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Vardprogram for hypohidrotisk ektodermal
dysplasi, EDA

Utarbetat vid konsensuskonferens om ektodermal dysplasi vid
Odontologiska Institutionen i Jonkoping 1998.
Antaget av Svenska ED-foreningen 2000.

Konsensusuttalande
e Personer med hypohidrotisk ektodermal dysplasi kan behdva
e behandling under hela livet.
e Behandlingen bor centraliseras till kompetenscentra.
o Ett multiprofessionellt team som innefattar specialister inom
e tandvérd och sjukvéard rekommenderas starkt. En person,
o foretrddesvis en tandldkare, bor vara koordinator och ansvara for

e samordningen av all véard for en enskild patient.

Odontologiskt vardprogram for hypohidrotisk ektodermal
dysplasi, EDA

e [ det multiprofessionella teamet bor specialister, som representerar
dmnesomradena pedodonti (barntandvard), ortodonti (tandreglering),
protetik och kékkirurgi, inga.

e Patienten/familjen skall vara delaktig i den odontologiska
behandlingsplaneringen.

Spadbarnsaren

Tidig diagnos &r viktig. Speciell uppmérksamhet bor riktas mot pojkar fodda i
familjer med kdnd EDA 1i slidkten. Remiss till barnldkare och/eller klinisk
genetiker och andra specialister (6ronldkare, hudlidkare etc) vid behov.

Fore skolaldern

Information till fordldrarna om behandlingsmdjligheter i kort- och
langtidsperspektiv.

Individualiserat program for forebyggande tandvérd.

Overvigande av estetisk omformning av befintliga tinder med komposit
(tandférgat plastmaterial).

Overvigande av positiva behandlingseffekter av behandling med avtagbara
proteser.

Testning av salivfunktionen.
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Eventuell rontgenundersdkning for faststéllande av tandanlag i senare delen av
perioden.

Kostradgivning och taltridning vid behov.

Virdering av behov av implantatbehandling.

Tidig skolalder

Regelbunden uppfdljning med kontroller av proteser och
tdnder/komposituppbyggnad.

Behandlingsplanering i multiprofessionellt specialistteam.
Rontgenutredning angéende kikarnas storlek och inbdrdes relation.

Tonaren
Behandling med hansyn till individuella behov och indikationer.

Vuxen alder
Behandling med hansyn till individuella behov samt regelbunden uppfoljning.

Medicinskt vardprogram for hypohidrotisk ektodermal
dysplasi, EDA

e Det multidisciplindra teamet bor innehalla genetiker, barnldkare, 6ronlédkare,
hudlékare, plastikkirurg och psykolog/psykiater.

e Behandlingen ska ha som malsittning fysisk och psykosocial hilsa och vara
baserad pé individens behov av forbéttringar av nutrition, tal, estetik samt
problem frdn nédsa, svalg och hud.

e Patienten/familjen ska vara delaktig i den medicinska
behandlingsplaneringen.
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