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1. Inledning

Detta dokument beskriver den metodologiska grunden for hur
sonderingsmatning ar implementerad i journalsystemets parodjournal. Syftet ar
att besvara en aterkommande fraga fran kunder, namligen varfor 2- och 4-
punktsmatningarna i modulen utgar fran de sex linjevinklarna i 6-punktsschemat
och inte fran de positioner som ibland kallas rakt mesialt och rakt distalt.

Dokumentet ar en designrationale och beskriver enbart den anatomiska och
metodologiska motiveringen till valt datamodellsval. Det innehaller inga
rekommendationer om kliniskt arbetssatt, indikationer for olika matomfattningar,
kalibreringsprotokoll eller diagnostiska gransvarden. Sadana frdgor hanteras av
professionella riktlinjer och av den enskilda verksamhetens egna styrdokument.

| parodjournalen dar 2-punkts-, 4-punkts- och 6-punktsmatning
nestade delmdngder av samma sex anatomiska referensytor.
Modulen lagrar alltid mdtvarden mot samma sex positioner per
tand, cavsett vilket omfdng som vadljs vid registreringstillfallet.
Skalen till detta beskrivs I avsnitt 4.

2. Bakgrund: de sex linjevinklarna som anatomisk
referens

Den moderna parodontologiska sonderingen ar operationaliserad runt sex platser
per tand. Dessa platser ar forankrade i tandanatomins linjevinklar, alltsa de tankta
linjer dar den buckala (faciala) tandytan mater den mesiala respektive distala
approximalytan, och dar den palatinala eller linguala ytan moter motsvarande
approximalytor. Tre platser ligger pa den buckala sidan och tre pa den palatinala
eller linguala sidan.

| journalsystemet benamns ytorna enligt den nomenklatur som anvands av CDC
och NHANES, AAP och i 2017 ars klassifikation fran World Workshop:

Position Forkortning | Anatomisk beskrivning

Mesiobuckalt MB Buckal linjevinkel mot mesial
approximalyta

Buckalt (midbuckalt) B Mitt pa den buckala tandytan

Distobuckalt DB Buckal linjevinkel mot distal
approximalyta

Mesiopalatinalt eller MP eller ML | Palatinal eller lingual linjevinkel

mesiolingualt mot mesial approximalyta

Palatinalt eller lingualt Peller L Mitt pa den palatinala eller

(midpalatinalt eller linguala tandytan

midlingualt)

Distopalatinalt eller DP eller DL | Palatinal eller lingual linjevinkel

distolingualt mot distal approximalyta




Ytor Parodjournalen Stockholm 2026-04-27

Att de approximala matpositionerna definieras som linjevinklar och inte som
geometriska mittpunkter mesialt eller distalt ar inget val gjort av leverantdren. Det
foljer av tandanatomin. Mellan tva tander med intakt approximalkontakt finns en
kontaktpunkt som fysiskt blockerar en rakt apikalt riktad sond. Den interproximala
fastenivans djupaste punkt ligger som regel apikalt om denna kontaktpunkt, i col-
omradet, det sadelformade icke-keratiniserade epitel som I6per mellan den
buckala och den palatinala eller linguala interdentalpapillen (Cohen 1959; McHugh
1971). En sond som férs in vid linjevinkeln och vinklas in under kontaktpunkten kan
na col-omradet, medan en geometriskt rak mid-mesial eller mid-distal
angreppspunkt inte ar atkomlig sa lange approximalkontakten ar intakt.

Den standardiserade nomenklaturen i den vetenskapliga litteraturen registrerar
darfor fyndet vid den linjevinkel dar sonden de facto har forts in (MB, DB, MP/ML,
DP/DL), aven om sondspetsen i det djupaste laget befinner sig ndgot inat mot col.
Detta ar den entydiga formuleringen i Eke et al. 2012, som specificerar att matning
sker vid sex platser per tand (mesio-buccal, mid-buccal, disto-buccal, mesio-
lingual, mid-lingual och disto-lingual), och i Heitz-Mayfield (Periodontology 2000,
2024), som anger sex platser med samma namnsattning.

3. Designens uppbyggnad: nestade delméngder av
samma sex ytor

Parodjournalens datamodell representerar alltid sonderingsfynd mot de sex
namngivna positionerna ovan. Vilket matomfang som anvands vid ett enskilt
undersokningstillfalle styr vilka av positionerna som faktiskt fylls i, men andrar inte
representationen.

Vid 6-punktsmatning registreras matvarden fér samtliga sex positioner: MB, B, DB,
MP/ML, P/L, DP/DL. Detta motsvarar det fullstandiga undersékningsprotokollet i
Eke et al. 2012, i Tran et al. 2013 och 2014 och i den fortldpande EFP-konsensusen.

| 4-punktsmatning registreras matvarden fér fyra av de sex positionerna. |
parodjournalens standardkonfiguration utgors dessa fyra av de approximala
linjevinklarna, alltsd MB, DB, MP/ML och DP/DL. Detta ar den variant som svarar
mot ett klassiskt approximalfokuserat protokoll, men i parodontalmodulens
datamodell ar de fyra ytorna identiska med fyra av de sex som lagras vid 6-
punktsmatning.

| 2-punktsmatning registreras matvarden for tva av de sex positionerna. Vilka tva
som anvands kan konfigureras, men de utgodr alltid en delmangd av samma sex
linjevinkelforankrade positioner.
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Méatomfang Antal lagrade ytor per | Ytor (standardkonfiguration)
tand
6-punkt 6 MB, B, DB, MP/ML, P/L, DP/DL
4-punkt 4 MB, DB, MP/ML, DP/DL
2-punkt 2 Konfigurerbar delmangd av
samma sex

En alternativ designansats hade varit att representera 4-punktsmatning med
separata falt for rakt mesialt och rakt distalt, atskilt fran de sex linjevinklarna i 6-
punktsmodellen. En sadan design skulle ha medfort en parallell datamodell med
egna falt som inte ar direkta delmangder av 6-punktsschemat. Skalen till att den
ansatsen valts bort beskrivs i nasta avsnitt.

4. Metodologisk motivering

4.1 Anatomisk definition av approximal matpunkt

Den interproximala kontaktpunkten gor en rakt apikal sondering mesialt eller
distalt fysiskt ogenomforbar i en sluten kontaktsituation. Sondens spets maste
foras in fran linjevinkeln och vinklas in under kontakten for att na col-omradets
djupaste punkt. Detta ar en konsekvens av tandkronornas geometri och av col-
formens lokalisation, beskriven av Cohen (1959), Kohl och Zander (1961) samt
McHugh (1971).

Den position som operativt benamns mesialt eller distalt i klassiska 4-
punktsprotokoll motsvarar darfér inte en geometrisk mittpunkt mellan tanderna.
Den motsvarar i praktiken det djupaste varde som hittas nar sonden fors in vid
den buckala linjevinkeln och vandras eller vinklas mot kontaktpunkten, ofta i
kombination med en motsvarande matning fran den palatinala eller linguala
linjevinkeln. Att i datamodellen kalla detta rakt mesialt eller rakt distalt skulle dolja
det faktum att fyndet de facto representerar en linjevinkelmatning.

Genom att férankra namngivningen i linjevinklarna (MB, DB, MP/ML, DP/DL)
speglar parodjournalens datamodell den anatomiska verkligheten i sondens
atkomstvagar.

4.2 Forenlighet med internationell standard

Sex platser per tand ar den entydiga referensstandarden i den moderna
parodontologiska litteraturen. Den nomenklatur som parodjournalen anvander
foljer denna standard direkt.

4
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CDC och NHANES specificerar i Eke et al. (Journal of Periodontology 2012) sex
platser: mesio-buccal, mid-buccal, disto-buccal, mesio-lingual, mid-lingual och
disto-lingual. AAP:s Comprehensive Periodontal Evaluation och det gemensamma
ADA/AAP-instrumentet Periodontal Screening and Recording bygger pa samma
sex platser, med synonymerna mesiopalatal, midpalatal och distopalatal i
overkaken.

BSP:s riktlinje for Basic Periodontal Examination (2019) anger att fullstandig
sondering ska ske vid sex platser per tand vid kod 3 och kod 4 samt vid
uppféljning. EFP:s S3-riktlinjer for stadium [ till 11l (Sanz et al. 2020) och stadium IV
(Herrera et al. 2022) bygger pa 2018 ars klassifikation, vars operationalisering
forutsatter sex platser per tand. Den efterféljande konsensusen fran det 20:e
europeiska periodontologiska arbetsmadtet (Herrera et al. 2025) bekraftar att klinisk
fastniva utvarderas i en helmunsundersdkning omfattande sex platser per tand.

| 2017 ars World Workshop Classification (Tonetti, Greenwell och Kornman 2018)
beskrivs metodiken som en cirkumferentiell utvardering av den erupterade
dentitionen, och Papapanou et al. (2018) refererar till upp till 168 platser per individ,
motsvarande 28 tander ganger sex platser. Heitz-Mayfield (Periodontology 2000,
2024) aterger samma sex platser.

Ingen av de granskade riktlinjerna definierar matpunkter som rakt mesialt eller
rakt distalt. Den approximala matningen ar genomgaende namngiven mot
linjevinkeln, vilket ar den nomenklatur som parodjournalens datamodell
anvander.

4.3 Reproducerbarhet av matplatsen

Vid sondering ar platsens reproducerbarhet en av de viktigaste komponenterna i
det totala matfaltet. Om en uppféljande matning inte aterbesdker samma
anatomiska punkt, blandas verklig forandring av fasteniva med horisontell
positionsdrift av sonden.

Watts (Journal of Clinical Periodontology 1989) studerade detta direkt och fann att
60 procent av enskilda punktmatningar exakt reproducerades men endast 23
procent av site-konfigurationerna, varvid 65 procent av
konfigurationsférandringen kunde tillskrivas en liten horisontell forflyttning av
sonden langs tandytan. Glavind och Lde (Journal of Periodontal Research 1967)
identifierade i sin grundlaggande studie sondens placering och angulation som
en huvudkalla till matfel, vid sidan av sondens dimensioner, sonderingstrycket och
svarigheten att lokalisera CEJ. Badersten, Nilvéus och Egelberg (Journal of Clinical
Periodontology 1984) rapporterade att cirka 90 procent av matningarna kunde
reproduceras inom 1,0 mm, men att reproducerbarheten varierade signifikant
mellan tandytor och var systematiskt lagre vid approximala ytor. Fleiss et al.
(Journal of Periodontal Research 1991) bekraftade i en formell statistisk
reliabilitetsstudie att posteriora och proximala ytor uppvisar hogre intra- och inter-
examinatorvariabilitet, framfoér allt vid djupare pocketer.
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Den gemensamma slutsatsen fran denna litteratur ar att approximala matningar
kraver valdefinierade anatomiska referenspunkter for att kunna reproduceras 6ver
tid. Linjevinklarna ar sddana referenspunkter, eftersom de ar synliga, taktilt
atkomliga och entydigt definierade av tandkronans morfologi. En geometrisk
mid-mesial eller mid-distal punkt ar inte direkt atkomlig i en sluten
kontaktsituation och utgor darfér en samre operationell referens. Persson (Journal
of Periodontal Research 1991) jamférde explicit linjevinkelmatning med
midproximal matning och visade att valet av referenspunkt paverkar
prevalensestimaten av sjukdom, vilket understryker att de tva ansatserna inte ar
utbytbara matstorheter.

4.4 Diagnostisk validitet vid reducerat matomfang

Eke et al. (Journal of Dental Research 2010) jamférde NHANES partiella
sonderingsprotokoll mot helmunssondering med sex platser per tand och fann att
de partiella protokollen underskattade prevalensen av parodontit med 50 procent
eller mer. Tran et al. (Journal of Clinical Periodontology 2013, 2014) genomférde
systematiska genomgangar av partiella protokoll och visade att endast ett fatal
partiella varianter nar sensitivitet pa 85 procent eller hogre med relativ bias under
0,05, samt att en reduktion till mesiobuccal-distolingual eller liknande
introducerar stor systematisk bias. Som ett resultat av denna validering
implementerade NHANES fran 2009 fullstandig helmunssondering med sex
platser per tand som referensprotokoll for populationsbaserad surveillance.

Detta evidenslage ger ytterligare stod for att representera aven reducerade
matomfang som delmangder av det fullstandiga sex-ytorsprotokollet. Nar 2- eller
4-punktsmatning representeras som en delmangd av samma sex linjevinklar, blir
uppgradering till ett mer komplett matomfang vid en senare tidpunkt en additiv
komplettering av redan existerande positioner och inte ett byte till en parallell
datamodell.

4.5 Longitudinell jamforbarhet i journaldata

Den datamodelleffekt som foljer av de fyra punkterna ovan ar att alla matvarden,
oavsett matomfang, ar forankrade till samma sex anatomiska referenspositioner.
Detta mojliggor tre egenskaper i parodjournalen.

For det forsta kan matvarden fran olika tillfallen jamféras position for position utan
att operationen behoéver ga via en éversattningstabell mellan olika namnscheman.
For det andra kan ett byte av matomfang (fran 2- till 4-punkts, eller fran 4- till 6-
punkts) ske inom samma datamodell utan att tidigare matvarden forlorar sin
tolkning. For det tredje ar den exporterade datan direkt kompatibel med den
nomenklatur som anvands i CDC och NHANES, AAP och EFP, vilket underlattar
registerrapportering och vetenskaplig bearbetning av data ur journalsystemet.

Om 4-punktsmatning hade representerats med separata falt for rakt mesialt och
rakt distalt, atskilt fran de sex linjevinklarna, hade ingen av dessa tre egenskaper
kunnat uppratthallas utan en intern 6versattningslogik. En sadan logik skulle
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dessutom behova gora ett antagande om vad de raka positionerna semantiskt
motsvarar i den linjevinkelforankrade nomenklaturen, ett antagande som inte har
entydigt stod i den vetenskapliga litteraturen.

5. Sammanfattning av designvalet

| parodjournalen representeras 2-, 4- och 6-punktsmatning som nestade
delmangder av samma sex anatomiska positioner: mesiobuckalt, buckalt,
distobuckalt, mesiopalatinalt eller mesiolingualt, palatinalt eller lingualt, samt
distopalatinalt eller distolingualt. Dessa sex positioner ar linjevinkelférankrade,
eftersom approximalmatningen anatomiskt sker via sondens insattning vid en
linjevinkel och vinkling in under kontaktpunkten mot col-omradet. En
geometriskt rak mesial eller distal matpunkt ar inte fysiskt atkomlig i en sluten
kontaktsituation och férekommer inte som operationell referens i den
internationella riktlinjelitteraturen.

Designvalet motiveras av fyra konvergerande faktorer. Anatomin gér att den
interproximala matningen de facto ar en linjevinkelmatning. Den internationella
standarden (EFP, AAP, BSP, CDC och NHANES, Periodontology 2000) ar
genomgaende formulerad pa sex platser per tand, namngivna som linjevinklar
plus mid-buckal och mid-palatinal eller mid-lingual.
Reproducerbarhetslitteraturen (Glavind och Loe; Watts; Badersten; Fleiss; Persson)
identifierar valdefinierade anatomiska referenspunkter som en féorutsattning for
lag horisontell positionsdrift vid upprepad sondering. Validitetsstudier (Eke; Tran)
visar att reducerade matomfang bér hanteras som delmangder av sex-ytors-
protokollet snarare an som en parallell datamodell, fér att undvika systematisk
bias vid jamforelse over tid eller mellan datakallor.

Den parodjournal som beskrivs har arver denna metodologiska
grund i sin datamodell. Det ar forklaringen till att 2- och 4-
punktsmdatning utgadr fran de sex linjevinklarna i 6-
punktsschemat och inte fran rakt mesialt och rakt distalt.
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Detta dokument ar ett tekniskt designdokument utfardat av journalsystemsleverantoren
och beskriver datamodellens utformning | parodjournalen. Det utgdr inte klinisk
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kalibrering eller indikation for enskilt mdatomfdng hanteras av professionella riktlinjer och

av kundens egna styrdokument.



