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Sammanfattande resultat och
Socialstyrelsens kommentarer

Socialstyrelsen fick 1 sitt regeringsbrev for 2016 1 uppdrag att utvirdera samt-
liga tandvardsstod som regleras genom tandvardsforordningen (1998:1338)
och det statliga sirskilda tandvardsbidraget. I uppdraget star att de patient-
grupper som omfattas av de olika tandvardsstoden ska analyseras och eventu-
ella behov av fordndringar av grupper med hénsyn till ny kunskap och tek-
nisk och medicinsk utveckling uppmérksammas. For att analysera
patientgrupperna genomfordes en systematisk kartlaggning. En systematisk
kartldggning dr en metod dér vetenskaplig litteratur som presenterats i tillfor-
litliga systematiska dversikter (SO) identifieras och sammanstills. Kartligg-
ningens dvergripande fragor var:

 Finns det ett vetenskapligt underlag for ett samband mellan de sjukdomar
och tillstdnd som ingér i tandvardsstoden och oral ohidlsa?

+ Finns det ett vetenskapligt underlag for medicinsk, teknisk eller farmako-
logisk utveckling som paverkar behovet av tandvérd i de patientgrupper
som omfattas av de olika tandvardsstoden?

Patientgrupperna inom tandvéardsstoden omfattar férutom sjukdomar, diagno-
ser och tillstand &ven malgrupper som avgrinsas pa andra sétt én diagnoser
och tillstdnd. Kartldggningen omfattar de patientgrupper som var mojliga att
avgrinsa sa att en sokning pé relevant litteratur kunde goras. I kartldggningen
anvénds termen “kategorier” som ett samlingsbegrepp for de malgrupper, pa-
tientgrupper, diagnoser, sjukdomar och tillstdnd som omfattas av tandvards-
forordningen och det statliga sédrskilda tandvardsbidraget.

Litteratursdkningen baseras pd diagnoser, sjukdomar
och tillstédnd

Litteratursokning gjordes i samarbete med Statens beredning for medicinsk
och social utvéardering, SBU. For de kategorier som ingar i sérskilt tandvérds-
bidrag och tandvard for personer med en ldngvarig sjukdom eller funktions-
nedséttning omfattade sokningen perioden 1946 till december 2016. For ka-
tegorier inom stodet tandvird som ett led 1 sjukdomsbehandling omfattade
sokningen perioden 1946 till augusti 2017. For kategorin patienter som ge-
nomgér stralbehandling 1 6ron-, nds-, mun- eller halsregionen, inom tandvérd
som ett led i sjukdomsbehandling, avgriansades litteratursokningen fran ar
2007 och fram till augusti 2017. Litteratursokningen fokuserade pé systema-
tiska Oversikter.

Ingen hénsyn togs 1 sjélva litteratursokningen till de avgransningar som
finns inom vissa kategorier, saisom “svarinstélld” diabetes. Sokningen gjor-
des for tillstandet diabetes generellt. For tandvérd for personer med en lang-
varig sjukdom eller funktionsnedsattning har kartliggningen enbart utvarde-
rat de sjukdomar och tillstdnd som kan ligga till grund for en svér
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funktionsnedsittning i relation till oral ohdlsa men inte utvérderat hur funkt-
ionsnedséttningen i sig paverkar den orala hilsan.

I kartliggningen sammanstills resultat fran relevanta systematiska dversik-
ter (SO) som bedémts ha hdg och medelhdg metodologisk kvalitet inom de
kategorier som har undersokts. De kategorier dir inga SO hittades av tillrick-
lig kvalitet, eller dir den inkluderade litteraturen visat otillracklig evidens for
att svara pa fragestdllningen bedémdes som en kunskapslucka.

Tandvérdsstoden och det sédrskilda tandvardsbidraget omfattar totalt 47 ka-
tegorier. Kartliggningen utvirderade det vetenskapliga underlaget for 26 ka-
tegorier inom foljande:

* tandvard for personer med en langvarig sjukdom eller funktionsnedsétt-
ning,

 tandvard for extremt tandvardsrddda personer,

+ tandvérd som ett led i sjukdomsbehandling,

* sarskilt tandvérdsbidrag (STB).

Inga kategorier har utvirderats inom tandvardsstdden for

+ oralkirurgiska atgarder,
 utbyte av tandfyllningar, och
* nddvindig tandvard.

For de inkluderade kategorierna har litteratursokningen baserats pd de dia-
gnoser som specificeras i tandvardsforordningen men hiansyn har inte tagits
till den funktionsnedsittning eller andra orsaker som ger rétt till stod.

Begrdansat vetenskapligt underlag fér de undersokta
kategorierna

Totalt inkluderades 61 SO med Iag eller medelhdg risk for systematiska fel
inom alla kategorier som undersdktes. I 4 av de 26 kategorierna hittades SO
som undersokte sambandet mellan allmén hédlsa och oral ohélsa. Ett samband
mellan diabetes och parodontit undersdktes och konstaterades i fyra SO [1-
4]. Aven 6kad risk for precancerdsa lesioner bland diabetespatienter visades i
en studie [5].

Inom tandvardsstddet tandvard for personer med en ldngvarig sjukdom el-
ler funktionsnedséttning har sambandet mellan allmént hélsotillstdnd och oral
ohiilsa utvirderats i tva av de inkluderade kategorierna. Tvéa SO visar ett sam-
band mellan reumatoid artrit och parodontit [6, 7] och sdmre tandhélsa visas
hos patienter som fatt hjarninfarkt eller hjarnblodning (stroke) [8, 9], men ett
orsakssamband har inte konstaterats.

Inom tandvardsstddet tandvard som ett led 1 sjukdomsbehandling har en
oversikt undersokt sambandet mellan Polycystic ovary syndrome och paro-
dontit och hittat ett positivt samband utan att ett orsakssamband har kunnat
konstateras [10].

En stor del av den inkluderade litteraturen har utvérderat effekten av be-
handlingsmetoder som avser antingen det allménna eller det orala hélsotill-
standet, oftast med sniva fragestillningar. Det orala tillstind som har utvir-
derats 1 flest dversikter dr parodontit. Detta géller bdde sambandet med
allmént sjukdomstillstand och effekt av parodontitbehandling pa det all-
minna hélsotillstdndet. Oral mukosit ér ett annat exempel pé oralt tillstdnd
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som har utvérderats i ett antal oversikter, bdde gillande behandlings- och fo-
rebyggande metoder. Muntorrhet hos stralbehandlade patienter har dven ut-
vérderats i ett antal systematiska oversikter.

I litteratursdkningen gjordes en ansats for att hitta alla relevanta SO genom
att gora en bred sokning. Pa sé sitt gjordes ett forsok att fanga all relevant
vetenskaplig litteratur i form av SO for en viss sjukdom eller tillstdnd dér
orala métt fanns angivna. Trots det breda angreppsséttet visades det veten-
skapliga underlaget vara begriinsat. Inom vissa kategorier hittades inga SO
och méanga av de SO som hittades beddmdes ha otillricklig metodologisk
kvalitet. Resultaten visar att hilften av de undersokta kategorierna saknade
vetenskapligt underlag i form av systematiska oversikter.

Kartldggningen redovisar enbart primdarstudier som
sammanstallts i systematiska dversikter

Under de senaste aren har den snabba 6kningen av publicerad litteratur bidra-
git till att det blir allt svirare att halla sig 4 jour med ny kunskap. Systema-
tiska Oversikter dr ett sétt att sammanstélla och bearbeta vetenskapliga publi-
kationer pa ett sitt som underlattar for vardgivare och beslutsfattare inom
hélso- och sjukvérd och tandvard att halla sig uppdaterade. Metoden for sys-
tematiska oversikter har av tradition sammanstillt och skattat effekt av olika
interventioner genom systematisk genomgéng och meta-analyser. Att sam-
manstilla andra studieformer, sisom sambandsstudier och kvalitativa studier
har dérfor inte varit lika utvecklat. Detta kan till viss del forklara det begrian-
sade antalet systematiska dversikter som hittats vid litteratursokningen trots
den breda ansatsen.

Ett begrinsat vetenskapligt underlag i form av systematiska dversikter be-
hover dock inte betyda att inga primérstudier av hog kvalitet finns publice-
rade. Metoden for en vetenskaplig kartliggning har den svagheten att primér-
studier av hog kvalitet som inte ingatt i en systematisk oversikt inte fangas
upp. Aven primérstudier som ingétt i en systematisk dversikt som bedomts
ha lag metodologisk kvalitet kan ha exkluderats. Det kan leda till en ofull-
standig bild av kunskapslédget.

Det ar svart att svara pd kartldggningens
dvergripande frégor

De inkluderade systematiska 6versikterna har hallit tillrdicklig metodologisk
kvalitet men haft en for specifik fragestédllning for att fullstdndigt kunna be-
lysa kartliggningens 6vergripande frigor. I manga fall har de inkluderade SO
utvérderat specifika behandlingar av enskilda tillstind men enbart belyst de-
lar av patientgruppens behov av tandvérd. For att kunna svara pa den overgri-
pande fragan om ett Andrat tandvardsbehov foreligger behdvs SO som miiter
munhélsan och tandvardsbehovet i samband med nya behandlingar.

Det begrénsade antalet systematiska oversikter som utvarderat sambandet
mellan oral ohélsa och allméin hélsa visar en kunskapslucka for flesta av de
undersokta sjukdomarna och tillstinden. Det betyder att det vetenskapliga
underlaget varken bevisar eller utesluter att det finns ett samband.

Det bristfilliga vetenskapliga underlaget gor det darfor svart att svara pa
kartlaggningens dvergripande fragor.
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Slutsatser

Kartliggningen har identifierat ett begrdansat vetenskapligt underlag i form av
systematiska oversikter for de undersokta sjukdomar och tillstdnd som ingér i
tandvardsstoden som regleras genom tandvardsférordningen (1998:1338) och
det statliga sarskilda tandvardsbidraget. Det ér svart att dra slutsatser gil-
lande sambandet mellan sjukdomar och tillstdnd och oral ohilsa eller behov
av tandvard for de olika patientkategorierna. Kartliggningen visar ett behov
av praktikndra forskning och vetenskaplig utvirdering av litteratur om oral
hilsa och behandling av oral ohélsa bland de patientgrupper som omfattas av
tandvardsstoden och STB.
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Bakgrund

Socialstyrelsen fick i sitt regeringsbrev for 2016 i1 uppdrag att utvérdera samt-
liga tandvardsstod som regleras genom tandvardsforordningen (1998:1338)
och det statligt finansierade sirskilda tandvardsbidraget.

De tandvérdsstod som regleras av tandvardsforordningen ar

+ oralkirurgiska atgérder

 tandvard som ett led i sjukdomsbehandling

* tandvérd for personer med en langvarig sjukdom eller funktionsnedsétt-
ning

 tandvérd for extremt tandvardsradda personer

* tandvard for utbyte av tandfyllningar

» uppsdkande verksamhet och nddvéndig tandvard.

Mdlgrupper for stdbden som regleras
genom tandvdardsférordningen

Malgrupper som omfattas av stoden i tandvardsforordningen framgér av dels
tandvardsforordningen, dels tandvardslagen. Nedan f6ljer en upprikning av
vilka malgrupper som omfattas av respektive stod.

Oralkirurgiska &tgérder
Malgruppen for oralkirurgiska &tgirder &r patienter som &r 1 behov av

* behandlingar av kékfrakturer,

* kékledskirurgi,

+ rekonstruktiv eller ortognat kirurgi,

+ utredningar och behandlingar av oralmedicinska tillstand,

+ utredningar och behandlingar av smirttillstdnd,

 Ovriga oralkirurgiska behandlingar som kréver ett sjukhus tekniska och
medicinska resurser. '

Tandvard som eftt led i sjukdomsbehandling

Malgruppen for tandvardsstodet tandvéard som ett led i sjukdomsbehandling
ar patienter som behover tandvardsbehandling

+ till f6ljd av en medfodd missbildning 1 kikomradet eller ansiktet, som inte
ar av ringa omfattning,

 av en defekt som har orsakats av en sjukdom 1 kiikomradet eller ansiktet,

 av en tandskada som har uppkommit vid ett epileptiskt anfall,

 infOr ett kirurgiskt ingrepp, eller en medicinsk behandling, dar fullstandig
infektionsfrihet ar ett medicinskt krav,

» for att de har fatt forandringar i munslemhinnan, pé grund av sjukdom,
medicinering eller allmént nedsatt immunforsvar,

!'Se 2 § tandvardsforordningen (1998:1338)
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+ {Or att de genomgér en utredning dér det finns misstanke om ett odontolo-
giskt samband med patientens grundsjukdom,

 fOr att de genomgér stralbehandling i 6ron-, nés-, mun- eller halsregionen,

+ for ldngvariga och svédra smirtor i ansikts- eller kékregionen (orofaciala
smirtsyndrom),

» for att de utreds och behandlas for allvarlig somnapné, och

* av fritskador pa tinderna som har orsakats av anorexia nervosa, bulimia
nervosa eller gastroesofageal refluxsjukdom, och &r medicinskt rehabilite-
rade.’

Tandvard for personer med en ldngvarig sjukdom
eller funkfionsnedsattning

Malgruppen for tandvardsstodet tandvérd for personer med en langvarig
sjukdom eller funktionsnedséttning kan delas upp i tvd grupper. Den forsta
gruppen omfattar personer som har stora svarigheter att skota sin munhygien,
eller stora svarigheter att genomga tandvardsbehandling, pa grund av

svar psykisk funktionsnedsittning,
Parkinsons sjukdom,

multipel skleros,

cerebral pares,

reumatoid artrit,

systemisk lupus erythematosus,
sklerodermi,

amyotrofisk lateralskleros,

orofacial funktionsnedsédttning, eller
0. symtom som kvarstar sex manader efter en hjarninfarkt eller hjarnblod-
ning (stroke).

e ANl e

Den andra gruppen omfattar personer som, pa grund av en séllsynt diagnos,
har

1. stora svdrigheter att skta sin munhygien,
2.  stora svarigheter att genomgé tandvardsbehandling, eller
3.  orofaciala symtom.?

Tandvard for extremt tandvardsrédda personer

Med extremt tandvardsrddda personer avses de som “trots ett stort objektivt
och subjektivt behandlingsbehov, under ett stort antal &r har avhallit sig fran
tandbehandling, bortsett fran kortvariga, akuta ingrepp, och som vid utred-
ning hos bade tandlékare och legitimerad psykolog, legitimerad psykotera-

peut eller legitimerad psykiater beddmts lida av extrem tandvardsridsla”.*

2 Se 3 § forsta stycket tandvardsforordningen (1998:1338)
3 Se 3 a § forsta och andra stycket tandvérdsforordningen (1998:1338)
4Se 4 § andra stycket tandvérdsforordningen (1998:1338)
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Utbyte av tandfyliningar

Malgrupperna ér dels de som féar tandfyllningar utbytta pd grund av avvi-
kande reaktioner mot dentala material,” dels de som i samband med léngva-
riga sjukdomssymtom fér sina tandfyllningar utbytta som ett led i medicinsk
rehabilitering.

Uppsdkande verksamhet och nédvéndig tandvard
Malgrupperna for uppsdkande verksamhet och nodvéndig tandvérd dr de som

1.  omfattas av LSS (lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funkt-
ionshindrade), eller
2. har ett varaktigt behov av omfattande vird- och omsorgsinsatser och

a) omfattas av kommuns ansvar for hélso- och sjukvard enligt 12
kap. 1 § hilso- och sjukvardslagen,

b) far hélso- och sjukvérd i hemmet (hemsjukvard), eller

¢) 4ar bosatta i egen bostad och har motsvarande behov av vérd eller
omsorg som personer som omfattas av 2 a eller 2 b ovan.’

Till den som omfattas av 8 a § forsta stycket tandvardslagen ska erbjudande
om avgiftsfri uppsdokande munhilsobedémning ldmnas. Munhélsobedém-
ningen ska innefatta en beddmning av behovet av munhygieninsatser och en
prelimindr beddmning av behovet av nddvandig tandvard. Behovet av mun-
hygieninsatser ska bedomas med utgdngspunkt i vad den enskilde eller den
som vardar denne kan klara av att utfora i friga om munhygien.®

Sarskilt tandvardsbidrag

Sarskilt tandvardsbidrag ar ett statligt bidrag om 600 kronor per halvar, som
kan anvéndas for forebyggande tandvérd, av personer som har en sjukdom
eller funktionsnedséttning som medfor risk for forsdmrad tandhilsa och som
tillhér nigon av mélgrupperna for STB.? Stodet har funnits sedan den 1 janu-
ari 2013.

STB regleras 1 lagen om statligt tandvardsstdd och i1 forordningen om stat-
ligt tandvardsstdd. Socialstyrelsen har dven foreskrifter (SOSFS 2012:16) om
sdrskilt tandvardsbidrag som ska tillimpas for att bedoma om patientens
sjukdom eller funktionsnedsittning kan ge ritt till STB.!°

Malgrupper for STB
Malgruppen for sirskilt tandvardsbidrag &r patienter som

* har muntorrhet pé grund av langvarig ldkemedelsbehandling,

3 Se 6 § tandvérdsforordningen (1998:1338)

6 Se 7 § forsta stycket tandvardsforordningen. (1998:1338)

7 Se 8 a § tandvardslagen (1985:125) forsta och andra stycket.

8 8 § andra och tredje stycket tandvardsforordningen (1998:1338)

Se 2 kap. 1 a § lagen (2008:145) om statligt tandvardsstdd och 4 b § forordningen (2008:193) om statligt tandvards-
stod.

19 Lagen innehaller bestimmelser om ersittning till vardgivare for utford tandvérd (statligt tandvardsstod). Forord-
ningen innehaller bland annat kompletterade foreskrifter till lagen (2008:145) om statligt tandvardsstod.
Socialstyrelsens foreskifter sdrskilt tandvardsbidrag innehéller bl.a. bestimmelser om de sjukdomar och funktionshin-
der som kan ge ritt till STB, vilket underlag som krdvs samt hur ofta underlaget maste fornyas.
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http://www.notisum.se/rnp/sls/lag/19930387.htm

* har muntorrhet pé grund av strdlbehandling i 6ron-, nds-, mun- eller hals-
regionen,

* har Sjogrens syndrom,

* har kronisk obstruktiv lungsjukdom och har ordinerats syrgas eller né-
ringsdryck,

* har cystisk fibros,

 har ulcer6s kolit,

* har Crohns sjukdom,

* har tarmsvikt,

* har fratskador pa tdnderna och anorexia nervosa, bulimia nervosa eller
gastroesofageal refluxsjukdom,

* har svarinstilld diabetes,

» genomgdr dialysbehandling,

* &r immunosupprimerad pa grund av ldkemedelsbehandling, eller

« har genomgétt organtransplantation.'!

Kartldggningens syfte

[ uppdraget att utvdrdera tandvardsforordningen och STB ingick att analysera
de patientgrupper som omfattas av de olika tandvardsstoden och uppmark-
samma eventuella behov av fordandringar av grupper med hinsyn till ny kun-
skap och teknisk och medicinsk utveckling.

For att svara pa det gjordes en utvérdering av kunskapsléget for de patient-
grupper som var mojliga att definiera och avgrédnsa sa att en sokning pa rele-
vant litteratur kunde genomforas. Nedan redovisas det vetenskapliga underla-
get som hittats i tillforlitliga SO for de patientgrupper och tillstind som
omfattas av tandvardsstéden och sirskilt tandvardsbidrag.

11'Se 4 a § forordning (2008:193) om statligt tandvardsstdd
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Metod - systematisk kartldggning

En systematisk kartliggning dr en metod som anvénds for att beskriva den
vetenskapliga litteraturen och utreda kunskapslédget for ett amnesomrade. En
systematisk kartldggning tar reda pa vilken forskning som finns utviarderad
och sammanstilld i tillférlitliga systematiska dversikter (SO) som anger
forskningsrapporternas kvalitet och evidensstyrkan for studierna.

Metoden fangar inte upp publicerad litteratur i form av primérstudier som
inte har utvérderas och tagits med i en systematisk oversikt av hog kvalitet.

Denna kartlaggning gjordes i ett samarbete med SBU:s upplysningstjanst
som tog fram litteraturunderlaget. SBU:s arbete har beskrivits 1 rapporten:
”SBU bereder — Rapport 270/2017” och ligger till grund for den litteratursok-
ning och relevansbeddmning av inkluderad litteratur som redovisas i denna
rapport.

Vid framtagningen av den vetenskapliga litteraturen ingick dven sokning
pa primérstudier, for de patientgrupper dir inga systematiska oversikter hitta-
des. Vid bearbetningen begrinsades materialet till enbart SO, och kartligg-
ningen utfordes enligt metoden for systematiska kartlaggningar beskriven av
Clapton och medarbetare [11]. De primérstudier som hittades har darfor inte
kvalitetsbedomts eller inkluderats 1 denna kartldggning.

I kartliggningen anvénds termen kategorier som ett samlingsord for de
malgrupper, patientgrupper, diagnoser, sjukdomar och tillstdnd som omfattas
av stoden som regleras i tandvardsforordningen och det statliga sarskilda
tandvardsbidraget.

Frégestallningar och sdkstrategier

Litteratursokningen gjordes av SBU:s informationsspecialister. Fragestall-
ningarna definierades av SBU och Socialstyrelsen i samrad. Sokningen gjor-
des i forsta hand pa SO, och i denna kartliggning rapporteras enbart resulta-
ten av denna sokning. Ingen sammanstéllning av primérstudier redovisas 1
denna kartldggning.

Litteratursokningen gjordes for de sjukdomar och tillstdnd dér en avgréin-
sad fragestéllning kunde definieras. Nar fragestéllningar formuleras maste ett
visst sjukdomstillstand kunna specificeras sa att sokningen kan bli effektiv
och all relevant litteratur ska kunna identifieras.

For kategorier dir heterogenitet innebar svarighet att precisera en frage-
stdllning gjordes ingen sdkning. Ett exempel ddr avgransningen ansags svar
var “muntorrhet pa grund av langvarig likemedelsbehandling”. En fullstdn-
dig lista pa samtliga ldkemedel som ger muntorrhet som biverkning ansags
svar att uppriétta, vilket i sin tur skulle leda till till minskad tillforlitlighet i
sokningen. Vissa av de sjukdomar och tillstdnd som ingér i tandvardsstoden
blev darfor exkluderade pa grund av svarigheter med avgransningar vid litte-
ratursokningen.

I tabell 2 redovisas vilka kategorier som har inkluderats respektive exklu-
derats i kartlaggningen. Viktigt att notera att sokstrategierna baseras pa en
viss diagnos, sjukdom eller tillstdnd och inte den padverkan som diagnosen
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kan ha haft eller behandlingar och resultatet av dessa. For stodet tandvérd for
personer med en langvarig sjukdom eller funktionsnedsittning har sokningen
gjorts utifran diagnos utan hiansyn till den funktionsnedséttning som den kan
resultera 1.

Soktermer for de orala tillstinden var breda for att finga all litteratur som
handlar om orala tillstand, bade oral hilsa och ohélsa i relation till det all-
méinna hilsotillstdndet. Oral hilsa definieras som “a state of being free from
chronic mouth and facial pain, oral and throat cancer, oral infection and
sores, periodontal (gum) disease, tooth decay, tooth loss, and other diseases
and disorders that limit an individual’s capacity in biting, chewing, smiling,
speaking, and psychosocial wellbeing” [12].

De overgripande frdgorna for alla sokningar var foljande:

* Finns det ett vetenskapligt underlag for ett samband mellan de sjukdomar
och tillstdnd som ingér i tandvardsstoden och oral ohilsa?

* Finns det ett vetenskapligt underlag f6r medicinsk, teknisk och farmakolo-
gisk utveckling som péverkar behovet av tandvard i de patientgrupper som
omfattas av de olika tandvardsstoden?

Resultat av kvalitetsbedomning redovisas i mer detalj i tabell 3—6. I tabel-
lerna redovisas referens, syfte, population, antal studier och studiedesign, an-
tal deltagare, huvudresultat enligt forfattarna, skattad evidensniva enligt for-
fattarna, samt risk for systematiska fel enligt Socialstyrelsens kvalitets-
beddémning. I bilaga 5-8 redovisas de SO som enligt Socialstyrelsens kvali-
tetsbedomning har bedomts ha hog risk for systematiska fel. De oversikter
som exkluderats vid relevansbeddmning av fulltexter listas 1 bilaga 9—12.

Sarskilt tandvardsbidrag

Sarskilt tandvardsbidrag bestar av 13 kategorier, och en litteratursokning
gjordes for 12, ndmligen om patienten

 dr muntorr péd grund av strilbehandling i 6ron-, nds-, mun- eller halsreg-
ionen,

* har Sjogrens syndrom,

* har kronisk obstruktiv lungsjukdom och har ordinerats syrgas eller né-
ringsdryck,

* har cystisk fibros,

* har ulcerés kolit,

* har Crohns sjukdom,

* har tarmsvikt,

* har fratskador pa tdnderna och anorexia nervosa, bulimia nervosa eller
gastroesofageal refluxsjukdom,

 har svarinstilld diabetes,

+ genomgdr dialysbehandling,

 dr immunosupprimerad pa grund av ldkemedelsbehandling, eller

« har genomgétt organtransplantation.'?

Litteratursokningen gjordes i databasen PubMed fran ar 1946 till och med
december 2016. Sokstrategin redovisas 1 bilaga 1.

12 Se 4 a § forordning (2008:193) om statligt tandvardsstdd
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Tandvard for personer med en Idngvarig sjukdom
eller funktionsnedsattning

Inom tandvard for personer med en langvarig sjukdom eller funktionsnedsatt-
ning finns 11 kategorier, varav en litteratursokning har gjorts for 9:

» Parkinsons sjukdom,

» multipel skleros,

* cerebral pares,

* reumatoid artrit,

* systemisk lupus erythematosus,

» sklerodermi,

» amyotrofisk lateralskleros (ALS),

» symtom som kvarstir sex manader efter det att personen har fatt hjarnin-
farkt eller hjarnblodning (stroke),

+ sallsynt diagnos och stora svarigheter att skota sin munhygien, stora sva-
righeter att genomga tandvardsbehandling eller orofaciala symtom.

Litteratursokningen gjordes i databasen PubMed frén &r 1946 till och med
december 2016. Sokstrategin redovisas i bilaga 2.

Tandvard som eftt led i sjukdomsbehandling

Inom tandvard som ett led i sjukdomsbehandling finns 10 kategorier, varav
en litteratursdkning gjorts for 4:

* patienter som pa grund av sjukdom, medicinering eller allmént nedsatt im-
munforsvar har fétt forandringar 1 munslemhinnan,

* patienter som genomgar stralbehandling i 6ron-, nds-, mun- eller halsreg-
ionen,

* patienter som utreds och behandling for allvarlig sémnapné,

» patienter med fréitskador pa tinderna ochanorexia nervosa, bulimia ner-
vosa eller gastroesofageal refluxsjukdom, som &r medicinskt rehabilite-
rade.

Litteratursokningen gjordes i databasen PubMed fran ar 1946 till och med
augusti 2017. Sokstrategin redovisas 1 bilaga 3.

Tandvard for extremt tandvardsrddda personer

Litteratursokningen gjordes i databasen PubMed frén &r 1946 till och med
december 2016. Sokstrategin redovisas i bilaga 4.

Urvalskriterier

Av triffarna vid litteratursdkningen valdes SO for vidare granskning, som
beddmdes relevanta for att de utviarderade

» samband mellan extraoral sjukdom och oral hilsa

+ orala utfallsmatt efter behandling av oralt tillstdnd

* extraoralt utfallsmétt efter tandvardsbehandling

+ orala utfallsmatt efter behandling av extraoral sjukdom

+ Ovriga relevanta @mnen, som 6kad risk for extraoral sjukdom vid oral
ohilsa, eller diagnostiska kriterier.
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Avgransningar

Litteratursokning avgransades till databasen PubMed och det engelska spra-
ket. Med tanke pa kartldggningens omfattning togs beslut om att utfora litte-
ratursokning enbart i databasen PubMed. Antagandet gjordes att SO som
publicerats i databasen Cochrane @ven skulle hittas genom litteratursékning i
databasen PubMed.

Av samma skél har gré litteratur inte beaktats. Med gra litteratur menas
material som inte ses som vedertagna vetenskapliga publikationer, sdsom
rapporter, avhandlingar eller opublicerade manuskript. Den inkluderade litte-
raturen begransades darfor till vetenskapliga publikationer listade i databasen
PubMed.

Urvalet avgriansades 1 huvudsak till material om vuxna patienter. Studier
som innefattar barn inkluderades om sjukdomstillstandet bland barn och ung-
domar med stor sannolikhet kan paverka den orala hilsan som vuxen.

Urval och relevansbeddmning

Systematiska oversikter valdes ut med en trestegsmetod, (1) litteratursok-
ning, (2) granskning av sammanfattningar och titlar och (3) granskning av de
systematiska oversikterna i fulltext.

Litteratursokningen gjordes enligt forbestdmda kriterier for varje kategori.
De o6vergripande kriterierna for urval dr beskrivna i avsnittet Urvalskriterier
och de mer detaljerade soktermerna visas i bilaga 1-4. Granskning av sam-
manfattningar och titlar gjordes av en eller tva granskare som valde ut artik-
lar som de ansag skulle kunna vara relevanta for fragestéllningen och borde
lasas i sin helhet for en noggrannare relevansbedomning. Alla sammanfatt-
ningar och titlar som en av granskarna ansdg relevanta inkluderades i nésta
steg. I steg tre lidstes de systematiska dversikterna i sin helhet av en eller tva
granskare och inkluderades eller exkluderades beroende pa om de ansags re-
levanta enligt urvalskriterierna. Urvalsprocessen beskrivs i SBUs rapport:
”SBU bereder — Rapport 270/2017”.

Kvalitetsbeddmning

De systematiska oversikter som bedomts relevanta, kvalitetsgranskades med
hjdlp av en granskningsmall for systematiska oversikter, AMSTAR [13].
Granskningen utfordes av sakkunniga och metodkunniga experter. Exper-
terna (AA, ANA, JB, KGL) kalibrerade sina bedémningar fore studiestarten,
genom att alla granskade samma 3 systematiska dversikter oberoende av
varandra. Dérefter diskuterade gruppen fram gemensamma bedémningstolk-
ningar for granskningen av resterande material. En av experterna kunde inte
fullfolja arbetet s& en ny expert (HS) kalibrerades som ovan 1 ett senare
skede.

Varje oversikt kvalitetsgranskades av tva granskare, som gjorde varsin se-
parat bedomning. Vid oenighet diskuterade de tva granskarna fram konsen-
sus.
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Kriterierna for att ange den sammanvigda beddmningen av kvaliteten som
lag, medelhdg eller hog risk for systematiska fel, redovisas i tabell 1. De kri-
terier enligt AMSTAR som ansags behdva uppfyllas for att uppna medelhog
kvalitet eller medelhog risk for systematiska fel, var ja-svar pé fragorna 1-3
och 5-8. For hog kvalitet dvs. lag risk krivs ja-svar pa alla fragor enligt
AMSTAR, men i denna kartlaggning ansags inte frdga 4 behdva uppfyllas.

Enbart systematiska dversikter som bedomdes ha lag eller medelhog risk
for systematiska fel inkluderades for extraktion av resultat, och ddirmed som
underlag for kartliggningens slutsatser.

De som bedomdes ha lag kvalitet, dvs. hog risk for systematiska fel, listas 1
bilagorna 5—8 med sitt utfall av kvalitetsgranskningen, men deras slutsatser
har inte beaktats i denna kartldggning.

For de som visade tydliga brister i fraga 1-3 avbrots kvalitetsgransk-
ningen, och risken angavs som hog. I bilagorna 5-8 redovisas dérfor inte en
fullstidndig kvalitetsgranskning for studier med brister i kriterierna 1-3.

Resultaten av kvalitetsgranskningen presenteras som risk for systematiska
fel eller niva av metodologisk kvalitet. Hog risk for systematiska fel innebér
lag metodologisk kvalitet. Medelhog risk for systematiska fel innebar medel-
hog metodologisk kvalitet. Lag risk for systematiska fel innebér hog metodo-
logisk kvalitet.

Urvalen och kvalitetsgranskningarna gjordes separat for de olika tand-
véardsstoden och STB. Resultaten redovisas darfor separat for varje stod. I de
fall dir samma systematiska oversikt inkluderades i flera &n en kategori, re-
dovisas samma Oversikt for bdda eller alla kategorier. Dar uppdateringar av
tidigare systematiska Oversikter hittades, inkluderades enbart den senaste
uppdateringen. For nigra av de systematiska oversikter som inkluderades vid
relevansbedomningen bedomde granskarna att tidigare fulltexturval inte
stimde med inklusionskriterierna sd dessa exkluderades i samband med kva-
litetsgranskningen och redovisas i bilagorna 6-9 tillsammans med de som be-
domdes ha hog risk for systematiska fel.
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Tabell 1. AMSTAR-kriterier for bedomning av risk for systematiska fel

Bedomd kvalitet Kriterier

Ja-svar pd féljande fragor:
Redovisas en forutbestdmd metod fér genomférandet?e
(AMSTAR fréga 1)
Gjordes studieurval och dataextraktion av tvé oberoende
granskare? (AMSTAR fraga 2)
Var litteratursékningen av fillfredsstéllande omfattning?
(AMSTAR fréga 3)
Anvdndes studiernas publikationsform som ett inklusions-/ex-
klusionskriterium?e (AMSTAR fréga 4)*
Finns férteckningar 6ver inkluderade och exkluderade studier?
Hog kvalitet/ 1&g (AMSTAR fréga 5)**
risk for systematiska = Har de inkluderade studiernas karakteristika och resultat redo-
fel visats? (AMSTAR frédga 6)
Har den vetenskapliga kvaliteten hos de ingdende studierna
utvarderats och dokumenterats2 (AMSTAR frdga 7)
Har vederbdrlig hdnsyn tagits till de inkluderade studiernas ve-
tenskapliga kvalitet vid formulering av slutsatserna? (AMSTAR
fréga 8)
Anvdandes l&dmpliga metoder for sammanvagning av studier-
nas resultate (AMSTAR frdga 9)
Har sannolikheten for publikationsbias beddmtse (AMSTAR
fréga 10)
Ar eventuella intressekonflikter angivnag (AMSTAR fraga 11)
Medelhég kvali-
tet/medelhdg risk Ja-svar pd frdgoma 1 -3 och 5-8
for systematiska fel
LA&g kvalitet/hog
risk for systematiska
fel

Ett nej-svar pd ndgon av frdgorna listade under medelhog
kvalitet

* Ett JA-svar pd denna frdga anses inte ingd for att géra beddémningen hog kvalitet.
** En frteckning dver inkluderade studier mdste finnas, ddremot kan férteckning dver exkluderade stu-
dier saknas.

ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM
TANDVARDSFORORDNINGEN OCH DET STATLIGA SARSKILDA TANDV ARDSBIDRAGET



Resultat

I tabell 2 visas de kategorier dér litteratursokning har genomforts. Tabellen
visar dven fordelningen mellan sjukdomar och tillstind inom de landstingsfi-
nansierade tandvardsstoden och det sérskilda tandvardsbidraget. Resultatet
av urvalsprocessen och kvalitetsgranskningen visas mer 1 detalj separat for

varje tandvardsstod.

Tabell 2. Resultat av litteraturskning och urval, per kategori

Kategorier Sammanfattning av Antal tr&f-  Antal rele- Antal $6
soktermer for litteraturs-  far vanta SO med
6kning lag/me-
(detaljer i bilaga 1-4) delhdg

risk for
systema-
tiska fel

Muntorrhet p& grund av  *Svdrighet att precisera  * * *

|&Gngvarig Iékemedels- sOktermer

behandling

Muntorrhet p& grund av ~ Xerostomia 37 18 4

str@lboehandling i 6ron-, Radiotherapy

nds-, mun-, eller halsreg-  stydietyp: SO

ionen

Sjégrens syndrom Sjégrens syndrom 105 6 1
Oral disorder
Studietyp: SO

KOL, Kronisk obstruktiv Chronic obstructive pul- 17 3 1

lungsjukdom och har or- = monary disease

dinerats syrgas eller na- Oral disorder

ringsdryck Ne)

Cystisk fibros Cystic fibrosis 12 2 h
Oral disorder
Studietyp: SO

Ulcer&s kolit Ulcerative colitis 11 o o
Oral disorder
Studietyp: SO

Crohns sjukdom Crohn’s Disease 19 2 *x
Oral disorder
Studietyp: SO

Tarmsvikt Malabsorption Syndro- 8 2 x
mes
Oral disorder
Studietyp: SO

Fratskador pd& ténderna  Eating disorders or 30 1 o

och anorexia nervosa, gastroesofageal reflux

bulimia nervosa eller Orall disorder

gastroesofageal reflux- Studietyp: SO

sjukdom

Svarinstdlld diabetes Diabetes 229 25 8
Oral disorder
Studietyp: SO

Dialysbehandling Dialysis 10 * *x
Oral disorder
Studietyp: SO

Immunosupprimerad pd  Immunosuppressive 59 8 3

grund av ldkemedelsbe- agents

handling

Oral disorder
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Kategorier Sammanfattning av Antal fr&f-  Antal rele- Antal $6
soktermer for litteraturs-  far vanta SO med
6kning lag/me-
(detaljer i bilaga 1-4) delhég

risk for

systema-

tiska fel
Studietyp: SO

Organtransplantation Organ transplantation 36 2 o
Oral disorder
Studietyp: SO

Behandlingar av kdk- *Svarighet att precisera  * * *

frakturer sOktermer

Kdakledskirurgi *Svarighet att precisera  * * *
sOktermer

Rekonstruktiv och ortog-  *Svdrighet att precisera  * * *

nat kirurgi sOktermer

Utredningar och be- *Sv@righet att precisera  * * *

handlingar av oralmedi-  séktermer

cinska fillstaGnd

Utredningar och be- *Sv@righet att precisera  * * *

handlingar av smarttill- sOktermer

sténd

Ovriga oralkirurgiska be-  *Svérighet att precisera  * * *

handlingar som kréver soktermer

ett sjukhus tekniska och

medicinska resurser

Personer med svar psy- *Sv@righet att precisera  * * *

kisk funktionsnedsattning = soktermer

Parkinsons sjukdom Parkinson’s disease 9 4 o
Oral disorder
Studietyp: SO

Multipel skleros Multiple sclerosis 28 2 x
Oral disorder
Studietyp: SO

Cerebral pares Cerebral palsy 40 4 1
Oral disorder
Studietyp: SO

Reumatoid artrit Rheumatoid arthritis 143 7 2
Oral disorder
Studietyp: SO

Systemisk lupus erythe- Lupus Erythematosus 26 1 o

matosus Oral disorder
Studietyp: SO

Sklerodermi Scleroderma 12 3 o
Oral disorder
Studietyp: SO

Amyoftrofisk lateralskle- Amyoftrophic Lateral 12 5 1

ros Sclerosis
Oral disorder
Studietyp: SO

Orofacial funktionsned-  *Svdrighet att precisera  * * *

sattning soktermer

Symtom som kvarstar Stroke 118 7 2

sex ménader efter hjar- Oral disorder

ninfarkt eller hjarnbléd- Studietyp: SO

ning (stroke)

Sdllsynt diagnos och **x Sdllsynt diagnos 341 3 o

stora svarigheter att
skota sin munhygien,
stora svérigheter att ge-

Orall disorder
Studietyp: SO
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Kategorier Sammanfattning av Antal traf-  Antal rele- Antal $6
soktermer for litteraturs-  far vanta $O med
6kning lag/me-
(detaljer i bilaga 1-4) delhég

risk for

systema-

tiska fel
nomgad tandvardsbe-

handling eller orofaciala

symptom

Till f6ljd av medfédd *Svarighet att precisera  * * *

missbildning i k&komrd- sOktermer

det eller ansiktet, om

inte missbildningen end-

ast ar av ringa omfatt-

ning

Till félid av defekt som *Svarighet att precisera  * * *

orsakats av sjukdom i soktermer

kdkomrddet eller ansik-

tet

Till fljd av tandskada *Svarighet att precisera  * * *

som uppkommit vid epi- = sdktermer

leptiskt anfall

Patienter som ska ge- *Svarighet att precisera  * * *

nomga kirurgiskt in- sOktermer

grepp eller medicinsk

behandling dar fullsté&n-

dig infekfionsfrinet ar ett

medicinskt krav

Patienter som p& grund  Oral mucosal conditions 2160 83 13

av sjukdom, medicine- Studietyp: SO

ring eller allmant ned-

satt immunfdrsvar har

f&tt férandringar | muns-

lemhinnan

Patienter som genom- *Svarighet att precisera  * * *

gdr utredning ddr det sOktermer

finns misstanke om eft

odontologiskt samband

med patientens grund-

sjukdom

Patienter som genom- Oral disorder 427 40 9

gér strélbehandling i Radiotherapy

éron-, n&s-, mun- eller Studietyp: SO

halsregionen

Patienter med l&dngva- *Svarighet att precisera  * * *

riga och svara smdrtor i soktermer

ansikts- eller kakreg-

ionen (orofaciala smart-

syndrom)

Patienter som utreds Sleep apnea 98 35 10

och behandlas for all- Oral applyance

varlig sémnapné Studietyp: SO

Patienter som fatt fréits- Eating disorders or 30 1 x

kador pd tdnderna som  gastroesofageal reflux

orsakats av anorexia Oral disorder

nervosa, bulimia ner- Studietyp: SO

vosa eller gastroesofa-

geal refluxsjukdom och

som ar medicinskt reha-

biliterade

Extremt tandvardsrédda  Dental anxiety 71 7 4

personer

Avgrdnsning: adults
Studietyp: SO
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Kategorier Sammanfattning av Antal traf-  Antal rele- Antal $6
soktermer for litteraturs-  far vanta SO med
6kning lag/me-
(detaljer i bilaga 1-4) delhdg

risk for
systema-
tiska fel

Patienter som fé&r tand-
fyllningar utbytta pé&
grund av avvikande re-
aktioner mot dentala
material

Patienter som fé&r tand-
fyllningar utbytta som
ett led i medicinsk reha-

*Hanvisas fill resultat
frédn SOU 2002:76
Ohdlsa fill félid av tand-
fyllningsmaterial. Sar-
skilda medel fill kun-
skapsutveckling.

Samt SOU 2003:53 Den-
tala material och hdlsa.

*Hanvisas till resultat
frédn SOU 2002:76
Ohdlsa fill folid av tand-

*

bilitering fyllningsmaterial. Sar-
skilda medel till kun-
skapsutveckling.
Samt SOU 2003:53 Den-
tala material och halsa.

Nodvandig tandvard for — *Svarighet att precisera * * *
aldre och personer med  séktermer
funktfionsnedsattning

* =ingen litteratursdk-
ning utférd

**= inga systematiska
Sversikter hittas/inklude-
ras

= sOktermer presente-
ras i bilaga 2

Sarskilt tandvardsbidrag

I figur 1 visas ett flddesschema for urvalsprocessen av litteratur for det sir-
skilda tandvardsbidraget, STB, som sammanfattar litteratursékningen, rele-
vansbeddmningen av abstrakt och fulltexter samt kvalitetsbedomningen. Re-
sultatet av kvalitetsbedomningen redovisas mer 1 detalj i tabell 3 och 1 bilaga
5. De oversikter som har exkluderats vid relevansbedomningen av fulltexter
listas i bilaga 9.

Nedan sammanfattas resultaten for varje kategori inom det sirskilda tand-
vérdsbidraget.

Muntorrhet p& grund av stréloehandling i éron-, nds-
mun- eller halsregionen

For denna kategori bedomdes 18 systematiska dversikter vara relevanta. End-
ast 4 bedomdes ha hog eller medelhog kvalitet, och de utgor darfor det veten-
skapliga underlaget for denna patientgrupp. De utvirderade olika behand-
lingar, dar malsittningen var antingen att skydda salivkortlar innan
stralbehandling och ddrmed minska risken att muntorrhet uppstar, eller att
behandla sjdlva muntorrheten som uppstod i samband med stralbehandlingen.
Det finns vetenskapligt underlag for att Pilokarpinbehandling minskar patien-
ternas sjilvskattade muntorrhet, men evidensstyrkan finns inte angiven [14].
For andra behandlingar som utvérderades, sisom akupunktur och amifostine,
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saknas det ett vetenskapligt underlag [15-17]. Inga Gversikter hittades som
utvirderade sambandet mellan den allménna héilsan och den orala ohélsan,
bland patienter som fatt muntorrhet i samband med strdlbehandling.

Sjogrens syndrom

Inom kategorin bedomdes 6 systematiska oversikter vara relevanta. Enbart en
av dessa bedomdes ha medelhog kvalitet [18]. Resultaten redovisas i tabell 3.
Oversikten utvirderade effekten av icke-farmakologiska medel pa primir
Sjogrens syndrom. Inga primérstudier kunde inkluderas i versikten och evi-
densen bedomdes dérfor otillriacklig [18]. Ett vetenskapligt underlag saknas
dérmed for kategorin.

Kronisk obstruktiv lungsjukdom (KOL) och har

ordinerats syrgas eller naringsdryck

For kategorin gjordes litteratursokningen for systematiska oversikter som
hanterade KOL med koppling till den orala hélsan. Inga begridnsningar gjor-
des for behandling med syrgas eller niringsdryck. Tre dversikter bedomdes
relevanta, varav en bedomdes ha medelh6g metodologisk kvalitet [19].

Resultaten tyder pé ett samband mellan KOL och oral hilsa. De visar att
oral hygien och professionell tandrengéring minskar risken for lungin-
flammation hos dldre. Medicinska riskpatienter visar sig ha dkad risk for
lunginflammation, speciellt de med 16stagbar protetik.

Cystisk fibros

Inom kategorin hittades tvd systematiska Gversikter, som bada beddmdes ha
hog risk for systematiska fel, eller 1ag kvalitet. Ett vetenskapligt underlag
saknas ddrmed for kategorin.

Ulcerds kolit

Ingen systematisk dversikt hittades for kategorin. Ett vetenskapligt underlag
saknas ddrmed for kategorin.

Crohns sjukdom

Inom kategorin hittades tva systematiska dversikter, som bada undersokt
orala manifestationer bland barn med Crohns sjukdom. Bada bedémdes ha
lag kvalitet, och kunde dirfor inte inkluderas for vidare analys. Ett veten-
skapligt underlag saknas ddrmed for kategorin.

Tarmsvikt

Tvé systematiska oversikter valdes ut efter relevansbedomningen. Bada dver-
sikterna hade 14g kvalitet, och kunde inte inkluderas for vidare analys av re-
sultat. Ett vetenskapligt underlag saknas dirmed for kategorin.

Frétskador pd t&nderna och anorexia nervosa,

bulimia nervosa eller gastroesofageal refluxsjukdom

Inom kategorin hittades en systematisk oversikt, som bedomdes ha lag kvali-
tet. Ett vetenskapligt underlag saknas ddrmed for kategorin.
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Svarinstalld diabetes

For denna kategori gjordes litteratursokningen for diabetes med koppling till
oral hélsa. Ingen avgrinsning gjordes for tillstdndet svarinstélld diabetes. Det
var 25 systematiska oversikter som bedomdes relevanta, varav 8§ bedémdes
ha medelhog till hog kvalitet och inkluderades som vetenskapligt underlag
for kategorin.

Resultat frén de inkluderade dversikterna visar att det finns ett samband
mellan diabetes och parodontit, men att ett orsakssamband inte kan faststillas
[1, 2]. En viss evidens finns for att det allminna hélsotillstdndet paverkas po-
sitivt av behandling av parodontit [20, 21] och for att parodontal sjukdom pa-
verkar diabetessjukdomen negativt [3].

En av oversikterna visade en 6kad risk bland patienter med diabetes typ 2
att utveckla precancerdsa lesioner i munslemhinnan samt oral cancer men
evidensstyrkan finns ej angiven [5].

Tvé av de inkluderade SO [4, 22] anségs hantera forskningsomraden som
delvis ligger utanfor kartliggningens fragestillningar, men har &ndé redovi-
sats 1 tabell 3.

Dialysbehandling

Inom kategorin hittades ingen SO som kunde inkluderas efter granskning av
sammanfattningar och titlar. Ett vetenskapligt underlag saknas ddrmed for
kategorin.

Immunosupprimerad pd grund av
|Gkemedelsbehandling

Inom kategorin bedomdes 8 systematiska oversikter relevanta. Av dessa be-
domdes 3 ha medelhog till hog kvalitet och kunde inkluderas for vidare ana-
lys.

Tvé av de inkluderade [23, 24] ansags hantera forskningsomrédden som lag
delvis utanfor kartlaggningens fragestéllningar, men har dnda redovisats i ta-
bell 3.

Den tredje visar att det finns ett vetenskapligt underlag for att kryoterapi
ger minskning av oral mukosit, hos cancerpatienter under behandling [25],
men evidensstyrkan bedoms vara lag enligt forfattarna.

Ingen Gversikt hittades som utvirderat sambandet mellan immunosupp-
ression pa grund av ldkemedelsbehandling och oral ohélsa.

Organtransplantation

For kategorin hittades endast 2 systematiska dversikter, som bada bedomdes
ha hog risk for systematiska fel. Inom kategorin hittades dérfor inget veten-
skapligt underlag som undersékte sambandet mellan organtransplantation
och oral ohilsa. Ett vetenskapligt underlag saknas dairmed for kategorin.
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Figur 1. Fiddesschema 6ver urvalsprocessen for sdrskilt tandvardsbidrag
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Tabell 3. Systematiska dversikter med lag och medelhdg risk for systematiska fel; kategorier inom sarskilt tandvardsbidrag

Kategori Referens Syfte Population Antal stu- Antal delta- Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for Bias Kommentarer
dier/studie de- gare forfattarna densniva enligt  enligt HTA-O
sign forfattarna

Muntorr- Cheng et al., Utvdrdering av Patienter med Totalt 6: Totalt 752: Pilocarpin var béttre  Ej angivet Medelhdg Ej fullstandig
het p& 2016[14] pilocarpin hos pati- huvud-hals an placebo enl. pa- redovisning av
grund av enter som har strél- cancer 6 RCT 373 intervent- tienternas sjalvskat- exkluderade
strélbe- ningsinducerad ion tade muntorrhet. studier
handling muntorrhet efter be- 379 placebo
i éron-, handling av huvud- Patienter som be- Ingen beddm-
nas-, hals cancer handlades med ning av publi-
mun- el- pilocarpin upplevde kationsbias
ler h0|5' biverkningar som i gjord
regionen de flesta fall var

milda fill mattliga
Muntorr- Ma et al., Effekten av ami- Patienter med Totafl 2: Totalt 130: | et begrdnsat litte- Ej angivet Lag
het pa 2009[15] fostine p& salivkértlar  thyroideacan- 67 intervention  rafurunderlag visade
grund av hos patienter med cer 2 RCT 63 placebo amifostine ingen
strélbe- differentierande thy- skyddande effekt pd
handling roideacancer som salivkértlarna.
i éron-, behandlats med
nas-, hoég dos radioaktivt
mun- el- jod
ler hals-
regionen
Muntorr- O'Sullivan, E. M. Akupunktur fér be- Patienter med Totalt 3: Totalt 123 En viss positiv effekt Lag Lag
het p& and Higginson, . handling av muntorr-  huvud-hals visades men un-
grundav  J. het hos patienter cancer 3 RCT derlaget &r ofillrGick-
strélbe- 2010[16] med huvud-hals >18 &r ligt fér att rekom-
handling cancer som be- mendera
i 6ron-, handlas med strdl- behandling med
nds-, ning akupunktur.
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Kategori Referens Syfte Population Antal stu- Antal delta- Huvudresultat enligt Skattad evi- Risk for Bias Kommentarer
dier/studie de- gare forfattarna densniva enligt  enligt HTA-O
sign forfattarna
mun- el-
ler hals-
regionen
Muntorr- Zhuang et al., Akupunktur for be- Patienter med Totalt 4: Totalt 196: Ett begrdnsat un- Mycket 1&g Medelhdg Ej fullstandig
het p& 2013[17] handling av muntorr-  huvud-hals 94 intervention  derlag visade en viss redovisning av
grund av het hos patienter cancer 4RCT 102 kontroll positiv effekt av aku- exkluderade
strélbe- med huvud-hals punkturi férebyg- studier
handling cancer som be- gande och behand-
i éron-, handlas med strdl- lande syfte av Ingen sam-
nds-, ning strélningsinducerad manfattad risk
mun- el- muntorrhet for systema-
ler hais- tiska fel per
regionen studie
Sjdégrens Hackett et al., Att utvardera effek- Individer med Totalt 5: Totalt 130: Inga studier inklude- ~ Mycket I&g Medelhég Ingen statistisk
syndrom 2015[18] ten av icke farmako-  primart Sjo- rades som utvarde- sammanvag-
logisk behandling av  grens syndrom 5 RCT rade effekten av ning av resultat
primart Sjdégrens icke farmakologisk gjord (ej till-
syndrom Friska individer behandling bland l[&Gmpligt)
patienter med pri-
mart Sjoégrens Ingen beddm-
syndrom ning av publi-
kationsbias
gjord
KOL, Kro-  Azarpazhooh, A. Aft utvardera eftt Individer med Totalt 19: Totalt 19116: Det finns ett sam- Méttlig Medelhég Ingen statistisk
nisk ob- and Leake, J. L. méjligt samband akut eller kro- band mellan lungin- sammanvag-
struktiv 2006[19] mellan oral hdlsa nisk lungsjuk- 9 kohort Kohort flammation och oral ning av resultat
lungsjuk- och lunginflammat- dom 9 Intervention 16157 hdlsa gjord
dom O(.:h lon och andra lung- 1 cross-over 1387 intervent- Lag
har ordi- sjukdomar Friska individer ion 14770 kon-  Det finns ett svagt
nerats troll samband mellan

KOL och oral hdlsa.
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Kategori Referens Syfte Population Antal stu- Antal delta- Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for Bias Kommentarer
dier/studie de- gare forfattarna densniva enligt  enligt HTA-O
sign forfattarna
syrgas el- Intervention Hbg Ingen beddm-
ler n&- 2913 Oral hygien/profess- ning av publi-
rings- 962 intervent- ionell tandrengdring kationsbias
dryck ion minskar frekvens och gjord
1951 kontroll progression av lung-
sjukdomar hos dldre
Cross-over medicinska risk pati-
44 enter, framfor allt de
bosatta pd dldrebo-
enden
Svarin- Abariga, S. A. Att utva@rdera sam- Gravida kvin- Totalt 10: Totalt 5724: Parodontit kan vara Ej angivet Medelhdg Saknar férteck-
stélld dia-  and Whitcomb, B.  bandet mellan paro- nor med typ 2 associerad med typ ning éver ex-
betes W. dontit och gravidi- diabetes. 1 Kohort kohort: 2 diabetes, men or- kluderade stu-
2016[1] tetsdiabetes Konstaterad & Fallkontroll 502 8262 inter-  Sakssambandet dier
parodontal 3 Tvarsnitt vention, 240 mdste sakerstallas i
sjukdom. kontroll) kliniska studier av
Friska individer hég kvalitet
Fallkontroll
1266
410 intervent-
ion, 856 kontroll
Tvarsnitt
4458
214 intervent-
ion, 4244 kon-
froll
Svarin- Borgnakke et al., Att utvardera effek- Individer med Totalt 17: Totalt 62254: Parodontal sjukdom  Ej angivet Medelhdg Studiernas re-
stélld dia-  2013[3] ten av parodontal konstaterad kan pé&verka den sultat infe sam-
betes sjukdom pé diabe- parodontal 12 Kohort Kohort: 54492 glykemiska kontrol- manvagda
sjiukdom och pga smd

28

ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM
TANDVARDSFORORDNINGEN OCH DET STATLIGA SARSKILDA TANDVARDSBIDRAGET



Kategori Referens Syfte Population Antal stu- Antal delta- Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for Bias Kommentarer
dier/studie de- gare forfattarna densniva enligt  enligt HTA-O
sign forfattarna
teskontroll, kompli- diabetes melli- 4 Tvarsnitt len, medféra diabe- material som
kationer och fre- tus 1 Fallkontroll Tvarsnitt: 6243 tes komplikationer avhandlade
kvens Friska individer samt driva pd ut- sambandet
Fallkontroll: veckling av diabetes samt avsak-
1519 fyp 2 nad av tydlig
. definition av
759 intervent-
. parodontal
on sjukdom.
760 konftroll
Publikations-
bias inte be-
démd
Svarin- Chavarry et al., Att utv@rdera sam- Individer med Totalt 57: Totalt 33341: Diabetes typ 2 utgdr  Ej angivet Medelhdg Metodologiska
stélld dia-  2009[2] bandet mellan dia- klinisk och/eller en riskfaktor fér de- bristeri de in-
betes betes mellitus och radiologisk evi- 8 Kohort Kohort: 584 struerande parodon- kluderade stu-
destruerande paro- dens av destru- 40 Tyarsnitt fit dierna pdpe-
dontal sjukdom erande paro- Tvarsnitt: 32757 Aven diabetes typ 1 kas.
dontal sjukdom utgdr maojligen en
Individer med riskfaktor fér paro- Saknar férteck-
diabetes typ 1, dontala sjukdomar ning av exklu-
2 derade artiklar
Individer utan
diabetes typ 1,
2 men med
konstaterad
parodontal
sjukdom
Svarin- Corbella et al., Aft utv@rdera om Individer med Totalt 15: Totalt 935: Icke-kirurgisk paro- Ej angivet Medelhdg Saknar férteck-
stélld dia-  2013[20] icke-kirurgiskt paro- diabetes melli- dontal behandling ning éver ex-
betes dontal behandling tus och paro- 15 RCT férbattrar den metao- kluderade ar-

minskar HbA1C och
B-glukos | plasma

dontal sjukdom
Friska individer

519 intervent-
ion
416 kontroll

boliska kontrollen

fiklar
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Kategori Referens Syfte Population Antal stu- Antal delta- Huvudresultat enligt Skattad evi- Risk for Bias Kommentarer
dier/studie de- gare forfattarna densniva enligt  enligt HTA-O
sign forfattarna
hos individer med di- hos individer med di- Sannolikheten
abetes abetes mellitus och for publikat-
periodontal sjukdom ionsbias infe
bedémd
Svérin- Esteves Lima et Aft utvérdera sam- Gravida kvin- Totalt 8: Totalt 5407: Det finns inga bevis Ej angivet Medelhdg Sannolikheten
stalld dio-  al., bandet mellan paro-  nor med och for ett samband for publikat-
betes 2016[4] dontit och utveck- utan parodon- 5 Tvé&rsnitt Tvarsnitt: mellan parodontit jonsbias inte
landet av fit 3 Fallkontroll 394 intervent- och utvecklandet beddmd
graviditetsdiabetes ion av graviditetsdiabe-
melitus 4394 kontroll €S Ing&ende stu-
dier hetero-
Fallkonftroll: gena
193 fall
426 konftroll
Svarin- Gong et al., Att utv@rdera risken Patienter med Totalt 17: Totalt 5 579 Vissa bevis for attin-  Ej angivet Medelhdg Saknar férteck-
stélld dia-  2015][5] att vid diabetes typ diabetes melli- 828: divider med diabe- ning av exklu-
betes 2 utveckla cancer tus typ 2 9 Kohort tes typ 2 har en derade artiklar
och/eller precan- 8 Fallkontroll Kohort: okad risk att ut-
cerésoJesioner lokalt  Friska individer 5576 615 veckla sévdl Foérdelningen
I munhdlan Darav: prgconceréso av intervent-
4 prec.on— Fallkontroll: lesioner som oral ionsindivi-
cerdsa 3213 cancer der/kontroller
lesioner, &j angivna

13 oral cancer
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Kategori Referens Syfte Population Antal stu- Antal delta- Huvudresultat enligt Skattad evi- Risk for Bias Kommentarer
dier/studie de- gare forfattarna densniva enligt  enligt HTA-O
sign forfattarna
Svarin- Grellmann et al., Att utv@rdera effek- Individer med Totalt 13: Totalt >385 Bevis for att samtidig  Ej angivet Medelhdg Saknas uppgift
stélld dia-  2016[22] ten av systemiskt gi-  diabetes melli- behandling med om antalet in-
betes ven antimikrobiella tus och paro- 13 RCT 184 intervent- systemiskt given anti- kluderade indi-
preparat vid depu- dontal sjukdom ion, 201 kontroll  mikrobiella preparat videri 5 RCT
ration och rotpla- minskar fickdjupet
ning jamfort med Data saknasis ~ Nagot
systemiskt given anti- studier
mikrobiell behand- Samtidigt bér ris-
||ng enbart hos indi- kerna med anvdn-
vider med diabetes dandet av AB noga
6vervagas dd forde-
larna inte &r stora
Svarin- Sgolastra et al., Foérbattrar parodon- Vuxna patien- Totalt 5: Totalt 315 Parodontal behand-  Ej angivet Lag
stélld dia-  2013[21] tal behandling ter med diabe-  5RCT ling forbattrar glyke-
betes metabolkontroll hos tes typ 2 och misk kontroll i den
patienter med typ 2 kronisk paro- aktuella populat-
diabetes och kronisk  dontit jonen
parodontit
Inget bevis fanns for
férbattrad metabol
kontroll
Immu- Chamani et al., Att utvardera effek- Individer med Totalt 10: Totalt 385: Behandling med Ej angivet Medelhdg Smaé patient-
nosuppri-  2015[24] ten av tacrolimus oral lichen tacrolimus eller klo- material i de
merad och klobetasol som planus (erosiv 10 RCT 189 intervent- betasol ar badda ef- ingdende stu-
pd grund behandling av oral vs. icke erosiv) ion fektiva vid behand- dierna
av ldke- lichen planus 196 kontroll ling av OLP.
medels- Tacrolimus ér mer ef- Sannolikheten
behand- fektfiv och bdr re- fér publikat-
ling kommenderas som ionsbias inte
férstahandspreparat beddmd

Tacrolimus ska an-
vandas under kort
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Kategori Referens Syfte Population Antal stu- Antal delta- Huvudresultat enligt Skattad evi- Risk for Bias Kommentarer
dier/studie de- gare forfattarna densniva enligt  enligt HTA-O
sign forfattarna
tid speciellt hos pati-
enter som |&tt ut-
vecklar oral candi-
dos
Immu- Cheng et al., Att utvardera effek- Individer med Totalt 15: Totalt 473: Behandling med Lag-mycket Medelhdg Litet studie-
nosuppri-  2012[23] ten av olika behand-  diagnostiserad 0.025% clobetasol I&g evidens- material
merad lingar av erosiv ELP 9 RCT olika pre- propionate visade niva for effekt Stor heteroge-
pd& grund lichen planus (ELP) i parat testade 311 sig effekfiv i att av de utvarde- nitet mellan
av lake- munhdla, genitalt mot varandra minska smdérta bland  rade behand- studier
medels- och i esophagus patienter med ELP. lingarna for Sammanvag-
pehond- 6 RCT 162 oral ELP ning av resultat
ling Aloe vera gel var inte magjlig att

mer effektiv an pla-
cebo i smartlindring
bland patienter med
ELP.

Behandling med 1 %
pimecrolimus cream
visade sig effekfivt
forbattra tillstndet.

Topical tacrolimus
och fluticasone
spray visade ingen
signifikant forbdattring
av ELP.

Ingen &vervéagande
signifikans fér ndgon
enskild behandling

genomféra

Antalet inter-
ventionsindivi-
der/kontroller
infe angivna
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Kategori Referens Syfte Population Antal stu- Antal delta- Huvudresultat enligt Skattad evi- Risk for Bias Kommentarer
dier/studie de- gare forfattarna densniva enligt  enligt HTA-O
sign forfattarna
inkl topikala stero-
ider.
Immu- Riley et al., Aft utvardera fore- Patienter som Totalt 14: Totalt 1316 Kryoterapi ger stor Maéttlig - 1&g Lag Metodologiska
nosuppri-  2015[25] byggande av kryo- genomgar minskning av oral evidensnivad. bristeri de in-
merad terapi for att fére- cancerbe- 14 RCT mukosit hos patien- kluderade stu-
pd grund bygga oral mukositl  handling ter som genomgdr dierna ffa
av ldke- samband med can- behandling av solid kopplad fill
medels- cer behandling cancer med 5FU. blindning
behand- Det finns ndgot sva-
ling gare evidens som ty-

der pd att behand-
lingen reducerar
risken for oral muko-
sit hos cancer pati-
enter som genom-
gdr hdég dos
melfalan behandling
for HSCT. Har ér ef-
fektstorleken oklar
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Tandvard for personer med en ldngvarig
sjukdom eller funktionsnedsattning

Figur 2 visar ett flodesschema dver urvalsprocessen av litteraturunderlaget
for tandvardsstodet tandvard for personer med en ldngvarig sjukdom eller
funktionsnedsittning, med sammanfattning av litteratursdkningen, urval av
sammanfattningar, fulltexter och resultat av kvalitetsbedomning. Litteraturs-
okningen gjordes utan ndgon begrénsning i grad av funktionsnedsittning,
men 1 relation till oral ohélsa och tillstind. De inkluderade oversikternas ka-
rakteristika och resultat redovisas i mer detalj i tabell 4 och i bilaga 6. De
oversikter som exkluderats vid relevansbedémning av fulltexter listas 1 bilaga
10.

Parkinsons sjukdom

Inom kategorin hittades 4 systematiska dversikter som kvalitetsgranskades.
Alla bedomdes ha hog risk for systematiska fel. Inga systematiska oversikter
kunde dérfor inkluderas som utviarderar sambandet mellan Parkinsons sjuk-
dom och oral ohélsa. Ett vetenskapligt underlag saknas ddrmed for kategorin.

Multipel skleros

Inom kategorin hittades 2 systematiska dversikter om kvalitetsgranskades.
Béda bedomdes ha hog risk for systematiska fel. Inga systematiska oversikter
kunde dérfor inkluderas som utviarderar sambandet mellan multipel skleros
och oral ohilsa. Ett vetenskapligt underlag saknas dirmed for kategorin.

Cerebral pares

Inom kategorin hittades 1 systematisk dversikt som kvalitetsgranskades och
beddmdes ha medelhdg kvalitet [26]. Oversiktens syfte var att utvirdera ef-
fekten av olika behandlingsmetoder for att minska dregling hos barn med ce-
rebral pares. Oversiktens frigestillning och population hamnade dérfor utan-
for inklusionskriterierna for kartliggningen men har dndé redovisats i detalj i
tabell 4. Oversikten visade oklar effekt av de olika behandlingsmetoderna for
att minska dregling, men ingen annan beddmning gjordes av barnens orala
hélsa. Ett vetenskapligt underlag saknas dirmed for kategorin.

Reumatoid artrit

Inom kategorin hittades 7 systematiska dversikter, varav 2 bedomdes ha me-
delhog kvalitet. Resultaten visar mattligt stark evidens for ett samband mel-
lan reumatoid artrit och parodontal sjukdom [6, 7]. Inga Gversikter hittades
ddremot som utvdrderade behandling av varken det allmédnna hélsotillstdndet
eller den orala ohdlsan. Kunskapsldget tyder dédrfor pa en viss evidens for
sambandet mellan reumatoid artrit och oral ohélsa, men visar dven pd avsak-
nad av ett vetenskapligt underlag for vissa omrdden inom kategorin.
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Systemisk lupus erythematosus

Inom kategorin hittades en systematisk dversikt, som kvalitetsgranskades
men bedomdes ha hog risk for systematiska fel. Ett vetenskapligt underlag
saknas ddrmed for kategorin.

Sklerodermi

For kategorin hittades 3 systematiska dversikter som kvalitetsgranskades.
Alla bedomdes ha hog risk for systematiska fel. Ett vetenskapligt underlag
saknas ddrmed for kategorin.

Amyotrofisk lateralskleros (ALS)

For kategorin hittades 5 relevanta systematiska oversikter, varav en bedom-
des ha lag risk for systematiska fel. Resultaten visar en viss effekt av
botulinumtoxin-injektion i parotis och submandibularkoértlar, for att minska
dregling hos patienter med ALS, men evidensnivan bedoms vara otillracklig
for att dra nagra slutsatser [27]. Inga 6versikter hittades som utvéarderar sam-
bandet mellan ALS och oral ohilsa, eller behandling av det orala eller all-
méinna hilsotillstdndet, som paverkar behovet av tandvard. Ett vetenskapligt
underlag saknas ddrmed for kategorin.

Symtom som kvarstdr sex manader efter det att
personen har f&tt hj@rninfarkt eller hjarnblddning
(stroke)

Inom kategorin hittades 7 relevanta systematiska oversikter varav 2 bedom-
des ha medelhog kvalitet. Huvudresultaten enligt forfattarna dr att det finns
en koppling mellan stroke och parodontal sjukdom [8] samt att individer med
stroke har en sdmre oral hélsa och gir mer séllan till tandldkaren dn kontroll-
gruppen [9]. Ingen skattning av evidensnivan finns dock dokumenterad. Inga
systematiska oversikter som utvirderar behandling av oralt eller allméint hal-

sotillstdnd kunde hittas. Ett vetenskapligt underlag saknas darmed for katego-
rin.

Personer som pd grund av en sdllsynt diagnos har
stora svarigheter att skota sin munhygien, stora
svarigheter att genomgd tandvardsbehandling, eller
orofaciala symtom

Inom kategorin hittades 3 systematiska dversikter som kvalitetsgranskades.
Alla tre bedomdes ha 14g kvalitet. Ett vetenskapligt underlag saknas ddrmed
for kategorin.

ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM TANDVARDSFORORDNINGEN
OCH DET STATLIGA SARSKILDA TANDVARDSBIDRAGET

35



36

Figur 2. Fiddesschema 6ver urvalsprocessen for tandvardsstédet tandvard
for personer med en langvarig sjukdom eller funktionsnedsattning
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Tabell 4. Systematiska dversikter med lag och medelhdg risk for systematiska fel; kategorier inom tandvardsstédet tandvard fér personer

med en langvarig sjukdom eller funktionsnedsattning

Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/stud- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
iedesign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
Cerebral Walshe et al., Att utvardera effek- Individer med Totalt 6: Totalt: 223 Inga slutsatser kan Lag Medelhdg Ing&ende stu-
pares 2012 [26] ten av olika behand-  kliniskt diagnos- dras om effekten av dier hetero-
lingsmetoder for att tiserad cere- RCT/CCT 132 Intervent- behandling med gena och me-
minska dregling hos bral pares och ion botulinumtoxin, tfodologiska
barn med Cerebral olika svarig- 91 kontroll benziropine eller brister p&pe-
pares hetsgrader av glycopyrrolate p& kas.
dregling dregling hos barn
<184r med cerebral pares. Sammanvdg-
ning av resultat
infe maojligt
Sannolikheten
for publikat-
jonsbias har
infe beddmts
Reumatoid = Fuggle et al., Att utva@rdera sam- Individer med Totalt 17: 154866 Ett samband finns Méttlig Medelhdg Saknar férteck-
artrit 2016][6] bandet mellan paro-  RA som dio- mellan RA och paro- ning éver ex-
dontit och RA gnostiserats Tvarsnittsstudier 15503 inter- dontit kluderade ar-
med parodon- vention tiklar
fal sjukdom 139363 kontroll
Friska individer Sannolikheten
for publikat-
jonsbias inte
beddmd
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/stud- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
iedesign forfattarna enligt SoS
kvalitetsbe-
domning
Reumatoid  Kaur et al., Att utva@rdera sam- Individer med Totalt 19: Totalt 1680 Bevis for eft sam- Méttlig Medelhdg Smaé patient-
artrit 2013[7] bandet mellan paro-  RA och kliniska band mellan bioke- populationer
dontit och bioke- fynd p& paro- Fallkontroll miska markdrer vid
miska markérer vid dontal sjukdom RA och kliniska para- Liten hé&nsyn il
RA (undantaget metrar vid parodon- stérande fak-
aggressiv paro- tal sjukdom torer vid analys
dontit) >30 &r av resultat i in-
gdende studier
Totala anta-
let/uppdelning
intervent-
ion/konfroller
infe angivna
Sannolikheten
for publikat-
ionsbias infe
beddmd
Amyofrofisk ~ Young et al., Att utvardera effekt Individer med Totalt 1: Totalt: 18 Botulinumtoxin type Mycket 1&g Lag Ingen sam-
lateralskle- 2011[27] av olika behand- diagnostiserad B injektion i parotis manvagning
ros lingsmetoder mot motor neuron RCT 9 Intervention och submandibular av resultaten

dregling hos motor
neuron disease
(MND) patienter

disease (MND)
enligt erkdnda
kriterier
>18ar

9 kontroll

kortlar ger en viss ef-
fekt i fyra eller fler
veckor

var mojlig

Sannolikheten
for publikat-
ionsbias infe
beddmd
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/stud- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
iedesign forfattarna enligt SoS
kvalitetsbe-
domning
Intressekonflik-
ferinte an-
givha
Symtom Daietal., Att utvérdera den Individer som Totalt 20: 3149 Individer med stroke  Ej angivet Medelhdg Mikrobiolo-
som kvar- 2015[9] orala hdlsan efter drabbats av har en sémre oral giska skillnader
stér sex mé- stroke stroke 8 Kohort Kohort: hdlsa (parodontit, gdr ej att sa-
nader efter 882 karies, tandforlust) kerstdlla pga
det aft per- Friska individer 12 Fallkontroll och gdr mer sdllan brister i meto-
soner har . fill tandldkare. dologiidein-
fatt hjarnin- Fallkontrol: dende studi-
) . 9
farkt eller 1045 intervent- erna
hjémbléd- on.
ning 1222 konfrol Flera studier
(stroke) saknar kontrol-
ler
Sannolikheten
for publikat-
ionsbias inte
beddmd
Symtom Lafon et al., Aft utvérdera sam- Individer med Totalt 9: >51 529 En koppling finns Ej angivet Medelhdg Mer studier
som kvar- 2014[8] bandet mellan stroke mellan stroke och nédvandiga
stér sex ma- stroke och parodon-  Friska individer  Kohort (= stérsta stu- parodontal sjukdom. for att klargdra
nader efter tal sjukdom 8 prospektiva dien. Totala Fler epidemiologiska orsakssamban-
det aft per- 1 refrospektiv anfalet ej angi- ~ ©ch Kliniska studier det
soner har vet) kr&vs for att under-
fatt hjarnin- sOka sambandet vi-
farkt eller dare.
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Kategori

Referens

Syfte Population Antal stud- Antal
ier/stud- deltagare
iedesign

Huvudresultat enligt
forfattarna

Skattad evi-
densniva enligt
forfattarna

Risk for syste-
matiska fel
enligt SoS
kvalitetsbe-
domning

Kommentarer

hjambléd-
ning
(stroke)

Antalet inter-
ventionsindivi-
der/kontroller
infe angivna

Saknar férteck-
ning éver ex-
kluderade ar-
tiklar

Sannolikheten
for publikat-
ionsbias inte
beddmd
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Tandvard som ett led i
sjukdomsbehandling

Figur 3 visar ett flodesschema 6ver urvalsprocessen for litteraturunderlaget
for tandvardsstodet tandvérd som ett led 1 sjukdomsbehandling, med sam-
manfattning av litteratursokning, urval av sammanfattningar, fulltexter och
resultat av kvalitetsbedomning. De inkluderade 6versikternas karakteristika
redovisas mer i detalj i tabell 5 och i bilaga 7. De 6versikter som exkludera-
des vid relevansbeddmningen av fulltexter listas 1 bilaga 11.

Patienter som p& grund av sjukdom, medicinering
eller allméant nedsatt immunférsvar har fé&itt
forandringar i munslemhinnan

For denna kategori gjordes en bred sokning, eftersom den inkluderar en stor
variation av sjukdomar, medicinering och allmént nedsatt immunforsvar.
Sokningen utfordes pé fordandringar i munslemhinnan i allménhet, utan re-
striktioner om patienters sjukdom, medicinering eller allmént nedsatt immun-
forsvar. Detta for att finga in alla systematiska dversikter som tog upp for-
andringar 1 munslemhinnan. S6kningen gav 2 308 tréffar. 83 systematiska
oversikter bedomdes relevanta for kategorin och kvalitetsgranskades; 13 av
dessa visade medelhog eller hog kvalitet.

Amnesinnehallet i versikterna var heterogent. Fem utvirderade effekten
av prevention och behandling av oral mukosit och oral candidosis [28—33]. I
tva av dversikterna undersoktes cancerpatienter och vilka orala komplikat-
ioner som uppstar vid cancerbehandling [34, 35] och effekten av de orala
komplikationerna pé patienternas allménna tillstdnd och livskvalitet utvirde-
rades i en systematisk 6versikt [36]. Totalt 3 systematiska oversikter under-
sOkte sambandet mellan allméntillstandet och sjukdomar sdsom humant im-
munbristvirus (HIV), familjar adenomatés polypos (FAP) eller polycystic
ovary syndrome (PCOS) pa forekomsten av orala lesioner och gingivit och
parodontit [10, 37, 38]. I en Oversikt utvirderades vilken skyddande effekt
amifostine ger vid stralbehandling [39].

Resultaten visas i detalj i tabell 5.

Patienter som genomgdr stréloehandling i éron-,
NnAs-, mun- eller halsregionen

Vid litteratursokningen inom kategorin hittades ett stort antal systematiska
oversikter och darfor gjordes en avgrinsning till publikationer fran och med
ar 2010. Av de 427 som identifierades vid litteratursokningen bedéomdes 40
vara relevanta. Vid kvalitetsgranskning bedomdes 9 ha medelhdg eller hog
kvalitet.

De inkluderade 6versikterna undersokte metoder for att forebygga och be-
handla orala manifestationer i samband med strdlbehandling, men dven sam-
band mellan olika behandlingar och de orala manifestationer som uppstar. I
fyra SO undersoktes mediciner och behandlingsmetoder for att motverka och
behandla oral mukosit med varierande resultat [29, 33, 40, 41]. I ndgra SO
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undersokte man dven effekten av mediciner och behandlingsmetoder for att
motverka och behandla muntorrhet under och efter stralbehandling [14, 16,
17, 42], och en SO utvirderade effekten av prevention och behandling av
trismus som uppstdr vid stralbehandling 1 huvud-halsomridet [43]. Endast en
SO undersokte samband mellan behandling av thyroideacancer med radioak-
tiva isotopen (I-131) och de komplikationer som kan uppkomma [34]. Inga
ovriga SO utvirderade sambandet mellan orala manifestationer eller orala
symtom och stradlbehandling 1 6ron-, nds, mun- och halsregionen.

Resultaten fran de inkluderade studierna visas i detalj i tabell 5.

Patienter som utreds och behandlas for allvarlig
sdmnapné

Vid litteratursdkningen hittades 427 SO om somnapné. 40 beddmdes rele-
vanta varav 9 bedomdes ha medelhog eller hog kvalitet.

15 SO visades bittre behandlingsresultat med somnapnéskenor jimfort
med inaktiv behandling eller ingen behandling [41, 44-47]. De 6versikter
som jamforde behandling med CPAP och apnéskenor visade olika resultat.
Tre SO visade bittre resultat av CPAP-behandling i jimforelse med sémnap-
néskenor [48-50]. I en studie kom man fram till att ingen skillnad fanns i
blodtryckssdnkning mellan de tvd metoderna [51], men for minskning i and-
ningsuppehall visade sig CPAP vara en mer effektiv behandling én sdémnap-
néskenor [49]. Risk for komplikationer med apnéskenor, i den kraniomandi-
buléra och kraniofaciala regionen, lyftes av Hoekema och medarbetare [50],
men ingen slutsats kunde dras om paverkan av somnapnéskenornas design
[52]. Somnapnéskenor rekommenderas for mild till moderat OSAS, trots ris-
ken for komplikationer, och trots att CPAP ar en mer effektiv behandling
[50].

Patienter med fratskador pd& tdnderna som orsakats
av anorexia nervosa, bulimia nervosa eller
gastroesofageal refluxsjukdom, som ar medicinskt
rehabiliterade

Litteratursokningen gjordes pa fratskador pa tdnderna i allménhet for att
identifiera all relevant litteratur. En systematisk oversikt hittades som be-
domdes relevant. Den bedomdes ha 14g kvalitet, och kunde dérfor inte inklu-
deras for vidare analys. Ett vetenskapligt underlag saknas ddrmed for katego-
rin.
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Figur 3. Fiodesschema 6ver urvalsprocessen for tandvardsstédet tandvard
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Tabell 5. Systematiska dversikter med lag och medelhdg risk for systematiska fel; kategorier inom tandvardsstédet tandvard som ett led i

sjukdomsbehandling

Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning

P& patien- Almeida et al., Att underséka om Patienter med Totalt: 20 Totalt: 2638 Hog frekvens av os- Ej angivet Lag Heterogenitet
ter som 2016[37] patienter med Fa- FAP sdsa kdklesioner och mellan studier
pga sjuk- milj&r Adenomatds Kontroller 1635 FAP dentala abnormaili-
dom, medi- Polypos (FAP) ocks& 8 Tvarsnitt/Ko- 1319 Kontroller ~ feter hos patienter Fler studier
cinering el- har orala manifes- hort med FAP med hdég me-
ler allmant tationer todologisk kva-
nedsaft im- 12 Fallkontroll itet &r néd-
munforsvar vandiga i syfte
|j0" fé” fé"j att klargéra
andringar associationen
munslem- mellan den-
hinnan tala abnorma-

liteter och FAP
P& patien- Bressan et al., Att utvardera hur Patienter med Totalt 25: 4458 Inkluderad litteratur Ej angivet Medelhég Saknar forteck-
ter som 2016[28] svaljningssvarig- huvud-hals ar heterogen och ning éver ex-
pga sjuk- heter, smakférand- cancer 4 tvarsnitt 4370: huvud- med vissa metodo- kluderade stu-
dom, medi- ringar, oral mukosit Kontroller i f&- 21 évriga hals patienter logiska brister. Det &r dier
cinering el- och xerostomi pa- tal studier darfor svart att fast-
ler allmant verkar nutritionssta- 88 kontroll stalla péverkan av Sannolikheten
nedsatt im- tus, fédointag och svaljiningssvarig- fér publikat-
munférsvar viktnedgdng hos heter, smakférénd- ionsbias inte
har fatt for- patienter med hu- ringar, oral mukosit beddmd
andringar i vud-hals cancer. Ett och xerostomi p&
munslem- sekundart syfte var nutritionsstatus, f&-
hinnan att analysera kvali- dointag och vikt-

teten och grad av
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
evidens i de inklude- nedgdng hos hu- Saknas val de-
rade studierna vud-hals-cancerpa- signade stu-

fienter. dier

Vanligaste symto-

met var svaljnings-

svarigheter Gven om

flera symtom var

kopplade och pa&-

verkade varandra.

Det finns valdigt lite

data om smakfor-

Aandringar, oral mu-

kosit och xerostomi

hos huvud-hals-pati-

enter
P& patien- Bressan ef al., Att uppnd en dju- Patienter med Totalt: 12 Totalt: 207 Dysphagia, dys- Maéttlig- 1&g Medelhég Saknar férteck-
ter som 2017[36] pare forstéelse kring  huvud-hals geusia, oral mukosit ning éver ex-
pga sjuk- de orala manifestat-  cancer Kvalitativa stu- och xerostomia pa- kluderade stu-
dom, medi- joner som uppstér dier verkar livskvalitet dier
cinering el- vid behandling av (Qol) bland huvud-
ler allmant huvud-hals-cancer hals cancerpatien- Sannolikheten
nedsatt im- (svaliningssvarig- ter negativt genom for publikat-
munférsvar heter, smakférand- hela behandlings- ionsbias inte
har fé&tt for- ringar, muntorrhet perioden. Nutritions- beddmd
dandringar i och oral mukosit) svarigheterna dr inte
munslem- oﬂch féreslé riktlinjer en isolerad férete- Urvalet &ri de
hinnan for munvard dessa else.

patienter.

ing&dende stu-
dierna gjorda
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
pa etniskt lika
individer
Relativt &gt
antal delta-
gare
P& patien- *Clement et al., Att utvardera risken Patienter med Totalt: 37 Ej angivet Behandling med I- Hog -ldg bero-  Medel Saknar férteck-
fer som 2015[34] att drabbas av thyroideacan- 131 vid thyroidea ende pa vika ning éver ex-
pga sjuk- akuta och kroniska cer cancer kan hasigni- = symtom som kluderade stu-
dom, medi- komplikationer fill fikanta biverkningar  utvarderats dier
cinering el- folid av behandling vilka verkar vara dos
ler allmant med I-131 vid thy- beroende. Sannolikheten
nedsattim- roideacancer fér publikat-
munfdrsvar ionsbias inte
har f&tt for- beddmd
andringar i
munsiem- Intressekonflik-
hinnan ter ej angivna
P& patien- *Coetal., Att utvardera effek-  Patientermed  Totalt: 8 Totalt: 244 Samlade data visar Lag Medelhdg Heterogena
ter som 2016[29] ten av honung pd oral mukosit att honung inte re- grupper
pga sjuk- oral mukosit pga strélbe- RCT ducerar allvarlig-
dom, medi- handling mot hetsgraden av oral Daligt be-
cinering el- huvud-hals- mukosit. D&remot skrivna grup-
ler allmant cancer var honung effektivt per
nedsaft im- i att férdroja oral
munfdrsvar mukosit debut, mot- e
har fatt for- verka viktminskning ;C;Egi:;sg il
andringar i

fillférlitigheten
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
démning

munslem- samt att minska an- i att méta OM
hinnan tal avbrott i strélbe- med RTOG vil-

handlingen. ket gjorts | fler-

talet studier

P& patien- de Aimeida et Att utvardera ifall HIV positiva Totalt: 7 Ej angivet Resultaten indikerar Ej angivet Lag
ter som al., "Highly active anti- patienter med att risken att drab-
pga sjuk- 2017[38] retroviral therapy” och utan Tvarsnitt bas av orala lesioner
dom, medi- (HAART) kan med- HAART be- Aar mindre for patien-
cinering el- féra orala lesioner handling ter som behandlas
ler allmant hos HIV-patienter med HAART
nedsatt im-
munfdrsvar
har f&tt for-
andringar i
munslem-
hinnan
P& patien- Gu et al., Skyddande effekt Patienter be- Totalt: 17 Totalt: 1167 Amifostine vid strdl- Ej angivet Medelhdg Saknar férteck-
fer som 2014[39] av Amifostine vid handlade med behandling reduce- ning éver ex-
pga sjuk- strélbehandling av strélning for RCT Stralning: 563 rar orala komplikat- kluderade stu-
dom, medi- huvud-hals cancer. Huvud-hals ioner signifikant. dier
cinering el- cancer vs pati- Stréining + Den stralningsassoci-
ler allmant enter behong- Amifostine: 404  €rade foxiciteten
nedsatt im- lade med strdl- mdste végas mot
munférsvar ning och den toxicitet som
har f&tt for- Amifostine Amifostine i sig sjalv
dandringar i medfor.
munslem-
hinnan
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer

ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel

sign forfattarna enligt So$

kvalitetsbe-
domning

P& patien- Kellesarian et al.,  Att utvardera sam- Kvinnor med Totalt: 7 Totalt: 770 Det finns eft positivt Ej angivet Medelhdg Sannolikheten
ter som 2017[10] bandet mellan Poly- = diagnostiserad samband mellan for publikat-
pga sjuk- cystic ovary PCOS Fallkontroll PCOS: 491 PCOS och parodon- ionsbias inte
dom, medi- syndrome (PCOS) Friska kontroller tal sjukdom. Inga bedémd
cinering el- och parodontal sjuk- Kontroller: 279 slutsatser kunde dras
ler allmant dom om sambandet &r Studierna
nedsattim- ett orsakssamband. hade kort upp-
munfdrsvar foljiningstid.
har fatt for-
Aandringar i
munslem-
hinnan
P& patien- Lalla et al., Att utvardera fére- Patfientermed  Totalt: 39 Totalt: 3724 Det finns en 6kad Lag
ter som 2010[35] komsten av kliniskt cancerbe- risk att drabbas av Hog - 1&g
pga sjuk- diagnostiserade oral  handling Interventions- Intervention: oral svampinfektion
dom, medi- svampinfektioner studie: 24 2735 under cancerbe-
cinering el- och kolonisation av Kontroll: 989 handling.
ler allmant svamp bland pati- Observations- Osdker evidens for
nedsattim- enter som far can- studie: 15 hur effektiv lokal
munférsvar cerbehandling antimycostatisk be-
har fatt for- Att utvérdera effek- handling &r pd
andringari ten av oral svampin- svampinfektion
munslem- fektion p& Quality of bland patienter som
hinnan life (Qol) bland pati- far cancerbehand-

enter som far can-
cerbehandling.

Att revidera forelig-
gande strategier for
prevention av oral
svampinfektioner for

ling, men systemiska
antimycostatiska
preparat visar sig ha
férebyggande ef-
fekt.
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
démning
patienter som far Inga studier hittades
cancerbehandling. som undersdkte

kostnadseffektivitet

av férebyggande

behandling fér oral

svampinfektion.
P& patien- Leung et al., Att utv@rdera om Patientermed  Totalt 5 235 Glutamin minskar Méttlig Medelhdg Saknar férteck-
ter som 2015[30] glutamin minskarin-  huvud-hals- signifikant risk och ning éver ex-
pga sjuk- cidens och svarig- canceristadie  4RCT 138 intervent- sv@righefsgrad av kluderade stu-
dom, medi- hetsgrad av strdélin- 2-4 1 refrospektiv ions grupp oral mukosit i sam- dier
cinering el- ducerad oral 97 kontroll band med strdlte-
ler allmant mukosit hos patien- grupp rapi och isotopte- Sannolikheten
nedsatt im- ter med huvud-hals- rapi fér publikat-
munférsvar cancer (chemoradiation) ionsbias inte
har fé&tt for- beddmd
andringar i
munslem-
hinnan
P& patien- Manzi et al., Att utvardera de f6-  Patienter dia- Totalt: 22 Totalt: 1669 Kryoterapi dr ett po-  Ej angivet Medelhdg Saknar férteck-
ter som 2016[31] rebyggande be- gnostiserade tentiell férebyg- ning éver ex-
pga sjuk- handlingsme- med malignt RCT gande behandling kluderade stu-
dom, medi- toderna som neoplasma mot oral mukosit i dier
cinering el- anvdants mot mukosit  som fér kemo- patienter som far
ler allmant som uppstdri sam- terapi, har kemoterapi i dppen- Sannolikheten
nedsatt im- band med anti- Okad risk for varden. for publikat-
munférsvar neoplatisk kemote- oral mukosit ionsbias inte
har fatt for- rapii dppenvdrden  och behandlas Andra beddmd
andringar i férebyggande behandlingsme-
munslem- mot det. toder som glutamin,
hinnan
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Kategori Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
démning

munvard, palifermin,

allopurinol

och klorhexidin vi-

sade positivt resultat

men ytterligare stu-

dier behdver

bekrafta deras slut-

satser.
P& patien- Pienaar et al., Aft utv@rdera be- Barn och Totalt: 33 Totalt: 3445 Det finns ofillr&cklig Ej angivet Medelhdg Sannolikheten
ter som handlingar som har vuxna med HIV evidens for effekten for publikat-
pga sjuk- till syfte att fére- RCT med inter- av clotfrimazole, nys- ionsbias inte
dom, medi- bygga utveckling ventions och tatin, amphotericin bedémd
cinering el- och behandla Oral kontroligrupper B, itraconazol och
ler allmant candidos hos HIV ketoconazole avse-
nedsq’r’r im- patienter 22 behand- ende profylox for
munfoorsv"or lingsstudier oral candidos.
har f&tt for- .
L . 11 preventions- .
andringar studier Resultat tyder p& att
munslem- ketoconazole, fluco-
hinnan

nazole, itraconazole
och clotrimazole for-
battrar resultat av
behandling.

| jdmférelse med
placebo ar fluco-
nazole en effektiv
férebyggande be-
handling dock med
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
démning
risk for resistensut-
veckling.
P& patien- *Worthington et Utvardera effektivi- Patienter un- Totalt: 131 Totalt: 10 514 Tvé behandlingar Méttlig — 1&g Medelhdg Sannolikheten
fer som al., teten av profylak- der cancerbe- kryoterapi och ke- evidensnivd for publikat-
pga sjuk- 2011[33] fiska metoder avse- handling RCT ratinocyt fillvaxtfak- ionsbias infe
dom, medi- ende oral mukosit for (palifermin®) vi- beddmd
cinering el- hos patienter under sade vissa fordelar
ler allmant cancerbehandling Sucraliate: avseende férebyg-
nedsaftt im- jamfért med pla- e gande behandling
munférsvar cebo elleringen be- Mukosit alla av mukosit. Sucralfat
har f&itt fér- handling svarighetsgra- visade effekt fér att
Aandringar i der minska mukosits sva-
munslem- 3 RCT righetsgrad.
hinnan Hog svarighets- Sju andra intervent-
grad joner; aloe vera,
7 RCT amifostine,
infravenous gluta-
Klorhexidin: mine, granulocyte-
Mukosit alla colony stimulating
svarighetsgra- factor (G-CSF), ho-
der nung, laser samt an-
4 RCT tibiotika innehdl-
H&g svarighets- lande tabletter med
grad polymixin/tobramy-
4ARCT cin/amphotericin

(PTA) visade sva-
gare evidens
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
P& patien- Cardona et al., Att utvardera Klor- Cancerpatien-  Totalt: 12 Totalt: 854 Ingen signifikant ef- Méttlig evi- Lag
tersom ge-  2017[40] hexidins effekt p& ter med oral fekti att férebygga densnivé avse-
nomgar frekvens och svarig-  mukosit RCT Intervention: oral mukosit ellerre-  ende svarig-
strélbe- hetsgrad av oral Kontroller 433 ducera graden av hetsgraden
hondling i mukosit Meta-analys: 9 oral mukosit.
oron-, nas-, Kontroller: 421 L&g evidens-
mun-, eller nivd avseende
holsreg- férebyggande
ionen effekt
P& patien- Cheng et al., Utvdardering av pi- Patienter med Totalt 6: Totalt 752: Pilocarpin var battre  Ej angivet Medelhdg Ej forfeckning
fersom ge-  2016[14] lokarpin hos patien-  huvud-hals an placebo mot pa- Over exklude-
nomgar ter som har strél- cancer RCT 373 intervent- tienternas sjalvskat- rade studier
strélbe- ningsinducerad ion tade muntorrhet.
handling i muntorrhet efter be- Sannolikheten
éron-, nds-, handling av huvud- 379 placebo Patienter som be- for publikat-
mun-, eller hals-cancer. handlades med ionsbias inte
halsreg- pilocarpin upplevde beddmd
lonen biverkningar som |
de flesta fall var
milda fill mattliga
P& patien- *Clement et al., Att utv@rdera risken Patientermed  Totalt: 37 Ej angivet Behandling med I- Hog fill mycket  Medel Ej forteckning
tersomge-  2015[34] att drabbas av thyroideacan- 131 vid thyroidea I&g beroende Over exklude-
nomgdr akuta och kroniska cer cancer kan hasigni- ~ p& vilka sym- rade studier
strélbe- komplikationer fill fikanta biverkningar  fom som utvar-
handling i féljd av behandling vilka verkar vara dos  derats Sannolikheten
éron-, n&s-, med 1-131 vid thy- beroende. for publikat-
mun-, eller roideacancer ionsbias inte
holsreg- beddmd
ionen
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
démning
Intressekonflik-
ter ej angivna
P& patien- *Coetal., Att utv@rdera effek-  Patientermed  Totalt: 8 Totalt: 244 Samlade data visar Lag Medelhdg Heterogena
tersomge-  2016[29] ten av honung p& oral mukosit att honung inte re- grupper
nomgar oral mukosit pga strélbe- RCT ducerar allvarlig-
strélbe- handling mot hetsgraden av oral Daligt be-
handling i huvud-hals mukosit. Ddremot skrivna grup-
oron-, n&s-, cancer var honung effektivt per
mun-, eller i att férdréja oral
holsreg- mukosit deput, mot- Vi staller oss
ionen verka wkfmmsknlng tveksamma fill
samt aft minska an- filfériifigheten
tal avbrott i stralbe- i att mata OM
handlingen. med RTOG vil-
ket gjorts | fler-
talet studier
P& patien- Kamstra et al., Aft utv@rdera effek-  Patientermed  Totalt: 20 Totalt 726 Férandringari Ej angivet Medelhdg Blandat
tersom ge-  2017[43] ten av dvningar p& huvud- hals mundppning varie- manga olika
nomgar trismus efter be- cancer Preventionsstu- rade stort mellan typer av stu-
strdlbe- handling mot hu- dier olika studier och dier.
handling i vud-hals-cancer Prospekfiva: 5, ingen traningsteknik
oron-, nds-, RCT: 3 var battre an ndgon Manga studier
mun-, eller annan avseende har f& delta-
halsreg- . prevention eller be- are
ionen zikc\j?er:dllngs- handling av frismus °

Ej forteckning
Over exklude-
rade studier
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
Fallrapporter:
4, Prospektiva: Publikations-
1, RCT: 2, bias ej redovi-
Patientjournc- sad
ler: 5
P& patien- O'Sullivan et al., Akupunktur fér be- Patienter med Totalt: 3 Totalt: 123 En viss positiv effekt Ej angivet Medelhdg Publikations-
tersomge-  2010[16] handling av mun- huvud-hals visades men un- bias ej redovi-
nomgdr torrhet hos patienter  cancer derlaget ar ofillr&ck- sad
stréloe- med huvud-hals- >18 ar ligt for att rekom-
handling i cancer som be- mendera
oron-, n&s-, handlas med strdl- behandling med
mun-, eller ning akupunktur.
halsreg-
ionen
P& patien- Yang et al., Utvardera effekten Patienter som Totalt: 6 Totalt: 736 Pilokarpin behand- Ej angivet Medelhdg Ej forteckning
tersomge-  2016[42] av pilocarpinbe- str@lboehandlas ling i samband med Over exklude-
nomgar handling mot mun- mot huvud- RCT 369 intervent- strélbehandling mot rade studier
strélbe- torrhet i patienter hals cancer ion huvud-hals-cancer
handling i under strélbehand- 347 kontroll kan &ka ostimulerat
oron-, n&s-, ling mot huvud-hals- salivflode. Sannolikheten
mun-, eller cancer Pilokarpin kan ocks& f&r publikat-
halsreg- lindra patienternas ionsbias inte
ionen upplevda muntorr- beddmd
het efter 6 manader
och ?vgntuellt . Studier med
ocksa vid 12 manao- hog kvalitet
der. behdvs med
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
Det paverkar inte sti- mer standardi-
mulerat salivfléde serade resul-
tatmatt
P& patien- *Worthington et Utvardera effektivi- Patienter un- Totalt: 131 Totalt: 10 514 Tvd behandlingar Mattlig-ldg evi-  Medelhog Sannolikheten
fersomge- dal., teten av profylak- der cancerbe- kryoterapi och ke- densnivd for publikat-
nomgdr 2011[33] fiska metoder avse- handling RCT ratinocyt fillvaxtfak- ionsbias infe
strélboe- ende oral mukosit tor (palifermin®) vi- beddmd
handling i hos patienter under sade vissa fordelar
oron-, n&s-, cancerbehandling . avseende forebyg-
e Sucralfate: .
mun-, eller jGmfért med pla- . gande behandling
halsreg- cebo eller ingen be- Mukosif alla av mukosit. Sucralfat
ionen handling svarighetsgra- visade effekt fér aft
der minska mukosits sva-
3.'?CT o righetsgrad.
Hog svarighets- Sju andra intervent-
grad joner; aloe vera,
7 RCT amifostine,
infravenous gluta-
Klorhexidin: mine, granulocyte-
Mukosit alla colony stimulating
svarighetsgra- factor (G-CSF), ho-
der nung, laser samt an-
4RCT tibiotika innehdl-
H&g svarighets- lande tabetter med
grad polymixin/tobramy-
4RCT cin/amphotericin

(PTA) visade sva-
gare evidens
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
P& patien- Zhuang et al., Akupunktur for be- Patientermed  Totalt 4: Totalt: 196 Ett begrdnsat un- Mycket 1&g Medelhdg Ej fullstandig
tersomge-  2013[17] handling av mun- huvud-hals 94 intervention, derlag visade en viss redovisning av
nomgar torrhet hos patienter  cancer RCT 102 konftroll positiv effekt av aku- exkluderade
strélboe- med huvud-hals- punkturi férebyg- studier
handling i cancer som be- gande och behand-
éron-, n&s-, handlas med strdl- lande syfte av Ingen sam-
mun-, eller ning strélningsinducerad manfattad risk
halsreg- muntorrhet. of bias per stu-
ionen die
P& patien- Ahrens et al., Att utvérdera olika Individer med Totalt: 14 Totalt: 493 Protruderande Ej angivet Medelhdg Ej forfeckning
tersomut-  2010[41] orala hj@lomedels obstruktiv sém- bettskenor ar dver- 6ver exklude-
reds och effekt pd subjektiva  napnésoman-  RcT l&gsen inaktiva rade studier
behandlas symtom vid obstruk- = vander olika bettskenor/hjdlpme-
for allvarlig tiv sémnapné orala hjdlpme- del, avseende redu-
sémnapné del for att re- cering av subjektiva
ducera subjek- symtom vid obstruk-
fiva symtom. tiv sémnapné.
P& patien- Ahrens et al., Att j@mféra olika Individer med Totalt: 14 Totalt: 493 Garinte att dra né- Ej angivet Medelhdg Ej fullstandig
tersomut-  2011[52] orala bettskenors olika sémnap- gon slutsats kring redovisning av
reds och design vid behand-  néskenor RCT betydelsen av bett- exkluderade
behandlas ling av obstrutivt skenornas designs studier
for allvarlig sdmnapnésyndrom betydelse
sdmnapné Sannolikheten

for publikat-
ionsbias infe
beddmd
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
démning
Intressekonflik-
terinte an-
givna
P& patien- Al-Jewair et al., Effektfiviteten av ap- = Individer med Total: 17 - Statiskt signifikant re-  Mattlig Medelhdg Kvalitetsanalys
tersomut- 2016 a[45] néskenor vid ob- sdmnapné- duktion av symtom av SO.
reds och struktivt sbmnapné-  skenor RCT: 16 vid anvéndandet av
behandlas syndrom Fallkontroll: 1 sdomnapnéskenor Saknas for-
for allvarlig jmf med kontroller teckning pd& in-
sémnapné kluderade stu-
dier.
L&g kvalitet pd
ingdende stu-
dier
P& patien- Al-Jewair et al., Att utvérdera kvali- Individer med Totalt:17 - Analyserade studier ~ Mattlig Lag
tersomut- 2016 b[44] teten i publicerade = obstrukfivt var av acceptabel
reds och systematiska dversik- = sémnapné- Ne) kvalitet men kan fér-
behandlas ter (SO) vad géller syndrom (14 med meta- battras. Orala hjdlp-
for allvarlig olika orala hjglpme-  (OSAS) analyser) medel har battre ef-
somnapné del vid obstrukfivt fekt anicke
sdomnapné syndrom behandling. Men'i
en barnpopulation
kan effekten inte
styrkas.
P& patien-  Bratton et al., Att jdmféra behand-  Individer med Totalt: 51 Totalt: 4888 B&de CPAP och Ej angivet Lag
tersomut-  2015[51] ling med Continuous =~ OSAS som far sdmnapnéskena
reds och positive airway olika behand- RCT sénker blodtrycket.
behandlas pressure (CPAP) mot  lingar
ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM TANDVARDSFORORDNINGEN 57

OCH DET STATLIGA SARSKILDA TANDVARDSBIDRAGET



Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$

kvalitetsbe-
démning
for allvarlig andra behandlingar Ingen signifikant skill-

sdmnapné vid OSAS och dess nad mellan dessa.

effekt pd blodtryck

P& patien- Fava et al., Att utvardera hur Patienter med Totalt: 31 Totalt: 2566 CPAP sénker blod- Ej angivet Lag

tersomut-  2014[48] stor effekt p& blod- OSAS som be- frycket men har be-

reds och trycket CPAP har jmf  handlas med RCT gransad effekt.

behandlas med andra metoder = CPAP, km, Patienter med upp-

for allvarlig sdmnapné- repade sdmnap-

sémnapné skena, pla- néer har stérst effekt

cebo av CPAP.

P& patien- Giles et al., Att utv@rdera effek- ~ Patientermed  Totalt: 36 Totalt: 1718 CPAP &r mer effektiv  Ej angivet Lag

tersomut-  2006[49] ten av CPAP hos OSAS &n sdmnapnéskenor

reds och vuxna patienter RCT vad det gdller

behandlas med OSAS Kontroller minskning av and-

for allvarlig ningsuppehdil.

sdGmnapné Sémnldshet och QoL

pdverkas positivt av
CPAP

P& patien- Hoekema et al., Atft utva@rdera effekt  Patienter med Totalt: 29 525 + 677 Sémnapnéskena Ej angivet Lag

fersomut-  2004[50] och co morbiditet OSAS kan ge komplikat-

reds och hos patienter som RCT (Meta-analys: ioner speciellti den

behandlas behandias med Kontroller (13 studier som ~ 525) kraniomandibul&ra

for allvarlig sdmnapnéskena for ingar i meta- och kraniofaciala

sdmnapné OSAS anays) regionen.

Aven om CPAP &r
en mer effektiv be-
hcmdling och trots
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
risken for komplikat-
ioner vid anvandan-
det av sémnapné-
skenor, s& kan sist-
ndmnda anda re-
kommenderas for
mild fill moderat
OSAS
P& patien- Johal et al., Att utvardera kvali- Vuxna patien- 8 systematiska Ej angivet Apnéskena ger Méttlig Medelhdg Exkluderade
tersomut-  2015[46] tetenisystematiska  ter med ob- Sversikter bdattre resultat séval studier ej redo-
reds och Oversikter och meta- = struktiv sém- avseende subjektiva visade
behandlas analyser vad gdller napné som som objektiva sym-
for allvarlig apnéskenor vid be- behandlats fom jémfort med in-
sémnapné handlingar av ob- med ap- aktiv behandling.
struktiv sémnapné néskena jém-
fort med ingen Bland analyserade
behandling, in- studier ansags end-
akfiv behand- ast tvé av &tta ha
ling, CPAP eller hoég kvalitet
kirurgisk atgard
P& patien- Okuno et al., Utvdardering av be- Vuxna patien-  Totalt: 5 Totalt: 395 Apnéskena gav Ej angivet Medelhdg Exkluderade
tersomut-  2014[47] handlingsresultat av = ter som dia- Apnéskena: battre resultat avse- studier ej redo-
reds och apnéskena OA ob- gnosticerats RCT 155 ende: arousal index, visade
behandlas struktiv sdmnapné med obstruktiv CPAP: 109 Hypopnea index
for allvarlig sdmnapné ge- Inakiv kontroll-  i@mfért med ingen
sémnapné nom pplysom- grupp: 63 behandling
nografi PSG Ingen behand-
som behanad- ling: 68
lats med ap-
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Kategori Referens Syfte

Population

Antal stud-
ier/studie de-
sign

Antal
deltagare

Huvudresultat enligt
forfattarna

Skattad evi-
densniva enligt
forfattarna

Risk for syste-
matiska fel
enligt SoS
kvalitetsbe-
domning

Kommentarer

néskena jém-
fort med de
som diagnosti-
cerats med
PSG men gj
fatt behand-
ling, CPAP eller
kirurgisk &tgérd

Apnéskena gav
sGmre resultat avse-
ende: Apnea hy-
popnea index, Igsta
SpOs och QOL jdm-
fort med CPAP

* Referensen férekommer i fler dn en kategori
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Tandvard f6r extremt tandvardsradda
personer

Figur 4 visar ett flodesschema dver urvalsprocessen av litteraturunderlaget
for tandvardsstodet for tandvérd for extremt tandvardsrddda personer, med
sammanfattning av litteratursokningen, urval av sammanfattningar, fulltexter
och resultat av kvalitetsbedomning. De inkluderade 6versikternas karakteri-
stika och resultat redovisas i mer detalj i tabell 6, och bilaga 8. De &versikter
som exkluderats vid relevansbeddmning av fulltexter listas 1 bilaga 12. Vid
litteratursokningen hittades 71 systematiska dversikter, varav 7 bedomdes
vara relevanta. 4 systematiska oversikter beddmdes ha hog eller medelhog
kvalitet.

Resultaten visar att beteendeterapi mot tandvardsridslan var effektiv [53]
och okade sannolikheten att individerna bedémde sin egen rédsla mindre ef-
ter behandlingen [54]. Tandvardsrddslan visade sig uppsta oavsett om perso-
nen hade genomgétt tandvardsbehandling eller inte, under perioden for stu-
dien [55]. Tandvérdsrddslan visades ocksé vara en prediktor for angest och
smairta under tandvardsbehandling [55].

Vid litteratursdkningen hittades en systematisk dversikt som undersokte
samband mellan psykiatriska diagnoser och oral ohilsa [56]. Oversiktens fra-
gestéllning hamnade déarfor utanfor inklusionskriterierna for kategorin men
har anda redovisats i detalj i tabell 6. Den visade ett signifikant samband
mellan alla inkluderade psykiatriska diagnoser och ett 6kat antal karierade
tander och tandforluster. Samband med parodontala sjukdomar kunde inte
pavisas, utom i samband med panikéngest.
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Figur 4. Flddesschema dver urvalsprocessen for tandvardsstodet for ex-
tremt tandvardsrddda personer
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¥
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Tabell 6. Systematiska dversikter med lag och medelhdg risk for systematiska fel; kategorier inom tandvardsstédet for extremt tandvards-

radda personer

Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
Extremt Heaton, L. J. Kvalitetsanalys av Tandvards- Totalt: 35 Totalt: 3184 Ingen signifikant skill- ~ Hog Lag Kvalitetsanalys
tandvards-  2017[55] SO som utvarderat rédda nad mellan tand- av SO/Metao-
rédda per- sjdlvrapporterad vardsrddsla och analys.
soner tandvardsradsla Angest vid en viss
som @r associerat fidpunkt oavsett om Originalartikel
med savdl dngest- tandvardsrédda er- infe listad i vart
nivé och tandvérds- haller respektive inte material
relaterad smarta erhdller tandvard.
Tandvardsréadsla var Saknar inklu-

en signifikant pre-
diktor fér dngest och
smdrta vid en viss
fidpunkt fére och
under behandling.
Tandvardsrédsla
Aaven prediktor for
Angest efter be-
handling.

Angest vid en viss
tidpunkt hade en
signifikant paverkan
pd smdrta och
smarta under be-
handling men inte
smarta efter be-
handling.

derade artiklar
och karaktd-
ristika
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Kategori Referens Syfte Population Antal stud- Antal Huvudresultat enligt  Skattad evi- Risk for syste- Kommentarer
ier/studie de- deltagare forfattarna densniva enligt matiska fel
sign forfattarna enligt So$
kvalitetsbe-
domning
Extremt Kisely et al., Att utv@rdera dental  Individer med Tvarsnittsstu- 334503 Alla undersdkta psy-  Ej angivet Lag Heterogena
tandvérds-  2016[56] status hos vanligt f6-  vanligt fore- dier: 26 kiatriska diagnoser studier med
rédda per- rekommande psyki- =~ kommande var signifikant asso- heterogenici-
soner atriska diagnoser psykiatriska di-  (Fall-kontroll) cierade med ett tetindgra av
agnoser som Okat antal karierade resultaten en-
A&ngest och t&dnder och tandfor- ligt forfattarna
depression luster. Ingen signifi-
Kontroller kant samband mel-
lan peridontala
skador och psykia-
triska diagnoser
med undantag av
vid panikdngest
Extremt Kvale et al., Att systematiskt och  Tandvards- Intervention: 38 1938 Patienter som be- Ej angivet Medelhég 11 avinklude-
tandvards-  2004[54] kvantitativt utvar- ré&dda indivi- handlas med bete- rade artiklar
rédda per- dera effekten av der/individer ende intervention frdn samma
soner beteende intervent-  med fobi for for tandvardsradsla specialistklinik
jon hos tandvards- tandvard. kan férvantas sjdalv- (risk for Bias)
r&édda/fobiker Konftroller rapportera en signifi-
kant reduktion i
rédsla som ocksd
verkar bestdr hos de
flesta.
Extremt Wide Boman et Utvdardering av be- Personer med 10 RCT studier 523 Kognitiv beteende- Lag Medelhdg Publikations-
tandvards-  al., teendeterapi BT och = exirem tand- terapi och beteen- bias ej redovi-
r&édda per-  2013[53] KBT som behand- vardsradsla deterapi resulterade sat
soner lingsmetod fér tand-  definierade i en signifikant minsk-

vardsradsla jamfort
med andra alterna-
fiv

med hjdlp vali-
derade psyko-
metriska skalor
och metoder.

ning av fandvards-
radsla
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Bilaga 1. S6kdokumentation.
Sarskilt tandvardsbidrag

Litteratursokningen gjordes av SBU:s upplysningstjanst och denna har sam-
manstéllts och publicerats i SBU:s rapport ”SBU bereder — Rapport
270/2017.”

PubMed via NLM 20 december 2016
Titel: Muntorrhet pga stralbehandling STB 2

Search terms I35
found
Population: XX
"Xerostomia"[Mesh] 14723
(Xerostomias[tiab] OR Hyposalivation[tiab] OR Hyposalivations[tiab]
OR Asialia[tiab] OR Asialias[tiab] OR "Mouth Dryness'[tiab] OR "dry 540
mouth"[fiab] ) NOT ( medline[SB] )
15263

Infervention: XX / Index test: XX
("Radiotherapy"[Mesh]) OR "radiotherapy" [Subheading] 243 246
( Radiotherapy[tiab] OR radiology([tiab] OR radiation[tiab] OR x-
ray[fiab] OR irradiation[tiab] OR brachytherapy[tiab] OR "gamma ir- 153 785
radiation"[tiab] OR photon(tiab] ) NOT ( medline[SB] )
397 031
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 13
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 14
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND frial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED ', translated for PubMed)
(("Economics"[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure([Title/ Abstract]))

13 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

14 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

15 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Search terms Items

found
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])
Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefs
1136
23 AND systematic[sb] 599

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2016
Title: Sjogrens syndrom STB 3

Search terms I35
found
Population: XX
"Sjogren's Syndrome"[Mesh] 11142
( Sjogren*[tiab] OR "Sicca Syndrome"[tiab] ) NOT ( medline[SB] ) 1078
12 220

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odonft*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[tiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-
apy, broad) 1
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
topic[MeSH Terms] OR clinical trial[Publication Type] OR random*[Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])
Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-
cific/narrow) 7
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))
Limits: XX
Health economic aspects (filter: based on NHS EED'8, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
fle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing[Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))

16 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

17 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

18 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Search terms Items

found
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])
Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefs
11338
23 AND systematic(sb] 105

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2014
Title: KOL STB 4

Items

Search terms found

Population: XX
"Pulmonary Disease, Chronic Obstructive"[Mesh] 43 908
( COPD[tiab] OR "Chronic Obstructive Pulmonary Disease"[tiab] OR
COAD[tiab] OR "Chronic Obstructive Airway Disease"[tiab] OR
"Chronic Obstructive Lung Disease"[tiab] OR "Chronic Airflow Obstruc- = 6 175
fions"[fiab] OR "Chronic Airflow Obstruction"[tiab] ) NOT ( medline[SB]
)
50 083
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[fiab] OR
odonft*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 17
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 20
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED?!, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
fle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing[Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing(Tifle/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-

19 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

20 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

2 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Items

Search terms found

stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))

NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefs
369
23 AND systematic[sb] 17

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2016
Title: Ulceros kolit STB 4

Items

Search terms found

Population: XX
"Colitis, Ulcerative"[Mesh] 29 934
( "ldiopathic Proctocolitis"[tiab] OR "Ulcerative Colifis"[tiab] OR "Colitis 3978
Gravis"[tiab] ) NOT ( medline[SB] )
33212

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
(( dental[tiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosal[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 22
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised confrolled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 23
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND frial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED?4, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR

22 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

23 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

24 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Items

Search terms found

costing[Title/Abstract] OR price(Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))

NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefs
753
23 AND systematic(sb] 11

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2016
Title: Crohns sjukdom STB 7

Items

Search terms found

Population: XX
"Crohn Disease"[Mesh] 33 560
("Crohn's Enterifis"[tiab] OR "Regional Enteritis"[tiab] OR "Crohn's Dis-
ease"[fiab] OR "Crohns Disease"[tiab] OR "Inflammatory Bowel Dis-
ease 1"[tiab] OR "Granulomatous Enteritis"[tialb] OR lleocolitis[tialb] OR = 3 797
"Granulomatous Colitis"[fiab] OR "Terminal lleitis"[tiab] OR "Regional II-
eitides"[tiab] OR "Regional lleitis"[tialb] ) NOT ( medline[SB] )
37 357
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[fiab] OR
odonft*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 25
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 26
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized[Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

2> Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
26 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
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Items

Search terms found

Health economic aspects (filter: based on NHS EED?/, franslated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))

NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
1020
23 AND systematic(sb] 19

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2016
Title: Tarmsvikt STB 8

Items

Search terms found

Population: XX
"Malabsorption Syndromes"[Mesh] 35 629
( "Malabsorption Syndrome"[tiab] OR "Malabsorption Syn- 65
dromes"[tiab] ) NOT ( medline[SB] )
35 694

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv¥[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] ))
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 28
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised confrolled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 27
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized[Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

27 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp

28 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

? Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
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Items

Search terms found

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED0, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
379
23 AND systematic[sb] 8

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2016
Title: Erosion/ Fratskador STB ¢

Search terms ltems
found

Population: XX
( "Anorexia Nervosa'"[Mesh] OR "Bulimia Nervosa'[Mesh] OR "Gas- 36 12]

tfroesophageal Reflux'[Mesh] )
("Gastric Acid Reflux'[fiab] OR "Gastro-Esophageal Reflux'[fiab] OR
"Gastro Esophageal Reflux'[tiab] OR GERDJ[tiab] OR "Esophageal Re-
flux'[tiab] OR "Gastro-oesophageal Reflux'[tiab] OR "Gastro oesopha- = 4 044
geal Reflux'[fiab] OR anorexia[fiab] OR bulimia[tiab] ) NOT ( med-
line[SB] )
40 165
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv¥[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 3!
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
topic[MeSH Terms] OR clinical trial[Publication Type] OR random*[Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

30 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
31 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
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Items

Search terms found

Study types: randomised confrolled trials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 32
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized[Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND frial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED33, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|[Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
1192
23 AND systematic[sb] 30

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2016
Title: Diabetes STB 10

Search terms i
found
Population: XX
"Diabetes Mellitus'[Mesh] 354 845
( diabetes[tiab] OR diabetic[tiab] ) NOT ( medline[SB] ) 57 476
412 321

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv¥[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[tiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 34
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
topic[MeSH Terms] OR clinical trial[Publication Type] OR random*[Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

32 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

33 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp

3 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
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ltems
found
Study types: randomised confrolled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 35

(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND frial[Title/Abstract]))

Search terms

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED3S, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing'[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
fle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing[Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefs
8238
23 AND systematic[sb] 230

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2016
Title: Dialys STB 11

Items

Search terms found

Population: XX
"Renal Dialysis"[Mesh] 101 101
( "Renal Dialyses"[tiab] OR "Renal dialysis"[tiab] OR "Hemodialy-
sis"[tiab] OR "Hemodialyses"[tiab] OR "Extracorporeal Dialyses"[fiab] 4759
OR "Extracorporeal Dialysis"[tiab] ) NOT ( medline[SB] )
105 860
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv¥[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 37

3 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

36 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp

37 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
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Items

Search terms found

((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 38
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED?, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
fle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing[Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefs
608
23 AND systematic[sb] 10

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 19 december 2016
Title: Immunosuppression STB 12

Items

Search terms found

Population: XX
"Immunosuppressive Agents'[Mesh] 85233
( Immunosuppressive[tiab] OR immunosuppressant*[tiab] ) NOT (
. 6762
medline[SB] )
91 995

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[fiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 319
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[tiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 750
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX

38 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
3 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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ltems
found
Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-
apy, broad) 40
((clinical[Title/Abstract] AND frial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])
Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-
cific/narrow) 4!
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Search terms

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED42, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|[Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
2774
23 AND systematic[sb] 59

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 20 december 2016
Title: Organtransplantation STB 13

Search terms LT
found
Population: XX
"Organ Transplantation”[Mesh] 183 346
( Transplant*[tiab] ) NOT ( medline[SB] ) 32711
216 057

Infervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 431
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[fiab] OR
odonft*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 539
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 970
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX

40 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

4l Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

42 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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ltems
found
Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-
apy, broad) 43

((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as

fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-

fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic

use[MeSH Subheading])
Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-
cific/narrow) 44

(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Search terms

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED#?, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
2241
23 AND systematic[sb] 36

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

[MeSH] = Term from the Medline controlled vocabulary, including terms
found below this term in the MeSH hierarchy

[MeSH:NoExp] = Does not include terms found below this term in the
MeSH hierarchy

[MAJR] = MeSH Major Topic

[TIAB] = Title or abstract

[TI] = Title

[AU] = Author

[OT]= Other term

[TW] = Text Word

Systematic[SB] = Filter for retrieving systematic reviews
* = Truncation

43 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

4 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

4 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Bilaga 2. S6kdokumentation.
Tandvard for personer med en
|&ngvarig sjukdom eller
funktionsnedsattning

Litteratursokningen gjordes av SBU:s upplysningstjanst och denna har sam-
manstéllts och publicerats 1 SBU:s rapport ”SBU bereder — Rapport
270/2017”

PubMed via NLM 20 december 2016
Title: Parkinson F2

Items

Search terms found

Population: XX
"Parkinsonian Disorders"'[Mesh] 65 432
( "Parkinsonian"[fiab] OR Parkinsonism([tiab] OR "Parkinson Dis-
ease"[tiab] OR "Ramsay Hunt Paralysis Syndrome"[tiab] ) NOT ( med- 2877
line[SB] )
68 309
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 921
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 46
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 47
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED*8, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR

46 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

47 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

4 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Items

Search terms found

costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))

NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sets
451
23 AND systematic[sb] 9

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 20 december 2016
Title: Multiple skleros F3

Items

Search terms found

Population: XX
"Multiple Sclerosis'[Mesh] 48 936
( "Multiple Sclerosis"[tiab] OR "disseminated sclerosis'[tiab] OR 38 045
MS[tiab] ) NOT ( medline[SB] )
86 981

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odonft*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[tiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 921
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-
apy, broad) 4
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
topic[MeSH Terms] OR clinical trial[Publication Type] OR random*{Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])
Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-
cific/narrow) %
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND frial[Title/Abstract]))
Limits: XX
Health economic aspects (filter: based on NHS EED®!, franslated for PubMed)

(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-

4 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

30 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
SUhttp://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp

ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM
TANDVARDSFORORDNINGEN OCH DET STATLIGA SARSKILDA TANDV ARDSBIDRAGET



Items

Search terms found

nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"'[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))

NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
2033
23 AND systematic[sb] 28

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 20 december 2016
Title: Cerebral pares F4

Search terms LT
found
Population: XX
"Cerebral Palsy"[Mesh] 17 554
( "Cerebral Palsy"[tiab] OR "Cerebral Palsies"[fiab] OR "Little Dis-
ease"[tiab] OR "Little's Disease"[tiab] OR "Spastic Diplegia"[tiab] OR 9 480
"Spastic Diplegias"[tiab] OR CP[tiab] ) NOT ( medline[SB] )
27 034

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odonft*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 921
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 32
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
topic[MeSH Terms] OR clinical trial[Publication Type] OR random*[Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 23
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED>4, franslated for PubMed)

32 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

33 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

3 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Search terms

Items
found

(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-

tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing[Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))

NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects

Combined sets

965

23 AND systematic[sb] 40

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the

list of abstracts.

PubMed via NLM 20 december 2016
Title: Reumatoid artrit F5

Search terms LT
found
Population: XX
"Arthritis, Rheumatoid'[Mesh] 100 505
( "Rheumatoid Arthritis"[tiab] OR RA[tiab] ) NOT ( medline[SB] ) 10 500
111 005

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[fiab] OR
odonft*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (

medline[SB] )

557 921

Control: XX / Reference test: XX

Outcome: XX

Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) %3

((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) %6

35 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
6 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
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Items

Search terms found

(randomized confrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
tle/Abstract] OR randomised(Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EEDY, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
12 997
23 AND systematic(sb] 143

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 20 December 2016
Title: Systemisk lupus erythematosus (SLE) Fé

Items

Search terms found

Population: XX
"Lupus Erythematosus, Systemic"[Mesh] 52 855
( "Systemic Lupus Erythematosus"[tiab] OR "Lupus Erythematosus Dis-
seminatus"[tialb] OR "Libman-Sacks Disease"[tiab] OR "Liboman Sacks 3343
Disease"[tiab] ) NOT ( medline[SB] )
56 198
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[fiab] OR
odonft*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[tiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 921
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) %8
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
topic[MeSH Terms] OR clinical trial[Publication Type] OR random*[Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

7 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
8 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM TANDVARDSFORORDNINGEN
OCH DET STATLIGA SARSKILDA TANDVARDSBIDRAGET

87



88

Items
found

Study types: randomised confrolled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

Search terms

cific/narrow) %7
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized[Ti-
tle/Abstract] OR randomised(Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND frial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED¢0, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis"[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|[Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
2237
23 AND systematic(sb] 26

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

% Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

%0 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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PubMed via NLM 20 december 2016
Title: Sklerodermi F7

Items

Search terms found

Population: XX
"Scleroderma, Systemic"[Mesh] 18 028
( Sclerodermaltiab] OR "Systemic Sclerosis"[tiab] OR "CREST Syn-
dromes"[tiab] OR "CREST Syndrome"[tiab] OR "CRST Syndrome"[tiab]
OR "CRST Syndromes'[tialb] OR "Calcinosis"[tiab] OR "Raynaud's phe- 2083
nomenon"[tiab] OR "Esophageal dismobility"[tial] OR Sclerodac-
tyly[tiab] OR "Telangiectasia Syndrome"[fiab] ) NOT ( medline[SB] )
20111
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[fiab] OR
odont*[fiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 921
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) ¢!
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
topic[MeSH Terms] OR clinical trial[Publication Type] OR random*[Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 62
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EEDS3, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
fle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing[Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefs
1070
23 AND systematic(sb] 12

%! Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

92 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

93 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 20 december 2014
Title: ALS F8

Items

Search terms found

Population: XX
"Amyotrophic Lateral Sclerosis'[Mesh] 14 955
( "Amyotrophic Lateral Sclerosis'[tiab] OR "Charcot Disease"[tiab] OR
"Lou Gehrig Disease"[fiab] OR "Lou Gehrig's Disease"[fiab] OR "Lou-
Gehrigs Disease"[fiab] OR "Gehrig's Disease"[tiab] OR "Gehrig Dis- 3311
ease"[fiab] OR "Gehrigs Diseas'[fiab] OR "Guam Disease"[tiab] OR
ALS[tiab] ) NOT ( medline[SB] )
18 266
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[fiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[tiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 921
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised controlled frials and other trials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) ¢4
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
topic[MeSH Terms] OR clinical trial[Publication Type] OR random*[Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised confrolled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) 63
(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND frial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EEDSS, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
fle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price([Title/Abstract] OR prices|Title/Ab-
stract] OR pricing[Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
241
23 AND systematic(sb] 12

% Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

%5 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

% http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 20 december 2016
Title: Stroke F10

Items

Search terms found

Population: XX
("Cerebral Hemorrhage"[Mesh]) OR "Stroke"[Mesh] 126 567
( "Cerebral Parenchymal Hemorrhage"[tiab] OR "Cerebral Parenchy-
mal Hemorrhages'[tiab] OR "Cerebrum Hemorrhage'[tiab] OR "Cere-
brum Hemorrhages'[tiab] OR "Infracerebral Hemorrhage"[tiab] OR
"Intracerebral Hemorrhages'[tiab] OR "Brain Hemorrhage"[tiab] OR
"Brain Hemorrhages'[tiab] OR "Cerebral Hemorrhage"[fiab] OR "Cere-
bral Hemorrhages'[tiab] OR "Cerebrovascular Accidents'[tiab] OR
"Cerebrovascular Accident"[tiab] OR CVAs[tiab] OR CVA[tiab] OR
Apoplexy[tiab] OR "Brain Vascular Accidents"[tialb] OR "Brain Vascu- 27 595
lar Accident"[tiab] OR stroke[tiab] OR strokes[tiab] OR "Brain Infarc-
fions"[fiab] OR "Brain Infarction"[tiab] OR "Brain Stem Infarction"[tiab]
OR "Brain Stem Infarctions"[tiab] OR "Claude Syndrome"[tiab] OR "We-
ber Syndrome"[tiab] OR "Millard-Gublar Syndrome"[fiab] OR "Millard
Gublar Syndrome"[tiab] OR "Top of the Basilar Syndrome"[tiab] OR
"Benedict Syndrome"[tiab] OR "Foville Syndrome"[tiab] OR "Cerebral
Infarctions'[tiab] OR "Cerebral Infarction"[tialb] ) NOT ( medline[SB] )
154 162
Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv*[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )
557 921
Control: XX / Reference test: XX
Outcome: XX
Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) ¢’
((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
fle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])

Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-

cific/narrow) ¢8
(randomized confrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED4?, translated for PubMed)
(("Economics"[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing'[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
tle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing(Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices|[Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy|Title/Abstract]))

7 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

%8 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.

% http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Search terms :tems
ound
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sefts
2151
23 AND systematic(sb] 118

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

PubMed via NLM 20 december 2016
Title: Sallsynta diagnoser F11

Items

Search terms found

Population: XX
"Craniofacial Abnormalities"[Mesh] 50 559
( "Craniofacial Abnormalities"[tiab] OR "Craniofacial Abnormal-
ity"[tiab] OR "22q11 Deletion Syndrome"[tiab] OR "DiGeorge Syn-
drome"[tialb] OR "Cleidocranial Dysplasia”[tiab] OR "Cleidocranial
Dysplasias"[tiab] OR "Cleidocranial Dysostosis"[tiab] OR "Cleidocranial
Dysostoses"[tiab] OR "Marie-Sainton Syndrome"[tiab] OR "Marie
Sainton Syndrome"[tiab] OR "Scheuthauer-Marie-Sainfon Syn-
drome"[tiab] OR "Scheuthauer Marie Sainfon Syndrome"[fiab] OR
"Costello Syndrome"[tiab] OR "Costello Syndromes"[tiab] OR "Faciocu-
taneoskeletal Syndromes"[tiab] OR "Faciocutaneoskeletal Syn-
drome"[tialb] OR "FCS Syndromes"[tiab] OR "FCS Syndrome"[tiab] OR
"Craniofacial Dysostosis"[tiab] OR "Craniofacial Dysostoses"[tialb] OR
"Craniofacial Dysarthrosis'[tialb] OR "Craniofacial Dysarthroses"[tiab]
OR "Crouzon Disease"[tiab] OR "Craniofacial Dysostoses"[tiab] OR
"Craniofacial Dysostosis"[tiab] OR "Crouzon's Disease"[fiab] OR
"Crouzons Disease"[fiab] OR "Crouzon Syndrome"[fiab] OR "Haller-
mann's Syndrome"[tiab] OR "Hallermann Syndrome"[tiab] OR "Haller-
manns Syndrome"[tiab] OR "Hallermann Streiff Francois Syn-
drome"[tialb] OR "Francois Dyscephalic Syndrome"[tiab] OR
"Hallermann-Streiff Syndrome"[tiab] OR "Hallermann Streiff Syn-
drome"[tialb] OR Hypertelorism[tiab] OR Hypertelorisms[tiab] OR
"Mandibulofacial Dysostosis"[tiab] OR "Mandibulofacial Dysosto- 4133
ses"[fiab] OR "Treacher Collins-Franceschetti Syndrome"[fiab] OR
MFD1[tiab] OR "Treacher Collins Syndrome"[tiab] OR "Franceschetti-
Zwahlen-Klein Syndrome"[tiab] OR "Goldenhar Syndrome"[tiab] OR
"Craniosynostoses"[tiab] OR Craniosynostosis[tiab] OR "Synostotic Pla-
giocephal'[tiab] OR "Craniostenosis"[tialb] OR Craniostenoses[tiab]
OR Acrocephaly[tiab] OR Oxycephaly[tiab] OR Trigonocephaly|[tiab]
OR Scaphocephaly[tiab] OR "Sagittal Synostosis'[tfialb] OR "Sagittal
Synostoses'[fiab] OR Plagiocephaly[tiab] OR "Coronal Synosto-
sis"[tiab] OR "Coronal Synostoses"[fiab] OR "Lambdoid Synostosis"[fiab]
OR "Lambdoid Synostoses'[tiab] OR "Metopic Synostosis'[tiab] OR
"Metopic Synostoses'[tiab] OR Brachycephaly[tiab] OR "Acrocepha-
losyndactylia"[tiab] OR "Donohue Syndrome"[tiab] OR Lepre-
chaunism[tiab] OR Leprechaunisms[tiab] OR "Rabson-Mendenhall
Syndrome"[tiab] OR "Rabson-Mendenhall Syndromes'[tiab] OR
"Mendenhall Syndrome"[tiab] OR "Pineal Hyperplasia, Insulin-Resistant
Diabetes Mellitus, And Somatic Abnormalities"[tiab] OR Holoprosen-
cephaly[tiab] OR Holoprosencephalies[fiab] OR "LEOPARD Syn-
drome"[tiab] OR "LEOPARD Syndromes"[tiab] OR "Loeys-Dietz Syn-
drome" OR "Loeys Dietz Syndrome"[tiab] OR "Maxillofacial
Abnormalities"[tiab] OR "Maxillofacial Abnormality[tiab] OR "Dentofa-
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Items

Search terms found

cial Deformities"[tiab] OR "Dentofacial Deformity"[fiab] OR "Dentofa-
cial Abnormalities"[tiab] OR "Dentofacial Abnormality"[tialb] OR "Den-
tofacial Dyplasia"[fiab] OR "Dentofacial Dyplasias'[tiab] OR "Jaw Ab-
normalities"[tiab] OR "Jaw Abnormality"[tiab] OR "Cleft Palate"[tiab]
OR "Cleft Palates"[tiab] OR Micrognathism(tiab] OR Microgna-
thisms[tiab] OR Micrognathia[tiab] OR Micrognathias[tiab] OR "Pierre
Robin Syndrome"[tiab] OR "Robin Sequence'[fiab] OR "Pierre Robin's
Sequence'[tiab] OR "Pierre Robins Sequence"[fiab] OR "Pierre-Robin
Syndrome"[tiab] OR "Pierre Robin Sequence"[tiab] OR Progna-
thism([tiab] OR Prognathisms[tiab] OR Retrognathia(tiab] OR Retrog-
nathias[tiab] OR Retrognathism[fiab] OR Retrognathisms(tiab] OR
"Maxillary Retroposition"[tiab] OR "Maxillary Retropositions"[tialb] OR
"Maxillary Retrusion"[fiab] OR "Maxillary Retrusions"[fiab] OR "Mandibu-
lar Retroposition"[fiab] OR "Mandibular Retropositions"[tiab] OR "Man-
dibular Retrusion"[tiab] OR "Mandibular Retrusions"[fiab] OR Megalen-
cephaly[tiab] OR Megalencephalies[fiab] OR Megalocephaly([tiab]
OR Megalocephalies[tiab] OR Macrocephaly[tiab] OR Macroce-
phalies[tiab] OR Megacephaly[tiab] OR Megacephalies[tiab] OR
Cherubism([tiab] OR "Familial Fibrous Dysplasia of Jaw"[tialb] OR "Fa-
milial Multilocular Cystic Disease of the Jaws"[tiab] OR "Familial Benign
Giant-Cell Tumor of the Jaw"[fiab] OR Hemimegalencephaly[tiab]
OR Hemimegalencephalies[tiab] OR Microcephaly[tiab] OR Micro-
cephalies[tiab] OR Microlissencephaly[tiab] OR Microlissen-
cephalies[tiab] OR Porencephaly[tiab] OR Porencephalies[tiab] OR
"Noonan Syndrome"[tiab] OR "Noonan-Enmke Syndrome"[tiab] OR
"Noonan Enmke Syndrome"[tiab] OR "Pseudo-Ullrich-Turner Syn-
drome"[tiab] OR "Pseudo Ullrich Turner Syndrome"[tiab] OR "Turner's
Phenotype, Karyotype Normal'[tiab] OR "Turner-Like Syndrome"[fiab]
OR "Turner Like Syndrome"[tiab] OR "Ullrich-Noonan Syndrome"[tiab]
OR "Ullich Noonan Syndrome"[tiab] OR "Familial Turner Syn-
drome"[tiab] OR "Turner Phenotype with Normal Karyotype"[tiab] OR
"Female Pseudo-Turner Syndrom"[tialb] OR "Female Pseudo Turner Syn-
drome"[tiab] OR "Male Turner's Syndrome"[tiab] OR "Male Turner Syn-
drome"[tiab] OR "Orofaciodigital Syndromes"[tiab] OR "Orofa-
ciodigital Syndrome"[tiab] OR "Dysplasia Linguofacialis'[tiab] OR
"Orodigitofacial Dysostosis"[tiab] OR "Oral-Facial-Digital Syn-
drome"[tiab] OR "Oro-Facio-Digital Syndrome"[tiab] OR "Papillon-
Leage and Psaume Syndrome"[tiab] OR "Papillon Leage and Psaume
Syndrome'"[tiab] OR "Gorlin-Psaume Syndrome"[tiab] OR "Gorlin
Psaume Syndrome"[tiab] OR "Mohr Syndrome"[tiab] OR Plagioceph-
aly[tiab] OR Plagiocephalies[tiab] OR Platybasia[tiab] OR Platyba-
sias[tiab] OR "Basilar Impression”[tiab] OR "Basilar Impressions”[tiab] OR
"Rubinstein-Taybi Syndrome"[fialb] OR "Rubinstein Taybi Syn-
drome"[tiab] OR "Rubinstein Syndrome"[fiab] OR "Broad Thumbs and
Great Toes, Characteristic Facies, and Mental Retardation”[fiab] OR
"Broad Thumb-Hallux Syndrome"[tiab] OR "Broad Thumb Hallux Syn-
drome"[tiab] OR "Broad Thumb-Hallux Syndromes'[fiab] ) NOT ( med-
line[SB] )
54 692

Intervention: XX / Index test: XX
"Stomatognathic Diseases'[Mesh] 465 588
( dental[fiab] OR tooth[tiab] OR teeth[tiab] OR mucosa[tiab] OR gin-
giv¥[tiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab] OR
odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR oral[tiab] 92 333
OR fongue(tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-implant*[fiab] ) NOT (
medline[SB] )

557 921

Control: XX / Reference test: XX

Outcome: XX

Study types: randomised confrolled frials and other frials (filter: PubMed clinical queries, ther-

apy, broad) 70

70 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
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Items

Search terms found

((clinical[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]) OR clinical trials as
fopic[MeSH Terms] OR clinical frial[Publication Type] OR random*{Ti-
tle/Abstract] OR random allocation[MeSH Terms] OR therapeutic
use[MeSH Subheading])
Study types: randomised controlled frials (filter: PubMed clinical queries, therapy, spe-
cific/narrow) 71

(randomized conftrolled trial[Publication Type] OR ((randomized|Ti-
fle/Abstract] OR randomised[Title/Abstract]) AND controlled[Title/Ab-
stract] AND trial[Title/Abstract]))

Limits: XX

Health economic aspects (filter: based on NHS EED’2, translated for PubMed)
(("Economics'[Mesh:NoExp] OR "Costs and Cost Analysis'[Mesh] OR
"Economics, Dental'[Mesh] OR "Economics, Hospital'[Mesh] OR "Eco-
nomics, Medical'[Mesh] OR "Economics, Nursing"[Mesh] OR "Econom-
ics, Pharmaceutical'[Mesh] OR economic*[Title/Abstract] OR cost[Ti-
fle/Abstract] OR costs[Title/Abstract] OR costly[Title/Abstract] OR
costing[Title/Abstract] OR price[Title/Abstract] OR prices[Title/Ab-
stract] OR pricing(Title/Abstract] OR pharmacoeconomic*[Title/Ab-
stract] OR "value for money"[Title/Abstract] OR budget*[Title/Ab-
stract] OR (expenditure*[Title/Abstract] NOT energy/[Title/Abstract]))
NOT (energy cost[Title/Abstract] OR oxygen cost[Title/Abstract] OR
metabolic cost[Title/Abstract] OR energy expenditure[Title/Abstract]
OR oxygen expenditure[Title/Abstract]))
NOT (letter[Publication Type] OR editorial[Publication Type] OR histori-
cal article[Publication Type])

Ethical aspects/Environmental aspects/Social aspects
Combined sets

29917
23 AND systematic(sb] 341

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

71 Haynes RB, McKibbon KA, Wilczynski NL, Walter SD, Werre SR, Hedges Team. Optimal search strategies for
retrieving scientifically strong studies of treatment from Medline: analytical survey. BMJ 2005;330(7501):1179.
72 http://www.crd.york.ac.uk/crdweb/searchstrategies.asp
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Bilaga 3. S6kdokumentation.
Tandvard som ett led |
sjukdomsbehandling

Litteratursokningen gjordes av SBU:s upplysningstjanst och denna har sam-
manstéllts och publicerats i SBU:s rapport ”SBU bereder — Rapport
270/2017°

PubMed via NLM 7 augusti 2017
Title: S5 Munslemhinneforandringar till foljd av sjukdom, Iakemedel eller
nedsatt immunférsvar

Items

Search terms found

Population:
Munslemhinneférandringar
"Stomatitis"[Mesh] OR Stomatitis[tiab] OR Stomatitides[tiab] OR *“Oral
Mucositis”[tialb] OR "“Oral Mucositides”[tiab] OR Oromucositis[tiab] OR
Oromucositides[tiab] OR "leukoplakia, oral'[MeSH Terms] OR "Orall
Leukoplakia”[tiab] OR “Oral Leukoplakias”[fiab] OR "*Oral Leukoker-
atoses”[tiab] OR “Oral Leukokeratosis”[fiab] OR “Oral Keratosis”[tiab]
OR "candidiasis, oral'[MeSH Terms] OR “Oral Candidiases”[tiab] OR
“Oral Candidiasis”[tialb] OR Thrush[tiab] OR "Oral Moniliases”[fiab] OR
“Oral Moniliasis”[tiab] OR "Gingival Overgrowth"[Mesh] OR "Gingival
Overgrowth"[tiab] OR "Gingival Overgrowths'[tiab] OR "Burning
Mouth Syndrome"[Mesh] OR "Burning Mouth Syndrome"[tiab] OR
"Burning Mouth Syndromes"[fiab] OR "Leukoedema, Oral'[Mesh] OR
"Oral Leukoedema[fiab] OR “Oral Leukoedemas”[tiab] OR "Mouth
Neoplasms'[Mesh] OR “*Mouth Neoplasm™[tiab] OR "“Oral Neo-
plasm”[tiab] OR *Oral Neoplasms”[tiab] OR “Mouth Cancers”[tiab]
OR "Mouth Cancer”[tiab] OR “Oral Cancer"[tiab] OR "Oral Can-
cers"[tiab] OR "Oral Manifestations'[Mesh] OR "Oral Manifesta-
fion"[tialb] OR "Oral Manifestations"[tiab] OR "Oral Submucous Fibro-
sis"[Mesh] OR "Oral Submucous Fibrosis"[tiab] OR “Oral Submucous
Fibroses™[tiab] OR "Oral Ulcer'[Mesh] OR "Oral Ulcer'[tiab] OR "“Oral Ul-
cers”[fiab] OR “Mouth Ulcer[fiab] OR “Mouth Ulcers"[tiab] OR
"Tongue Diseases'[Mesh] OR “Tongue Disease”[tiab] OR “Tongue Dis- 180126
eases”[fiab] OR Microglossia[tiab] OR Microglossias[tiab] OR "Behcet
Syndrome"[Mesh] OR "Triple Symptom Complex”[tiab] OR “Behcet
Disease"[tiab] OR “Behcet Diseases”[tiab] OR “Triple Symptom Com-
plices"[tiab] OR "Adamantiades-Behcet Disease”[tiab] OR "Ada-
mantiades-Behcet Diseases”[tiab] OR "Behcet Triple Symptom Com-
plex"[tiab] OR "“Old Silk Route Disease”[tiab] OR “Behcet's
Syndrome"[tiab] OR “Behcets Syndrome"[tiab] OR "Melkersson-
Rosenthal Syndrome"[Mesh] OR "Melkersson Rosenthal Syn-
drome"[tiab] OR "Rosenthal Melkerson Syndrome”[tiab] OR “Melkers-
son-Rosenthal Miescher Syndrome"[tiab] OR Macrocheilia[tiab] OR
“Granulomatous Cheilitis"[tiab] OR “Miescher Melkersson Rosenthal
Granulomatous Cheilitis”[tiab] OR “Melkersson Syndrome"[tialb] OR
"Cheilitis Granulomatosa”[tiab] OR "Focal Epithelial Hyper-
plasia"[Mesh] OR "Focal Epithelial Hyperplasia”[tiab] OR “Focal Epi-
thelial Hyperplasias”[tiab] OR “Heck Disease[fiab] OR *Heck's Dis-
ease”[fiab] OR “Hecks Disease”[tiab] OR "Granulomatosis,
Orofacial'[Mesh] OR "Orofacial Granulomatoses”[tiab] OR *“Orofacial
Granulomatosis”[tiab] OR "Lichen Planus, Oral"[Mesh] OR “Oral Li-
chen Planus”[fiab] OR "Cheilitis"[Mesh] OR Cheilitis[tiab] OR "Mucosi-
fis"[Mesh] OR Mucaositis[tiab] OR Mucositides[tiab] OR "Salivary Gland

ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM TANDVARDSFORORDNINGEN
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Items

Search terms found

Fistula"[Mesh] OR "Salivary Gland Fistula"[tiab] OR "Salivary Gland Fis-
tulas"[tiab] OR "Gingival Hemorrhage"[Mesh] OR "Gingival Hemor-
rhage'"[tiab] OR "Gingival Hemorrhages'[tiab] OR "Granuloma, Giant
Cell'[Mesh] OR "Giant Cell Granuloma”[tiab] OR "“Giant Cell Granulo-
mas”[tiab] OR “Giant Cell Epulis”[tiab] OR “Giant Cell Epulides” [tiab]
OR "Gingival Neoplasms"'[Mesh] OR “Gingival Neoplasm”[fiab] OR
"Gingival Neoplasms”[tiab] OR “Congenital Epulides”[tiab] OR “Con-
genital Epulis”[fiab] OR "Gingivitis, Necrotizing Ulcerative"[Mesh] OR
“Necrotizing Ulcerative Gingivitis”[fiab] OR *Vincent Infection”[tiab]
OR "Vincent's Infection”[tiab] OR “Vincents Infection”[tiab] OR Fu-
sospirillosis[tiab] OR Fusospirilloses[tiab] OR “Vincent's Stomatitis” [tial]
OR "Vincent Stomatitis”[tiab] OR “Vincents Stomatitis”[tiab] OR
"Acute Membranous Gingivitis”[fiab] OR “Acute Membranous Gingi-
vitides"[tiab] OR "Fusospirillary Gingivitis”[tiab] OR “Fusospirillary Gingi-
vitides"[tiab] OR "Phagedenic Gingivitis”[fiab] OR “Phagedenic Gin-
givitides”[fiab] OR "Vincent's Gingivitis"[fiab] OR “Vincent
Gingivitis"[tiab] OR “Vincents Gingivitis”[tiab] OR “Trench
Mouth"[tiab] OR "Vincent Angina”[tiab] OR “Ulcerative Stoma-
fitides"[tiab] OR "Ulcerative Stomatitis”[tiab] OR "Ranula"[Mesh] OR
"Ranula"[tiab] OR "Ranulas"[tiab] OR "Tuberculosis, Oral'[Mesh] OR
"Oral Tuberculoses”[fiab] OR "*Oral Tuberculosis”[tiab] OR “oral le-
sion”[fiab] OR “oral lesions”[tiab] OR "Salivary Gland Diseases"[Mesh]
OR "Salivary Gland Disease"[tiab] OR "Salivary Gland Diseases"[tiab]
OR "Mouth Diseases"[Mesh:NoExp] OR "Mouth Disease"[tiab] OR
"Mouth Diseases'[fiab]

Study types: Systematic reviews
Systematic[sb]

Combined sefts
1 AND 2 2080
Result 2080

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

[MeSH] = Term from the Medline controlled vocabulary, including terms
found below this term in the MeSH hierarchy

[MeSH:NoExp] = Does not include terms found below this term in the
MeSH hierarchy

[MAJR] = MeSH Major Topic

[TIAB] = Title or abstract

[TI] = Title

[AU] = Author

[OT]= Other term

[TW] = Text Word

Systematic[SB] = Filter for retrieving systematic reviews
* = Truncation
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PubMed via NLM 23 augusti 2017
Title: S5 tillagg 1 - gingivit

Search terms -t
found

Population: Munslemhinneférandringar

Search ("Gingivifis"[Mesh]) 10727

gingivitis[tiab] OR "gingival bleeding”[tiab] 8134
Study types: Systematic reviews

Systematic[sb] 332599
Combined sefs

1OR2 14303

3 AND 4 228

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

[MeSH] = Term from the Medline controlled vocabulary, including terms
found below this term in the MeSH hierarchy

[MeSH:NoExp] = Does not include terms found below this term in the
MeSH hierarchy

[MAJR] = MeSH Major Topic
[TIAB] = Title or abstract
[TI] = Title
[AU] = Author
[OT]= Other term

[TW] = Text Word

Systematic[SB] = Filter for retrieving systematic reviews
* = Truncation
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PubMed via NLM 5 mars 2017
Title: $7 Stradlbehandling 6ron-, ndsa-, halsregionen

Items

Search terms found

Population: Orala tillstdnd
Search "Stomatognathic Diseases'[Mesh] 470314
Search ((dental[tiab] OR tooth[tiab] OR teeth(tiab] OR mucosaltiab]
OR gingiv*[fiab] OR palate[tiab] OR mouth[tiab] OR periodont*[tiab]
OR odont*[tiab] OR karies[tiab] OR stomatognatic*[tiab] OR 92800
oral[tiab] OR tongue([tiab] OR perimplant*[tiab] OR Peri-im-
plant*[tiab]) NOT (medline[SB]))

#1 OR #2 562991
Intervention: XX / Index test: Strdlbehandling

Search (("Radiotherapy"[Mesh]) OR "radiotherapy" [Subheading]) 246705

Search ((Radiotherapy(tiab] OR radiology[tiab] OR radiation[tiab] OR

x-ray[tiab] OR irradiation[tiab] OR brachytherapy[tiab] OR "gamma 156973

iradiation”[tiab] OR photon[tiab]) NOT (medline[SB]))

#4 OR #5 403506
Combined sets

#3 AND #6 21680

7 AND systematic[sb] 427

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

[MeSH] = Term from the Medline controlled vocabulary, including terms
found below this term in the MeSH hierarchy

[MeSH:NoExp] = Does not include terms found below this term in the
MeSH hierarchy

[MAJR] = MeSH Major Topic

[TIAB] = Title or abstract

[TI] = Title

[AU] = Author

[OT]= Other term

[TW] = Text Word

Systematic[SB] = Filter for retrieving systematic reviews
* = Truncation

ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM
TANDVARDSFORORDNINGEN OCH DET STATLIGA SARSKILDA TANDV ARDSBIDRAGET



PubMed via NLM 16 juni 2017
Title: $9 S6mnapné

Items

Search terms found

Population: Sémnapné
"sleep apnea, obstructive"[MeSH Terms]OR OSAHS[tiab] 15810
(Obstructive[tiab] OR “Upper Airway"[tiab]) AND (sleep[tiab] OR
sleep[mesh] OR nocturnal[tiab]) AND (apnealtiab] OR apnoealtiab]

OR hypopneal(tiab] OR hypopnea(tiab] OR apneas[tiab] OR ap- 22910
noeas[tiab] OR hypopneas[tiab] OR hypopneas[tiab])

Intervention: Bettskena
Orthodontic Appliances'[Mesh] OR "Mandibular Advancement/instru- 28256

mentation"[Mesh] OR MRA[tiab]
(orthodontic*[tiab] OR orthopaedic*[tiab] OR oral[tiab] OR mandibu-
lar[tiab] OR dental[tiab] OR mouth[tiab] OR odont*[tiab] OR in-
traoral[tiab] OR tongue([tiab] OR bass[tiab]) AND (appliance[tiab] OR 42234
appliances[tiab] OR device[tiab] OR devices[tiab] OR activator[tiab]
OR prosthe*[tiab])
Kinetor[tiab] OR Bimler[tiab] OR Frankel[tiab] OR Harvold[tiab] OR An-
dresen[tiab] OR bionator*[tiab] OR Herbst[tiab] OR Herren[tiab] OR 2876
Woodside[fiab] OR "bite block”[fiab] OR "bite blocks”[fiab]

Study types: Systematic reviews
Systematic[sb]

Combined sefs

1 OR2 26254
30OR40RS 66755
7 AND 8 1409
9 AND 6 104

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

[MeSH] = Term from the Medline controlled vocabulary, including terms
found below this term in the MeSH hierarchy

[MeSH:NoExp] = Does not include terms found below this term in the
MeSH hierarchy

[MAJR] = MeSH Major Topic
[TIAB] = Title or abstract
[TI] = Title
[AU] = Author
[OT]= Other term

[TW] = Text Word

Systematic[SB] = Filter for retrieving systematic reviews
* = Truncation

ANALYS AV PATIENTGRUPPER SOM OMFATTAS AV TANDVARDSSTODEN SOM REGLERAS GENOM TANDVARDSFORORDNINGEN
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Bilaga 4. Sdkdokumentation.
Extremt tandvdardsrédda personer

Litteratursokningen gjordes av SBU:s upplysningstjanst och denna har sam-
manstéllts och publicerats i SBU:s rapport ”SBU bereder — Rapport
270/2017°

PubMed via NLM 7 juni 2017
Title: $10 Behandling av tandvardsrddda

Search terms ltems
found
Population: tandvardsrédda
"Dental Care"[Mesh] OR "Dentfists"[Mesh] OR Dental[tiab] OR den- 23809

fist[tiab] OR dentists[tiab] OR endodontic[tiab]
phobics[tiab] OR phobic[fiab] OR anxiety[tiab] OR Fear[tiab] OR Pho-
bia[tiab] OR anxieties[tiab] OR Fears[tiab] OR Phobias[fiab] OR fear- 256174
fulltiab] OR anxious[fiab] OR avoidance(tiab] OR apprehensive[tiab]
Odontophobia[tiab] OR psychodontia[tiab] OR Odontfophobias[tiab]
OR psychodontias[tiab] OR Odontophobic[tiab] OR "Dental Anxi- 2280
ety"[Mesh]

Study types: Systematic reviews
Systematic[sb]

Limits: adults
("Adolescent"[Mesh] OR "Child"[Mesh] OR "Infant'[Mesh] OR "Adoles-
cent'[tiab] OR "Children"[tiab] OR "Infant"[fiab]) NOT ("Adult'[Mesh]

OR adult[tiab])

Combined sets
1 AND 2 4496
30R6 5182
7 NOT 5 3827
8 AND 4 72

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the
list of abstracts.

[MeSH] = Term from the Medline controlled vocabulary, including terms
found below this term in the MeSH hierarchy

[MeSH:NoExp] = Does not include terms found below this term in the
MeSH hierarchy

[MAJR] = MeSH Major Topic

[TIAB] = Title or abstract

[TI] = Title

[AU] = Author

[OT]= Other term

[TW] = Text Word

Systematic[SB] = Filter for retrieving systematic reviews
* = Truncation
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Bilaga 5. Systematiska dversikter
med hog risk for systematiska fel.

Sarskilt tandvardsbidrag

Fulltexter med hog risk for systematiska fel

Bristfalliga punkter enligt
AMSTAR

Muntorrhet pga stralbehandling i 6ron-, nés-, mun-, eller
halsregionen

Buglione M, Cavagnini R, Di Rosario F, Sottocornola L, Mad-
dalo M, Vassalli L, et al. Oral toxicity management in head
and neck cancer patients treated with chemotherapy and
radiation: Dental pathologies and osteoradionecrosis (Part 1)
literature review and consensus statement. Crit Rev Oncol
Hematol. 2016;97:131-42.

Deng J, Jackson L, Epstein JB, Migliorati CA, Murphy BA. Den-
tal demineralization and caries in patients with head and
neck cancer. Oral Oncol. 2015;51(9):824-31.

Fox NF, Xiao C, Sood AJ, Lovelace TL, Nguyen SA, Sharma A,
et al. Hyperbaric oxygen therapy for the treatment of radia-
fion-induced xerostomia: a systematic review. Oral Surg Oral
Med Oral Pathol Oral Radiol. 2015;120(1):22-8.

Garcia MK, McQuade J, Haddad R, Patel S, Lee R, Yang P, et
al. Systematic review of acupuncture in cancer care: a syn-
thesis of the evidence. J Clin Oncol. 2013;31(7):952-40.

Jensen DH, Oliveri RS, Trojahn Kolle SF, Fischer-Nielsen A,
Specht L, Bardow A, et al. Mesenchymal stem cell therapy
for salivary gland dysfunction and xerostomia: a systematic
review of preclinical studies. Oral Surg Oral Med Oral Pathol
Oral Radiol. 2014;117(3):335-42.e1.

Jensen SB, Pedersen AM, Vissink A, Andersen E, Brown CG,
Davies AN, et al. A systematic review of salivary gland hypo-
function and xerostomia induced by cancer therapies: man-
agement strategies and economic impact. Support Care
Cancer. 2010;18(8):1061-79.

Kouloulias V, Thalassinou S, Platoni K, Zygogianni A, Kouvaris
J, Antypas C, et al. The treatment outcome and radiation-in-
duced toxicity for patients with head and neck carcinoma in
the IMRT era: a systematic review with dosimetric and clinical
parameters. Biomed Res Int. 2013;2013:401261.

Lovelace TL, Fox NF, Sood AJ, Nguyen SA, Day TA. Manage-
ment of radiotherapy-induced salivary hypofunction and
consequent xerostomia in patients with oral or head and
neck cancer: meta-analysis and literature review. Oral Surg
Oral Med Oral Pathol Oral Radiol. 2014;117(5):595-607.

Sasse AD, Clark LG, Sasse EC, Clark OA. Amifostine reduces
side effects and improves complete response rate during ra-
diotherapy: results of a meta-analysis. Int J Radiat Oncol Biol
Phys. 2006;64(3):784-91.

Sood AJ, Fox NF, O'Connell BP, Lovelace TL, Nguyen SA,
Sharma AK, et al. Salivary gland transfer to prevent radiation-

induced xerostomia: a systematic review and meta-analysis.
Oral Oncol. 2014;50(2):77-83.

Spiegelberg L, Djasim UM, van Neck HW, Wolvius EB, van der
Wal KG. Hyperbaric oxygen therapy in the management of

3*

2*

2*
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102

Fulltexter med hog risk for systematiska fel

Bristfdlliga punkter enligt
AMSTAR

radiation-induced injury in the head and neck region: a re-
view of the literature. J Oral Maxillofac Surg. 2010;68(8):1732-
9.

Turner L, Mupparapu M, Akintoye SO. Review of the compli-
cations associated with treatment of oropharyngeal cancer:
a guide for the dental practitioner. Quintessence Int.
2013;44(3):267-79.

Wu F, Weng S, Li C, Sun J, Li L, Gao Q. Submandibular gland
transfer for the prevention of postradiation xerostomia in pa-
tients with head and neck cancer: a systematic review and
meta-analysis. ORL J Otorhinolaryngol Relat Spec.
2015;77(2):70-86.

Yang WF, Lico GQ, Hakim SG, Ouyang DQ, Ringash J, Su YX.
Is Pilocarpine Effective in Preventing Radiation-Induced Xero-
stomia?2 A Systematic Review and Meta-analysis. Int J Radiat
Oncol Biol Phys. 2016;94(3):503-11.

Sjogrens syndrom

Pinto A. Management of xerostomia and other complica-
tions of Sjogren's syndrome. Oral Maxillofac Surg Clin North
Am. 2014;26(1):63-73.

Ramos-Casals M, Tzioufas AG, Stone JH, Siso A, Bosch X.
Treatment of primary Sjogren syndrome: a systematic review.
Jama. 2010;304(4):452-60.

Souza FB, Porfirio GJ, Andriolo BN, Albuguerque JV, Trevisani
VF. Rituximab Effectiveness and Safety for Treating Primary
Sjogren's Syndrome (pSS): Systematic Review and Meta-Anal-
ysis. PLoS One. 2016;11(3):e0150749.

von Bultzingslowen |, Sollecito TP, Fox PC, Daniels T, Jonsson R,
Lockhart PB, et al. Salivary dysfunction associated with sys-
temic diseases: systematic review and clinical management
recommendations. Oral Surg Oral Med Oral Pathol Oral Ra-
diol Endod. 2007;103 Suppl:$57.e1-15.

Yao Q, Altman RD, Wang X. Systemic lupus erythematosus
with Sjogren syndrome compared fo systemic lupus erythe-
matosus alone: a meta-analysis. J Clin Rheumatol.
2012;18(1):28-32.

KOL, Kronisk obstruktiv lungsjukdom och har ordinerats syr-
gas eller naringsdryck

Scannapieco FA, Bush RB, Paju S. Associations between peri-
odontal disease and risk for nosocomial bacterial pneumo-
nia and chronic obstructive pulmonary disease. A systematic
review. Ann Periodontol. 2003;8(1):54-69.

Zeng XT, Tu ML, Liu DY, Zheng D, Zhang J, Leng W. Periodon-
tal disease and risk of chronic obstructive pulmonary disease:
a meta-analysis of observational studies. PLoS One.
2012;7(10):e46508.

Cystisk fibros

Chi DL. Dental caries prevalence in children and adolescents
with cystic fibrosis: a qualitative systematic review and rec-
ommendations for future research. Int J Paediatr Dent.
2013;23(5):376-86.

Molina-Garcia A, Castellanos-Cosano L, Machuca-Portillo G,
Posada-de la Paz M. Impact of rare diseases in oral health.
Med Oral Patol Oral Cir Bucal. 2016;21(5):e587-94.

Crohns sjukdom

Lazzerini M, Bramuzzo M, Ventura A. Association between

orofacial granulomatosis and Crohn's disease in children: sys-
tematic review. World J Gastroenterol. 2014;20(23):7497-504.
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Fulltexter med hog risk for systematiska fel

Bristfalliga punkter enligt
AMSTAR

Skrzat A, Olczak-Kowalczyk D, Szybka AT. Crohn's disease
should be considered in children with inflammatory oral le-
sions. Acta Paediatr. 2016.

Tarmsvikt

Baccaglini L, Lalla RV, Bruce AJ, Sartori-Valinotti JC, Latortue
MC, Carrozzo M, et al. Urban legends: recurrent aphthous
stomatitis. Oral Dis. 2011;17(8):755-70.

Giuca MR, Cei G, Gigli F, Gandini P. Oral signs in the diagno-
sis of celiac disease: review of the literature. Minerva Sto-
matol. 2010;59(1-2):33-43.

Fratskador pa tanderna och anorexia nervosa, bulimia ner-
vosa eller gastroesofageal refluxsjukdom

Marsicano JA, de Moura-Grec PG, Bonato RC, Sales-Peres
Mde C, Sales-Peres A, Sales-Peres SH. Gastroesophageal re-
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