
Fornavn, etternavnPersonnummer (11 siffer)

Telefonnummer

Land Statsborgerskap

Diagnoseskjema for 
kjeveortopedisk 
behandling i utlandet

1.Personopplysninger om pasient

Skjemaet sender du til:

Helfo 
Postboks 2415 
3104 Tønsberg

Helfo 05-24.12 Bokmål Endret 01.2020

Pasienten har

nøytral okklusjon

distal-okklusjon, Angle klasse II 

mesial-okklusjon, Angle klasse III

ANB-vinkel Mandibulær/nasal linje

1.Leppe-kjeve-ganespalte

2.Medfødt og ervervet craniofacial lidelse

3.Bittavvik som er så alvorlige at bruker må ha ortognatisk-kirurgisk behandling

Gruppe a 

mmKlasse I venstre: 

Klasse II høyre: mm

2. Informasjon om diagnosen

Gruppe b 

E-posadresse

FOR BEHANDLEREN
 DEL 1

Adresse, postnummer og sted

1.Horisontalt overbitt, 9 mm eller mer

2.Enkeltsidig kryss- eller saksebitt som omfatter tre eller flere tannpar og medfører 
tvangsføring og/eller asymmetrier

3.Åpent bitt hvor det kun er okklusjonskontakt på  molarene

4.Retinerte fortenner, hjørne-tenner og premolarer hvor det er nødvendig med aktiv fremføring 

5.Underbitt som omfatter alle fire incisiver med eller uten tvangsføring

6.Agenesi eller tanntap i fronten (fortenner og hjørne-tenner)

7.Dypt bitt med buccal eller palatinal påbitning av slimhinnen med to  eller flere tenner 

8.Dobbeltsidig saksebitt som omfatter to eller flere tannpar på hver side

9.Agenesi av to eller flere tenner i samme sidesegment, 3. molarer (visdomstenner) unntatt 

10.Agenesi av enkelttenner i sidesegmentene (dersom luker lukkes) og hypoplastisk molar

Avvik i molarområdet
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3.Tilleggskommentarer og behandlingsplan

6. Kjeveortopedens underskrift
Sted og dato

4. Vedlegg

Kjeveortopedens underskrift og stempel

Kostnadsoverslag Behandlingen vil starte 

5. Detaljer ved behandlingen

Varighet 

Røntgenbilder 

Kefalogram eller profilrøntgen

 Panoramarøntgen (OPG)

Modeller 

Foto

 Annet

Tilleggskommentarer Behandlingsplan

11.Horisontalt overbitt, 6-9 mm

a) pasient har dokumenterte funksjonelle avvik 

b) pasient har store vansker med psykisk og sosial mestring

c) bittavviket er kombinert med c12 

12. Stor plassmangel i fronten som er 4 mm eller mer, og kontaktbrudd mellom enkelt-tenner på 
minst 2 mm.

a) pasient har dokumenterte funksjonelle avvik 

b) pasient har store vansker med psykisk og sosial mestring 

c) bittavviket er kombinert med c11 eller c13 

13. Inverteringer i fronten  (fortenner og hjørnetenner)

a) pasient har dokumenterte funksjonelle avvik 

b) pasient har store vansker med psykisk og sosial mestring

c) bittavviket er kombinert med c12 

14.Diastema mediale som er  3 mm eller større, eller markert generelt plassoverskudd i fronten

a) pasient har dokumenterte funksjonelle avvik 

b) pasient store vansker med psykisk og sosial mestring

15. Åpent bitt som omfatter tre eller flere tannpar

a) pasient har dokumenterte funksjonelle avvik 

b) pasient har store vansker med psykisk og sosial mestring 

Gruppe c 

helsenorge.no
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