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	Reduksjon av angstfobiske reaksjoner: tannlegefobi

	Målatferder:
	Begrunnelse for intervensjon:
	Registreringsprosedyre:

	Unngåelsesatferd i form av å trekke seg unna, protestere, skyve bort hender, gå ut av tannlegestolen, stritte mot å legge hodet på hodestøtten, bøyer seg frem i stolen. Denne unngåelsesatferden er uforenelig med å motta adekvat tannbehandling. Eleven bør trenes på en slik måte at unngåelsesatferden utslukkes og at han blir passiv eller deltakende i de instruksjoner tannlegen nødvendigvis må gi, som å gape opp, spytte ut, vri hodet litt i stolen osv..
	Problemet er i dag så stort at eleven ikke mottar adekvat tannbehandling som enkel undersøkelse, fjerning av tannstein, røntgenbilde eller fluorbehandling.  Det er viktig å bearbeide de angstfobiske reaksjonene slik at man kan undersøke tennene og eventuelt gjennomføre enkel tannlegebehandling som fjerning av tannstein og fluorbehandling, uten bruk av narkose.
	Registrer på hvilket trinn tilvenning foregår og om tiltakene på det aktuelle treningstrinnet lar seg gjennomføre eller ei. Hvis omfanget av unngåelsesatferd er så stort at det byr på problemer å gjennomføre det som skal utføres på treningstrinnet, skåres treningen med minus (-). Hvis omfanget av unngåelsesatferd ikke er større enn at de nødvendige manipulasjoner med eleven har kunnet la seg gjennomføre, skåres treningen med pluss (+). Bruk eget registreringsark.

	Prognose uten behandling:
	Prognose med behandling:
	Nødvendige forbedringer i rammebetingelser:

	Prognosen uten behandling er at eleven må legges i narkose selv ved tannlege sjekk og enkel behandling. 
	At eleven forholder seg rolig i tannlegestolen slik at enkel tannlegebehandling lar seg gjennomføre uten narkose. Forberedende trening tyder absolutt på at eleven kan lære de ferdigheter som er nødvendige hos tannlegen, uten at forstyrrende unngåelsesatferd forekommer.
	Man vil gradvis trenge tilgang på et tannlegekontor med stol for å trene der.

	Kriterium for avbrytelse av behandlingen:
	Trinnvis progresjon:
	Konsensus (enighet) om tiltakene er oppnådd av følgende personer:

	Hvis omfanget av unngåelsesatferd øker i intensitet slik at treningen vanskelig lar seg gjennomføre, bør treningen revurderes og legges om. Dette må også gjøres hvis det ikke er fremgang over fem treningsøkter.
	Trinn på tilvenningstrening i bolig eller skole beskrevet nedenfor.  Ved måloppnåelse av disse trinnene, lages egne trinn for trening på tannlegekontor. 
	Foreldrene, boligpersonalet, personalet på skolen og veiledende psykolog.



	Beskrivelse av foreslåtte tiltak:

	Eleven bør utsettes gradvis for de situasjoner som oppstår hos tannlegen. Man må systematisk avbryte tilvenningen når unngåelsesatferd fremvises som ikke kan stoppes med milde former for håndledelse eller forklaringer/instruksjoner. Hvis han f. eks. bøyer seg opp fra stolen hos tannlegen må man la han gjøre det og rydde unna instrumentene. Hvis han likedan går ut av stolen, bør han ikke holdes i stolen med makt. La ham gå ut av stolen, be han sette seg på en annen stol, og rekonstruer situasjonen. Hvis eleven lar seg instruere til å legge hodet bakover i hodestøtten igjen, uten å gå ut av stolen, gjøres dette. Trener må lage avtalepunkter for atferd under slik tilvenningstrening. Dvs. punkter hvorfra atferd rekonstrueres, om og om igjen, inntil unngåelsesatferd utslukkes. Det å anvende makt for å holde eleven tilbake fra å trekke seg unna vil lett lede til mer unngåelsesatferd. Og man kan få problemer med å rekonstruere atferd, dvs. lede han tilbake i den posisjon han var i. Det er de små formene for unngåelsesatferd man bør forsterke ved å ta dem til følge i en tilvenningsprosedyre. Ved å holde han tilbake med makt vil sannsynligvis mer intens unngåelse oppstå, til det punkt hvor man ikke klarer å holde han igjen. Hvis man så gir seg, er det de intense formene for unngåelse som vil bli forsterket. Og dette bør unngås. Ved å forsterke små former for unngåelse vil antall rekonstruksjoner øke. Men dette er bedre enn at det oppstår maktkamper man ikke vil vinne. Under trening skal man likevel forsøke å flytte avtalepunktet for rekonstruksjonen nærmere og nærmere tannbehandlingssituasjonen. Dvs. hvis man i starten har sluppet han ut av stolen, bør man etter hvert forsøke å bare la han reise seg opp i stolen, for deretter å lene seg tilbake igjen.

Hvis ikke fremgang sikres relativt hurtig, bør treningen intensiveres. Det kan være nødvendig å trene intensivt flere ganger daglig for å oppnå effekter av denne type tilvenning. Det er likevel bedre å få han ”over kneiken” fordi det å vedlikeholde hans ferdigheter i å sitte stille mens tannlegen arbeider er lettere. Hvis det oppstår problemer på et trinn i treningen bør man flytte treningen tilbake til forrige trinn, for deretter igjen å fade oppover i hierarkiet igjen.

Kriteriet for forflytning i treningshierarkiet er at man bør ha to vellykkede forsøk, markert som ”+”, på et trinn for man starter treningen på neste trinn. Ved to mislykkede forsøk på rad, markert med ”-”, skal man bevege seg nedover i hierarkiet et trinn. Deretter må kriteriet for å forflytte seg oppover treningshierarkiet igjen oppfylles. Hvis man blir stående fast på et treningstrinn må man vurdere om det bør lages et mellomtrinn. Det kan da være at avstanden er for stor mellom de to trinnene.

Se ellers litteraturen ang. tilvenning og systematisk desensitivering. 
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	Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen): 

Åpne munnen i sittende stilling, trener har hansker og putter en finger i munnen på eleven. 

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i sittende stilling, bøye hode bakover, trener har hansker og putter en finger i munnen på eleven. 

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover, trener har hansker og putter en finger og et speil i munnen på eleven. 

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter en finger og et speil i munnen på eleven. 

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. 

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 1 tann  i nedre kjeve med skjeen. 

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 3 tenner i nedre kjeve med skjeen.

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 5  tenner i nedre kjeve med skjeen.

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 7 tenner i nedre kjeve  med skjeen.

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 9 tenner i nedre kjeve med skjeen.

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 11 tenner i nedre kjeve med skjeen.

Trening hos tannlegen, gjennomføring av røntgenprosedyre i tillegg til overnevnte.

I stolen hos tannlegen, tannlegen undersøker mellom tennene med metallinstrumenter, skraper på emaljen, anvender sug.

Som ovenfor. I tillegg startes bor og boret beveges ut og inn i munnhulen (uten å bore).

Som forrige. I tillegg bores forsiktig mot defekte tannflater.

Normal tannbehandling.
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	Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 1 tann  i øvre kjeve med skjeen. 

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 3 tenner i øvre kjeve med skjeen.

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 5  tenner i øvre kjeve med skjeen.

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 7 tenner i øvre kjeve  med skjeen.

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 9 tenner i øvre kjeve med skjeen.

Trening utenfor tannlegekontoret (hjemme eller på skolen):

Åpne munnen i liggende stilling, med hodet bøyd bakover. Trener har hansker og lys og lyser i munnen til eleven samtidig som trener putter et speil og en skje i munnen på eleven. Trener skraper 11 tenner i øvre kjeve med skjeen.
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