
*) Antal ref. **)
1. MeSH/FT MeSH descriptor: [Dental Afraumatic Restorative Treat- 435
ment] explode all trees OR (ART-technique OR “atrau-
matic restorative treatment” OR “caries excavation”
OR "“complete excavation” OR “complete caries exca-
vation” OR "complete caries removal” OR “incomplete
caries removal” OR “incomplete dentine caries re-
moval” OR “incomplete excavation” OR “incompletely
excavated teeth” OR “indirect pulp capping” OR “indi-
rect pulp therapy” OR “indirect pulp treatment” OR
“micro dentistry” OR “minimal caries removal™ OR “mini-
mal intervention dentistry” OR “partial caries removal”
OR “partial excavation” OR “selective caries excava-
fion” OR “selective caries removal” OR “stepwise caries
excavation” OR “stepwise caries removal” OR “step-
wise caries removal” OR “stepwise carious fissue re-
moval” OR “stepwise excavation” OR “SWR method”
OR “SWR treatment” OR "total caries excava-
tion”):ti,ab kw

2. FT (excavation* OR excavated OR excavate OR carious 26547
tissue removal OR caries removal OR manage-
ment):ti,ab.kw AND (partial OR incomplete OR invasive
OR minimal* OR mulfi-step OR non-selective OR one-
step OR partial* OR removal OR selective OR single-step
OR step-by-step OR stepwise OR three-step OR two-
step OR ultra-conservative):ti,ab kw

8. MeSH/FT MeSH descriptor: [Dental Caries] explode all trees OR 9371
MeSH descriptor: [Dental Cavity Preparation] explode
all trees OR MeSH descriptor: [Dentin] explode all trees
OR (Caries OR carious OR dentin OR “dental cav-

ity”):ti,ab kw
4, 2 AND 3 1032
5, 1 OR4 1247
6. FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode all 73282

frees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Computer Simulation] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Quality-Adjusted
Life Years] explode all frees OR MeSH descriptor: [Mod-
els, Economic] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Economics, Dental] explode all frees OR MeSH de-
scriptor: [Resource Allocation] explode all trees OR
(economic* OR cost* OR resource* OR pric*):ti OR
(*cost analysis” OR “cost benefit” OR “cost effective*”
OR “cost control” OR utilit* OR QALY OR “quality ad-
justed life year*” OR “"budget impact” OR financ* OR
“willingness to pay” OR “resource utilization” OR “re-
source utilization™ OR "markov chain*" OR bur-

den):fi,ab.kw
7. 5 AND 6 CDSR 7
Publication date from 2010/01/01 Central 69
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B40

Tillstdnd: Djup dentinkaries med risk for
pulpaexponering, symtomfria primdra och
permanenta tander

Atgdrd: Stegvis exkavering (minst 3 mén mellan
stegen)

Slutsatser
Da stegvis exkavering innebir ett extra besok i tandvarden blir den direkta kost-
naden nagot hogre jaimfort med fullstédndig exkavering av karies vid ett tillfdlle.
I en analys av Schwendicke et al [1] pévisas att kostnaden blir ndgot hogre vid
stegvis exkavering men ocksa att kostnaden paverkas beroende pa individens
risk for karies. Stegvis exkavering visades ha ndgot storre sannolikhet att vara
kostnadseffektiv an fullstindig exkavering av karies vid ett tillfille. I en annan
analys av Schwendicke et al [2] pdvisades bdde ldgre kostnad och béttre effekt
av stegvis exkavering jaimfort med fullstdndig exkavering vid ett tillfille.
Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en méttlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen identifierade tva studier som uppfyllde in-
klusionskriterierna och bedomdes besvara fragestédllningen om atgirdens kost-
nadseffektivitet.

Referenser

1. Schwendicke, F, Paris, S, Stolpe, M. Cost-effectiveness of caries
excavations in different risk groups - a micro-simulation study. BMC Oral
Health. 2014; 14:153.

2. Schwendicke, F, Stolpe, M, Meyer-Lueckel, H, Paris, S, Dorfer, CE. Cost-
effectiveness of one- and two-step incomplete and complete excavations.
Journal of dental research. 2013; 92(10):880-7.

Litteratursbkning

Dafaba§: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-03-23
Amne: TA-rad 38-42, 86-87 Halsoekonomi. Karies

Séknr Termtyp *)  SOktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT "Dental Atraumatic Restorative Treatment'[Mesh] 1351

OR ART-technique(tiab] OR atraumatic restorative
freatment[tiab] OR caries excavation[tiab] OR
complete excavation[tiab] OR complete caries ex-
cavation[tiab] OR complete caries removal[tiab]
OR incomplete caries removal[tiab] OR incomplete
dentine caries removal[tiab] OR incomplete exca-
vation[tiab] OR incompletely excavated
teeth[tiab] OR indirect pulp capping[tiab] OR indi-
rect pulp therapy(tiab] OR indirect pulp treat-
menft[tiab] OR micro dentistry[fialb] OR minimal car-
ies removal[tiab] OR minimal intervention
dentistry[tiab] OR partial caries removal[tiab] OR
partial excavation[tiab] OR selective caries exca-
vation[tiab] OR selective caries removal[tiab] OR
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stepwise caries excavation[tiab] OR stepwise caries
removal[tiab] OR stepwise caries removal[tiab] OR
stepwise carious tissue removal[tiab] OR stepwise
excavation[tiab] OR SWR method([tiab] OR SWR
freatment[tiab] OR total caries excavation[tiab]

2. FT (excavation*[tiab] OR excavated[tiab] OR exca- 118809
vate[tiab] OR carious tissue removal[tiab] OR caries
removal[tiab] OR management(tiab]) AND (par-
fial[tiab] OR incomplete[tiab] OR invasive[tiab] OR
minimal*[fiab] OR multi-step[tiab] OR non-selec-
tive[tiab] OR one-step(tiab] OR partial*[tiab] OR re-
moval[tiab] OR selective[tiab] OR single-step[tiab]

OR step-by-step[tiab] OR stepwise[tiab] OR three-
step[tiab] OR two-step|[tiab] OR ultra-conserva-
five[tiab])

&8, Mesh/FT "Dental Caries'[Mesh] OR "Dental Cavity Prepara- 89889
fion"[Mesh] OR Dentin[Mesh] OR caries[fiab] OR
carious[tiab] OR dentin[tiab] OR dental cav-

ity[fiab]
4. 2 AND 3 1202
5, 1 OR 4 2179
6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1314556

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh]
OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Alloca-
fion"[Mesh] OR "economics"[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab]
OR cost effective*[tiab] OR cost control[fiab] OR
ufilit*[tiab] or QALY [tiab] OR quality adjusted life
year*[tiab] OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab] OR
pric*[ti] OR willingness to pay|[tiab] OR resource utili-
sation[tiab] OR resource utilization[tialb] OR markov
chain*[tiab] OR burden(tiab]

7. 5 AND 6 87
Filters activated: Publication date from 2010/01/01,
English
PubMed:

*
)

MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed)

Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

NoExp = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts

MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)

SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sdkning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2020-03-23
Amne: TA-rad 38-42, 86-87 Halsoekonomi.

Séknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. MeSH/FT MeSH descriptor: [Dental Atfraumatic Restorative 435
Treatment] explode all frees OR (ART-technique OR
"atraumatic restorative freatment” OR “caries ex-
cavation” OR "complete excavation” OR “com-
plete caries excavation” OR “complete caries re-
moval” OR “incomplete caries removal” OR
“incomplete dentine caries removal” OR “incom-
plete excavation” OR “incompletely excavated
teeth” OR “indirect pulp capping” OR “indirect
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pulp therapy"” OR “indirect pulp tfreatment” OR “mi-
cro dentistry” OR “minimal caries removal” OR
“minimal intervention dentistry” OR “partial caries
removal” OR “partial excavation” OR “selective
caries excavation” OR “selective caries remova
OR “stepwise caries excavation” OR “stepwise car-
ies removal” OR “stepwise caries removal” OR
"stepwise carious fissue removal” OR “stepwise ex-
cavation” OR “SWR method” OR “SWR treatment”
OR “total caries excavation”):ti,ab kw

Iz

2. FT (excavation* OR excavated OR excavate OR cari- 26547
ous tissue removal OR caries removal OR manage-
ment):ti,ab.kw AND (partial OR incomplete OR in-
vasive OR minimal* OR multi-step OR non-selective
OR one-step OR partial* OR removal OR selective
OR single-step OR step-by-step OR stepwise OR
three-step OR two-step OR ultra-conserva-
five):ti,ab kw

8. MeSH/FT MeSH descriptor: [Dental Caries] explode all trees 9371
OR MeSH descriptor: [Dental Cavity Preparation]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Dentin] ex-
plode all frees OR (Caries OR carious OR dentin OR
“dental cavity”):ti,ab kw

4. 2 AND 3 1032
5, 1 OR 4 1247
6. FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 73282

all frees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Computer Sim-
ulation] explode all frees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
tfrees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental] ex-
plode all trees OR MeSH descriptor: [Resource Allo-
cation] explode all frees OR (economic* OR cost*
OR resource* OR pric*):fi OR (“cost analysis” OR
"cost benefit” OR “cost effective*” OR “cost con-
frol” OR ufilit* OR QALY OR “quality adjusted life
year*” OR "budget impact” OR financ* OR “willing-
ness to pay” OR “resource utilization” OR “resource
utilization” OR “markov chain*" OR bur-

den):ti,ab.kw
7. 5 AND 6 CDSR7
Publication date from 2010/01/01 Central 69

Cochrane library:
*

)
MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed, som aven an-
vénds i Cochrane library)
Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &mnet
FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i f&lten fér titel, abstract, keywords
*k

)

CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews
DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects
HTA = Health Technology Assessment Database
EED = NHS Economic Evaluation Database
Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials
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Sjukdomar i vavnader kring tdnder och
tandimplantat

Sammanfattning

Stod till vuxna personer med parodontit eller periimplantit for att nd en god
munhygien bedoms innebéra en lag kostnad per vunnen effekt.

Mekanisk instrumentering (icke-kirurgisk) for att avldgsna bakterieplack och
mineraliserade beldggningar bedoms innebéra en lag kostnad per forhindrad
tandforlust. Ett tilligg av desinfektion (klorhexidin enligt ’full mouth desin-
fection) saknar tilldggseffekt och dr dirfor inte kostnadseffektivt.

Dagliga skoljningar med antiseptiskt munvatten som ett komplement till
tandrengoringen har en mycket begransad tilliggseffekt och bedoms inte vara
kostnadseffektivt. Flertalet tillaggsbehandlingar till mekanisk infektionsbe-
handling, exempelvis tilldgg med probiotika, laser eller air-polishing, saknar el-
ler har endast begransad tilldggseffekt och bedoms dérfor resultera i stora till
mycket stora kostnader per vunnen effekt. Lambékirurgi for omraden kring
tdnder och tandimplantat dér det krévs atkomlighet for att nd infektionskontroll
innebér en mattlig till hog kostnad per forhindrad tandforlust pé grund av en li-
ten tilldggseffekt. Vid lokala bendefekter vid ténder har regenerationskirurgi
beddmts generera en méittlig kostnad per vunnen effekt. Atgirden jimfors med
konventionell lambakirugi.

Individuellt utformade stédbehandlingar eller aterfallsprevention efter en ut-
ford aktiv behandling innebér en lag kostnad per vunnen effekt.

Halsoekonomiskt underlag for nya rekommendationer
framtagna 2021

C2.5
Tillstdnd: Mukosit vid tandimplantat, vuxna

Atgérd: Air-polishing som alternativ till mekanisk
instrumentering

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Effekten av air-polishing och mekanisk instrumentering vid tillstandet muko-
sit vid tandimplantat forefaller likvéirdiga. Det finns ingen studie som har berék-
nats atgirdernas kostnadseffektivitet, men generellt kan de i nuldget bedomas
lika.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en mattlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.
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Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-10-23
Amne: Rad C14-5 Periimplantit, submucosal air-polishing. Hdlsoekonomi.

Séknr Term- Séktermer Data-
typ *) bas/

Antal

ref. **)

Mesh/FT "Peri-lmplantitis"[Mesh] OR peri-implantit*[tiab] 3017
OR periimplantit*[tiab]
OR periimplant mucositis[tiab] OR peri-implant
disease*[tiab] OR periimplant disease*[tiab]

2. Mesh/FT "Dental Polishing/methods'[Mesh] OR “Air 2047
abrasion, dental”[Mesh] OR dental polish-
ing[fiab] OR air-polish-
ing[fiab] OR airpolishing[tiab] OR dental air
abrasion*[tiab] OR air abrasion[tiab]

&, 1 AND 2 67

4, Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1374
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulo- 338
fion"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh]

OR "Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees, Den-
tal"[Mesh] OR "Resource Alloco-

fion"[Mesh] OR "economics"[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost bene-
fit[tiab] OR cost effective*[tiab] OR cost con-
frol[tiab] OR utilit*[tiab] or QALY [tiab]

OR quality adjusted life year*[tiab]

OR economic*[ti] OR budget im-

pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab]
OR pric*[ti] OR willingness to pay/[tiab] OR re-
source utilisation[tiab] OR resource utiliza-
tfion[fiab] OR markov chain*[tiab] OR bur-
den[tiab]

3, 3 AND 4 0

6.

*) MeSH = Mediical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-10-23
Amne: Rad C14-5 Periimplantit, submucosal air-polishing. Halsoekonomi.

Séknr Term- Séktermer Databas/
typ *) Antal
ref. **)

1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Peri-implantitis] explode 328
all frees OR (“peri-implantit*”
OR periimplantit* OR “peri-implant dis-
ease*”):ti,ab,kw

2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Dental Polishing] explode 353
all trees OR MeSH descriptor: [Air Abrasion,
Dental] explode all trees OR (“dental polish-
ing” OR “air-polishing” OR airpolishing OR
"air abrasion”):ti,ab kw
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3, FT (cost* OR economic* OR re- 69 666
source*):ti OR ("cost analysis" OR "cost bene-
fitf" OR "cost effective*' OR "cost conftrol"
OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted life
year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation"
OR "resource utilization" OR "markov chain*"
OR "burden"):ti,ab,kw
4. 1 AND 2 AND 3 0

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vénds i Cochrane library)

Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerma som finns underordnade

This ferm only = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &mnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sokning i falten for fitel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

***) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Cb5.7

Tillst&nd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna

Atgérd: Fotodynamisk diodlaser som
tilldggsbehandling vid icke-kirurgisk mekanisk
infektionsbehandling

Slutsatser

Det saknas studier for att bedoma atgérdens kostnadseffektivitet.
Da atgirden gors som tilldggsbehandling medfor det en 6kad kostnad. Den
enda visade effekten dr en ringa minskning av frekvens av gingival blodning.
Den extra kostnaden ska dirfor stéllas i relation till denna ringa effekt.
Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-05-11
Amne: Halsoekonomi Parodontit (stadie 1-4); Tilléggsbehandling med fotodynamisk diode
laser vid mekanisk infektionsbehandling

Sék Termtyp
nr *)
1 Mesh/FT

2 Mesh/FT

3 Mesh/FT

5 Mesh/FT

8 Mesh/FT

Séktermer

"Periodontal Diseases/therapy'[Mesh:NoExp] OR
"Periodontitis/therapy"[Mesh] OR periodontitis[tiab] OR
periodontal[tiab]

"Photochemotherapy"[Mesh] OR
photochemotherap*[tiab] OR photodynamic(tiab] OR
diode laser therapy(tiab] OR laser-based therapy*[tiab]

“Dental Scaling”[Mesh] OR “Root Planing”[Mesh] OR
periodontal freatment[tiab] OR periodontal therapy|tiab]
OR scaling and root planing[tiab] OR SRP[tiab] OR non-
surgical periodontal[tiab] OR nonsurgical periodontal[tiab]

1-3

Combined Modality Therapy[Mesh] OR "Drug Therapy,
Combination"[Mesh] OR combined|[tiab] OR adjuvant[tiab]
OR add-on([tiab] OR adjunct*[tiab]

1 AND 2 AND 5

40R 6

"In Vitro Techniques'[Mesh] OR in vitro[tiab] OR in vivo[tiab]
OR animal[tiab] OR rat*[ti]
7 NOT 8

"Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh]
OR "Computer Simulation"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR
"Resource Allocation"[Mesh] OR "economics"[Subheading]
OR cost*[ti] OR cost analysis[fiab] OR cost benefit[tiab] OR
cost effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR

Databas/
Antal ref. **)
74089

30546

12518

239

1391309

404
417
2848340

334
1327330

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG
SOCIALSTYRELSEN

102



economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR resource*[ti] OR
financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness to pay|tiab] OR
resource utilisation[tiab] OR resource utilization[tiab] OR
markov chain*[tiab] OR burden(tiab]

1 9 ANDI10 Filters activated: English 9

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic|[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sd&kning i fitle- och abstractfdlten

of = Other term: d&mnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-ferm

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2020-05-12

Amne: Rad C5.7 Hélsoekonomi Parodontit (stadie 1-4); Tilldggsbehandling med fotodynamisk
diode laser vid mekanisk infektionsbehandling

S6k  Termtyp  Séktermer Databas/
nr *) Antal ref. **)
I Mesh/FT  MeSH descriptor: [Periodontal Diseases] this term only and 4959
with qualifier(s): [therapy - TH] OR
MeSH descriptor: [Periodontitis] explode all tfrees and with
qualifier(s): [therapy - TH] OR
(periodontitis OR periodontal):ti
2 Mesh/FT  MeSH descriptor: [Photochemotherapy] explode all trees 2535
OR (photochemotherap* OR photodynamic):ti,ab,kw

3 Mesh/FT  MeSH descriptor: [Dental Scaling] explode all trees OR 3398
(“periodontal treatment” OR “periodontal therapy” OR
“scaling and root planing” OR SRP OR “non-surgical
periodontal” OR “nonsurgical periodontal”):ti,ab,kw

4 1-3 AND 155

5 Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode all frees 12084
OR MeSH descriptor: [Markov Chains] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Computer Simulation] explode all frees
OR MeSH descriptor: [Quality-Adjusted Life Years] explode
all rees OR MeSH descriptor: [Models, Economic] explode
all rees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental] explode
all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Resource Allocation] explode
all trees
6 FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost analysis" 66416
OR "cost benefit" OR "cost effective* OR "cost control" OR
utilit* OR QALY OR "quality adjusted life year* OR "budget
impact OR financ*' OR "willingness to pay" OR "resource
utilisation" OR "resource utilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):fi,ab.kw

7 50R6 68941
8 4 AND 7 2

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed, som &ven anvands i
Cochrane library)

Explode = Termen sdks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Qualifier = aspekt av &mnet

FT/T1, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i f&lten for titel, abstract, keywords

**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Cb58
Tillst&nd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna

Atgérd: L&dgenergilaser (LLLT) som tillédggsbehandling
vid icke-kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Da det saknas tilldggseffekt av dtgarden och den innebér vésentligt 6kad
kostnad sa blir tgirden inte kostnadseffektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebar en mycket hog kostnad per
vunnen effekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-08-25

Amne: Halsoekonomi Rad C5.8 Parodontit (stadie 1-4); Tilldggsbehandling med |&g-effekt
laser (LLLT) vid mekanisk infektionsbehandling

Séknr  Termtyp  S&ktermer Databa
) s/
Antal
ref. **)
1. Mesh/FT *“Periodontal Diseases/therapy'[Mesh:NoExp] OR 75,432

"Periodontitis/therapy"[Mesh] OR periodontitis[tialb] OR
periodontal[tiab]

2. Mesh/FT  "Low-Level Light Therapy"[Mesh] OR diode laser therapy/[tiab] 8,225
OR laser-based therapy*[tiab] OR low-level laser[tiab] OR low-
infensity laser[tiab] OR low-power laser[tiab] OR low-energy
laser[fiab] OR therapeutic laser[tiab] OR soft laser[tiab] OR
LLLT[tiab]

3. Mesh/FT  “Dental Scaling”[Mesh] OR “Root Planing”[Mesh] OR 12,735
periodontal freatment([tiab] OR periodontal therapy([fiab] OR
scaling and root planing[tiab] OR SRP[tiab] OR non-surgical
periodontal[tfiab] OR nonsurgical periodontal[tiab]

4. 1-3 135

5. Mesh/FT Combined Modality Therapy[Mesh] OR "Drug Therapy, 1,418,04
Combination"[Mesh] OR combined([fiab] OR adjuvant[tiab] OR 3
add-on[tiab] OR adjunct*[tiab]

6. 1 AND 2 AND 5 150

7. 40R 6 185

8. Mesh/FT  "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh] OR 1,356,75
"Computer Simulatfion"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life 5
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR "Economics,
Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource
Allocation"[Mesh] OR "economics'[Subheading] OR cost*[fi]

OR cost analysis[tialb] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR ufilit*[tiab] or
QALY [fiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact[tiab] OR resource*[ti] OR
financ*[tiab] OR pric*[ti] OR willingness to pay|[tiab] OR
resource utilisation[tiab] OR resource utilization[tialb] OR
markov chain*[tiab] OR burden(tiab]
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9. 7 AND 8 1

*)MeSH = Medical subject headings (faststélida d&mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic[sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= sdkning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-08-25

Amne: Halsoekonomi. Rad C5.8 Parodontit (stadie 1-4); Tildggsbehandling med 1&g-effekt
laser (LLLT) vid mekanisk infektionsbehandling

Séknr  Termtyp  Soktermer Databas/
%) Antal ref.
**)
10. Mesh/FT  MeSH descriptor: [Periodontal Diseases] this term only and 5076

with qualifier(s): [therapy - TH] OR MeSH descriptor:
[Periodontitis] explode all frees and with qualifier(s): [therapy
- TH] OR (periodontitis OR periodontal):ti (Word variations
have been searched)

11. Mesh/FT  MeSH descriptor: [Low-Level Light Therapy] explode all frees 1781
OR
(“low-intensity laser” OR "low-power laser” OR "low-energy
laser” OR "therapeutic laser” OR "soft laser” OR LLLT):ti,ab kw

12. Mesh/FT  MeSH descriptor: [Dental Scaling] explode all trees OR 7668
(“periodontal treatment” OR “periodontal therapy” OR
scaling OR “root planing” OR SRP OR “non-surgical
periodontal” OR “nonsurgical periodontal”):ti,ab,kw

13. 1-3 55

14. MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode all frees 12245
OR MeSH descriptor: [Markov Chains] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Computer Simulation] explode all trees OR
MeSH descriptor: [Quality-Adjusted Life Years] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Resource Allocation] explode all frees
15. (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost analysis" OR 60882
"cost benefit" OR "cost effective*' OR "cost control" OR ufilit*
OR QALY OR "quality adjusted life year*' OR "budget impact
OR financ*' OR "willingness to pay" OR "resource utilisation"
OR "resource utilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):ti,ab kw

16. 50R 6 63608
17. 4AND 7 0

*) MeSH = Mediical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed, som dven anvdnds i
Cochrane library)

Explode = Termen sdks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Qualifier = aspekt av &mnet

FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i f&lten for titel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Conftrolled Trials

***) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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C5.9
Tillstdnd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna

Atgdrd: Air-polishing som ftilldggsbehandling vid icke-
kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Da det saknas evidens for effekt och det finns konsensus pa att det inte finns
nagon kliniskt signifikant tillaggseffekt av tilliggsbehandling med air-po-
lishing vid mekanisk infektionsbehandling, sa blir metoden inte kostnadseffek-
f1v.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en mycket hog kostnad per
vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2019-09-19
Amne: RAD C5.9 Hdlsoekonomi Rad C5.9 Parodontit (stadie 1-4); Tilliggsbehandling med air-
polishing vid mekanisk infekfionsbehandling

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT “Periodontal Diseases/therapy"[Mesh:NoExp] OR 74115

"Periodontitis/therapy"[Mesh] OR periodontitis[tiab]
OR periodontal[tiab]

2. Mesh/FT "Dental Polishing/methods'[Mesh] OR dental polish- 1148
ing[fiab] OR air-polishing[tiab] OR airpolishing[tiab]

3, 1 AND 2 82

4, Mesh/FT "In Vitro Techniques'[Mesh] OR in vitro[tialb] ORin 2848538
vivo[tiab] OR animal[tiab] OR rat*[ti]

5. 3 NOT 4 69

6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1327549

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh]
OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Alloca-
fion"[Mesh] OR "economics"[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab]
OR cost effective*[tiab] OR cost control[fiab] OR
ufilit*[tiab] or QALY [tiab] OR quality adjusted life
year*[tiab] OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab] OR
pric*[ti] OR willingness to pay|[tiab] OR resource utili-
sation[tiab] OR resource utilization[tialb] OR markov
chain*[tiab] OR burden([fiab]

7. 5 AND 6 0

*) MeSH = Mediical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed)

Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:
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- systematiska dversikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sékning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dGmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2019-10-03
Amne: Halsoekonomi Rad C5.9 Parodontit (stadie 1-4); Tilldggsbehandling med air-polishing
vid mekanisk infekfionsbehandling
Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Periodontal Diseases] this term 4900
only and with qualifier(s): [therapy - TH] OR MeSH
descriptor: [Periodontitis] explode all frees and with
qualifier(s): [therapy - TH] OR (periodontitis OR peri-
odontal):ti (Word variations have been searched)
2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Dental Polishing] explode all frees 274
OR ("dental polishing” OR air-polishing OR airpolish-

ing):ti,ab kw
3. 1 AND 2 36
4. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12084

all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Computer Sim-
ulation] explode all frees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode alll
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource Al-
location] explode all trees

5. (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 66416
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality ad-
justed life year*" OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation” OR "re-
source utilization" OR "markov chain*' OR "bur-

den"):ti,ab kw
6. 40RS5 68941
7. 3 AND 6 2

*) MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vé&nds i Cochrane library)

Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &dmnet

FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for fitel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials
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C5.10
Tillstdnd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna

A’rgc’jrd: Probiotika som tilldggsbehandling vid icke-
kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Givet en extra kostnad och svag effekt forefaller atgarden inte kostnadseffek-
tiv, men detta kan fordandras nar fler studier tillkommer.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-08-31

Amne: Rad C5.10 Halsoekonomi Parodontit (stadie 1-4) Probiotika som filléiggsbehandling vid
mekanisk infektionsbehandling

Sokning gjord av: Lisa Keskitalo
Pa uppdrag av: Rasmus Sjogren

S6k  Termtyp *) Soktermer Databas/
nr Antal ref. **)
1 Mesh/FT "Periodontal Diseases"[Majr:NoExp] OR 77,765

"Periodontifis"[Majr:NoExp] OR "Aggressive
Periodontitis'[Mesh] OR "Chronic Periodontitis"[Mesh]
OR periodontal[tiab] OR periodonfit*[tiab]
2 Mesh/FT "Probiotics"[Mesh] OR "Lactobacillus reuteri"'[Mesh] OR 80,694
probiotic*[tiab] OR lactic acid*[tiab] OR
Lactobacillus[tiab]
3 Mesh/FT Combined Modality Therapy[Mesh] OR combined[tiab] 1,198,380
OR adjuvant[tiab] OR add-on[tiab] OR adjunct*[tiab]
OR Scaling and root planing[tiab] OR SRP[tiab] OR non-
surgical periodontal[tiab] OR nonsurgical
periodontal[tiab] OR non-surgical therapy[tiab] OR
nonsurgical therapy(tiab] OR Periodontal
freatment[tiab] OR Periodontal therapy(fiab]

4 1 -3 AND 95

5 "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1,358,301
Chains'[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years"[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [fiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact[tiab] OR resource*[ti]
OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR willingness to pay|tiab]
OR resource utilisation[tiab] OR resource utilization[tiab]
OR markov chain*[tiab] OR burden[tiab]

6 4 AND 5 1
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*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utfesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sokning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-08-31

Amne: Rad C5.10 Héalsoekonomi. Parodontit (stadie 1-4) Probiotika som tillédggsbehandling vid
mekanisk infektionsbehandling

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)

1l Mesh/FT MeSH descriptor: [Periodontitis] explode all trees OR 6018
MeSH descriptor: [Periodontal Diseases] this term
only OR (periodontal OR periodontitis):fi

2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Probiotics] explode all frees] OR 6283
MeSH descriptor: [Lactobacillus reuteri] explode all
trees OR (probiofic* OR “lactic acid*” OR
Lactobacillus):ti

3. Mesh/FT MeSH descriptor: [Combined Modality Therapy] this 158195
term only OR (combined OR adjuvant OR add-on
OR adjunct* OR “Scaling and root planing” OR SRP
OR "non-surgical periodontal” OR "nonsurgical
periodontal” OR "non-surgical therapy” OR
"nonsurgical therapy” OR "Periodontal tfreatment”
OR "Periodontal therapy”):fi,ab,kw

4. 1 -3 AND 56

5. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12291
all rees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees
6. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 61384
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource ufilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):fi,ab.kw

7 50R 6 64120
8. 4 AND 7 0

*)MeSH = Medical subject headings (faststallda &mnesord i Medline/PubMed, som &ven anvands i Coch-
rane library)

Explode = Termen sdks inklusive de mer specifika fermerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Qualifier = aspekt av dmnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for titel, abstract, keywords

**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

***)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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C5.11

Tillstdnd: Parodontit - avancerad till mycket
avancerad (stadium 3-4), vuxna

Atgérd: Emaljmatrixprotein som tilléggsbehandling vid
icke-kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

Slutsatser
Da det saknas evidens for effekt och det finns konsensus pa att det sannolikt
inte finns ytterligare behandlingseffekt av emaljmatrixprotein som tilliggsbe-
handling vid icke-kirurgisk mekanisk infektionsbehandling, sa blir metoden
inte kostnadseffektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebar en mycket hog kostnad per
vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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C7.2
Tillst&nd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna

Atgdrd: Air-polishing som alternativ till mekanisk
instrumentering vid uppfdljande stodbehandling

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Atgirden har bedomts ge liknande effekt som mekanisk instrumentering, dér-
med dr det till stor del dtgirdernas kostnad som avgor vilken atgédrd som ér
kostnadseffektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en méttlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2019-09-19

Amne: Halsoekonomi Rad C7.2 Air-polishing som alternativ till mekanisk instrumentering vid
uppfdljande stédbehandling

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT "Periodontal Diseases/therapy"[Mesh:NoExp] OR 74115

"Periodontitis/therapy'[Mesh] OR periodontitis[tiab]
OR periodontal[tiab]
2. Mesh/FT "Dental Polishing/methods'[Mesh] OR dental 1148
polishing[tiab] OR air-polishing[tiab] OR
airpolishing[fiab]

3. 1 AND 2 82

4. Mesh/FT "In Vitro Techniques'[Mesh] OR in vitro[tiab] OR in 2848538
vivo[tiab] OR animail[tiab] OR rat*[ti]

5, 3 NOT 4 69

6. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1327549

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact[tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay[tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

7. 5AND 6 0

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)

Exp = Termen soks inklusive de mer specifika fermerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utfesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
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SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sokning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dGmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2019-10-03

Amne: Halsoekonomi Rad C7.2 Air-polishing som alternativ till mekanisk instrumentering vid
uppfdljande stédbehandling

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT MeSH descriptor: [Periodontal Diseases] this term 4900

only and with qualifier(s): [therapy - TH] OR MeSH
descriptor: [Periodontfitis] explode all frees and with
quadlifier(s): [therapy - TH] OR (periodontitis OR
periodontal):ti (Word variations have been
searched)

2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Dental Polishing] explode all frees 274
OR ("dental polishing” OR air-polishing OR
airpolishing):ti,ab,kw

3. 1 AND 2 36

4. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12084
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees
5. (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost 66416
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain** OR
"burden”):ti,ab,kw

6. 40R5 68941
7. 3 AND 6 2

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vénds i Cochrane library)

Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerma som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &dmnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i falten for titel, abstract, keywords

**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials
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C14.3
Tillst&nd: Periimplantit, vuxna

Atgérd: Fotodynamisk diodlaser som
tilldggsbehandling vid mekanisk infektionsbehandling

Slutsatser

Da konsensus har nitts om att det inte finns ndgon kliniskt signifikant tillaggs-

effekt av atgarden bedoms den heller inte som kostnadseffektiv.
Socialstyrelsen bedomer att dtgarden innebdr en mycket hog kostnad per

vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgirdens effekt som istédllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad 1 relation till dess effekt.
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Cl14.4

Iills’rc"]nd: Periimplantit, vuxna
Atgérd: Ladgenergilaser (LLLT) som filldggsbehandling

vid mekanisk infektionsbehandling

Slutsatser

Da konsensus har natts om att det inte finns nagon kliniskt signifikant tilldggs-

effekt av atgdrden bedoms den heller inte som kostnadseffektiv.
Socialstyrelsen bedomer att atgérden innebér en mycket hog kostnad per

vunnen effekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts
da det saknas evidens for atgirdens effekt som istéllet baseras pa beprévad
erfa-renhet. Den hilsoekonomiska beddmningen baseras pé en skattning av
atgir-dens kostnad i relation till dess effekt.
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Cl14.6
Tillst&nd: Periimplantit, vuxna

A’rgc'jrd: Probiotika som tilldggsbehandling vid
mekanisk infektionsbehandling

Slutsatser

Da konsensus har nitts om att det inte finns ndgon kliniskt signifikant tillaggs-

effekt av atgarden bedoms den heller inte som kostnadseffektiv.
Socialstyrelsen bedomer att dtgarden innebdr en mycket hog kostnad per

vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgirdens effekt som istédllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad 1 relation till dess effekt.
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C18.4

Tillst&dnd: Djup bendefekt vid tand (associerad med
avancerad till mycket avancerad parodontit, stadium
3-4), vuxna

Atgdrd: Rekonstruktiv tilldiggsbehandling vid
lambdkirurgi — emaljmatrixprotein plus
defektfyllnadsmaterial

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Den systematiska genomgéangen av effekten har pavisat sma forbéttringar till
foljd av atgédrden 1 jimforelse med tilldggsbehandling med enbart emaljmatrix-
protein. Att lagga till defektfyllnadsmaterial innebar en marginellt hogre kost-
nad som beror pé typen av defektfyllnadsmaterial.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en mattlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-09-09

Amne: Rad 18.4 Hélsoekonomi Parodontit avancerat fill mycket avancerad (stadium 3-4)
Rekonstruktiv tilldggsbehandling - kombination av rekonstruktiva metoder som tillagg fill

lambdkirurgi
Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT Periodontal Diseases[Mesh] OR "Periodontitis'[Mesh] 116,251
OR periodontitis[tiab] OR periodontal[tiab]
2. FT infrabony defect*[tiab] OR infra-bony defect*[tiab] 1,273
OR infrabony periodontal defect*[fiab] OR infra-
bony periodontal defect*[tiab] OR infrabony
defect*[tiab] OR infra bony defect*[fiab]
3. Mesh/FT "Bone Regeneration'[Mesh] OR "Guided Tissue 410,363
Regeneration, Periodontal'[Mesh] OR
"Reconstructive Surgical Procedures'[Mesh] OR
guided fissue regeneration[tiab] OR GTR[tiab] OR
regenerative[tiab] OR regeneration[tiab] OR
reconstructive[tiab]
4. 1-3 AND 948
5. Mesh/FT “Dental Enamel Proteins/therapeutic use"[Mesh] OR 36,107

enamel protein*[tiab] OR enamel matrix
protein*[tialb] OR enamel matrix derivative*[tialb] OR
"enamel matrix proteins" [Supplementary Concept]
OR emdogain(tiab] OR EMGJtiab] OR EMD|fiab]
6. Mesh/FT "Bone Transplantation"[Mesh] OR autogenous bone 46,642
graft*[fiab] OR autologous bone graft*[tiab] OR
bone fransplant*[tiab] OR bone graft*[tiab]
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7 4 AND 5 AND 6 62

8. barrier membrane*[tiab] 985

9. 4 AND 5 AND 8 ?

10. 4 AND 6 AND 8 28

11. 7OR9 OR 10 93

12, Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1,360,809

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics"[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[fiab]
OR burden[tiab]

13, 11 AND 12 0

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dGmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2020-09-10

Amne: Rad 18.4 Hdlsoekonomi Parodontit avancerat fill mycket avancerad (stadium 3-4)
Rekonstruktiv tilldggsbehandling - kombination av rekonstruktiva metoder som tillagg fill
lambdkirurgi

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT MeSH descriptor: [Periodontitis] explode all tfrees OR 10179
MeSH descriptor: [Periodontal Diseases] this term
only OR (periodontal OR periodontitis):ti,ab, kw

2. FT (“intrabony defect*” OR “infra-bony defect*” OR 234
“infrabony periodontal defect*” OR “intra-bony
periodontal defect*” OR “infrabony defect*” OR
“infra bony defect*”):ti,ab kw

3. Mesh/FT MeSH descriptor: [Bone Regeneration] explode all 13528
frees OR
MeSH descriptor: [Guided Tissue Regeneration,
Periodontal] explode all trees OR
MeSH descriptor: [Reconstructive Surgical
Procedures] explode all frees
OR (GTR OR regenerative OR regeneration OR
reconstructive):ti,ab kw

4. 1-3 AND 154

5. Mesh/FT MeSH descriptor: [Dental Enamel Proteins] explode 4489
all frees
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OR (*enamel protein*" OR “enamel matrix protein*"
OR “enamel maftrix derivative*” OR emdogain OR
EMG OR EMD):ti,ab kw

6. Mesh/FT MeSH descriptor: [Bone Transplantation] explode all 2067
frees OR ("bone transplant*” OR “bone
graft*”):ti,ab kw

7 4 AND 5 AND 6 11
8. (“barrier membrane*"):ti,ab.kw 97
9. 4 AND 5 AND 8 1
10. 4 AND 6 AND 8 0
1. 70OR92OR 10 12

12 Mesh/FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12292
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all frees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees
13.  FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 61383
analysis" OR "cost benefit' OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain** OR
"burden”):ti,ab,kw

14. 120R 13 64119
15. 11 AND 14 0

*IMeSH = Medical subject headings (faststélida &mnesord i Medline/PubMed, som &ven anvands i
Cochrane library)

Explode = Termen séks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &mnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i f&lten for titel, abstract, keywords

**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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C18.5

Tillst&dnd: Djup bendefekt vid tand (associerad med
avancerad till mycket avancerad parodontit, stadium
3-4), vuxna

Atgdrd: Rekonstruktiv tilldiggsbehandling vid
lambdkirurgi — membran plus defektfylinadsmaterial

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Effekten av atgirden har i den systematiska genomgéangen visat sig ha ingen
eller en liten positiv effekt pad minskning av gingival retraktion medan Gvriga
effektmadtt inte har gatt att bedoma. Darmed &r det l4g sannolikhet for att en till-
aggsbehandling, med dkade kostnader, skulle kunna anses kostnadseffektiv.
Om framtida vilgjorda studier kan pévisa effekt kan detta komma att paverka
beddmningen av kostnadseffektivitet.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-09-09

Amne: Rad 18.4 Hdlsoekonomi Parodontit avancerat fill mycket avancerad (stadium 3-4)
Rekonstrukfiv tilldggsbehandling - kombination av rekonstruktiva metoder som tilladgg fill
lambdkirurgi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)

1. Mesh/FT Periodontal Diseases[Mesh] OR "Periodontitis"[Mesh] 116,251
OR periodontitis[tiab] OR periodontal[tiab]

2. FT intfrabony defect*[tiab] OR intra-bony defect*[tiab] 1,273
OR intrabony periodontal defect*[tiab] OR intra-
bony periodontal defect*[tiab] OR infrabony
defect*[tiab] OR infra bony defect*[tiab]

3. Mesh/FT "Bone Regeneration"[Mesh] OR "Guided Tissue 410,363
Regeneration, Periodontal'[Mesh] OR
"Reconstructive Surgical Procedures'[Mesh] OR
guided fissue regeneration[tiab] OR GTR[tiab] OR
regenerative[tiab] OR regeneration[tiab] OR
reconstructive[tiab]

4. 1-3 AND 948

5. Mesh/FT “Dental Enamel Proteins/therapeutic use"[Mesh] OR 36,107
enamel protein*[tiab] OR enamel matrix
protein*[tiab] OR enamel matrix derivative*[tiab] OR
"enamel matrix proteins" [Supplementary Concept]
OR emdogain(tiab] OR EMG|tiab] OR EMD[tiab]
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6. Mesh/FT "Bone Transplantation"[Mesh] OR autogenous bone 46,642
graft*[tiab] OR autologous bone graft*[tiab] OR
bone transplant*[tialb] OR bone graft*[tiab]

7 4 AND 5 AND 6 62

8. barrier membrane*[tiab] 985

s 4 AND 5 AND 8 9

10. 4 AND 6 AND 8 28

1. 70OR92OR 10 93

12. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1,360,809

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics"[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[fiab]
OR burden([tiab]

13. 11 AND 12 0

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (fermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sokning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-09-10

Amne: Rad 18.4 Hélsoekonomi Parodontit avancerat fill mycket avancerad (stadium 3-4)
Rekonstruktiv tilldggsbehandling - kombination av rekonstruktiva metoder som tillagg fill
lambdkirurgi

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT MeSH descriptor: [Periodontitis] explode all tfrees OR 10179
MeSH descriptor: [Periodontal Diseases] this term
only OR (periodontal OR periodontitis):ti,ab, kw

2. FT (“intrabony defect*” OR “infra-bony defect*” OR 234
“infrabony periodontal defect*” OR “intra-bony
periodontal defect*” OR “infrabony defect*” OR
“infra bony defect*”):ti,ab kw

3. Mesh/FT MeSH descriptor: [Bone Regeneration] explode all 13528
frees OR
MeSH descriptor: [Guided Tissue Regeneration,
Periodontal] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Reconstructive Surgical
Procedures] explode all frees
OR (GTR OR regenerative OR regeneration OR
reconstructive):ti,ab kw

4. 1-3 AND 154
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5. Mesh/FT MeSH descriptor: [Dental Enamel Proteins] explode 4489
all trees
OR (*enamel protein*" OR “enamel matrix protein*"
OR “enamel matrix derivative*” OR emdogain OR
EMG OR EMD):fi,ab,kw

6. Mesh/FT MeSH descriptor: [Bone Transplantation] explode all 2067
frees OR ("bone transplant*” OR “bone
graft*”):ti,ab kw

7 4 AND 5 AND 6 11
8. (“barrier membrane*"):ti,ab.kw 97
9. 4 AND 5 AND 8 1
10. 4 AND 6 AND 8 0
1. 70OR92OR 10 12

12 Mesh/FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12292
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all frees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees
13.  FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 61383
analysis" OR "cost benefit' OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain** OR
"burden”):ti,ab,kw

14. 120R 13 64119
15. 11 AND 14 0

*IMeSH = Medical subject headings (faststélida &mnesord i Medline/PubMed, som &ven anvdnds i
Cochrane library)

Explode = Termen sdks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Qualifier = aspekt av &mnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i f&lten for titel, abstract, keywords

**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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C18.6

Tillst&dnd: Djup bendefekt vid tand (associerad med
avancerad till mycket avancerad parodontit, stadium
3-4), vuxna

Atgdrd: Rekonstruktiv tilldiggsbehandling vid
lambdkirurgi — emaljmatrixprotein plus memlbran

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Den systematiska genomgangen av effekt har pavisat att det ar ingen, eller li-
ten positiv effekt, av atgirden 1 jimforelse med enbart emaljmatrixprotein. I re-
ferensprislistan antas tillaggsbehandlingen med membran kosta ungefir 1900
kronor. Givet att kostnaden for membran tillkommer innebér det en viss kad
kostnad for behandlingen.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-09-09

Amne: Rad 18.4 Hélsoekonomi Parodontit avancerat fill mycket avancerad (stadium 3-4)
Rekonstruktiv tilldggsbehandling - kombination av rekonstruktiva metoder som tillagg fill

lambdkirurgi
Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT Periodontal Diseases[Mesh] OR "Periodontitis'[Mesh] 116,251
OR periodontitis[tiab] OR periodontal[tiab]
2. FT infrabony defect*[tiab] OR infra-bony defect*[tiab] 1,273
OR infrabony periodontal defect*[fiab] OR infra-
bony periodontal defect*[tiab] OR infrabony
defect*[tiab] OR infra bony defect*[fiab]
3. Mesh/FT "Bone Regeneration'[Mesh] OR "Guided Tissue 410,363
Regeneration, Periodontal'[Mesh] OR
"Reconstructive Surgical Procedures'[Mesh] OR
guided fissue regeneration[tiab] OR GTR[tiab] OR
regenerative[tiab] OR regeneration[tiab] OR
reconstructive[tiab]
4. 1-3 AND 948
5. Mesh/FT “Dental Enamel Proteins/therapeutic use"[Mesh] OR 36,107

enamel protein*[tiab] OR enamel matrix
protein*[tialb] OR enamel matrix derivative*[tialb] OR
"enamel matrix proteins" [Supplementary Concept]
OR emdogain(tiab] OR EMGJtiab] OR EMD|fiab]
6. Mesh/FT "Bone Transplantation"[Mesh] OR autogenous bone 46,642
graft*[fiab] OR autologous bone graft*[tiab] OR
bone fransplant*[tiab] OR bone graft*[tiab]
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7 4 AND 5 AND 6 62

8. barrier membrane*[tiab] 985

9. 4 AND 5 AND 8 ?

10. 4 AND 6 AND 8 28

11. 7OR9 OR 10 93

12, Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1,360,809

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics"[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[fiab]
OR burden[tiab]

13, 11 AND 12 0

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-09-10

Amne: Rad 18.4 Hdlsoekonomi Parodontit avancerat fill mycket avancerad (stadium 3-4)
Rekonstruktiv tilldggsbehandling - kombination av rekonstruktiva metoder som tillagg fill
lambdkirurgi

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT MeSH descriptor: [Periodontitis] explode all tfrees OR 10179
MeSH descriptor: [Periodontal Diseases] this term
only OR (periodontal OR periodontitis):ti,ab, kw

2. FT (“intrabony defect*” OR “infra-bony defect*” OR 234
“infrabony periodontal defect*” OR “intra-bony
periodontal defect*” OR “infrabony defect*” OR
“infra bony defect*”):ti,ab kw

3. Mesh/FT MeSH descriptor: [Bone Regeneration] explode all 13528
frees OR
MeSH descriptor: [Guided Tissue Regeneration,
Periodontal] explode all trees OR
MeSH descriptor: [Reconstructive Surgical
Procedures] explode all frees
OR (GTR OR regenerative OR regeneration OR
reconstructive):ti,ab kw

4. 1-3 AND 154

5. Mesh/FT MeSH descriptor: [Dental Enamel Proteins] explode 4489
all frees
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6. Mesh/FT
7.

8.

9.

10.

11.

12. Mesh/FT
13. FT
14.

15.

OR (*enamel protein*" OR “enamel matrix protein*"
OR “enamel maftrix derivative*” OR emdogain OR
EMG OR EMD):ti,ab kw

MeSH descriptor: [Bone Transplantation] explode all
frees OR ("bone transplant*” OR “bone
graft*”):ti,ab kw

4 AND 5 AND 6

(“barrier membrane*"):ti,ab.kw
4 AND 5 AND 8

4 AND 6 AND 8

70OR92OR 10

MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees

(cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost
analysis" OR "cost benefit' OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain** OR
"burden”):ti,ab,kw

120R 13
11 AND 14

2067

12292

61383

64119
0

*IMeSH = Medical subject headings (faststélida &mnesord i Medline/PubMed, som &ven anvdnds i

Cochrane library)

Explode = Termen séks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts

Quualifier = aspekt av &mnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i f&lten for titel, abstract, keywords
**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Centra

| Register of Controlled Trials

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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C19.2

Tillstdnd: Djup bendefekt vid tandimplantat
(associerad med periimplantit), vuxna

Atgérd: Rekonstruktiv behandling -
benersattningsmaterial som tilléigg till lambdkirurgi

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgérdens kostnadseffektivitet.

Givet en extra kostnad och svag effekt forefaller atgdrden inte kostnadseffek-
tiv, men detta kan fordndras nér fler studier tillkommer.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebédr en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-05-12

Amne: Halsoekonomi Periimplantit associerad med djup bendefekt; Rekonstruktiv
fillaggsbehandling vid kirurgisk behandling (lambdkirurgi)

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT "Peri-Implantitis/surgery"[Mesh] OR peri- 2386

implantit*[tiab] OR periimplantit*[tiab]

2. Mesh/FT "Oral Surgical Procedures'[Mesh] OR surgical 814292
freatment[tiab] OR surgical therapy|[tiab] OR surgical
procedure*[tiab] OR periodontal surgery[tiab] OR
surgical approach*[fiab] OR surgery|[ti] OR surgicallti]

3. Mesh/FT "Guided Tissue Regeneration, Periodontal'[Mesh] OR 386568
"Reconstructive Surgical Procedures'[Mesh] OR
guided fissue regeneration[fiab] OR
regenerative[tiab] OR regeneration[tiab] OR
reconstructive[tiab]

4. 1 AND 2 AND 3 206

o

Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1327556
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics”[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden[tiab]

6. 4 AND 5 0

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
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NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sokning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2020-05-12

Amne: Halsoekonomi Periimplantit associerad med djup bendefekt; Rekonstruktiv
tilldggsbehandling vid kirurgisk behandling (lambdkirurgi)

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT MeSH descriptor: [Peri-implantitis] explode all trees 299
OR (peri-implantit* OR perimplantit*)):ti,ab,kw

2. FT ("surgical treatment" OR "surgical therapy" OR 205684
"surgical procedures"' OR "periodontal surgery" OR
"surgical approach” OR surgery):ti,ab.kw (Word
variations have been searched)

3. FT (regenerative OR regeneration OR 5852
reconstructive):ti,ab kw

4. 1 AND 2 AND 3 38

5. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12084

all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees

6. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 66416
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective*' OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year® OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation” OR
"resource utilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):ti,ab kw

7. 50R 6 68941
8. 4 AND 7 0

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vands i Cochrane library)

Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &dmnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i falten for titel, abstract, keywords

**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

***)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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C19.3

Tillstdnd: Djup bendefekt vid tandimplantat
(associerad med periimplantit), vuxna

Atgérd: Rekonstruktiv behandling - emaljimatrixprotein

som tilladgg till lambdkirurgi

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgérdens kostnadseffektivitet.

Da konsensus har ndtts om att det inte finns ndgon kliniskt signifikant till-

aggseffekt av atgdrden bedoms den heller inte som kostnadseftektiv.

Socialstyrelsen bedomer att dtgarden innebdr en mycket hog kostnad per

vunnen effekt vid det aktuella tillstindet.
Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som

uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-05-12

Amne: Halsoekonomi Periimplantit associerad med djup bendefekt; Rekonstruktiv

fillaggsbehandling vid kirurgisk behandling (lambdkirurgi)

Soknr Termtyp *)  Soktermer

1l Mesh/FT "Peri-Implantitis/surgery"[Mesh] OR peri-
implantit*[tiab] OR periimplantit*[tiab]

2. Mesh/FT "Oral Surgical Procedures'[Mesh] OR surgical
freatment[tiab] OR surgical therapy|[tiab] OR surgical
procedure*[tiab] OR periodontal surgery[tiab] OR
surgical approach*[fiab] OR surgery|[ti] OR surgicallti]

3. Mesh/FT "Guided Tissue Regeneration, Periodontal'[Mesh] OR
"Reconstructive Surgical Procedures'[Mesh] OR
guided fissue regeneration[fiab] OR
regenerative[tiab] OR regeneration[tiab] OR
reconstructive[tiab]

4. 1 AND 2 AND 3

o

Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics”[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden[tiab]

6. 4 AND 5

Databas/
Antal ref. **)
2386

814292

386568

206
1327556

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
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NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sokning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2020-05-12

Amne: Halsoekonomi Periimplantit associerad med djup bendefekt; Rekonstruktiv
tilldggsbehandling vid kirurgisk behandling (lambdkirurgi)

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT MeSH descriptor: [Peri-implantitis] explode all trees 299
OR (peri-implantit* OR perimplantit*)):ti,ab,kw

2. FT ("surgical treatment" OR "surgical therapy" OR 205684
"surgical procedures"' OR "periodontal surgery" OR
"surgical approach” OR surgery):ti,ab.kw (Word
variations have been searched)

3. FT (regenerative OR regeneration OR 5852
reconstructive):ti,ab kw

4. 1 AND 2 AND 3 38

5. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12084

all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees

6. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 66416
analysis" OR "cost benefit' OR "cost effective*' OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year® OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation” OR
"resource utilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):ti,ab kw

7. 50R 6 68941
8. 4 AND 7 0

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vands i Cochrane library)

Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &dmnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i falten for titel, abstract, keywords

**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

***)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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C23.6
Tillstdnd: Lokal mjukv@vnadsretraktion vid tand, vuxna

Atgdrd: Rekonstruktiv kirurgi - tilldiggsbehandling med
kollagenmatris vid lambdkirurgi

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Behandling med kollagenmatriser leder till hog extra kostnad och det veten-
skapliga underlaget har visat att effekten dr simre for kollagenmatris jamfort
med autogent bindvavsmaterial. Darmed dr atgirden inte kostnadseftektiv.

Socialstyrelsen bedomer att dtgarden innebdr en mycket hog kostnad per
vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-05-12
Amne: Halsoekonomi Rad C23.6 Lokal mjukvavnadsretraktion vid tand; Rekonstruktiv kirurgi -
tilldggsbehandling vid lambdkirurgi med alternativ till bindvévnadstransplantat (kollagen-

matris)
Séknr Termtyp S&ktermer Databas/
*) Antal ref.
**)
1. Mesh/FT Gingival recession[MeSH] OR marginal fissue reces- 8505

sion*[tiab] OR dehiscence-type recession*[tiab] OR gingival
recession*[tiab] OR soft tissue defect*[tiab] OR soft fissue re-
cession*[fiab] OR soft fissue deficiency[tiab] OR (gingiv*[ti]
AND recession*[fi])

2. Mesh/FT  Surgical Flaps/surgery[Mesh] OR root coverage([tiab] OR 5774
coronally advanced flap[tiab] OR coronally positioned
flap[tiab] OR surgical flap*[tiab] OR periodontal plastic sur-
gery [fiab] OR mucogingival surgery|[tiab] OR mucogingi-
val[ti] OR mucogingival therapy|[tiab]

8, Mesh/FT "Collagen/therapeutic use"[Mesh] OR Xenogeneic colla- 9533
gen[tiab] OR xenogenic collagen[tiab] OR xenogenous
collagen(tiab] OR collagen matrix[tiab] OR collagen
graft*[tiab] OR Mucograft[tiab] OR Mucoderm([tiab]

4. 1 AND 2 AND 3 107

5, Mesh/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh] 1327556
OR "Computer Simulation"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR "Economics,
Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allo-
cation"[Mesh] OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR
cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost effec-
five*[tiab] OR cost control[tiab] OR ufilit*[fiab] or QALY [tiab]
OR quality adjusted life year*[tiab] OR economic*[ti] OR
budget impact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab] OR
pric*[ti] OR willingness to pay|tiab] OR resource utilisa-
tion[tiab] OR resource utilization[tiab] OR markov
chain*[tiab] OR burden(tiab]
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6. 4 AND 5 2

*) MeSH = Mediical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sdkning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-05-12
Amne: Halsoekonomi Rad C23.6 Lokal mjukvavnadsretraktion vid tand; Rekonstruktiv kirurgi -
tilléggsbehandling vid lambdkirurgi med alternativ till bindvavnadstransplantat (kollagen-
maitris)
Soknr Termtyp Soktermer Databas/
*) Antal ref. **)
1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Gingival Recession] explode all frees OR 1296
(*marginal tissue recession*” OR "dehiscence-type reces-
sion*"” OR *“gingival recession*" OR “soft tissue defect*” OR
“soft tissue recession*” OR “soft tissue deficiency”):ti,ab,kw
2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Surgical Flaps] explode all frees and with 661
qualifier(s): [surgery - SU] OR
(“root coverage” OR "coronally advanced flap*” OR “cor-
onally positioned flap*" OR “surgical flap*” OR “periodon-
tal plastic surgery” OR “mucogingival surgery” OR “mu-
cogingival therapy”):ti,ab kw
&8, Mesh/FT MeSH descriptor: [Collagen] explode all frees and with 522
quadlifier(s): [therapeutic use - TU] OR (“Xenogeneic collo-
gen” OR "xenogenic collagen” OR “xenogenous collo-
gen” OR “collagen matrix” OR “collagen graft*”” OR Muco-
graft OR Mucoderm):ti,ab kw
4. 1 AND 2 AND 3 66

5. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode all 12084
frees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] explode alll
frees OR MeSH descriptor: [Computer Simulation] explode
all rees OR MeSH descriptor: [Quality-Adjusted Life Years]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Models, Economic]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Resource Allocation]
explode all frees

6. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost analysis” 66416
OR "cost benefit" OR "cost effective*' OR "cost control" OR
utilit* OR QALY OR "quality adjusted life year*' OR "budget
impact OR financ*' OR "willingness to pay" OR "resource
utilisation" OR "resource utilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):ti,ab kw

7. 50R 6 68941

8. 4 AND 7 1

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vénds i Cochrane library)

Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerma som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &dmnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i falten for titel, abstract, keywords

**)CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

***)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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C28.1

Tillst&dnd: Parodontit som en manifestation av
systemisk/genetisk sjukdom, vuxna

Atgérd: Infektionskontroll (icke kirurgisk och kirurgisk)
och frekvent stodbehandling

Slutsatser
Infektionskontroll bestdende av en kombination av mekaniska och medikamen-
tella infektionsbehandlingar, inklusive en frekvent stodbehandling, har av en
expertgrupp bedomts leda till en forbéttrad parodontal hilsa hos patienter med
neutropeni eller Downs syndrom. Kostnaden for atgirden varierar beroende pa
innehall och intensitet, men berdknas ligga under 5000 kronor per patient och
ar. Givet en forbéttrad parodontal hilsa och forvintade framtida besparingar till
foljd av denna forbéttring bedoms atgirden som kostnadseffektiv.
Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgirdens effekt som istédllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska bedomningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad 1 relation till dess effekt.
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Modellering behandling vid parodontit

Det hélsoekonomiska vetenskapliga underlaget bedomdes vara otillrdckligt for
att bedoma kostnadseffektiviteten av parodontitbehandlingar vid en systematisk
litteratursokning utford 2009. En modell skapades for att kunna modellera kost-
nadseffektiviteten for behandling av parodontit genom olika atgérder. Modellen
berdknar kostnaden per forhindrad tandforlust for behandling av vuxna. Denna
modell beddoms vara aktuell d&ven vid en revision av de nationella riktlinjerna
for tandvarden 2021. Kostnaderna for atgarder ar enligt ddvarande referenspris-
listan och har inte uppdaterats till aktuell referensprislista 2021. Resultatet av
modelleringen maste tolkas med forsiktighet eftersom det endast finns begrén-
sat med data.

Behandlingen av en uppkommen parodontit sker frimst genom SRP (”sca-
ling and root planing”) dvs. icke-kirurgisk mekanisk instrumentering (rengdring
av rotytorna). SRP kan dessutom kombineras med kirurgi och regenerationski-
rurgi. SRP jimfors med att inte gora ndgonting, medan SRP + kirurgi jamfors
med endast SRP, och SRP + kirurgi + regenerationskirurgi jamfors med SRP +
kirurgi.

En enkel modellstruktur har skapats i form av Markov-tillstand. I denna star-
tar alla individerna i tillstdndet ’parodontit™ (se figur 2). Om individernas paro-
dontit behandlas forflyttas de till tillstindet ’behandlad parodontit”. Bade paro-
dontit samt behandlad parodontit kan dock leda till en tandforlust, men med
olika risker.

Figur 2. Modelistruktur, behandling mot parodontit

Q

Parodontit

Behandlad parodontit
aterfallsprevention

Tandforlust

I basfallet har 1 000 patienter med aldern 40 ar studerats i modellen. Tidshori-
sonten &r tolv ar. De framtida kostnaderna diskonteras med 3 procent arligen
medan inga effekter diskonteras.

Som utfallsméatt anvinds antalet tandforluster eftersom detta ar en f6ljd av
parodontit. For att kunna berékna riskreduceringen till foljd av de olika behand-
lingarna ar det nddvéndigt att veta hur stor risken for tandforluster dr vid paro-
dontit. Risken for en tandforlust &r relaterad till fasteforlusten (se tabell 5) och
har berédknats i en rapport utford av SBU frdn 2004 [1].
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Tabell 5. Risk for tandférlust

Forlorade
tanderi ge- . . Fasteforlust
q . Fasteforlust . .
Alder nomsnitt per . efter tolv ar Nettookning
vid start (mm)
person efter (mm)
tolv ar
18-29 0.06 0,6 1.2 0,6
30-41 0,22 1.4 1.8 0.4
42-53 0.70 2,0 2.4 0.4
54-66 0,51 2,3 2,8 0,5

Tandférlust under tolv &r = =0,27 + 0,49 * fasteforlust i mm. Rokning: Rékares risk for tandfoériuster
ar 50 procent stérre &n den genomsnittliga risken. Kalla: SBU (2004) [1].

De olika behandlingarna for parodontit berdknas sdnka den arliga risken for
tandforluster genom att forhindra fasteforluster. Dessa vérden dr skattade uti-
fran den tillgdngliga informationen och presenteras under respektive behandling
nedan.

SRP

”Scaling and root planing” (SRP) uppskattas kosta 4 387 kr per behandling.
SRP har antagits sénka risken for tandforluster med 50 procent. Nar SRP som
en behandling for parodontit studerades under tolv &rs tid innebar detta en 6kad
nettokostnad pa drygt 4 miljoner kr for 1 000 vuxna individer. SRP berdknades
leda till 237 forhindrade tandforluster. Nettokostnaden per forhindrad tandfor-
lust &r darfor cirka 17 500 kr.

SRP + kirurgi
SRP + kirurgi uppskattas kosta 7 187 kr per behandling. Behandlingen har visat

sig minska risken for tandforluster med 12,5 procent jimfort med endast SRP.
SRP plus en kirurgisk behandling uppskattas leda till en 6kad nettokostnad pa
knappt 7 miljoner kr f6r 1 000 vuxna individer under tolv ars tid. Behandlingen
forvintas forhindra 274 tandforluster jamfort med ingen behandling och 37
tandforluster jaimfort med endast SRP.

Kostnadseffektiviteten for SRP + kirurgi jimfort med ingen behandling ar 25
000 kr per forhindrad tandforlust. Om SRP + kirurgi i stillet jamfors med end-
ast SRP uppnds en kostnad per forhindrad tandforlust pd ungetéar 74 000 kr.

SRP + Kirurgi + regenerationskirurgi
SRP + kirurgi + regenerationskirurgi uppskattas kosta 8 775 kr per behandling.
Behandlingskombinationen har visat sig minska risken for tandforluster med 34
procent jamfort med SRP + kirurgi. SRP + kirurgi + regenerationskirurgi upp-
skattas leda till en 6kad nettokostnad péd ungefdr 8,5 miljoner kr for 1 000
vuxna individer under tolv ars tid. Behandlingen forvintas forhindra 403 tand-
forluster jamfort med ingen behandling, 166 tandforluster jamfort med SRP
samt 129 tandforluster jamfort med SRP + kirurgi.

Kostnaden per forhindrad tandforlust for SRP + kirurgi + regenerationski-
rurgi dr 21 000 kr jamfort med ingen behandling. Om SRP + kirurgi + regene-
rationskirurgi jamfors med SRP genereras en kostnad per forhindrad tandforlust
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pa knappt 26 000 kr. Om SRP + kirurgi + regenerationskirurgi jamf{ors med
SRP + kirurgi genereras en kostnad per forhindrad tandforlust pa 11 500 kr.

Vilken parodontitbehandling dr kostnadseffektiv 2

For att avgora om de olika behandlingarna for parodontit dr kostnadseffektiva
krévs det en grins (ett troskelvarde) for hur mycket det dr vért att forhindra en
tandforlust, vilket 1 dag saknas. De olika kostnadseffektskvoterna for behand-
lingarna kan dock jamforas och stéllas i relation till varandra (se tabell 6).

Det visar sig att samtliga behandlingar leder till forhdjda kostnader men
bittre effekter jaimfort med ingen behandling. SRP jamfort med ingen behand-
ling innebér en l4g kostnad per vunnen effekt (tandforlust). Ett tillagg av kirurgi
genererar en mycket hog kostnad per vunnen extra effekt. Om betalningsviljan
for att forhindra en tandforlust dr 20 000 kr 4r endast SRP en kostnadseffektiv
behandling. Vid behandlingar dér regenerationskirurgi ar aktuell genereras en
mattlig kostnad per vunnen effekt.

Tabell 6. Kostnadseffekiskvoter for behandling av parodontit (1 000 personer)

Effekter (fér- ICER (imf. ICER (jmf. re-
Behandling Kostnad (kr) hindrade ingen be- levant alter-
tandférluster)  handling) (kr) nativ) (kr)

SRP 4175334 236,6 17 647 17 647
SRP + kirurgi 6 942 398 274,2 25318 73 592

SRP + kirurgi +

regenerat- 8418 841 402,5 20916 25 579
ionskirurgi
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Sjukdomar och symtom i tandpulpan och
vavnaden runt tfandroten

Sammanfattning

Pulpadverkappning och pulpotomi som behandlingsmetoder for vuxna ger en
lag kostnad per vunnen effekt dir tandpulpan adr exponerad genom friskt dentin.
Nér tandpulpan dr exponerad vid en kariesbehandling dr 6verkappning och pul-
potomi inte kostnadseffektivt jimfort med pulpektomi. For en pulpektomi (rot-
behandling) vid pulpanekros med eller utan apikal parodontit dr kostnaden 1ag
per vunnen effekt. Pulpektomi vid ett tillfille 4r kostnadseffektivt i jamforelse
med tva eller flera tillfdllen
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Smarta och kdkfunktionsstérningar

Sammanfattning

For vuxna patienter med kikfunktionsstorningar rekommenderas kvalificerat
raddgivande samtal, tojning och bettskena framfér NSAID-preparat, och dessa
atgérder har en lag till mattlig kostnad per vunnen effekt.

For vuxna med diskforskjutningar med eller utan atergang beddms stabilise-
ringsskenor eller olika former av rorelsetrdning innebéra en 1ag till mattlig kost-
nad per vunnen effekt. Ddremot bedoms behandling med TENS (transkutan
elektrisk nervstimulering), intraartikuléra injektioner med natriumhyaluronat
samt glukokortikoid applicerat med jonofores ge hog kostnad per vunnen effekt
vid diskforskjutningar utan atergang.

Till vuxna som ocksa har kdkledssmarta kan tandvarden, forutom stabilise-
ringsskenor och rorelsetraning, dven erbjuda behandlingar med NSAID- prepa-
rat till en lag kostnad per vunnen effekt. Daremot ger ldgfrekvenslaser en
mycket hog kostnad per vunnen effekt.

Stabiliseringsskenor eller tojningsdvningar medfor en 14g kostnad per vunnen
effekt vid kikmuskelsmaérta. Frontalskenor eller mjukplastskenor dr inte kost-
nadseffektiva jaimfort med stabiliseringsskenor.

Halsoekonomiskt underlag for nya rekommendationer
framtagna 2021

ET.1

Tillstdnd: K&kfunktionsstérning utan nédrmare
specifikation (TMD UNS), vuxna

Atgdrd: Kvalificerat rddgivande samtall

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgérdens kostnadseffektivitet.

Atgiirden kvalificerat rddgivande samtal ir tidsmissigt mer omfattande &n
det radgivande samtalet och aterkommande sessioner eller kontakter sker vid ett
eller flera tillfillen. Atgirden kan ges individuellt eller i grupp och forutsitter
att personalen har fordjupad kunskap i metoden som anvéinds. Kostnaden for
detta kan déarfor variera, men i snitt forvintas dtgarden kvalificerat rddgivande
samtal innebdra fem tillfillen. Kvalificerat raidgivande samtal har uppvisat
mattlig effekt, vilket gor att atgérden har god chans att bedomas som kostnads-
effektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en mattlig kostnad per vunnen
effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér beddmning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.
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Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2019-11-11
Halsoekonomi
Amne: Rad 11 Smarta och funktionsstémingar i kéksystemet, rédgivande samtal

Soknr Termtyp *)  Soktermer

1l Mesh ("Craniomandibular Disorders/therapy”[Majr] OR
“Facial Pain/therapy"[Maijr] OR "Facial
Neuralgia/therapy”[Majr] OR “Myofascial Pain
Syndromes/therapy"[Mesh] OR
(("Arthralgia/therapy"[Majr] OR
"Headache/therapy'[Majr]) AND
temporomandibular(tiab]) OR "“Burning Mouth
Syndrome/therapy"[Maijr] OR "Bruxism/therapy"[Majr]
OR "Tooth Wear/therapy"[Maijr] OR
"Malocclusion/therapy"[Maijr])

2. FT (Craniomandibular disorder*[tiab] OR
craniomandibular disease*[fiab] OR
temporomandibular joint disorder*[fiab] OR
temporomandibular joint diasease*[tiab] OR
temporomandibular disorder*[tiab] OR TMJ
disorder*[tiab] OR TMJ disease*[tiab] OR
temporomandibular joint dysfunction[tiab] OR
temporomandibular dysfunction[tiab] OR
temporomandibular joint arthritis[fiab] OR bruxism[tiab]
OR teeth grinding disorder*[tiab] OR tooth wear*[fiab]
OR dental wear*[tiab] OR malocclusion*[tiab] OR cross
bite*[tiab] OR crossbite*[tiab] OR crowding tooth[tiab]
OR open bite[tiab] OR nonocclusion[tiab] OR facial
pain[tiab] OR orofacial pain[tiab] OR craniofacial
pain(tiab] OR myofascial pain[tiab] OR trigger point
pain(tiab] OR facial neuralgia*[tiab] OR frigeminal
neuralgia*[tiab] OR trigeminal nerve disease*[tiab] OR
burning mouth syndrome(tiab] OR
temporomandibular joint pain[tiab] OR
temporomandibular joint luxation[tiab] OR TMJ
luxation[fiab] OR ((arthralgia[tiab] OR
headache(tiab]) AND temporomandibular[tiab])) NOT

Medline[sb]
3, 1OR2
4. Mesh "Health Literacy"[Mesh] OR "Interview, Psychologi-

cal'[Majr] OR "Patient Education as Topic"[Majr:NoExp]
OR "Models, Educational'[Mesh] OR "Health Communi-
cation"[Mesh] OR "Behavior Therapy'[Mesh] OR "Health
Education, Dental'[Majr] OR "Consumer Health Infor-
mation"[Majr] OR "Counseling"[Majr] OR Motivational
Interviewing[Maijr] OR "Psychotherapy"[Maijr] OR
"Feedback, Psychological'[Maijr]

5. FT advice*[tiab] OR communicat*[ti] OR
conversation*[tiab] OR counsel*[ti] OR
counseling[tiab] OR counselling[tiab] OR
education*[ti] OR educational intervention*[tiab] OR
educational program*[tiab] OR feedback][fiab] OR
biofeedback[tiab] OR goal setting[tiab] OR Health
Belief Model[tiab] OR health education[fiab] OR
health information*[tiab] OR health literacy([tiab] OR
health promotion*[tiab] OR interview*[ti] OR minimal
intfervention*[tiab] OR motivational interviewing|[tiab]
OR patient education[tiab] OR psychosocial
intervention*[tiab] OR psychosocial[ti]] OR
instruction*[ti] OR behavior program*[tiab] OR
behavior therapies[tiab] OR behavior therapy|tiab] OR
behavioral change*[tiab] OR behaviour change*[tiab]
OR behaviour modification*[tiab] OR behaviour
program*[tiab] OR behaviour therapies[tiab] OR

Databas/

Antal ref.
**)

25150

4674

29824
233836

699197
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behaviour therapy[tiab] OR behavioural
change*[tiab] OR behavioral therap*[tiab] OR
behavioral intervention*[tiab] OR behavioural
infervention*[fiab] OR behavioural change*[tiab] OR
behavioural freatment[tiab] OR behavioral
freatment[tiab] OR cognitive therapy([fiab] OR
CBT[fiab] OR psychological intervention*[tiab] OR
psychological therap*[tiab] OR psychological
treatment*[tiab]

6. 40RS
7. 3 AND 6
8. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics"[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[fiab] OR cost confrol[tiab] OR utilit*[fiab] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness
to pay([tiab] OR resource utilisation[tiab] OR resource
utilization[tiab] OR markov chain*[fiab] OR
burden(tiab]

9. 7 AND 8
Filters activated: published in the last 10 years, English

847695
891
1283695

18

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika fermerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dGmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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ET.3

Tillst&nd: K&kfunktionsstérning utan ndrmare
specifikation (TMD UNS), vuxna

Atgérd: Téjning

Slutsatser

Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Tojning har visat sig ha stor effekt pd smirta samt maximal gapforméga. At-
girden innebér en 6kad kostnad i samband med behandlingen, men forvéntas
leda till besparingar pa sikt da dess effekter &r sa goda att det torde paverka pa-
tientens vardag. Detta gor att atgirden kan forvintas vara kostnadseftektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-09-02
Amne: Rad E1.3 Halsoekonomi Tojning vid kdkfunktionsstérning relaterad fill kakled hos vuxna

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh "Craniomandibular Disorders/therapy"[Majr] OR 25,546

"Bruxism/therapy"[Maijr] OR "Tooth Wear/ther-
apy'[Maijr] OR "Malocclusion/therapy"[Maijr] OR "Fa-
cial Pain/therapy"[Maijr] OR "Facial Neuralgia/ther-
apy'[Maijr] OR "Burning Mouth
Syndrome/therapy"[Maijr] OR "Myofascial Pain Syn-
dromes/therapy"[Mesh] OR (("Arthralgia/ther-
apy'[Majr] OR "Headache/therapy"[Maijr]) AND
temporomandibular(tiab])

2. FT (Craniomandibular disorder*[tiab] OR cranioman- 4,888
dibular disease*[tiab] OR temporomandibular joint
disorder*[tiab] OR temporomandibular joint di-
asease*[tiab] OR temporomandibular disor-
der*[tiab] OR TMJ disorder*[tiab] OR TMJ dis-
ease*[tiab] OR temporomandibular joint
dysfunction[fiab] OR temporomandibular dysfunc-
fion[fiab] OR temporomandibular joint arthritis[tiab]
OR bruxism(tiab] OR teeth grinding disorder*[tiab]
OR tooth wear*[tiab] OR dental wear*[tiab] OR
malocclusion*[tiab] OR cross bite*[tialb] OR cross-
bite*[tiab] OR crowding footh[tiab] OR open
bite[tiab] OR nonocclusion[tiab] OR facial
pain(tiab] OR orofacial pain[tiab] OR craniofacial
pain(tiab] OR myofascial pain[tiab] OR trigger point
pain(tiab] OR facial neuralgia*[tiab] OR frigeminal
neuralgia*[fiab] OR frigeminal nerve disease*[fiab]
OR burning mouth syndrome(tiab] OR ((arthral-
gia[tiab] OR headache([tiab]) AND temporoman-
dibular(tiab]) OR temporomandibular joint
pain[tiab] OR temporomandibular joint luxa-
fion[fiab] OR TMJ luxation[tiab] ) NOT Medline[sb]

3. 1OR2 30,434
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4, Mesh/FT "Physical Therapy Modadalities"[Majr:NoExp] OR "Exer- 506,591
cise Therapy'[Mesh] OR "Muscle Stretching Exer-
cises'[Mesh] OR "Exercise Movement Tech-
niques'[Mesh:NoExp] OR Exercise[Mesh] OR
"Musculoskeletal Manipulations'[Mesh:NoExp] OR
stretching[fiab] OR stretche*[fiab] OR exten-
sion[tiab] OR musculoskeletal manipulation[tiab]

OR manually applied myofascial technique([tiab]
OR musculoskeletal manual[tiab] OR exercise*[ti]

5, FT 3 AND 4 794

6. "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1,359,134
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh]
OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Alloca-
tion"[Mesh] OR "economics'[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab]
OR cost effective*[tiab] OR cost control[fiab] OR
utilit*[tiab] or QALY [tiab] OR quality adjusted life
year*[tiab] OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[fiab] OR
pric*[ti] OR willingness to pay|[tiab] OR resource utili-
sation[tiab] OR resource utilization[tiab] OR markov
chain*[tiab] OR burden(tiab]

7. 5 AND 6 21
Filters applied: English

PubMed:

*)MeSH = Medical subject headings (faststdllda &mnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika fermerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= sdkning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**)De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane L Databasleverantér: NLM Datum: 2020-09-02
Amne: Rad E1.3 Halsoekonomi. Tojning vid kakfunktionsstérning relaterad till kékled hos
vuxna
Soéknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Craniomandibular Disorders] ex- 1152
plode all frees and with quadlifier(s): [therapy - TH] OR
MeSH descriptor: [Bruxism] explode all frees and with
qualifier(s): [therapy - TH] OR MeSH descriptor: [Tooth
Wear] explode all trees and with qualifier(s): [ther-
apy - TH] OR MeSH descriptor: [Malocclusion] ex-
plode all trees and with qualifier(s): [therapy - TH] OR
MeSH descriptor: [Facial Pain] explode all trees and
with qualifier(s): [therapy - TH] OR MeSH descriptor:
[Facial Neuralgia] explode all trees and with quali-
fier(s): [therapy - TH] OR MeSH descriptor: [Burning
Mouth Syndrome] explode all frees and with quali-
fier(s): [therapy - TH] OR MeSH descriptor: [Myofas-
cial Pain Syndromes] explode all frees and with qual-
ifier(s): [therapy - TH] OR ((( MeSH descriptor:
[Arthralgia] explode all frees and with qualifier(s):
[therapy - TH] OR descriptor: [Headache] explode
all frees and with qualifier(s): [therapy - TH])
AND (tfemporomandibular)):ti,ab,kw
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2. FT (*Craniomandibular disorder*” OR “craniomandibu- 5379
lar disease*” OR “temporomandibular joint disor-
der*” OR "temporomandibular joint diasease*” OR
"temporomandibular disorder*” OR "“TMJ disorder*”
OR “TMJ disease*” OR “temporomandibular joint
dysfunction” OR “temporomandibular dysfunction”
OR “temporomandibular joint arthritis” OR bruxism
OR "teeth grinding disorder*” OR “tooth wear*” OR
“"dental wear*"):fi,ab,kw OR (malocclusion* OR
"cross bite” OR crossbite* OR “open bite” OR nonoc-
clusion OR "facial pain” OR “orofacial pain” OR
“craniofacial pain” OR “myofascial pain” OR “trig-
ger point pain” OR "“facial neuralgia*” OR “trigemi-
nal neuralgia*” OR "frigeminal nerve disease” OR
“burning mouth syndrome” OR “temporomandibular
joint pain” OR "temporomandibular joint luxation”
OR “TMJ luxation”):ti,ab.kw OR (((arthralgia OR
headache) AND temporomandibular)):ti,ab,kw

3. 1OR2 5523

4, Mesh/FT MeSH descriptor: [Physical Therapy Moddlities] this 81043
term only OR MeSH descriptor: [Exercise Therapy] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Exercise Move-
ment Techniques] this term only OR MeSH descriptor:
[Exercise] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Musculoskeletal Manipulations] this term only OR
(stretching OR stretche* OR extension OR "musculo-
skeletal manipulation" OR "manually applied myo-
fascial technique" OR "musculoskeletal man-
ual'):ti,ab kw OR (exercise*):fi

5, 3 AND 4 421

6. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12292
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Computer Simu-
lation] explode all frees OR MeSH descriptor: [Qual-
ity-Adjusted Life Years] explode all trees OR MeSH
descriptor: [Models, Economic] explode all tfrees OR
MeSH descriptor: [Economics, Dental] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Resource Allocation] ex-
plode all frees

7. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost 61384
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR utilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®" OR "budget impact OR financ*' OR "will-
ingness fo pay" OR "resource utilisation" OR "resource
utilization" OR "markov chain*' OR "burden"):ti,ab kw

8. 60OR7 64120

9. 5 AND 8 14

Cochrane library:

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vands i Cochrane library)

Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerma som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av dmnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for fitel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG 141
SOCIALSTYRELSEN



E34.1
Tillst&dnd: Obstruktiv smnapné, vuxna

A’rgc‘jrd: Behandling med oral apparatur, s.k.
apnébettskena

Slutsatser
Ett flertal studier som bedomt kostnadseffektiviteten av oral apparatur vid ob-
struktiv sdmnapné har identifierats i den systematiska oversikten.

de Vries et al, 2019 [1] har studerat kostnadseffektiviteten av oral apparatur
jamfort med positivt andningstryck hos patienter med maéttlig grad av ob-struk-
tiv somnapné. Kostnaden per vunnet QALY for oral apparatur berdk-nades dér
till €33 701. Sharples et al, 2014, [2] modellerade langsiktig kost-nadseffektivi-
tet utifrdn studien TOMADO. De fann att kostnaden per vunnet QALY {6r oral
apparatur jaimfort med konservativ behandling var £6687 hos patienter med
mild till mattlig obstruktiv somnapné. Slutligen, s& har Poullié et al, 2016, [3]
modellerat l1angsiktig kostnadseffektivitet av behandlingar for obstruktiv som-
napné, diribland oral apparatur. De visar att kostnaden per QALY {or oral ap-
paratur jaimfort med konservativ behandling var €32 976 hos patienter med
mattlig grad av obstruktiv somnapné, men att positivt andningstryck ar att fore-
dra hos patienter med allvarlig grad.

Sammantaget ger detta att oral apparatur forefaller ha rimlig kostnad per ef-
fekt hos patienter med mild till mattlig grad av obstruktiv somnapné.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebdr en méttlig kostnad per vun-nen
effekt hos individer med mattlig grad av obstruktiv sdmnapné..

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen identifierade tre studier som uppfyllde in-
klusionskriterierna och bedomdes besvara fragestédllningen om atgirdens kost-
nadseffektivitet.

Referenser

1. de Vries, GE, Hoekema, A, Vermeulen, KM, Claessen, J, Jacobs, W, van
der Maten, J, et al. Clinical- and Cost-Effectiveness of a Mandibular
Advancement Device Versus Continuous Positive Airway Pressure in
Moderate Obstructive Sleep Apnea. Journal of clinical sleep medicine :
JCSM : official publication of the American Academy of Sleep Medicine.
2019; 15(10):1477-85.

2. Sharples, L, Glover, M, Clutterbuck-James, A, Bennett, M, Jordan, J,
Chadwick, R, et al. Clinical effectiveness and cost-effectiveness results
from the randomised controlled Trial of Oral Mandibular Advancement
Devices for Obstructive sleep apnoea-hypopnoea (TOMADO) and long-
term economic analysis of oral devices and continuous positive airway
pressure. Health technology assessment (Winchester, England). 2014;
18(67):1-296.

3. Poullié, Al, Cognet, M, Gauthier, A, Clementz, M, Druais, S, Spath, HM,
et al. COST-EFFECTIVENESS OF TREATMENTS FOR MILD-TO-
MODERATE OBSTRUCTIVE SLEEP APNEA IN FRANCE.
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International journal of technology assessment in health care. 2016; 32(1-
2):37-45.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-08-28
Amne: Rad E34.1 Halsoekonomi Behandling av sleep apnea hos vuxna

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT "Sleep Apnea Syndromes/therapy"[Majr] OR Sleep 15,409

Apnea, Obstructive/therapy[Majr] OR ((sleep
apnea(tiab] OR sleep apnoeal(tiab]) NOT
Medline[sb])

2. Mesh/FT "Orthodontic Appliances"[Majr] OR orthodontic 47,901
appliance*[tiab] OR palatal expantion[tiab] OR oral
appliance*[tiab] OR orthodontic*[ti] OR orthodontic
freatment[tiab] OR occlusal splint*[tiab] OR splint
therapy[tiab] OR Splint*[ti] OR Michigan splint[tiab]
OR Tanner splint[tialb] OR Stabilisation splint[tiab] OR
Repositional Splint[tialb] OR Mandibular
advancement[tiab] OR Mandibular repositioning
appliance*[tiab] OR appliance*[ti]

3. 1 AND 2 1,311
4. Mesh/FT 3 AND ("Adult"'[Mesh] OR adult*[tiab]) 717
5. Mesh/FT 3 NOT (Adolescent[MeSH] OR Child[MeSH] OR 1,154

child[tiab] OR children([tiab] OR childhood[tiab] OR
boy*[tiab] OR girl*[tiab] OR adolescen*[tiab] OR
preadolescen*[tiab] OR pre-adolescen*[tiab] OR
teen*[tiab] OR teenager*[tiab] OR school*[tiab] OR
young people[tiab] OR youth*[tiab] OR
pediatric[tiab] OR paediatric[tiab])

6. 40RS 1,215
7 3 AND 6 1.215
8. "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1,357,569

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay(tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden([tiab]

9. 7 AND 8 43
Filters: English, from 2010 - 2020

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referensermna finns nedsparade
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Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-08-28
Amne: Rad E34.1 Halsoekonomi Behandling av sleep apnea hos vuxna

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/FT MeSH descriptor: [Sleep Apnea Syndromes] explode 6549

all frees OR (“sleep apnea” OR “sleep
apnoea”):ti,ab kw

2. Mesh/FT MeSH descriptor: [Orthodontic Appliances] explode 4918
all trees
OR ("orthodontic appliance*” OR “palatal
expantion” OR “oral appliance*” OR “orthodontic
treatment” OR “occlusal splint*" OR “splint therapy”
OR “Michigan splint” OR “Tanner splint” OR
“Stabilisation splint” OR "“Repositional Splint” OR
“Mandibular advancement” OR “Mandibular
repositioning appliance*”):fi,ab,kw
OR (appliance* OR Splint* OR orthodontic*):ti

& 1 AND 2 423

4. Mesh/FT 3 AND (MeSH descriptor: [Adult] explode all frees OR 230
(adult*):ti,ab.kw)

5. Mesh/FT 3 NOT MeSH descriptor: [Adolescent] explode all 396
trees OR MeSH descriptor: [Child] explode all trees
OR

(child OR children OR boy* OR girl* OR adolescen*
OR preadolescen* OR pre-adolescen* OR tfeen*OR
teenager* OR school* OR “young people” OR
youth* OR pediatric OR paediatric):ti,ab,kw
6. 40RS5 408

s Mesh/FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12246
all trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all tfrees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all tfrees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all frees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees
8. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost 60886
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®" OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource utilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):fi,ab.kw

s 70OR8 63612
10. 6 AND 9 CDSRO
Publication Year from 2010 to present CENTRAL 15

Cochrane library:

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vé&nds i Cochrane library)

Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerma som finns underordnade

This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &mnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sokning i falten for fitel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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Tandloshet

Sammanfattning

Kronor (tandstodda eller implantatstodda) innebér en lag kostnad per vunnen
effekt vid entandsluckor, undantaget i underké&kens frontsegment dér implantat-
stodda kronor leder till en mattlig kostnad per vunnen effekt.

Tandstodda broar genererar en lag till mattlig kostnad per vunnen effekt vid
friandstandl6shet, och vid flertandsluckor en lag kostnad per vunnen effekt. Im-
plantatstodda broar genererar en mattlig kostnad per vunnen effekt i tandlosa
kékar samt en lag kostnad per vunnen effekt i friandsfall och vid flertands-
luckor. Emaljretinerade broar har bedémts ge en Iag kostnad per vunnen effekt.

Avtagbara delproteser och totala plattproteser ger en mattlig kostnad per vun-
nen effekt. Avtagbara delproteser och kombinationsprotetik vid friandstandlos-
het innebar en hdg kostnad per vunnen effekt, framst pa grund av ett stort be-
hov av underhall.

Installation av implantat med digitalt planerad guidad kirurgi leder till en hog
kostnad per vunnen effekt. Att anvénda konventionell belastning vid nyinstalle-
rade implantat ger en Iag kostnad per vunnen effekt, vilket kan jamforas med
direktbelastning som istéllet leder till en hdg kostnad per vunnen effekt. Korta
implantat vid begransad bentillgang har en lag kostnad per vunnen effekt.

Halsoekonomiskt underlag for nya rekommendationer
framtagna 2021

120

Tillstdnd: Entandslucka i frontsegmentet (3:a till 3:0)
som ger funktionsstorning, vuxna

A’rgdrd: Emaljretinerad bro - metallforstarkt, med en
stodtand

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgardens kostnadseffektivitet.
Emaljretinerad bro i metall med en stodtand jamfort med tva stodtander be-
doms enligt konsensus som en semipermanent ldsning, men konsensus finns
inte att metoden &r att foredra. Om vi réknar med att
konstruktionsdverlevnaden &r lika mellan emaljretinerad bro med en stédtand
jamfort med tva stodtander sa skulle kostnaden bli ndgot lagre for bron med
endast en stodtand. Det finns dock mycket osdkerhet i detta, inte minst
avseende konstruktionsoverlevnaden.
Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebar en lag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursékningen kunde inte identifiera nagon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.
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Litteratursdkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-03-23
Amne: Rad 90, 91 Hdlsoekonomi

Séknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh "Denture, Partial, Fixed, Resin-Bonded"[Mesh] 695
2. FT aboutment teeth*[tiab] OR aboutment tooth*[tiab] 1886

OR adhesive bridge*[tiab] OR cast mesh fixed
bridge[fiab] OR fixed-fixed[tiab] OR hybrid
bridge[tiab] OR Maryland bridge*[tiab] OR
RBFDP*[tiab] OR resin-bonded([tiab] OR resin-re-
tained[tiab] OR retainer wing*[tiab] OR
Rochette[tiab] OR Virginia bridge[tiab]
3. 1OR2 2154

4, MeSH/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1315033
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years"[Mesh] OR "Models, Eco-
nomic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost effec-
five*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[fiab] or
QALY [fiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[fi] OR budget impact(tiab] OR re-
source*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[fi] OR wilingness
to pay([tiab] OR resource utilisation[fiab] OR resource
utilization[tiab] OR markov chain*[tiab] OR bur-

den([tiab]
58 3 AND 4 55
Filters activated: Publication date from 2010/01/01,
English
6.
PubMed:

*)

MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed)

Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen s&ks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Maijor Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other ferm: @mnesord (keyword) som oftast intfe finns som MeSH-term

**)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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191

Tillst&nd: Entandslucka i frontsegmentet (3:a fill 3:a)
som ger funktionsstérning, vuxna

A’rgc’jrd: Emaljretinerad bro - i keramik, med en
stodtand

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgéardens kostnadseffektivitet.
Emaljretinerad bro i keramik med en stddtand jaimfort med tva stodtdnder be-
doms enligt konsensus som en semipermanent 16sning, men konsensus finns
inte att metoden &r att foredra. Om vi rdknar med att konstruktionsdverlevnaden
ar lika mellan emaljretinerad bro med en stodtand jamfort med tva stodtéinder
sa skulle kostnaden bli ndgot ldgre for bron med endast en stédtand. Det finns
dock mycket osékerhet i detta, inte minst avseende konstruktionséverlevnaden.
Socialstyrelsen bedomer att dtgérden innebér en lag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag for bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursékning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-03-23
Amne: Rad 90, 91 Halsoekonomi

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh "Denture, Partial, Fixed, Resin-Bonded"[Mesh] 695
2. FT aboutment teeth*[tiab] OR aboutment tooth*[tiab] 1886

OR adhesive bridge*[tiab] OR cast mesh fixed
bridge[tiab] OR fixed-fixed[tiab] OR hybrid
bridge[tiab] OR Maryland bridge*[tiab] OR
RBFDP*[tiab] OR resin-bonded([fiab] OR resin-re-
tained[tiab] OR retainer wing*[tiab] OR
Rochette[tiab] OR Virginia bridge[tiab]

3, 1 OR 2 2154

4. MeSH/FT "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1315033
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh]
OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Alloca-
tion"[Mesh] OR "economics'[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab]
OR cost effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR
utilit*[tiab] or QALY [tiab] OR quality adjusted life
year*[tiab] OR economic*[ti] OR budgetim-
pact(tiab] OR resource*[ti] OR financ*[tiab] OR
pric*[ti] OR willingness to pay|[tiab] OR resource utili-
sation[tiab] OR resource utilization[tiab] OR markov
chain*[tiab] OR burden(tiab]

58 3 AND 4 55
Filters activated: Publication date from 2010/01/01,
English
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6.

PubMed:
*)
MeSH = Medical subject headings (faststallda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:
- systematiska dversikter (systematic([sb])
- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])
FT = Fritextterm/er
tiab= s6kning i title- och abstractfalten
ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term
k%
)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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43
Tillstand: Partiell eller total tandldshet, vuxna

A’rgc’jrd: Implantatinstallation med digitalt planerad
guidad kirurgi

Slutsatser
Implantatinstallation med digitalt planerad guidad kirurgi leder troligen till en
forbéttrad precision jaimfort med icke-guidad digital planering, men ingen visad
skillnad pé implantatdverlevnad. Samtidigt innebdr metoden en 6kad kostnad.

Den systematiska litteratursokningen har identifierat en studie som analyse-
rar kostnaden for datorbaserad implantatinstallation [1]. Den bygger dock pa en
studie som exkluderades i den systematiska sammanstéllningen avseende atgéar-
dens effekt. Studien visade att kostnaden var 20 till 31 procent hégre for dator-
baserad implantatinstallation samtidigt som inga besparingar kunde redovisas.
Denna kostnadsokning ska sedan stillas 1 relation till potentiell effekt for att
kostnadseffektiviteten ska kunna bedomas, ndgot som inte gors i studien. Sale-
des dr det rimligt att tdnka sig att kostnadseffektiviteten varierar utifran prefe-
renser samt behov av optimal precision for implantat.

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebédr en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen identifierade en studie som uppfyllde in-
klusionskriterierna och bedomdes besvara fragestédllningen om atgirdens kost-
nadseffektivitet.

Referenser

1. Schneider, D, Sancho-Puchades, M, Schober, F, Thoma, D, Hammerle, C,
Jung, R. A Randomized Controlled Clinical Trial Comparing Conventional
and Computer-Assisted Implant Planning and Placement in Partially
Edentulous Patients. Part 3: Time and Cost Analyses. Int J Periodontics
Restorative Dent. 2019; 39(3):e71-e82.

Litteratursbkning

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley Datum: 2020-03-13

Amne: Rad 43 Halsoekonomi

Vilken effekt har implantatinstallation med digital planering j@mfért med traditionell kirurgisk
implantatplanering pa fixturplacering och prognos vid partiell eller total tandléshet?

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh MeSH descriptor: [Mouth, Edentulous] explode alll 730

tfrees OR MeSH descriptor: [Mouth, Edentulous] ex-
plode all frees and with qualifier(s): [surgery -

SU] OR MeSH descriptor: [Mouth, Edentulous] ex-
plode all frees and with quadlifier(s): [therapy -

TH] OR MeSH descriptor: [Mouth, Edentfulous] ex-
plode all frees and with quadilifier(s): [complications -

CO]
2. (hypodontia or edentulous):ti,ab kw 1613
gt 1OR 2 1613
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4. Mesh MeSH descriptor: [Dental Implantation] explode all 632
frees and with qudlifier(s): [methods - MT] OR
(MeSH descriptor: [Dental Implantation] explode alll
frees AND MeSH descriptor: [Surgery, Computer-As-
sisted] explode all frees)

8, ("dental implantation” or "dental prosthesis implanta- 3
fion*" or "computer-guided im-
plant*'):ti,ab,kw AND ("computer-assisted surgery" or
"computer assisted surgery"):ti,ab,kw

6. 40R S5 633
7. 3 AND 6 272
8. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 11962

all frees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all trees OR MeSH descriptor: [Computer Simu-
lation] explode all trees OR MeSH descriptor: [Qual-
ity-Adjusted Life Years] explode all
tfrees OR MeSH descriptor: [Models, Economic] ex-
plode all trees OR MeSH descriptor: [Economics,
Dental] explode all frees OR MeSH descriptor: [Fees,
Dental] explode all frees OR MeSH descriptor: [Re-
source Allocation] explode all frees

9. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ('cost anal-66695
ysis" OR "cost benefit" OR "cost effective*' OR "cost
control" OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted life
year*' OR "budget impact OR financ*' OR "willing-
ness fo pay" OR "resource ufilisation" OR "resource uti-
lization" OR "markov chain*' OR "burden"):ti,ab kw

10. 8OR?9 69190

11. 7 AND 10 4
Publication date from 2000/01/01

Cochrane library:

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vénds i Cochrane library)

Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This ferm only = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &mnet

FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sokning i falten for fitel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-03-13

Amne: Rad 43. Halsoekonomi

Vilken effekt har implantatinstallation med digital planering j@mfért med traditionell kirurgisk im-
plantatplanering pé fixturplacering och prognos vid partiell eller total tandiéshet?

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
PubMed:
1. Mesh Mouth, Edentulous[Mesh] OR "Mouth, Edentulous/sur- 12049

gery"[Mesh] OR "Mouth, Edentulous/ther-
apy'[Mesh] OR "Mouth, Edentulous/complica-

tions"[Mesh]
2. FT/tiab hypodontfia[tiab] OR edentulous[tiab] 12716
3. 10R2 18554
4. Mesh Dental implantation/methods[Mesh] OR (Dental im- 8410
plantation[Mesh] AND Surgery, computer-as-
sisted[Mesh])
5. FT/tiab dental implantation[tiab] OR dental prosthesis implan- 644
tation*[tiab] OR computer-guided implant*[tiab]
6. 40R 5 8943
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7. 3 AND 6 2349

8. Mesh/FT "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov
Chains'[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years"[Mesh] OR "Models, Eco-
nomic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees,
Dental'[Mesh] OR "Resource Alloca-
tion"[Mesh] OR "economics’[Subheading] OR cost*[ti]
OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost ef-
fective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab]
OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[fiab]
OR pric*[ti] OR willingness to pay/[tiab] OR resource uti-
lisation[fiab] OR resource utiliza-
tion[tiab] OR markov chain*[tialb] OR burden(tiab]

9. 7 AND 8 81
Filters activated: Publication date from 2000/01/01,
English, Danish, Norwegian, Swedish.

PubMed:

%)

MeSH = Medical subject headings (faststallda &dmnesord i Medline/PubMed)

Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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45

Tillst&dnd: Begransad bentillgdng vid
implantatoperation i underkdke vid partiell
tandléshet, vuxna

A’rgc’jrd: Installation av implantat (minst 6 mm I&dnga)
som mojliggdr behandling utan benaugmentation

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Effekten av kort implantatlingd som redovisas i vetenskapliga studier har be-
domts ha mycket 14g tillforlitlighet. Enligt konsensusutlatande ger atgérden en
likvardig implantatoverlevnad som benaugmentation foljt av installation av
lingre implantat. A andra sidan visar den systematiska dversikten att kort im-
plantatlingd ger farre biverkningar, vilket dven stdds enligt redovisat konsen-
susutldtande. D4 kort implantatlangd i sig inte dr kostnadsdrivande kan ddrmed
farre biverkningar och att patienten slipper den benaugmenterande behand-
lingen gora att atgdrdens anses kostnadseffektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-08-25

Amne: Rad 45 Halsoekonomi. Vilken effekt har kort fixturléngd jmf med benaugmentation
med implantatbehandling pd konstruktionsdéverlevnad och livskvalitet vid begransad
bentillgdng vid fixturoperation?

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
PubMed:
1. Mesh "Alveolar Bone Loss"[Mesh] 10,268
2. FT alveolar bone loss*[tialb] OR alveolar 7,958

resorption*[tiab] OR alveolar process atroph*[tiab]
OR periodontal bone loss*[tiab] OR tooth supporting
bone*[tiab] OR dental bone loss*[tiab]

3. 1OR2 14,562

4. Mesh "Internal Fixators/methods"[Mesh] 6

5. FT Internal fixator*[tiab] OR short length fixator*[tialb] OR 1,164
short implants[tiab]

6. 40RS 1,170

7. 3 AND 6 205

8. "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1,356,755

Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years"[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
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OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR
willingness to pay|[tiab] OR resource ufilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

9. 7 AND 8 7

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i title- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley

Datum: 2020-08-25

Amne: Rad 45 Halsoekonomi. Vilken effekt har kort fixturléngd jmf med benaugmentation
med implantatbehandling pd konstruktionséverlevnad och livskvalitet vid begransad
bentillgéng vid fixturoperation?

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh MeSH descriptor: [Alveolar Bone Loss] explode all 1249
frees
2. FT ("alveolar bone loss*" or "alveolar resorption*" or 1376

"alveolar process atroph*' or "periodontal bone loss*"
or "tooth supporting bone*' or "dental bone
loss*):fi,ab,kw

3. 1 OR 2 1376

4. Mesh MeSH descriptor: [Internal Fixators] explode all frees 1657

5. FT ("Internal fixator** or "short length fixator*' or "short 176
implants”):ti,ab kw

6. 40RS 1823

7. 3 AND 6 42

8. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 12245

all frees OR MeSH descriptor: [Markov Chains]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Computer
Simulation] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Quality-Adjusted Life Years] explode all frees OR
MeSH descriptor: [Models, Economic] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Economics, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental]
explode all trees OR MeSH descriptor: [Resource
Allocation] explode all frees

Do FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost 60882
analysis" OR "cost benefit" OR "cost effective* OR
"cost control" OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted
life year®' OR "budget impact OR financ*' OR
"willingness to pay" OR "resource utilisation" OR
"resource ufilization" OR "markov chain*' OR
"burden”):ti,ab,kw
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10. 8 OR 9 63608
11. 7 AND 10 0

Cochrane library:
*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vands i Cochrane library)
Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
This ferm only = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Qualifier = aspekt av dmnet
FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i falten for fitel, abstract, keywords
k%
)
CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews
DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects
HTA = Health Technology Assessment Database
EED = NHS Economic Evaluation Database
Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

**)

De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG 154
SOCIALSTYRELSEN



46

Tillst&nd: Nyinstallerad fixtur vid partiell eller total
tandldshet, vuxna

Atgérd: Direktbelastning

Slutsatser
Tre studier som bedomer atgirdens kostnadseffektivitet identifierades vid litte-
ratursokningen.

Den systematiska 6versikten avseende metodens kliniska effekter har inte
kunnat pavisa nagon forbéttring for direktbelastning jamfort med konventionell
belastning, snarare en ndgot hogre risk for implantatforlust. Tre studier som be-
raknar kostnaden for de olika alternativen har identifierats, varav tva pavisar
hogre kostnad for direktbelastning [1, 2] och en liknande kostnad for de tvé al-
ternativen [3]. I dagslédget forefaller dirmed direktbelastning inte som kostnads-
effektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebar en hog kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen identifierade tre studier som uppfyllde in-
klusionskriterierna och bedémdes besvara fragestillningen om atgardens kost-
nadseffektivitet.

Referenser

1. Alfadda, SA, Attard, NJ. A cost analysis of a long-term prospective study
of patients treated with immediately loaded implant-supported mandibular
overdentures. Clinical implant dentistry and related research. 2017;
19(5):944-51.

2. Attard, NJ, Laporte, A, Locker, D, Zarb, GA. A prospective study on
immediate loading of implants with mandibular overdentures: patient-
mediated and economic outcomes. The International journal of
prosthodontics. 2006; 19(1):67-73.

3. Alfadda, SA, Furzer, JE. Cost minimization analysis of a long-term
randomized clinical trial of patients treated with immediately loaded
implant-supported fixed prosthesis. Clinical implant dentistry and related
research. 2017; 19(6):1068-73.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-11-04 Amne: Vilken effekt har
direktbelastning jmf med att ha en inlakningsperiod pa konstruktionséverlevnad nér en person
ska genomga fixturinstallation? Halsoekonomisk sékning.

Soknr Termtyp *)  Soktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/ "Dental Implantation, Endosseous'[Majr:NoExp] OR 43 886
FT "Dental Implants"[Majr] OR dental implant*[tiab] OR
implant-supported[tiab] OR fixture*[tiab] OR
fixator*[tiab]
2. Mesh/ "Immediate Dental Implant Loading'[Mesh] OR early 3215
FT dental implant loading[tiab] OR immediate

loading([tiab] OR immediate load dental
implant[tiab] OR early loading[tiab] OR ((loading[ti]
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OR loaded(ti]) AND (immediate[ti] OR early[ti])) OR
immediately loaded|tiab]

3. Mesh/ “Survival Analysis"[Mesh:NoExp] OR "Survival 5826 328
FT Rate"[Mesh] OR "Dental Restoration Failure"[Mesh]
OR "Prosthesis Failure"[Mesh] OR “Prognosis”[Mesh]
OR “Treatment Outcome”[Mesh] OR "Follow-Up
Studies"[Mesh] OR "Longitudinal Studies"[Mesh] OR
"Prospective Studies'[Mesh] OR survival rate[tiab] OR
failure[fiab] OR success*[fiab] OR outcome*[tiab] OR
implant prognos*[tiab] OR 5 years[tiab] OR follow-
up*[tiab] OR logitudinal[tiab] OR long-term[tiab] OR
longterm(tiab] OR followup*[tiab]

4. 1 AND 2 AND 3 NOT Immediate placementti] 1821
English
5. Mesh/ "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1311237
FT Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR

"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

6. 4 AND 5 47
7.

*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska &versikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= sdkning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-11-04 Amne: Vilken effekt har
direktbelastning jmf med att ha en inldkningsperiod pa konstruktionséverlevnad ndr en person
ska genomgad fixturinstallation? Halsoekonomisk sékning.

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1l Mesh/ "Dental Implantation, Endosseous"[Majr:NoExp] OR 43 886
FT "Dental Implants"[Majr] OR dental implant*[fiab] OR

implant-supported[tiab] OR fixture*[tiab] OR
fixator*[tiab]
2. Mesh/ "Immediate Dental Implant Loading'[Mesh] OR early 3215
FT dental implant loading[tiab] OR immediate
loading([tiab] OR immediate load dental
implant[tiab] OR early loading[tiab] OR ((loading[ti]
OR loaded([ti]) AND (immediate[ti] OR early[ti])) OR
immediately loaded[tiab]

3. Mesh/ “Survival Analysis"[Mesh:NoExp] OR "Survival 5826 328
FT Rate"[Mesh] OR "Dental Restoration Failure"[Mesh]
OR "Prosthesis Failure"[Mesh] OR “Prognosis” [Mesh]
OR “Treatment Outcome”[Mesh] OR "Follow-Up
Studies"[Mesh] OR "Longitudinal Studies"[Mesh] OR
"Prospective Studies'[Mesh] OR survival rate[tiab] OR
failure[tiab] OR success*[tiab] OR outcome*[tiab] OR
implant prognos*[tiab] OR 5 years[tiab] OR follow-
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up*[tiab] OR logitudinal[tiab] OR long-term[tiab] OR
longterm(tiab] OR followup*[tiab]

4. 1 AND 2 AND 3 NOT Immediate placement(ti] 1821
English
5. Mesh/ "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1311237
FT Chains'[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR

"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics'[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource utilisation[tiab]
OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

6. 4 AND 5 47
7.

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vands i Cochrane library)
Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
This term only = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av &mnet
FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i f&lten for titel, abstract, keywords
k%
)
CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews
DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects
HTA = Health Technology Assessment Database
EED = NHS Economic Evaluation Database
Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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105

Tillst&dnd: Begransad bentillgdng vid
implantatoperation i dverkdken vid partiell tandldshet,
vuxna

A’rgc’jrd: Installation av implantat (minst 6 mm I&dnga)
som mojliggdr behandling utan benaugmentation

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma dtgirdens kostnadseffektivitet.

Atgirden kort implantatlingd innebir en ligre kostnad jimfort med benaug-
mentation och installation av langre implantat. Den systematiska dversikten pa-
visade i princip likvérdiga kliniska resultat, men farre postkirurgiska reaktioner.
Dérmed ér atgérden att betrakta som kostnadseffektiv.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Litteratursbkning
Databas: Cochrane Library Databasleverantor: Wiley
Datum: 2020-08-25
Amne: Rad 45/105 Halsoekonomi. Vilken effekt har kort fixturldngd jmf med benaugmentat-
ion med implantatbehandling pd konstruktionséverlevnad och livskvalitet vid begransad
bentillgdng vid fixturoperation?
Séknr Term- Séktermer Databas/
typ *) Antal ref. **)
1. Mesh MeSH descriptor: [Alveolar Bone Loss] explode all trees 1249

2. FT ("alveolar bone loss*" or "alveolar resorption*' or "alveo- 1376
lar process atroph*' or "periodontal bone loss*' or "tooth
supporting bone*"' or "dental bone loss*"'):fi,ab kw

3 1 OR 2 1376

4. Mesh MeSH descriptor: [Internal Fixators] explode all frees 1657

8, FT ("Internal fixator** or "short length fixator*' or "shortim- 176
plants"):ti,ab,kw

6. 40RS 1823

7. 3 AND 6 42

8. Mesh MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode all 12245
trees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] explode alll
frees OR MeSH descriptor: [Computer Simulation] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Quality-Adjusted
Life Years] explode all frees OR MeSH descriptor: [Mod-
els, Economic] explode all trees OR MeSH descriptor:
[Economics, Dental] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Fees, Dental] explode all
trees OR MeSH descriptor: [Resource Allocation] ex-
plode all frees
9. FT (cost* OR economic* OR resource*):ti OR ("cost analysis" 60882
OR "cost benefit" OR "cost effective* OR "cost control"
OR ufilit* OR QALY OR "quality adjusted life year®' OR
"budget impact OR financ*' OR "willingness to pay" OR
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"resource utilisation" OR "resource utilization" OR "mar-
kov chain*' OR "burden"):ti,ab kw
10. 8OR9 63608

11. 7 AND 10 0

Cochrane library:

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vands i Cochrane library)

Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This term only = Endast den termen séks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
Quallifier = aspekt av dmnet

FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i falten for fitel, abstract, keywords

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews

DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects

HTA = Health Technology Assessment Database

EED = NHS Economic Evaluation Database

Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2020-08-25

Amne: Rad 45/105 Halsoekonomi. Vilken effekt har kort fixturldngd jmf med benaugmentat-
jon med implantatbehandling pé& konstruktionséverlevnad och livskvalitet vid begrénsad
bentillgdng vid fixturoperation?

Séknr Term- Soktermer Databas/
typ *) Antal ref. **)
PubMed:
1. Mesh  "Alveolar Bone Loss'[Mesh] 10,268
2. FT alveolar bone loss*[tiab] OR alveolar resorption*[tiab] OR 7,958

alveolar process atroph*[tiab] OR periodontal bone
loss*[tiab] OR tooth supporting bone*[tiab] OR dental
bone loss*[tiab]

3. 10R2 14,562

4. Mesh "Internal Fixators/methods"[Mesh] 6

5. FT Internal fixator*[tiab] OR short length fixator*[tiab] OR short 1,164
implants[tiab]

6. 40R5 1,170

7. 3 AND 6 205

8. "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh] 1,356,755

OR "Computer Simulation"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life
Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR "Econom-
ics, Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource
Allocation"[Mesh] OR "economics'[Subheading] OR
cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR
cost effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[fiab] or
QALY [fiab] OR quality adjusted life year*[tiab]
OR economic*[ti] OR budget im-
pact[tiab] OR resource*[ti] OR financ*[fiab] OR pric*[fi] OR
willingness to pay[tiab] OR resource utilisation[fiab] OR re-
source utilization[tiab] OR markov chain*[tialb] OR bur-
denltiab]

9. 7 AND 8 7

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (tfermen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic[sb])

- alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

fiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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107

Tillst&dnd: Begransad bentillgdng vid
implantatoperation i dverkdken, vuxna

Atgérd: Tvéstegsbehandling: benaugmentation med
l&kningsperiod fore implantatinstallation

Slutsatser
Det saknas evidens avseende atgérdens effekt, men det finns konsensus. Kon-
sensus pavisar att vid begrénsad bentillgdng vid implantatoperation i overkdken
resulterar tvastegsbehandling, jamfort med enstegsbehandling, i en légre risk
for implantatforlust. Det forefaller darfor som att tvastegsbehandling har en
hogre lyckandefrekvens och dr kostnadseffektiv jamfort med enstegsbehand-
ling.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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108

Tillstdnd: Begransad bentillgdng vid fixturoperation i
overkdken, vuxna

Atgdrd: Sinuslyft utan autologt ben eller
benersattningsmaterial

Slutsatser
Det saknas evidens avseende atgirdens effekt, men konsensus har natts avse-
ende effekten. Enligt konsensus ger sinuslyft utan autologt ben eller benersatt-
ningsmaterial en likvardig implantatoverlevnad och en ldgre risk for komplikat-
ioner. Det dr dock 1 dagsliget svart att avgora 1 vilken omfattning detta paverkar
kostnadseffektiviteten, men atgirden innebér att antalet behandlingstillfillen
minskar da patienten undviker den benaugmenterande behandlingen.
Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter hilsoekonomiska studier har utforts dd
det saknas evidens for atgirdens effekt som istdllet baseras pa beprovad erfa-
renhet. Den hdlsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av atgér-
dens kostnad i relation till dess effekt.
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112

Tillst&nd: Nyinstallerad fixtur vid partiell eller total
tandldshet, vuxna

Atgdrd: Konventionell belastning

Slutsatser
Tre studier som bedomer atgirdens kostnadseffektivitet identifierades vid litte-
ratursokningen.

Den systematiska 6versikten avseende den konventionella belastningens kli-
niska effekter redovisar en likvirdig eller nadgot lagre risk for implantatforlust
jamfort med direktbelastning. Tre studier som berdknar kostnaden for konvent-
ionell och direkt belastning har identifierats, varav tva pavisar en lagre kostnad
for konventionell belastning [1, 2] och en studie visar pé en liknande kostnad
for de tva alternativen [3].

Socialstyrelsen bedomer att atgdrden innebér en 1ag kostnad per vunnen ef-
fekt vid det aktuella tillstdndet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Den systematiska litteratursokningen identifierade tre studier som uppfyllde in-
klusionskriterierna och bedomdes besvara fragestédllningen om atgirdens kost-
nadseffektivitet.

Referenser

1. Alfadda, SA, Attard, NJ. A cost analysis of a long-term prospective study
of patients treated with immediately loaded implant-supported mandibular
overdentures. Clinical implant dentistry and related research. 2017;
19(5):944-51.

2. Attard, NJ, Laporte, A, Locker, D, Zarb, GA. A prospective study on
immediate loading of implants with mandibular overdentures: patient-
mediated and economic outcomes. The International journal of
prosthodontics. 2006; 19(1):67-73.

3. Alfadda, SA, Furzer, JE. Cost minimization analysis of a long-term
randomized clinical trial of patients treated with immediately loaded
implant-supported fixed prosthesis. Clinical implant dentistry and related
research. 2017; 19(6):1068-73.

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantér: NLM Datum: 2020-11-04 Amne: Vilken effekt har
direktbelastning jmf med att ha en inldkningsperiod pa konstruktionséverlevnad ndr en person
ska genomgad fixturinstallation? Halsoekonomisk sokning.

Sék Termtyp  Séktermer Databas/
nr *) Antal ref. **)
1 Mesh/ "Dental Implantation, Endosseous”[Majr:NoExp] OR "Dental 43 886

FT Implants'[Majr] OR dental implant*[tiab] OR implant-
supported[tiab] OR fixture*[tiab] OR fixator*[tiab]
2 Mesh/ "Immediate Dental Implant Loading"[Mesh] OR early 3215
FT dental implant loading([tiab] OR immediate loading[tiab]

OR immediate load dental implant[tialb] OR early
loading([tiab] OR ((loading([ti] OR loaded[ti]) AND
(immediate[ti] OR early[ti])) OR immediately loaded|[tiab]
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3 Mesh/ “Survival Analysis'[Mesh:NoExp] OR "Survival Rate"[Mesh] 5826 328
FT OR "Dental Restoration Failure"[Mesh] OR "Prosthesis
Failure"[Mesh] OR “Prognosis”[Mesh] OR “Treatment
Outcome”[Mesh] OR "Follow-Up Studies'[Mesh] OR
"Longitudinal Studies'[Mesh] OR "Prospective Studies"[Mesh]
OR survival rate[tiab] OR failure[tiab] OR success*[fiab] OR
outcome*[tiab] OR implant prognos*[tiab] OR 5 years[tiab]
OR follow-up*[tiab] OR logitudinal[tiab] OR long-term[fiab]
OR longterm([tiab] OR followup*[fiab]

4 1 AND 2 AND 3 NOT Immediate placement([ti] 1821
English
5 Mesh/ "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov Chains'[Mesh] 1311237
FT OR "Computer Simulation"[Mesh] OR "Quality-Adjusted Life

Years'[Mesh] OR "Models, Economic"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Fees, Dental'[Mesh] OR
"Resource Allocation"[Mesh] OR "economics'[Subheading]
OR cost*[ti] OR cost analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR
cost effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact[tiab] OR resource*[ti] OR
financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness to pay|tiab] OR
resource ufilisation[tiab] OR resource utilization[tiab] OR
markov chain*[fiab] OR burden(tiab]

6 4 AND 5 47
7

*) MeSH = Medical subject headings (faststéllda dmnesord i Medline/PubMed)
Exp = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade
NoExp = Endast den termen sdks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts
MAJR = MeSH Major Topic (termen beskriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln)
SB = PubMeds filter for:

- systematiska dversikter (systematic([sb])

- dlla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb])

FT = Fritextterm/er

tiab= s6kning i fitle- och abstractfalten

ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade

Databas: PubMed Databasleverantdr: NLM Datum: 2020-11-04
Amne: Vilken effekt har direktbelastning jmf med att ha en inlakningsperiod pa
konstruktionséverlevnad nér en person ska genomga fixturinstallation? Halsoekonomisk

sokning.
Séknr  Termtyp  Soktermer Databas/
*) Antal ref. *¥)
1. Mesh/ "Dental Implantation, Endosseous'[Majr:NoExp] OR 43 886
FT "Dental Implants"[Majr] OR dental implant*[tiab] OR
implant-supported[tiab] OR fixture*[tiab] OR fixator*[tiab]
2. Mesh/ "Immediate Dental Implant Loading"[Mesh] OR early 3215
FT dental implant loading[tiab] OR immediate loading[fiab]

OR immediate load dental implant[tiab] OR early
loading[tiab] OR ((loading[ti] OR loaded][ti]) AND
(immediate[ti] OR early[ti])) OR immediately loaded[tiab]
3. Mesh/ “Survival Analysis"[Mesh:NoExp] OR "Survival Rate"[Mesh] 5826 328

FT OR "Dental Restoration Failure"[Mesh] OR "Prosthesis
Failure"[Mesh] OR “Prognosis”[Mesh] OR “Treatment
Outcome”[Mesh] OR "Follow-Up Studies'[Mesh] OR
"Longitudinal Studies'[Mesh] OR "Prospective
Studies'[Mesh] OR survival rate[tialb] OR failure[tialb] OR
success*[fiab] OR outcome*[tiab] OR implant
prognos*[tiab] OR 5 years|[tiab] OR follow-up*[tiab] OR
logitudinal[tiab] OR long-term[tiab] OR longterm(tiab] OR
followup*[tiab]

4. 1 AND 2 AND 3 NOT Immediate placementT[ti] 1821
English
5. Mesh/ "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR "Markov 1311237
FT Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
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"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh] OR
"economics"[Subheading] OR cost*[ti] OR cost
analysis[fiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost control[tiab] OR utilit*[tiab] or
QALY [fiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR resource*[ti]
OR financ*[tiab] OR pric*[ti] OR wilingness to pay[tiab]
OR resource utilisation[tialb] OR resource utilization[tiab]
OR markov chain*[tiab] OR burden(tiab]

6. 4 AND 5 47

7.

*) MeSH = Medical subject headings (faststélida dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-

vé&nds i Cochrane library)
Explode = Termen s&ks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

This ferm only = Endast den termen soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts

Quallifier = aspekt av &mnet
FT/TI, AB, KW = Fritextterm/er — sékning i f&lten for titel, abstract, keywords
k%
)
CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews
DARE = Database of Abstracts of Reviews of Effects
HTA = Health Technology Assessment Database
EED = NHS Economic Evaluation Database
Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials
**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade
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115

Tillst&nd: Enskild tand som ska extraheras och erséttas
med tandimplantat, vuxna

Atgérd: Tandutdragning och installation av
tandimplantat vid samma behandlingstillfalle

Slutsatser
Det saknas studier for att bedoma atgérdens kostnadseffektivitet.

Atgiirden tandutdragning och installation av tandimplantat vid samma be-
handlingstillfille skulle kunna spara viss tid och ddrmed resurser, bade for kli-
niken och for patienten. Men eftersom studier har visat att detta leder till hdgre
risk for implantatforlust sa ar det i medeltal inte troligt att det dr kostnadsbespa-
rande pa ldngre sikt.

Socialstyrelsen bedomer att atgarden innebdr en mattlig till hog kostnad per
vunnen effekt vid det aktuella tillstandet.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen
Den systematiska litteratursokningen kunde inte identifiera ndgon studie som
uppfyllde inklusionskriterierna.

Referenser

Litteratursbkning

Databas: PubMed Databasleverantor: NLM Datum: 2022-04-21

Amne: Tandutdragning och installation av implantat vid samma behandlingstillfille.
Halsoekonomi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)
1. Mesh/FT "Dental Implants"[Mesh] AND immediat*[tiab] 3864
2. FT Immediate implant placement(tiab] OR immediately 1503

placed implant*[tiab] OR (type 1[tiab] implant
placement[tiab]) OR implants placed
immediately[tiab] OR implant placed
immediately[tiab] OR (implant*[ti] immediat*[ti]
placement(ti])

3. 1 OR2 4467

4. Mesh/FT (Tooth extraction[Mesh] OR tooth extraction[tiab] 27682
OR extraction socket*[tiab] OR implant survival[tiab]
OR (tooth[ti] extract*[fi]))

5. 3 AND 4 1563

6. "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR "Markov 1539526
Chains"[Mesh] OR "Computer Simulation"[Mesh] OR
"Quality-Adjusted Life Years'[Mesh] OR "Models,
Economic"[Mesh] OR "Economics, Dental'[Mesh] OR
"Fees, Dental'[Mesh] OR "Resource Allocation"[Mesh]
OR "economics"[Subheading] OR cost*[fi] OR cost
analysis[tiab] OR cost benefit[tiab] OR cost
effective*[tiab] OR cost conftrol[tiab] OR utilit*[tiab]
or QALY [tiab] OR quality adjusted life year*[tiab] OR
economic*[ti] OR budget impact(tiab] OR
resource*[ti] OR financ*[tiab] OR pric*[ti]] OR
willingness to pay|tiab] OR resource ufilisation[tiab]
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OR resource utilization[tiab] OR markov chain*[tiab]
OR burden(tiab]

7 5 AND 6 22

PubMed:

*) MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed). Exp = Termen
soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade. NoExp = Endast den termen
soks, de mer specifika, underordnade termerna utesluts. MAJR = MeSH Major Topic (termen be-
skriver det huvudsakliga innehdllet i artikeln). SB = PubMeds filter for: systematiska, &versikter
(systematic[sb]), alla MeSH-indexerade artiklar (medline[sb]). FT = Fritextterm/er. tiab= s&kning i
title- och abstractfdlten.ot = Other term: dmnesord (keyword) som oftast inte finns som MeSH-
term

**) De fetmarkerade referenserna finns nedsparade.

Databas: Cochrane Library Databasleverantér: Wiley Datum: 2022-04-21

Amne: Tandutdragning och installation av implantat vid samma behandlingstillfille.
Halsoekonomi

Séknr Termtyp *) Séktermer Databas/
Antal ref. **)

1. Mesh/FT MeSH descriptor: [Dental Implants] explode all trees 236
AND (immediat*):ti

2. FT (“Immediate implant placement” OR “immediately 281
placed implant*” OR “type 1 implant placement”
OR “implants placed immediately” OR “implant
placed immediately”):ti OR (“Immediate implant
placement” OR “immediately placed implant*” OR
“type 1 implant placement” OR “implants placed
immediately” OR “implant placed immediately”):ab
OR (implant* immediat* placement):ti

3. 1 OR2 476

4. Mesh/FT MeSH descriptor: [Tooth Extraction] explode all frees 1955
OR
("tooth extraction” OR “exfraction socket*” OR
“implant survival”):ti OR (“tooth exiraction” OR
“extraction socket*” OR “implant survival”):ab
OR (tooth AND extract*):ti

58 Mesh/FT MeSH descriptor: [Costs and Cost Analysis] explode 81481
all rees OR MeSH descriptor: [Markov Chains] ex-
plode all frees OR MeSH descriptor: [Computer Simu-
lation] explode all trees OR MeSH descriptor: [Qual-
ity-Adjusted Life Years] explode all trees OR MeSH
descriptor: [Models, Economic] explode all trees OR
MeSH descriptor: [Economics, Dental] explode all
frees OR MeSH descriptor: [Resource Allocation] ex-
plode all frees OR (economic* OR cost* OR re-
source* OR pric*):ti OR (“cost analysis” OR *“cost ben-
efit” OR “cost effective*” OR “cost control” OR utilit*
OR QALY OR “quality adjusted life year*”” OR
“budget impact” OR financ* OR “willingness to pay”
OR “resource utilization” OR "resource ufilization” OR
“markov chain*" OR burden):fi,ab kw

6. 3 AND 4 AND 5 2

Cochrane library:

*) MeSH = Medical subject headings (faststdllda dmnesord i Medline/PubMed, som dven an-
vénds i Cochrane library). Explode = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns
underordnade. This ferm only = Endast den termen sks, de mer specifika, underordnade ter-
merna utesluts. Qualifier = aspekt av dmnet. FT/Tl, AB, KW = Fritextterm/er — sdkning i falten for
fitel, abstract, keywords.

**) CDSR = The Cochrane Database of Systematic Reviews. DARE = Database of Abstracts of
Reviews of Effects. HTA = Health Technology Assessment Database. EED = NHS Economic Evalu-
ation Database. Central = Cochrane Central Register of Controlled Trials.
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Bettavvikelser

Sammanfattning

Korrigering av bettavvikelser med ortodontisk apparatur hos vuxna ger en matt-
lig till mycket hdg kostnad per vunnen effekt. Exempelvis bedéms behandling
med ortodontisk apparatur for reduktion av Overbett, korrigering av frontal in-
vertering och luckslutning av entandsluckor i frontsegentent ge en mattlig kost-
nad per vunnen effekt.

Halsoekonomiskt underlag for nya rekommendationer
framtagna 2021

F11.1

Tillstédnd: Trdngstdlining med displacering av tander,
vuxna

Atgdrd: Korrigering med ortodontisk apparatur

Slutsatser

Kostnaden for en korrigering med fast ortodontisk apparatur for vuxna, inklu-
sive undersokning, har i referensprislistan beréknats till 11 000-40 000

000 kronor hos specialistklinik, beroende pa under hur lang tid behandlingen
pagar och om en eller tva kékar behandlas. Behandlingen antas ha en hog lyck-
andefrekvens. Atgarden har generellt en god effekt och darmed bedéms kostna-
den per vunnen effekt som mattlig. Daremot ar kostnadseffektiviteten jamfort
med annan ortodontisk apparatur (lingualt placerad fast apparatur och upplinje-
ringsskena) inte beddmbar.

Underlag fér bedémning

Studier som ingdr i granskningen

Ingen systematisk litteratursokning efter halsoekonomiska studier har utforts da
det saknas evidens for atgardens effekt som istallet baseras pa en expertgrupps-
bedomning. Den halsoekonomiska beddmningen baseras pa en skattning av at-

gérdens kostnad i relation till dess effekt.
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Bilaga 1: Systematisk
litteraturdversikt 2011

En systematisk litteraturdversikt utfordes 2009 som dmnade granska det hélsoe-
konomiska vetenskapliga underlaget for de sju riktlinjeomradena i Nationella
riktlinjerna for vuxentandvdrd fran 201 1. Denna litteraturoversikt har inte upp-
daterats vid revideringen 2021, men bedoms bidra med vérdefull information
for de redovisade slutsatserna om bedomning av kostnadseffektivitet for flerta-
let av de rekommendationerna som togs fram 2011 och som fortfarande ar aktu-
ella

For den hélsoekonomiska litteraturdversikten har de sokstrategier som an-
véandes for riktlinjeomréddena kompletterats med hidlsoekonomiska soktermer.
Relevanta hdlsoekonomiska studier presenteras nedan. Omradet metoder for be-
teendepaverkan (patientundervisning) ingér i1 omradena karies och sjukdomar 1
vavnader kring tinder och tandimplantat och redovisas inte separat. Sokstrate-
gierna for litteraturoversikterna presenteras dven.

Karies

I rapporten “Att forebygga karies” (SBU 2002) inkluderas huvudsakligen stu-
dier med barn och ungdomar, dvs. en annan malgrupp dn den som de nationella
riktlinjerna avser. De studier som inkluderade ungdomar med permanenta tén-
der torde dock ha en viss giltighet d&ven for vuxna. Férebyggande insatser for-
véantades innebéra framtida besparingar inom tandvarden men det saknades ve-
tenskapligt underlag for att visa detta.

Genomgaende giller att de inkluderade empiriska studierna inte varderade ett
minskat antal kariesfall, i form av det ekonomiska virdet av framtida forhind-
rade kariesfyllningar. Patienternas betalningsvilja for att undvika karies i tén-
derna fanns heller inte studerat.

En uppdatering av den hélsoekonomiska litteratursékning som gjordes for
SBU-rapporten utfordes for riktlinjearbetet 2008-02-25, med samma sokter-
mer.

Resultat av uppdaterad litteratursokning

Olika former av kariesprevention studeras i en svensk prospektiv studie
(Oscarson 2003). Av de inkluderade tolvaringarna hamnade ungefar 35 procent
i den bedémda hogriskgruppen, och de fordelades slumpvis i fyra olika prevent-
ionsformer pa 26 olika tandvardskliniker. En grupp avsag enbart tandborstning
och de 6vriga grupperna avsag ytterligare tre metoder utover tandborstning: flu-
ortabletter, fluorlackning samt en individuell prevention. Kostnadsberdkningen
gors fran ett samhéllsperspektiv och inkluderar, forutom tandvardens direkta
kostnader, virdet av barnens och foraldrarnas tid for tandvardsbesoket och
kostnader for transporter i anslutning till tandvardsbesoket. Alternativet fluor-
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lackning var den mest kostnadseffektiva strategin och medforde en minskad f6-
rekomst av karies (métt som DeMFS-inkluderar ocksé emaljkaries) motsva-
rande 1,1 yta, och innebar en kostnadsreducering motsvarande 433 kr per barn.

Tandvardskostnaderna under hela livet skattades ur ett tandvardsperspektiv i
en modellstudie fran Tyskland (Splieth 2008). I en prognosmodell jaimfordes
det forvintade utfallet av befolkningens tandvardsbehov med respektive utan en
forebyggande behandling med fluor. Sju olika strategier med fluorbehandling
provades 1 modelleringen.

Kostnaderna redovisas for olika strategier inom den forebyggande tandvar-
den, likasd kostnaderna for fyllningar, tandlossning, tandkronor och tandbroar
(déremot inte implantat). Samtliga fluorstrategier gav lagre livstidskostnader dn
strategin utan fluor. Kombinationen fluorsalt + fluortandkrdm + fluorgel (i
hemmet) berdknades vara den mest kostnadseffektiva strategin. Anvéndning av
fluortandkram forbéttrade avsevért det ekonomiska utfallet. Modellens langa
tidshorisont — hela levnadstiden — utgor en stor osédkerhet.

I en amerikansk studie som presenteras som en praxisrapport jamfors utfallet
av fissurforseglingar hos skolbarn i ldgre socioekonomiska grupper med mot-
svarande skolbarn utan fissurforseglingar (Zabos 2002). Fem &r efter fissurfor-
seglingarna jaimfordes resultatet i form av DMFT (decayed, missed and filled
teeth) for respektive grupp. Den diskonterade femarskostnaden for 30 skolbarn
uppgick till 1 720 dollar for gruppen med fissurforseglingar, jamfort med 2 100
dollar for dem utan fissurférseglingar, dvs. en besparing. Studiens design sak-
nar randomisering, och av ursprungligen 54 barn med fissurforseglingar har
man kunnat inkludera 30, vilket innebar att bortfallet var 44 procent. Studien
kan betraktas som ett exempel pa vad man mgjligen kan uppna i praxis, men
studiens design ger inga forutsittningar for ndgra slutsatser 1 ovrigt.

En studie av betalningsviljan genomfordes i ett svenskt landsting (Oscarson
2006). Syftet var att gora en kostnads- och intéktsanalys (”cost-benefit”) och
jamfora arskostnaden for ett preventionsprogram for karies med vad man var
villig att betala for att delta 1 programmet. Totalt deltog 82 individer som var 19
ar gamla i en fall- och kontrollstudie, fordelade pa tva grupper: en med 1ag risk
for karies och en med hog.

CV-metoden (’contingent valuation method”) anvédndes for berdkning av be-
talningsviljan och vérdet av effekten 6versteg kostnaden, vilket innebar att indi-
viderna i de bada grupperna ansag att nyttan av programmet versteg summan
de var villiga att betala. Forfattarna ansdg dock att ytterligare studier med fler
deltagare bor goras for att verifiera detta resultat. Studien &r av intresse ef-
tersom den visar att betalningsviljan for prevention kan vara hogre &n kostna-
den for preventionsprogrammet.

Ett kariespreventionsprogram introducerades for barn och ungdomar i aldern
1-19 ar i Varmlands léns landsting ar 1979 (Axelsson 2006). Artikeln redovisar
en genomgang av risken for karies 1 olika dldersgrupper och vilka atgirder som
kan vidtas. Med utgangspunkt fran olika riskfaktorer i respektive aldersgrupp
har riktlinjer utarbetats for individer med olika grad av risk. Effekten av pro-
grammet har utvirderats arligen och omfattar nastan 100 procent av samtliga i
aldern 3—19 ér. Kariesprevalensen dr lagst 1 Sverige och kostnaden per individ
ar cirka 10 procent lagre per individ.
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Griffin m.fl. (2002) har utifran ett samhéllsperspektiv skattat kostnaden per
forhindrad karierad tandyta pé forstamolarens tuggytor genom en modell for tre
olika forseglingsstrategier: forsegla alla, forsegla barn med risk eller ingen for-
segling. Modellens tidshorisont dr nio ar. Kostnaden f6r screening av risken an-
ses forsumbar och ar darfor satt till 0 kr. Forseglingar av tdnder hos barn med
en forhojd risk for karies dominerade dver de andra strategierna (lagre kostnad
och bittre effekt). Vid vissa situationer kan forsegling av alla barns tinder vara
dominant.

Bhuridej m.fl. (2007) har beréknat kostnaden per vunnet QATY (”quality ad-
justed tooth years”) for forsegling av den forsta permanenta kindtanden (mola-
ren) pa sexaringar i lowa. Studien dr en retrospektiv kohortstudie som inklude-
rade 2 132 barn som foljdes upp i fyra ar. Forseglingarna forbéttrade den totala
effekten efter fyra ar (métt 1 QATY). Kostnadseffektskvoterna varierade fran
cirka 200 till 500 dollar per QATY (omrdknat fran studiens resultat). Forfat-
tarna anser att metoden ar kostnadseffektiv men att vardet av en QATY ér svar-
bedomd.

Hawkins m.fl. (2004) har jamfort behandling med fluoriderat skum och
fluorlack. Studien jamforde tidsatgangen for respektive intervention, eventuell
smirta for patienterna samt de direkta kostnaderna for de olika metoderna. Stu-
dien anvénde sig av tillgingliga patienter, vilket dr en svaghet med studien ef-
tersom det betyder att patienterna inte var randomiserade. Ytterligare en svag-
het &r att det inte framgar hur ménga patienter som behandlades med respektive
metod. Resultatet visade att fluorlackningar innebar kortare behandlingstider,
mindre smérta samt lagre kostnader. Utifran detta resultat skulle lackning dér-
for kunna sigas dominera dver skum. Pa grund av svagheterna i studiedesignen
maste dock resultatet tolkas med stor forsiktighet.

Bordoni m.fl. (2005) har studerat ett tandhdlsoprogram till skolbarn i Buenos
Aires. De barn som ingick i programmet fick regelbunden tandvard under tre &r
och jaimfordes med en liknande grupp barn som inte fick ndgon behandling.
Jamforelsen ér framst 1 form av en kostnadsberékning, dér antalet ingrepp och
behandlingar kostnadsberdknades.

Totalt ingick 1 176 barn i studien. Tandhélsan forbéttrades mer hos de barn
som var med i programmet jamfort med kontrollgruppen, och tandhélsopro-
grammet innebar dven ldgre kostnader. Studien dr av god kvalitet men Gverfor-
barheten till svenska forhallanden &r svér att bedoma.

Kervanto-Seppéld m.fl. (2000) har studerat fissurforseglingar med glasjo-
nomer jamfort med resinbaserade forseglingar hos ungdomar. Totalt inkludera-
des 943 ungdomar, men 1 den hir delstudien studerades forseglingar pa 140 tin-
der. Ingen uppfoljning gjordes, utan det dr endast tidsatgangen for
forseglingarna som studerades. Eftersom det tog lédngre tid att forsegla en tand
med glasjonomer anségs den metoden inte vara kostnadseftektiv. Férutom tid
saknas alternativa utfallsmétt.

Brazelli m.fl. (2006) har gjort en omfattande systematisk litteraturgenom-
géng av effektiviteten och kostnadseffektiviteten av ozonbehandlingar for ock-
lusal fissurkaries och begynnande rotkaries. Det dr en modellstudie dver fem ar
med ett sjukvardsperspektiv, dir kostnaden for ozonbehandlingen berdknas. Be-
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rdakningen visar att en ozonbehandling 1 kombination med en standardbehand-
ling kostade mer &n enbart standardbehandlingen for ocklusal fissurkaries, men
mindre &n enbart standardbehandlingen for begynnande rotkaries.

Slutsats

Det vetenskapliga underlaget ar otillrackligt for att kunna bedoma kostnadset-
fektiviteten av de granskade preventionsmetoderna.

Sjukdomar i vvnader kring tdnder och
tandimplantat

En systematisk litteraturgranskning av kostnadseffektiviteten for rutinméssiga
kontroller for prevention av parodontit inkluderade sammanlagt 27 studier,
varav majoriteten var tvérsnittsstudier och retrospektiva studier (Davenport
2003). Litteraturgranskningen ingér i serien Health Technology Assessment
(HTA) f6r den brittiska myndigheten National Health Services (NHS). Mer dn
28 000 patienter ingick i de inkluderade empiriska studierna, men resultaten var
mycket heterogena. Forfattarnas slutsats fran de empiriska studierna ar att det
pa grund av fa och heterogena studier saknas nagot vetenskapligt stod for sex-
manaderskontroller av parodontit hos barn och vuxna. Modelleringar med an-
vandande av epidemiologiska data och kostnadsdata fran Storbritannien visar
en forbéttrad kostnadseftektivitet vid ldngre revisionsintervall &n var sjitte méa-
nad. Det visas ocksa av modelleringen att kostnadseffektiviteten varierar mellan
olika riskgrupper.

En kanadensisk studie av betalningsviljan for bedévningsmedel i form av en
gel jamforde preferenserna hos tandvardspatienter med parodontit och preferen-
serna hos allminheten (Matthews 2002). De forra fick ange betalningsviljan per
besok och de senare som en ténkt forsdkringspremie per manad. Alternativen
presenterades for deltagarna i studien i form av algoritmer (beslutstrad). Fyra av
fem foredrog beddvningsgel jamfort med en spruta eller ingen beddvning.
Bland patienterna med parodontit angav majoriteten en betalningsvilja pa 10
dollar per besok. Allménhetens betalningsvilja uttryckt som en forsékringspre-
mie motsvarade 2 dollar.

Slutsats

Det vetenskapliga underlaget ar otillrackligt for att kunna bedoma kostnadsef-
fektiviteten av behandlingar vid sjukdomar kring ténder och tandimplantat.

Sjukdomar i tandpulpan och de
periradikuldra vvnaderna

I en beslutsmodell som ér tillimpad pé svenska kostnadsdata analyserades alter-
nativa strategier for uppfoljning av utférda endodontiska behandlingar (Reit
1987). En strategi innebar uppfoljningar av samtliga patienter efter fyra ar om
inga symtom forelag fore dess. En andra strategi innebar uppfoljningar efter ett
ar och ytterligare uppfoljningar efter tre ar av dem som hade kliniska symtom
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under ér ett. Uppgifterna om sensitivitet och specificitet himtades fran publice-
rade studier. Den kostnadseffektiva strategin var uppfoljningar efter ett ar.
En amerikansk beslutsanalys avsag att besvara tva fragestéllningar (Ma-
ryniuk 1990):
e Vad ér kostnaden respektive nyttan av pulpadverkappningar jamfort
med pulpektomier och rotfyllningar?
e Nir blir pulpadverkappningar en kostnadseffektiv behandlingsstra-
tegi jAmfort med pulpektomier och rotfyllningar?

Studien visar att endodontiska behandlingar inte ska anvéndas rutinméssigt for
tdnder som inte har visat nagra symtom pa en pulpainflammation.

Slutsats

Det vetenskapliga underlaget ar otillrdckligt for att kunna bedoma kostnadsef-
fektiviteten av rotbehandlingar.

Smarta och funkfionsstérningar i mun,
ansikte och kakar

Vid en litteratursokning (2009-06-25) identifierades inga relevanta hélsoekono-
miska studier.

Slutsats

Det vetenskapliga underlaget dr otillrackligt for att kunna bedoma kostnadsef-
fektiviteten av behandlingar av smérta och funktionsstdrningar i munnen, ansik-
tet och kékarna.

Bett- och tandpositionsavvikelser

SBU-rapporten ”Bettavvikelser och tandreglering 1 ett hdlsoperspektiv’ (SBU
2005) inkluderade huvudsakligen studier med barn och ungdomar medan mal-
gruppen for de nationella riktlinjerna ar vuxna.

Vid litteratursokningen framkom ingen studie som motsvarade inklusionskri-
terierna och som analyserar och jaimfor de faktiska kostnaderna for ortodontiska
behandlingar. En modellanalys visar att kostnaderna for fasta respektive avtag-
bara apparaturer vid behandlingar av dverbett inte skiljer sig at. Avtagbara ap-
paraturer innebér en ldgre kostnad, men eftersom en stor del av patienterna far
byta till en fast apparatur blir kostnaden for dem som fran borjan anvénde fast
apparatur ldgre &n om behandlingen paborjas med en avtagbar apparatur. Rék-
neexemplet visar att det dr av stor vikt att man fran borjan kan vélja ut de pati-
enter som dr ldmpliga for respektive metod.

I riktlinjearbetet utfordes en kompletterande litteraturskning (2009-06-

25) men inga nya relevanta studier identifierades.

Slutsats

Det vetenskapliga underlaget ar otillrackligt for att kunna bedoma kostnadsef-
fektiviteten av behandlingar vid bett- och tandpositionsavvikelser.
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Total och partiell tandloshet

En kanadensisk studie jamforde kostnaderna for fast protetik (implantatstodda
broar) med kostnaderna for tackproteser (Attard 2003). De direkta och indirekta
kostnaderna berdknades, och de senare definierade som en vérdering av patient-
tiden. Studien dr en uppfoljning 6ver nio ar av en tidigare prospektiv klinisk
studie med 25 patienter. Kostnaden var drygt 7 000 kanadensiska dollar (cirka
51 000 kr) hogre for fast protetik jamfort med en tackprotes, vilket innebér att
tackproteser var den kostnadseffektiva metoden.

En longitudinell kanadensisk studie jamforde fast protetik (implantatstddda
broar) med tackproteser i fyra olika grupper (Attard 2005). Studien identifie-
rade dven kostnaderna over tid for underhallet av proteserna. Den redovisade
totala genomsnittskostnaden for initiala behandlingar plus underhall var 11 492
kanadensiska dollar (cirka 88 000 kr) for fast protetik mot 9 660 dollar (cirka
74 000 kr) for tackproteser. Jamforelsen haltar ndgot da kostnaden for fast pro-
tetik avsdg en genomsnittlig uppfoljning 6ver 20,7 &r mot 12,4 &r for en tiack-
protes.

Det finns en randomiserad studie med étta ars uppfoljning som avser under-
hallskostnaderna for olika behandlingsalternativ med tre olika typer av fasten
for tackproteser som &r utforda pé tva respektive fyra implantat (Stoker 2007).
Under den studerade perioden forelag ingen signifikant skillnad mellan meto-
derna i kostnaderna for underhallet. Den initiala kostnaden f6r behandlingen
motsvarade mellan 71 och 78 procent av den totala kostnaden som redovisades
vid uppfoljning efter 4tta ar.

Slutsats

Det vetenskapliga underlaget ar otillrackligt for att kunna bedoma kostnadset-
fektiviteten av behandlingar vid total och partiell tandloshet.
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Hdalsoekonomiska studier identifierade vid litteratursdkningen

Forfattare Atgird Studietyp Ekonomisk Antal Bortfall Uppfolj- Effekt Kommentar
Ar analys patienter ningstid
Land
Attard Fast protetik | Kontrollerad Kostnads- 25+25 Inget 9 ar Fast protetik Can$ 10 | Kostnader for téck-
2003 jamfort med | klinisk studie minimerings- 748 jamfort med tick- | protes signifikant
Kanada tackprotes analys protes Can$ 3 665 lagre (p =0,01)
an fast protetik
Attard Fast protetik | Kontrollerad Kostnads- 45+ 45 Inget 20,7 respektive | Fast protetik i under- Olika uppfoljnings-
2005 iunderkidke | klinisk studie analys 15,6 ér kike Can$ 11 492 tider
Kanada jamfort med jamfort med tackpro-
tackprotes i tes 1 underkdken Can$
underkéken 9 660
Bhuridej Forsegling Observations- | Kostnads- 2 132 barn i Saknas 4 ar Forseglingar forbatt- Forfattarna anser att
2007 USA av perma- studie effektanalys Iowa (Medi- rade nyttan efter 4 ar. metoden &r kost-
nenta tdnder (QATY) caid- Kostnadseffekts- nadseffektiv. Dock
forsakrade) kvoterna varierade svart att avgora vad
fran $ 36,7 till $ 97 0,19 QATY ér vart.
per 0.19 QATY.
Bordoni Ett tandhdl- | Kontrollerad Kostnads- 1176 Saknas 3ér Kostnaden for pro- Studien berdknar
2005 soprogram studie berdkning grammet var 1,5 till kostnader och stude-
Argentina till skolbarn 7,5 ganger lagre dn rar effektmatt sepa-
jémforelsealternativet. | rat.
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Forfattare Atgird Studietyp Ekonomisk Antal Bortfall Uppfolj- Effekt Kommentar

Ar analys patienter ningstid

Land

Brazelli Anv. av Systematisk En modell Modellstudie Inte tilldmp- 5ar HealOzone i kombina- | En egen modell

2006 ”HealOzon | litteratur- skapades for bart tion med nuvarande skapades, men for-

Storbritannien | e” vid samman- att studera behandling kostar mer | fattarna pépekar att
behandling | stéllning mojliga kost- @n endast nuvarande det finns stor osé-
av ocklusal nadseffekts- behandling for ocklu- | kerhet angdende den
fissurkaries kvoter sal fissurkaries och kliniska effektivite-
och begyn- begynnande rotkaries | ten.
nande rot- men mindre dr enbart
karies standardbehandling.

Davenport Rutin- Systematisk Kostnads- Samtliga inklu- | Anges ej iden | Fran tvarsnitt, | Inga slutsatser om Vil dokumenterad

2003 kontroller litteratur- effektivitet, derade empiris- | systematiska dvs. ¢j till- effekt pga. flertalet systematisk littera-

Storbritannien | med olika granskning savil enligt ka studier n = litteratur- lampbart till tvérsnittsstudier, hete- | turgenomgang. Av
frekvens empiriska > 28 639 granskningen | 12 ar rogena studier och inkluderade 29 stu-
som preven- studier som motstridiga resultat. dier var 17 tvér-
tion mot egen berak- Modellering visar att snittsstudier, 5 retro-
parodontit ning (Mar- utglesning i tid av spektiva, 4 prospek-

kov) kontroller ger forbétt- | tiva kohortstudier, 3

rad kostnads-
effektivitet, jamfort
med var 6:¢ manad i
England.
Riskgrupper bor
fraimst fokuseras.

var kontrollerade
kohortstudier.
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Forfattare Atgird Studietyp Ekonomisk Antal Bortfall Uppfolj- Effekt Kommentar
Ar analys patienter ningstid
Land
Griffin 3 forseg- Modell Kostnads- Modellstudie Inte tillamp- 9 ar Forsegla barn med risk | Screeningkostnaden
2002 lingsstrate- effektivitet bart dominerade 6ver de beddmdes = 0
USA gier: forseg- andra strategierna i

la alla, for- basfallet. Vid vissa

segla barn situationer kan forseg-

med risk, ling av alla vara domi-

eller ingen nant.

forsegling
Hawkins Jamforelse Jamforelse av | Kostnads- 256 Saknas Ingen Fluorlackning innebar | Studien gor ingen
2004 mellan pro- | kostnader berdkning kortare tider, mindre berékning av kost-
Kanada & fessionellt smérta och lagre kost- | nadseffektskvot.
USA applicerat nader. Tillgéngliga patien-

fluorskum ter anvands, vilket

med fluor- sanker styrkan i

lack resultatet.
Kervanto- Forsegling Kontrollerad Berdkning av | 943 (varav Saknas Ingen Det tog langre tid att Denna studie &r
Seppéla med glasjo- | studie tidsatgang, totalt 140 forsegla en tand med mycket bristfallig
2000 nomer hos relaterat till ténder ingick) glasjonomer jamfort och sdger endast lite
Finland ungdomar kostnaden med resinbaserad om metodens kost-

omkring 13 forsegling. Detta gor nadseffektivitet.

ar att glasjonomer inte

anses kostnads-
effektiv.
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Forfattare Atgird Studietyp Ekonomisk Antal Bortfall Uppfolj- Effekt Kommentar

Ar analys patienter ningstid

Land

Maryniuk Pulpadver- Modellstudie Kostnads- Modell Inget bortfall- | 1 ar Utfall beroende pa Patientens tidsforlust

1990 kappning analys enligt modell sannolikheten for eller smirta och

USA jamfort med framgangsrik behand- | obehag var inte
rotfyllning ling inkluderade i model-

Vid lika sannolikhet len.
medforde pulpadver-
kappning lagst kost-

nad, $ 780.

Matthews Allménhe- Enkat till all- Betalnings- 97 tandvards- Inget Inte relevant i | Tandvardspatienter: 4 | Vil redovisad metod

2002 tens betal- ménheten med | vilja, presen- | patienter och samman- av 5 foredrog en be- och resultat.

Kanada ningsvilja tillimpning av | terad som 196 slumpmas- hanget dovningsgel jamfort Studien sponsrad av
for ett nytt en algoritm for | kostnad per sigt valda fran med spruta. industrin.
beddvnings- | att mita betal- | besdk resp. allménheten Betalningsviljan mot-
medel ningsvilja manatlig svarande $ 10.

forsakrings- Hos allménheten var

premie betalningsviljan mot-
svarande $ 2 per ma-
nad for forsakring.

Oscarson Karies- Kontrollerad Kostnads- 3 373 tolv- Under 4 ér 4 &r for pre- Fluorlackning gav 1,1 | Opublicerade data

2003 preventioni | studie med effektivitet aringar vid 26 totalt 146 av ventions- farre ytor med karies (&r 2003) till grund

Sverige olika risk- slumpvis for- frén samhalls- | folktandvards- 1114 (13 %) | program (DeMFS) och medfor- | for berdkning av
grupper av delning pa perspektiv kliniker forde- de reducerad kostnad kostnadsbesparing
tondringar olika preven- lade frén tandvéards- resp.

tionsatgirder till olika samhillsperspektiv.
preventions-
program
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Forfattare Atgird Studietyp Ekonomisk Antal Bortfall Uppfolj- Effekt Kommentar

Ar analys patienter ningstid

Land

Oscarson Betalnings- | Kostnads- Syftet var att | 30 individer 18 % 1 bada Uppskattad Utfallet i bdde hog- Studien visade att

2006 viljaikom- | intdktsanalys jamfora betal- | med hog karies- | grupperna kostnad for ett | och lagriskgrupperna medverkande indivi-

Sverige bination baserad pa en ningsviljan forekomst och ars prevention | for karies visade att der ansag att nyttan
med CV- fall-kontroll- for att fore- 52 utan NSB > 0, dvs. att de av prevention var
metoden, for | studie bygga karies forebyggande strategi- | hogre dn kostnader-
kariespre- for en lag- erna foredrogs och det | na. Betalningsviljan
vention 19- och en giéllde fran bade tand- | beror ofta av perso-
aringar med hogriskgrupp vérds- och samhélls- nernas inkomst och
resp. utan och berdkna ekonomiskt perspek- fragan &r hur 19-
hog risk for NSB (net tiv. aringar kunde vérde-
karies social bene- ra detta.

fit).

Reit Strategier Modellstudie Kostnads- Modell Inget bortfall | 4 ar Den kostnadseffektiva | Kostnad per procent

1987 for uppfolj- analys enligt modell strategin var uppfolj- okning av sant posi-

Sverige ning efter ning efter ett ar. tiva fall 2 709 kr
rotfyllning

Splieth Prognostisk | Markov- Kostnader for | Alder 6 till 100 | Féljsamhet Livsléng Olika fluor- Intressant modelle-

2008 ekonomisk kostnadsin- fyllningar, ar, raknat pd en | ingdr inte i kombinationer gav ring. Osékerhet med

Tyskland modellering | tdktsanalys, tandforluster, | miljon invénare | modellen bittre ekonomiskt livstidsaspekt pa
av livstids- baserad pa kronor och utfall &n behandling effekter av fluor.
kostnader studier frdn broar utan fluor. Underskattad effekt
for karies- olika ldnder Sju strategier Kombinationen fluor- | eftersom inplantat
behandling med kombina- salt + fluortandkrdm + | inte ingér i modellen
samt skatta- tioner av fluor fluorgel var mest och antalet extrak-
de effekter kostnadseffektiv. tioner kan forvéntas
av karies- Modellen visade pa en | minska.
prevention fyrfaldig reduktion av
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med fluor kostnaderna.
Forfattare Atgird Studietyp Ekonomisk Antal Bortfall Uppfolj- Effekt Kommentar
Ar analys patienter ningstid
Land
Stoker Téackprotes | Randomiserad | Underhalls- 36 +36+37 4 respektive 0 | 8 ar Kostnader efter 8 ar Kostnadsdifferenser
2007 patvaresp. | kontrollerad kostnader for respektive 3 var for implantat med | ej signifikanta
Nederlin- fyra implan- | studie tackproteser (samtliga kulatt. € 997
derna tat . Tre med olika avlidna) enkelbar € 961

typer av fasten trippelbar € 884

fasten (kul-

attachment

och tva

olika bar-

konstruktio-

ner)
Zabos Fissurfor- Praxisstudie Kostnads- 30+30 Foljsamhet Fem ér Diskonterad kostnad Liten studie, stort
2002 segling i intdktsanalys | Ursprungligen varierar mel- for 30 barn, $ 2 100 bortfall (44 %)
USA skolan for 54 behandlade | lan 53 och 92 utan fissurforsegling

barn fran barn i en skola, | % for olika mot $ 1 720 med

lagre socio- en annan skola | grupper fissurforsegling

ekonomisk utgjorde kon-

miljo jim- troll

fort med

barn som

inte fatt

forsegling

NATIONELLA RIKTLINJER FOR TANDVARD - HALSOEKONOMISKT UNDERLAG

SOCIALSTYRELSEN

180




Dokumentation av litteratursdkningen

ﬁ Socialstyrelsen
Biblioteket
Pubmed 2008-02-25
Hélsoekonomi — karies & parodontit
Soknr Termtyp *) | Soktermer Antal ref. **)
1. Dental Caries[MeSH] OR Preventive 98 598
Dentistry[MeSH] OR Periodontal Diseases[MeSH]
OR Dental Implants[MeSH]
2. Caries[tiab] OR Macula cariosa alba[tiab] OR 37012
Preventive Dentistry[tiab] OR periimplantitis[tiab]
OR peri-implantitis[tiab] OR (mucositis[tiab] AND
implants[tiab]) OR Periodontitis[tiab] OR
gingivitis[tiab]
3. 10R2 105618
4. "Costs and Cost Analysis"[MeSH:NoExp] OR Cost- 77 164
Benefit Analysis[MeSH)]
5. (Cost Effectiveness][tiab] OR Cost-Benefit 1053
Analysis[tiab]) NOT medline[SB]
6. 40R5 8 965
7. 3 AND 6 574
8. 7 AND Limits: Entrez Date from 2001, English, 117
Danish, Norwegian, Swedish
Implantit
9. Dental Implants[MeSH] OR periimplantitis[tiab] OR 8 951
peri-implantitis[tiab]
10. "Costs and Cost Analysis"[MeSH:NoExp] OR Cost- 76 111
Benefit Analysis[MeSH)]
11. 9 AND 10 38
12. 11 AND Limits: English, Danish, Norwegian, 35
Swedish

Sokningen avser studier publicerade mellan 1966—2009 och exkluderade
“experimental”, animal”, "letters”, editorials” och ”short communica-
tions” samt artiklar pa andra sprak 4n skandinaviska sprak och engelska.

Sokningen gjordes tillsammans med en informatiker. En sokning gjordes
ocksa i1 databasen OHE-HEED. So6korden var “orthodontics”, “malocclu-

sions” och ’economics”.

Vid litteratursdkningen framkom inte nagon relevant hélsoekonomiskstu-

die.
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Halsoekonomi — bett- och tandpositionsavvikelser samt smarta
och funktionsstérningar i mun, ansikte och kakar

En uppdatering av den hédlsoekonomiska litteratursokning som gjordes i
Medline och OHE-HEED 1966-2005 (januari) for SBU-rapporten "Bettav-
vikelser och tandreglering 1 ett hdlsoperspektiv”’ utfordes for riktlinjearbetet
2009-06-25.

Exkluderade ord var “experimental”, ”animal”, “letters”, “editorials” och
”short communications” samt artiklar pd andra sprak dn skandinaviska sprak
och engelska.

Vid litteratursdkningen fram till 2005 framkom inte ndgon relevant hilso-
ekonomisk studie.

PubMed - 2009-06-25
Séktermer och antal referenser

"Costs and Cost Analysis"[Mesh] AND ("Craniomandibular Disor-
ders"[Mesh] OR "Orthodontics"[Mesh:NoExp] OR "Orthodontic Appli-
ances"[Mesh:NoExp] OR "Orthodontics, Corrective"[Mesh:NoExp] OR
"Malocclusion"[Mesh]) NOT ("Case Reports "[Publication Type] OR Ab-
normalities| TTAB] OR "Dental Caries/etiology"[Mesh] OR "Cleft Pal-
ate"[Mesh] OR "Myofunctional Therapy"[Mesh] NOT down[TI])

— Antal ref. 157

OHE-HEED - 2009-06-25

Soktermer och antal referenser
“Craniomandibular Disorders” — Antal ref. 0
Orthodontic* — Antal ref. 22

Malocclusion — Antal ref. 9
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	Åtgärd: Rådgivande samtal

	121 Id 12 HE
	Främja munhälsan hos personer med tandvårdsrädsla
	12
	Tillstånd: Svår tandvårdsrädsla, vuxna och barn ≥6 år
	Åtgärd: Kognitiv beteendeterapi (KBT) med exponering


	143 Id B9.1 HE
	Främja munhälsan hos vuxna med ökad risk för karies och tidig karies som riskerar att förvärras
	Sammanfattning
	Hälsoekonomiskt underlag för nya rekommendationer framtagna 2021
	B9.1
	Tillstånd: Initial kronkaries på approximalytor (utan kavitet) med risk för progression, permanenta tänder
	Åtgärd: Försegling med resinbaserade material (resininfiltration) som tillägg till daglig tandborstning


	144 Modell Kariesprev
	Modellering kariesprevention för vuxna

	163 Id 77 HE
	Främja munhälsan hos vuxna som behöver särskilt stöd
	77
	Tillstånd: Förlorad eller risk för förlorad regelbunden tandvårdskontakt, vuxna som behöver särskilt stöd
	Åtgärd: Tandvård utförd i boendemiljö


	164 Id 78 HE
	78
	Tillstånd: Behov av assisterad daglig munvård, vuxna som behöver särskilt stöd
	Åtgärd: Långsiktig och kontinuerlig utbildning i munvård, kombinerad med praktisk träning och handledning, för omsorgspersonal - i samverkan med kommuner

	167 Id 81 HE
	81
	Tillstånd: Behov av  rehabilitering, vuxna som behöver särskilt stöd
	Åtgärd: Överenskommelse om vårdambitionsnivå mellan person eller närstående och tandvården inför rehabilitering (enligt principerna förbättra, bevara, fördröja, lindra)

	169 Id 83 HE
	83
	Tillstånd: Boende på vård- och omsorgsboende, vuxna som behöver särskilt stöd
	Åtgärd: Daglig fluoridtillförsel i grupp som tillägg till individuell munhygienrutin

	170 Id 86 HE
	86
	Tillstånd: Karies, vuxna som behöver särskilt stöd och som har svårt att klara sedvanlig fyllningsterapi
	Åtgärd: Atraumatic restorative treatment (ART)

	171 Id 88 HE
	88
	Tillstånd: Karies eller risk för karies, samt gingivit eller risk för gingivit, vuxna som behöver särskilt stöd
	Åtgärd: Daglig tillförsel av klorhexidinpreparat

	172 Del 2 Intro
	Hälsoekonomiskt underlag del 2: Utreda och diagnostisera

	200 Id 1 HE
	Systematiska arbetssätt
	1
	Tillstånd: Personer som besöker tandvården för undersökning, barn och vuxna
	Åtgärd: Systematisk riskbedömning med efterföljande orsaksutredning


	201 Id 2 HE
	2
	Tillstånd: Oral sjukdom eller identifierad risk för oral sjukdom, barn och vuxna
	Åtgärd: Orsaksinriktad behandling

	202 E35 HE
	E35
	Tillstånd: Vuxna och barn >12 år som besöker tandvården för undersökning
	Åtgärd: Systematisk identifiering av smärta och funktionsstörningar i käksystemet

	203 E36 HE
	E36
	Tillstånd: Smärta och funktionsstörningar i käksystemet, vuxna och barn >12 år
	Åtgärd: Användning av klassifikationssystemet Diagnostic Criteria for Temporomandibular Disorders (DC/TMD) vid diagnostik

	204 Id 24 HE
	24
	Tillstånd: Personer som besöker tandvården för undersökning, barn och vuxna
	Åtgärd: Systematisk registrering av förekomst och grad av erosioner via index

	205 Id 72 HE
	72
	Tillstånd: Barn, 9-13 år
	Åtgärd: Systematiskt arbetssätt för att diagnostisera eruptionsstörningar av hörntänder

	206 Id 37 HE
	Intervall för basundersökning (revisionsintervall)
	37
	Tillstånd: Låg risk för oral ohälsa, vuxna
	Åtgärd: Basundersökning en gång per 24–36 månader


	207 Id 109 HE
	109
	Tillstånd: Hög risk för oral ohälsa, vuxna
	Åtgärd: Basundersökning en gång per 12–18 månader

	208 Id 113 HE
	113
	Tillstånd: Låg risk för oral ohälsa, normal bettutveckling, barn
	Åtgärd: Basundersökning en gång per 18-24 månader

	209 Id 114 HE
	114
	Tillstånd: Hög risk för oral ohälsa, eller avvikande bettutveckling, barn
	Åtgärd: Basundersökning med högst 12–15 månaders intervall, utöver preventiva och orsaksinriktade åtgärder med tätare intervall

	210 Id 47 HE
	Datortomografi: CBCT-undersökning
	47
	Tillstånd: Retinerad visdomstand i underkäken som behöver avlägsnas, vuxna
	Åtgärd: CBCT som tilläggsundersökning till intraoral röntgenundersökning och/eller panoramaröntgenundersökning vid planerad kirurgi


	211 Id 50 HE
	50
	Tillstånd: Tand som rotbehandlats, kvarstående symtom, vuxna
	Åtgärd: CBCT som tilläggsundersökning till intraoral röntgenundersökning och/eller panoramaröntgenundersökning

	300 Del 3 Intro
	Hälsoekonomiskt underlag del 3: Behandla och rehabilitera

	301 Id 28 HE
	Särskilda tandvårdsbehov hos barn
	Tandskador och smärtlindring vid behandling
	28
	Tillstånd: Gravt mineraliseringsskadad första permanenta kindtand (molar), (MIH), barn, 6-11 år
	Åtgärd: Tanduttagning


	302 Id 71 HE
	71
	Tillstånd: Tandvårdsrädsla/behandlingsomognad, barn 1-5 år, med akut eller mer omfattande tandvårdsbehov
	Åtgärd: Sedering med Midazolam

	304 Id 75 HE
	75
	Tillstånd: Procedursmärta, till exempel vid tanduttagning, barn.
	Åtgärd: Smärtstillande läkemedel (paracetamol eller NSAID), preoperativt

	305 Id 52 HE
	Bettavvikelser och avsaknad av tandanlag
	52
	Tillstånd: Agenesi av andra premolaren i under- eller överkäken i normalbettsfall utan glesställning, barn ≤ 12 år  
	Åtgärd: Tanduttagning av mjölktand

	306 Id 53 HE
	53
	Tillstånd: Agenesi av lateraler i överkäken hos barn med neutral sagittal eller postnormal bettrelation  
	Åtgärd: Luckslutning

	307 Id 54 HE
	54
	Tillstånd: Korsbett (uni-eller bilateralt) med instabil ocklusion, prepubertala barn  
	Åtgärd: Behandling med ortodontisk apparatur

	308 Id 57 HE
	57
	Tillstånd: Genomgången ortodontibehandling med fast apparatur, barn
	Åtgärd: Bondad retention

	309 Id 102 HE
	102
	Tillstånd: Postnormalt bett med stor horisontell överbitning och ansträngd läppslutning, barn
	Åtgärd: Tidig ortodontisk behandling (under växelbettsperioden)

	310 Id 116 HE
	116
	Tillstånd: Genomgången ortodontibehandling med fast apparatur, barn
	Åtgärd: Avtagbar retention

	447 B38 HE
	Kariesskador som behöver repareras
	Sammanfattning
	Hälsoekonomiskt underlag för nya rekommendationer framtagna 2021
	B38
	Tillstånd: Djup dentinkaries med risk för pulpaexponering, symtomfria primära och permanenta tänder  
	Åtgärd: Selektiv (partiell) exkavering


	448 B40 HE
	B40
	Tillstånd: Djup dentinkaries med risk för pulpaexponering, symtomfria primära och permanenta tänder
	Åtgärd: Stegvis exkavering (minst 3 mån mellan stegen)

	450 C2.5 HE
	Sjukdomar i vävnader kring tänder och tandimplantat
	Sammanfattning
	Hälsoekonomiskt underlag för nya rekommendationer framtagna 2021
	C2.5
	Tillstånd: Mukosit vid tandimplantat, vuxna
	Åtgärd: Air-polishing som alternativ till mekanisk instrumentering


	451 C5.7 HE
	C5.7
	Tillstånd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna
	Åtgärd: Fotodynamisk diodlaser som tilläggsbehandling vid icke-kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

	452 C5.8 HE
	C 5.8
	Tillstånd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna
	Åtgärd: Lågenergi-laser (LLLT) som tilläggsbehandling vid icke-kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

	453 C5.9 HE
	C5.9
	Tillstånd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna
	Åtgärd: Air-polishing som tilläggsbehandling vid icke-kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

	454 C5.10 HE
	C5.10
	Tillstånd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna
	Åtgärd: Probiotika som tilläggsbehandling vid icke-kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

	455 C5.11 HE
	C5.11
	Tillstånd: Parodontit - avancerad till mycket avancerad (stadium 3-4), vuxna
	Åtgärd: Emaljmatrixprotein som tilläggsbehandling vid icke-kirurgisk mekanisk infektionsbehandling

	456 C7.2 HE
	C7.2
	Tillstånd: Parodontit (stadium 1-4), vuxna
	Åtgärd: Air-polishing som alternativ till mekanisk instrumentering vid uppföljande stödbehandling

	457 C14.3 HE
	C14.3
	Tillstånd: Periimplantit, vuxna
	Åtgärd: Fotodynamisk diodlaser som tilläggsbehandling vid mekanisk infektionsbehandling

	458 C14.4 HE
	C14.4
	Tillstånd: Periimplantit, vuxna
	Åtgärd: Lågenergi-laser (LLLT) som tilläggsbehandling vid mekanisk infektionsbehandling

	459 C14.6 HE
	C14.6
	Tillstånd: Periimplantit, vuxna
	Åtgärd: Probiotika som tilläggsbehandling vid mekanisk infektionsbehandling

	460 C18.4 HE
	C18.4
	Tillstånd: Djup bendefekt vid tand (associerad med avancerad till mycket avancerad parodontit, stadium 3-4), vuxna
	Åtgärd: Rekonstruktiv tilläggsbehandling vid lambåkirurgi – emaljmatrixprotein plus defektfyllnadsmaterial

	461 C18.5 HE
	C18.5
	Tillstånd: Djup bendefekt vid tand (associerad med avancerad till mycket avancerad parodontit, stadium 3-4), vuxna
	Åtgärd: Rekonstruktiv tilläggsbehandling vid lambåkirurgi – membran plus defektfyllnadsmaterial

	462 C18.6 HE
	C18.6
	Tillstånd: Djup bendefekt vid tand (associerad med avancerad till mycket avancerad parodontit, stadium 3-4), vuxna
	Åtgärd: Rekonstruktiv tilläggsbehandling vid lambåkirurgi – emaljmatrixprotein plus membran

	463 C19.2 HE
	C19.2
	Tillstånd: Djup bendefekt vid tandimplantat (associerad med periimplantit), vuxna
	Åtgärd: Rekonstruktiv behandling - benersättningsmaterial som tillägg till lambåkirurgi

	464 C19.3 HE
	C19.3
	Tillstånd: Djup bendefekt vid tandimplantat (associerad med periimplantit), vuxna
	Åtgärd: Rekonstruktiv behandling - emaljmatrixprotein som tillägg till lambåkirurgi

	465 C23.6 HE
	C23.6
	Tillstånd: Lokal mjukvävnadsretraktion vid tand, vuxna
	Åtgärd: Rekonstruktiv kirurgi - tilläggsbehandling med kollagenmatris vid lambåkirurgi

	466 C28.1 HE
	C28.1
	Tillstånd: Parodontit som en manifestation av systemisk/genetisk sjukdom, vuxna
	Åtgärd: Infektionskontroll (icke kirurgisk och kirurgisk) och frekvent stödbehandling

	467 Modellering parod
	Modellering behandling vid parodontit
	Sjukdomar och symtom i tandpulpan och vävnaden runt tandroten
	Sammanfattning


	500 E1.1 HE
	Smärta och käkfunktionsstörningar
	Sammanfattning
	Hälsoekonomiskt underlag för nya rekommendationer framtagna 2021

	E1.1
	Tillstånd: Käkfunktionsstörning utan närmare specifikation (TMD UNS), vuxna
	Åtgärd: Kvalificerat rådgivande samtal

	501 E1.3 HE
	E1.3
	Tillstånd: Käkfunktionsstörning utan närmare specifikation (TMD UNS), vuxna
	Åtgärd: Töjning

	502 E34.1 HE
	E34.1
	Tillstånd: Obstruktiv sömnapné, vuxna
	Åtgärd: Behandling med oral apparatur, s.k. apnébettskena

	911 I90 HE
	Tandlöshet och bettavvikelser
	Sammanfattning
	Hälsoekonomiskt underlag för nya rekommendationer framtagna 2021
	I90
	Tillstånd: Entandslucka i frontsegmentet (3a till 3a) som ger funktionsstörning, vuxna
	Åtgärd: Emaljretinerad bro - metallförstärkt, med en stödtand


	912 I91 HE
	I91
	Tillstånd: Entandslucka i frontsegmentet (3a till 3a) som ger funktionsstörning, vuxna
	Åtgärd: Emaljretinerad bro - i keramik, med en stödtand

	946 Id 43 HE
	43
	Tillstånd: Partiell eller total tandlöshet, vuxna
	Åtgärd: Implantatinstallation med digitalt planerad guidad kirurgi

	947 Id 45 HE
	45
	Tillstånd: Begränsad bentillgång vid implantatoperation i underkäke vid partiell tandlöshet, vuxna
	Åtgärd: Installation av implantat (minst 6 mm långa) som möjliggör behandling utan benaugmentation

	948 Id 46 HE
	46
	Tillstånd: Nyinstallerad fixtur vid partiell eller total tandlöshet, vuxna
	Åtgärd: Direktbelastning

	949 Id 105 HE
	105
	Tillstånd: Begränsad bentillgång vid implantatoperation i överkäken vid partiell tandlöshet, vuxna
	Åtgärd: Installation av implantat (minst 6 mm långa) som möjliggör behandling utan benaugmentation

	950 Id 107 HE
	107
	Tillstånd: Begränsad bentillgång vid implantatoperation i överkäken, vuxna
	Åtgärd: Tvåstegsbehandling: benaugmentation med läkningsperiod före implantatinstallation

	951 Id 108 HE
	108
	Tillstånd: Begränsad bentillgång vid fixturoperation i överkäken, vuxna
	Åtgärd: Sinuslyft utan autologt ben eller benersättningsmaterial

	952 Id 112 HE
	112
	Tillstånd: Nyinstallerad fixtur vid partiell eller total tandlöshet, vuxna
	Åtgärd: Konventionell belastning

	953 Id 115 HE
	115
	Tillstånd: Enskild tand som ska extraheras och ersättas med tandimplantat, vuxna
	Åtgärd: Tandutdragning och installation av tandimplantat vid samma behandlingstillfälle

	963 F11.1 HE
	F11.1
	Tillstånd: Trångställning med displacering av tänder, vuxna
	Åtgärd: Korrigering med ortodontisk apparatur
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