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Sygdomme |

mundslimhinden

Hvad er sygdomme i mundslimhinden?

Mundslimhinden udger bekleedningen af mundhulen,
dvs. kinderne, leehernes inderside, fungen, mundbun-
den, ganen og fandkgdet. Mundslimhinden indeholder
spyftkirtler, der bader slimhinde og tfaender i spyt og
holder slimhinden konstant fugtig.

Sygdomme i mundslimhinden kan veere lokale mund-
slimhindesygdomme, men de opstar ogsa i forhindelse
med, at man lider af en almen sygdom, tager mange
slags medicin eller mangler vigtige vitaminer og mi-
neraler. Tandleegen vil derfor i mange tilfeelde, evt. i
samarhejde med din laege, dykke ned i din sygehistorie
og almene helbredstilstand for at stille den korrekte
diagnose pa& en mundslimhindeforandring.

Ved det regelmaessige tandeftersyn undersgger tandlee-
gen mundslimhinden. Du ber dog opsgge din tandlaege,
hvis du oplever forandringer i mundslimhinden, fx sar
der ikke heler.

After

After kaldes ogsa blister eller blegner og er en af de
mest udbredte mundslimhindelidelser, idet 15-20 % af
befolkningen er generet af affer i starre eller mindre
grad. Affer kan opsta i alle aldre og hos begge ken,
men det er oftest bgrn og unge, der rammes.

Hvad er symptomerne?

After er tilbagevendende runde eller ovale sar i mund-
slimhinden omgivet af en red ring. Sarene sidder typisk
indvendigt pa kinden eller leeben (se Figur 1). Sarene er
ofte smertefulde — ikke mindst ndr man spiser. Sarene
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er typisk 3-5 mm i diameter, i nogle tilfeelde storre, og de
heler af sig selv i Igbet af fa dage op til et par uger. Af-
terne kan vende tilbage med forskellige infervaller - lige
fra uger til maneder.

Hvad er arsagen ftil after?

Den direkte arsagq til after er ukendt. Nogle far udbrud,
nar de har indtaget visse fpdevarer som fx &hler og
nedder eller pa grund af tandberstning, og hos andre
kan stress, menstruation eller et nedsat immunforsvar
udlpse et udbrud. After menes i nogle tilfzelde at vaere
forbundet med vitamin- og mineralmangel. Nogle far
after, fordi de lider af kroniske mavetarmsygdomme
eller har fgdevareallergi over for fx komeelk, chokola-
de, npdder og fomater eller glutenallergi. | visse fami-
lier optreeder after med stor hyppighed, hvilket tyder
pa en arvelig fendens.

Hvordan forebygges og behandles after?

Der Andes ingen effektiv behandling, og eventuel
behandling kan derfor kun hidrage fil at begreense
symptomerne. Du bpr undgéd tandpasta, der indeholder
skummemidlet natriumlaurylsulfat (tjek varedeklara-
tionen pa tandpastaen). Mundskylning med klorhexidin
0,12 % kan hjzelpe nogle. For at mindske smerterne
ved afteudbrud kan man prgve mundskyllevaeske med
benzydamin eller lokalbedpvende gel. Ved kraftige
smerter kan det blive npdvendigt med behandling med
hinyrebarkhormon. Behandlingen skal forega under
vejledning og kontrol af din tandleege eller laege.

Figur 1: Typisk afte p& underlaebens inderside



Forkelelsessar
(herpes infektion)

Forkelelsessar, herpes, som forarsages af herpes virus,
kan opsta pa leeherne og i mundslimhinden. Ca. 80 %

af den voksne hefolkning er beerere af herpes virus, og
omkring 20 % har tilbagevendende forkelelsessar.

Hvad er symptomerne?

Langt de fleste far ingen symptomer, nar de smittes
med herpes virus fprste gang, men specielt sma bgrn
kan fa bleerer og sar pa lehberne og i mundhulen (gum-
merne og ganen), feber, utilpashed og hesveer med at
spise pa grund af smerter fra munden.

Nar herpes reaktiveres, viser den sig typisk pa leeher-
ne som sma hlerer (se Figur 2], der brister og bliver
til sar, som flyder sammen til en sterre skorpe. Nogle
oplever en stikkende og prikkende foarnemmmelse i
leeben, inden bleererne dannes. Uden behandling varer
et herpesudbrud 10-14 dage fra de fgrste sympto-
mer viser sig, til sérene er helet. Udbruddet kan veere
smertefuldt.

Hvad er arsagen fil forkelelsessar?

Forkplelsessar skyldes Herpes simplex virus. Denne vi-
rus kan ogsa smitte andre omrader, fx kensorganerne.
Nar man er blevet smittet, oftest i barndommen, hviler
virus hos personen resten af livet. Herfra kan det blive
reaktiveret, typisk ved nedsat immunforsvar (forke-
lelse, influenza, stress), sol, traume og hormaonelle
forandringer. Virus kan ogsa vedvarende veaere i hvile,
og man kan altsa veere smittet uden at have sympto-
mer eller endog vide det.

Hvordan forebygges og behandles
forkelelsessar?

Herpes virus smitter ved direkte kontakt. For at undga
at overfpre smitten til andre hud- og slimhindeomra-
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der pa din egen krop, fx pjne, naese og kensorganer, og
for at undga at smitte andre, er det vigtigt at undga
bergring direkte med forkelelsessaret. Ved et udbrud
pa leeben kan du pdsmere antiviral creme/salve pa det
sygdomsramte omrade, tage antivirale tahletter eller
paseette plaster beregnet til forkelelsessar. Du skal
behandles sa hurtigt som muligt, helst nar du maerker
de fprste tegn pa et udbrud. Sammen med ftandlaegen
eller lazgen veelges den hehandling, der passer bedst
til dig.

Figur 2: Forkplelsessdr pé underlaeben

Geografisk funge

Geografisk tunge ses hos 5-10 % af befolkningen hos
begge kpn og i alle aldersgrupper.

Hvad er symptomerne?

Geografisk tunge optreeder pa fungens overflade som
rode, glatte plamager eller ger omgivet af let fortykkede
hvid-gullige kanter (se Figur 3]. Denne landkortlignende
tegning kan forsvinde og eéendre udseende fra dag fil
dag. Nogle har ingen symptomer, mens andre oplever,
at fungen er meget fplsom eller svier og breender ved
indtag af syrlige, krydrede og staerke fedeemner.



Hvad er arsagen til geografisk tunge?

Man ved ikke, hvorfor nogle mennesker far geografisk
funge, men der kan veere en sammenhang mellem
geografisk funge og allergi samt psoriasis.

Hvordan forebygges og behandles
geografisk tunge?

Geografisk tunge kreever ingen behandling. Hvis symp-
tfomerne udlgses af bestemte fpdevarer, kan du forspge
at undga disse. Hvis der opstar symptomer i forhindelse
med tandberstning, vil brug af en tandpasta uden skum-
memidlet natriumlaurylsulfat (tjek varedeklarationen pa
tandpastaen) i nogle tilfeelde have en gavnlig effekt.

Figur 3. Geo-
grafisk tunge

hos et barn

Kindbidning
Kindbidning opstar, nar man over en leengere periode

(ofte ubevidst] tygger i kind, lzebe eller tunge. Kindbid-
ning er en udbredt uvane.

Hvad er symptomerne?

Kindbidning ses som hvide, flossede starre eller mindre
omrader i kindslimhinden, leebeslimhinden (se Figur 4]

5|

eller pa fungens siderande. Nogle gange ses ogsa redme
og/eller sma bidsar. Forandringerne vil ofte veere lokali-
seret i niveau med kindteendernes tyggeflader. Sjeeldent
er der smerter, men der kan veere svie i slimhinden.

Hvad er arsagen fil kindbidning?

Personer i pressede situationer har offe tendens til
kindbidning, ligesom andre stresspavirkninger kan
udlgse uvanen.

Hvordan forebygges og behandles
kindbidning?

Kindbidning er ikke farligt, men du her forspge at standse
uvanen ved at blive bevidst om, i hvilke situationer den
opstar. | nogle tilfeelde kan en bideskinne veere effektfuld.

Figur 4: Det flossede udseende af leebebidning pa

underlaebens inderside

Oral lichen planus

Oral lichen planus ses hos ca. 2 % af befolkningen og
oftest hos midaldrende og eldre mennesker, men kan
ogsa forekomme hos bern og unge.

Hvad er symptomerne?

Oral lichen planus ses typisk som hvide stregtegnin-
ger, der ligner mgnstret pa skallen af en netmelon (se



Figur 5). Forandringerne kan ogsa veere sma hvide
prikker, sterre hvide pletter, rede omrader og sar.
Mange har flere af disse former samtidig. Oftest ses
oral lichen planus i begge kindslimhinder, men kan
forekomme overalt i munden. Forandringerne andrer
tit udseende og form og "flytter rundt” i munden. Der-
udover far nogle hudforandringer i form af klgende ud-
slet, ofte ved handled og ankler, som typisk forsvinder
indenfor et par ar, mens forandringerne i mundhulen
er kroniske. Enkelte udvikler celleforandringer, hvorfor
mundslimhinden skal kontrolleres regelmaessigt hos
tandlaegen.

De fleste har ingen symptomer. Nogle oplever dog
perioder med sviende og breendende fornemmelse i
mundslimhinden og steerk, syrlig og krydret mad og
drikke kan virke generende. Nar der er forandringer
pa tandkedet, kan det veere sveert at berste teender.
Symptomerne kan i nogle filfeelde skyldes samtidig
svampeinfektion.

Hvad er arsagen fil oral lichen planus?

Man kender ikke drsagen til lichen planus, men nogle
far sygdommen pa grund af et eller flere lazgemidler.
Nogle far lichen-lignende kontaktreaktioner, hvaor
mundslimhinden bergrer tandfyldninger, kroner, broer,
implantater eller proteser.

Hvordan forebygges og behandles
oral lichen planus?

Da arsagen til lichen planus er ukendt, kan sygdom-
men ikke helbredes. Du kan dog selv gere meget for at
mindske generne ved at opretholde en god mundhygi-
ejne. S5pprg i den forhindelse din tandleege til rads. For
nogle kan det veere en god idé at bruge tandpasta uden
skummemidlet natriumlaurylsulfat (tjek varedeklara-
tionen pa tandpastaen) samt klorhexidin mundskylle-
veeske 0,12 % (to gange om dagen i maksimalt to uger).
Lichen-lignende kontaktreaktioner vil ofte forsvinde
eller blive mindre, hvis irritamentet fjernes.
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Figur 5: Lichen planus i kindslimhinden. Hvide stregtegninger

Mundhulesvamp

Mundhulesvamp benavnes ogsa svampeinfektion og
candidainfektion. Halvdelen af befolkningen er beerere
af svampen Candida albicans som en del af den normale
mundhuleflora. Hos disse kan forbedrede vaeksthetin-
gelser for svampen medfgre mundhulesvamp. Mund-
hulesvamp smitter ikke ved fysisk kontakt som fx kys.

Hvad er symptomerne?

Mundhulesvamp kan se meget forskelligt ud: Hvide
afskrabelige belaegninger, som sjeeldent er forbundet
med symptomer eller rede forandringer i mundslim-
hinden (se Figur B). Sidstnaevnte er ofte forbundet med
sviende og breendende symptomer, hvor iseer steerk
mad og drikke kan genere. Hvis svampeinfektionen ikke
behandles og bliver kronisk, kan den udvikle sig og vil
ofte vise sig som hvide ikke-afskrabelige omrader, der
sjeeldent giver symptomer.

Hvad er arsagen til mundhulesvamp?

Antibiotikabehandling for infektioner i kroppen er en af
de hyppigste drsager til mundhulesvamp, da antibio-



tika draeber bakterierne i munden, men ikke svampene.
Nedsat immunforsvar, vitaminmangel, blodmangel og
almen sygdom som fx sukkersyge pger ogsa risikoen
for mundhulesvamp. Forhold i munden kan desuden
fremme svampenes veekstvilkdr: Rygning, nedsat spyt-
meaengde, anden mundslimhindesygdom, fx oral lichen
planus, brug af proteser, darlig mund- og/eller prote-
sehygiejne, stort indtag af spde sager og sodavand
samt lokalpavirkning af medicin.

Hvordan forebygges og behandles
mundhulesvamp?

Du kan selv mindske risikoen for mundhulesvamp ved
at felge nedenstaende rad og bede din tandleege om at
vejlede og instruere dig i disse.

e Oprethold en god mundhygiejne

e Stop med at ryge, hvis du ryger

e Stimuler spytproduktionen, hvis du har for lidt spyt

e Nedseet dit indtag af sukker, hvis du har et stort
indtag af spde sager og sodavand

¢ Skyl munden med vand og spyt ud efter eventuel
brug af inhalationshinyrebark-spray

Hvis du allerede har en svampeinfektion, er det ogsa
vigtigt at fplge ovenstaende rad, idet du i nogle tilfeel-
de kan blive af med infektionen blot ved at fglge disse.
Mundhulesvamp kan behandles med et svampemiddel i
form af tabletter (oftest 2-4 uger], mundhule-gel eller
mikstur (oftest 4-6 uger].

Tandlaegen anbefaler den behandling, der passer bedst
til dig. Du skal altid oplyse tandlaegen om den medicin,
du tager, da svampemidlerne kan haemme nedbrydnin-
gen af denne.

Figur 6: 5vampeinfektion i form af red forandring

bagtil pé tungens overside

Aktinisk elastose og
aktinisk keratose

Aktinisk elastose og aktinisk keratose er almindeligt
forekommende forandringer pa leeberne hos eldre,
friluffsmennesker og soldyrkere.

Hvad er symptomerne?

Aktinisk elastose viser sig som gralige forandringer af
det lzeberpde pa overgangen til huden, sa overgangen
bliver utydelig [se Figur 7). Der er ikke altid sympto-
mer, men leeberne kan fples tgrre og kan let spraekke.
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Aktinisk keratose ses som skorpe- eller skeldannelse
pa leeber med aktinisk elastose (se Figur 7). Skorpen
har ikke noget med forkelelsessar pa laeberne at gore.

Hvad er arsagen fil aktinisk elastose og
aktinisk keratose?

Aktinisk elastose og aktinisk keratose udvikles som
felge af langvarig eller kraftig pavirkning af leeberne
fra solens UV-straler. Sygdommen ses derfor ofte hos
eldre og personer, der opholder sig meget udendors.

Hvordan forebygges og behandles aktinisk
elastose og aktinisk keratose?

Begge sygdomme pger risikoen for udvikling af laebe-
kreeft, og det er derfor vigtigt at forebygge dem. Du
kan reducere solpavirkning af leeberne ved at bruge
leebepomade med hpj solfaktor. Veer opmaerksom pa
endringer pa dine laeber og spg tandleege, specielt
hvis der opstar sar eller skorpedannelse, der ikke
heler i Iphet af 10-14 dage, eller som kammer igen og
igen samme sted. Aktinisk keratose vil naesten altid
medfpre celleforandringer, som skal behandles for ikke
at udvikle sig yderligere.

v o R
Figur 7: Aktinisk elastose i form af hvidlige/gullige forandringer
pd det leeberpde. Endvidere ses aktinisk keratose i form af en lille
skorpedannelse lidt til hgjre for midten i billedet

Leukoplaki

En leukoplaki er en hvid plet i mundslimhinden, der ikke
ligner nogen anden kendt mundhulesygdom. Leukopla-
kier ses hos 2-3 % af befolkningen.

Hvad er symptomerne?

Leukoplakier viser sig som overvejende hvide pletter
og kan sidde overalt i mundslimhinden [se Figur 8]. De
kan ikke skrabes af. Der er normalf ingen symptomer.

Hvad er arsagen ftil leukoplaki?

Arsagen er i mange tilfzelde ukendt, men rygning er
dog en kendt arsag til leukoplakier.

Figur 8: Leukoplaki i form af en hvid plet pd tandkgdet

Hvordan forebygges og behandles
leukoplaki?

Ikke at ryge eller stoppe med at ryge er det eneste

du kan gere for at forebygge leukoplaki. Rygestop er
ogsa en vaesentlig del af behandlingen, hvis du al-
lerede har faet en leukoplaki. Det er vigtigt, at du far
din mundslimhinde underspgt regelmaessigt hos tand-
lzegen, sa leukoplakier opdages sa tidligt som muligt.
Leukoplakier kan nemlig udvikle celleforandringer, og i
et mindre antal af tilfeldene udvikler de sig til mund-
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hulekreeft. Offe vil fandleegen derfor tage en veevs-
prave eller henvise til en specialist. Efter vaevspraven
vil man i nogle tilfeelde veelge at borfoperere leukopla-
kien, og i andre filfeelde vil man kontrollere forandrin-
gerne regelmaessigt. Det er vigtigt, at du overholder
dine kontrolbespg hos tandleegen eller specialisten,
sa eventuelle celleforandringer opdages sa tidligt som
muligt. | nogle tilfeelde kan der komme svampeinfek-
tion oveni leukoplakien.

Mundhulekraeft
(mundhulecancer]

De fleste tilfeelde af mundhulekreeft opstar i mundslim-
hinden. Sjeeldnere kan der veere tale om kreeft i mund-
hulens spytkirtler og andre endnu sjeeldnere kreeft-
former. Dette afsnit omhandler den hyppigste form for
kreeft i mundslimhinden. | Danmark ser man cirka 350
nye tilfeelde arligt. Til sammenligning registrerer man
arligt 4-5.000 tilfeelde af lungekraeft.

Hvad er symptomerne?

Heevelse, ofte med red/hvide farveforandringer, og

sar der ikke heler er de mest typiske forandringer

ved mundhulekreeft [se Figur 9). Endvidere kan man
have heevede lymfeknuder pa halsen. Nogle tilfeelde
kan veere helt uden symptomer, mens andre kan give
sympftomer som pmhed og smerte spontant eller ved
bergring og i forbindelse med spisning og synkning.
Hvis der er mistanke om mundhulekrzeft, vil tandleegen
henvise til en specialist.

Hvad er arsagen til mundhulekraeft?

Rygning er langt den veesentligste arsag til mundhu-
lekreeft. Overdrevent alkoholforbrug er ogsa en risiko-
faktor, og samtidig rygning og overdrevent alkoholfor-
brug virker forsteerkende pa risikoen. | de senere ar
har det vist sig, at HPV-virus kan veere arsag til kreeft
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i hoved-hals-omradet, hyppigst ved kreeft i sveelget,
mindre hyppigt i mundhulen.

Hvordan forebygges og behandles
mundhulekraeft?

Du kan forebygge mundhulekreeft ved at stoppe med
at ryge og nedseette dit alkoholindtag eller helt undga
alkohal. Kraefthehandlingen foregéar pa hospital og
kan omfatte operation og/eller stralebehandling. Da
prognosen i hgj grad afheenger af mundhulekraeftens
udviklingsstadium, der fastlaegges ud fra bl.a. kreef-
tens stgrrelse og spredning, er det saerdeles vigtigt
at opdage mundhulekraeft sa tidligt som muligt. Det er
derfor meget vigtigt at blive undersegt regelmaessigt
hos tandlzegen.

Fig. 9. Mundhulekraeft i mundbunden bag fortaenderne i underkaeben.

Hérd heevelse med blandede hvide/rpde forandringer
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