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Nr 340

Av fru Olsson, Elvy, och fru Hamrin-Thorell, angdende den forebyg-
gande tandvdrden.

(Lika lydande med motion nr 414 i Andra kammaren)

Ar 1965 framlade 1961 ars sjukforsikringsutredning betinkandet »Tandvérds-
forsdkring» (SOU 1965: 4). Utredningen foreslog att det inom den allminna for-
sdkringens ram fr. o. m. den 1 januari 1968 skulle inforas en tandvardsforsikring.
Riitt till ersittning for kostnader for tandldkarvard skulle ingd bland sjukvardsfor-
ménerna inom sjukforsdkringen och komma alla i riket bosatta forsikrade till del.

Utredningen fastslog att de allra flesta ménniskor i vart land pa grund av tand-
sjukdomarnas utbredning sd gott som arligen har behov av tandlikarvard. Under-
sokningar som vidtagits av utredningen visade att detta regelbundet dterkommande
vardbehov inom stora delar av befolkningen ej #r tillfredsstillt i den omfattning
som kravs for att vidmakthélla en god tandstatus. Det otillfredsstillda vardbehovet
befanns vara sirskilt framtrddande bland ligre inkomsttagare. Kostnaderna for en
rationellt genomford tandldkarvird angavs i betydande omfattning hiimma efter-
frdgan av sadan vard.

Denna i hog grad oOnskvirda reform synes nu ha skjutits pa framtiden. Detta
anses bero pd att folktandvardens organisation behdver Gverses innan reformen
genomfores, men dven bristen pa tandlikare i Ovrigt och det tringda statsfinan-
siella laget torde i avsevird man ha bidragit till uppskjutandet.

Frén vir sida beklagar vi att tandvardsreformen inte torde kunna genomforas
under de niirmaste aren. Inte heller vi anser oss emellertid i den nuvarande situa-
tionen kunna tillstyrka ett omedelbart genomférande av en reform som skulle stilla
sddana ansprak pa de personella resurserna inom tandvarden som sannolikt i nu-
laget skulle vara besvirliga att uppfylla. Dirtill kommer de avsevirda kostnads-
massiga konsekvenserna.

Ungdomstandvarden

Ett tillfdlligt uppskjutande av tandvardsreformen bér dock icke nodvindigtvis
behova forhindra att viss delreform vidtages.

Redan nu finns det en sirskild kategori som erhaller i princip fri tandvard pa
ungefir de grunder som skulle komma att gilla for tandvardsforsdkringen, nimli-
gen barnaftderskor. Under havandeskapet och intill 270 dagar efter forlossningen
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dger dessa ritt till ersittning for tandvard som meddelas savil hos folktandvérden
som hos privatpraktiserande tandldkare. Ersittning utgar fran sjukforsdkringen
med tre fjirdedelar av viss av Kungl. Maj:t faststilld taxa.

I likhet med vad som foreslogs fran vart hall vid 1967 &rs riksdag anser vi att
det borde overviigas att utstricka dessa formaner till att gilla dven fOr samtliga
ungdomar i aldersgruppen 16—19 &r. Ett inforande av sidana formaner for dessa
far ses som ett led i ett successivt genomforande av den allmiinna tandvardsrefor-
men.

Liget i dag 4r det att ungdomar erhaller skoltandvard intill 16 ar. I vissa fall
erhéller dven 16-aringar skoltandvard. Under denna tid erhaller de mestadels en
adekvat tandvéard. Darefter hiinvisas de — liksom Ovriga medborgare — till att
soka tandvard antingen privat eller hos folktandvirden. Privat tandvard stéller
sig emellertid relativt kostsam. En mycket stor del av dessa ungdomar har p. g. a.
fortsatt utbildning som regel inte sddana inkomster att de kan béra denna kostnad.
Folktandvarden & andra sidan haller avsevirt ligre taxor, men vintetiden for
erhallande av folktandvard idr pa manga héll utomordentligt lang. Tre ars viintetid
ir icke ovanlig.

Detta uppehall i tandbehandlingen medfér ofta ett besvédrande tandforfall. Detta
belyses t. ex. av uppgifter som framkommit i det nyligen avgivna betinkandet om
militirtandvarden (SOU 1966: 58). Det framgar av betdnkandet att den virnpliktige
behdver viisentligt lingre behandlingstid dn andra &ldersklasser av vuxenklientelet.
Av de virnpliktiga har 16 % aldrig varit hos tandlikare sedan skoltandvarden, och
11 % har varit hos tandlikaren endast vid tandvirk. Tandvéardsbehovet hos de
virnpliktiga uppgar enligt en utredning i betinkandet till 4 timmar och 24 minuter
per patient, av vilken tid dock genomsnittligt 60 minuter hénfors tiil akutvard.

J4mf6r man dessa uppgifter med dem som ldmnas av 1961 ars sjukforsakrings-
utredning i betidnkandet om tandvardsforsikring (SOU 1965: 4) far man en be-
stamd uppfattning om hur stort behandlingsbehovet dr for denna ungdomsgrupp.
Den genomsnittliga behandlingstiden for samtliga aldersgrupper dver 16 ér uppgar
till drygt tva timmar per patient, varay akutvird omkring 50 minuter. Vardbehovet
iir som synes omkring dubbelt sa stort for ungdomsgruppen som for samtliga vuxna
over 16 ar.

Redan nu forekommer visst statligt stod till ungdomstandvarden. Enligt 13 §
3 mom. kungdrelsen den 26 maj 1961 om statsbidrag till folktandvard #ger vard-
sSkande, fran och med det kalenderér da han fyller 17 ar till och med utgéngen av
det kalenderar da han fyller 19 ar, vid systematisk behandling, d. v.s. i regel en
gang om #ret aterkommande tandvard av den omfattning som medicinalstyrelsen
bestimmer, atnjuta nedsittning med 25 % & de enligt folktandvardstaxan utga-
ende avgifterna. Huvudmannen dger bestimma att ligre aveifter &n de i folktand-
vardstaxan foreskrivna skall tillimpas.

Sistnamnda mojlighet har utnyttjats av tre landsting, Blekinge l4ns. Kalmar ldns
norra och Norrbottens lins, som samtliga hojt ovanndmnda rabattsats till 50 %.

Det 4r enligt var mening angeliget att samhillet — i avvaktan pa att tandvards-
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forsakringen i sin helhet kan genomforas — tar pa sig ett storre ansvar for ung-
domstandvérden 4n vad som nu ir fallet. Detta 4r viktigt inte minst for att effekten
av tidigare vard annars i viss utstrickning dr bortkastad. Vi anser darfor att inom
Kungl. Maj:ts kansli bor goras en snabbutredning av fragan om att gra modra-
tandvardens forméner tilidmpliga for ungdomar i aldersgrupperna 16—19 r, var-
efter ett forslag snarast bor foreliggas riksdagen. En sidan begriinsad reform bor
kunna genomf6ras utan att avvakta den tillsatta utredningen om folktandvérden.

Statens kostnad for en sadan reform #r svér att ange exakt. Kostnaden torde
dock ingalunda vara odverstiglig och framstir som vil befogad inte minst med
avseende pé de avsevirda vinster som gors genom att de unga i tid fir en adekvat
tandvard.

Forebyggande tandvird

Vi vill i detta sammanhang ta upp ytterligare en sak, nimligen den forebyg-
gande tandvarden. Erfarenheten visar att savil kariesfrekvens som tandlossnings-
frekvens kan i stor utstrdckning motverkas genom profylaktisk behandling.

De forebyggande atgiarder mot karies som frimst bor anvindas ir olika former
av fluorbehandling. Den viktigaste atgirden hirvidlag som man for nirvarande
kinner till dr fluoridering av dricksvattnet i de delar av landet dir dricksvattnet
inte innehéller en naturlig fluorhalt av tillfredsstillande h6jd. Detta galler sarskilt
vattnet 1 storstdderna. Genom vattenfluoridering 6kas motstandskraften mot karies
kraftigt, men en sddan atgird torde f. n. vara oméjlig att genomfora. For barn i
forskole- och skoldldrarna har emellertid skoljning eller pensling med fluor visat
sig ge goda resultat i form av minskad kariesfrekvens. Det bor dven understrykas
att sjukforsékringsutredningen rdknade med att en ordentlig profylaktisk behand-
ling skulle minska behovet av tandlikare.

Samhillets ekonomiska vinst av forebyggande verksamhet kan i nagon man
belysas av de forsok i storre skala som under senare ar genomforts i Goteborgs
stads skoltandvérd. Under den tid enkla kariesprofylaktiska atgirder genomfordes
har man dir lyckats 6ka antalet firdigbehandlade barn per 100 timmar fran 46,8
ar 1960 till 77,2 ar 1965. Den metod som anvints vid dessa foérsok har varit
munskoljningar med en svag fluoridldsning. Lika positiva resultat med en liknande
metodik har rapporterats fran andra delar av landet, t. ex. Jonkopings lins lands-
ting, som for mycket liga kostnader uppger sig ha gjort besparingar p& 500 000—
800 000 kronor under ar 1964,

Goda kostvanor och framfér allt motverkande av snaskkonsumtion mellan ma-
len dr &dven av visentlig betydelse i kariesmotverkande syfte.

Det dr vidare viisentligt att en god tandhygien grundliggs redan i spad alder.
Detta kan bl. a. ske genom undervisning f6r blivande och nyblivna modrar pa
modra- och barnavéirdscentralerna. Undervisning i mynhygien bor 4ven ges pa
olika skolstadier.

Det &r enligt var mening ocksd angeldget att forskningen betriffande tandpro-
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fylaktiska Atgérder stimuleras, framfor allt betréffande atgirderna mot tandlossan-
det. En systematisk och vil genomford tandborstning 4r hir av storsta betydelse.

Aven upplysningsverksamheten bor stimuleras, si att allminheten far kinne-
dom om de mojligheter till forebyggande atgirder som finns.

Den forsoksutbildning av tandhygieniker som pabdrjas inom kort kommer att
ge betydligt Skade mojligheter till profylaktisk upplysning och behandling.

Den delen av den forebyggande behandlingen och undervisningen som bestés
barn och ungdom i olika skolformer — diri inkluderat forskola och lekskola —
synes framst vara en uppgift for landsting och kommuner. Eventuellt vore ett sir-
skilt bidrag av stimulanskaraktér till sidan verksamhet — som redan pagar pa
manga hall — befogat. Utformningen av denna del av verksamheten tarvar ytter-
ligare utredning, vilken bor ske i samradd med berdrda parter, varvid sérskilt bor
undersdkas huruvida ett statligt bidrag ir erforderligt och hur detta i sidant fall
bor konstrueras.

Aven mbjligheterna till en utdkad maélforskning betriffande olika profylaktiska
metoder och forbittrad upplysningsverksamhet bér uiredas.

Med hinvisning till vad ovan anférts hemstiller vi,

att riksdagen matte i skrivelse till Kungl. Maj:t hemstélla om
forslag syftande till en forbittring av den forebyggande tand-
véirden och upplysningsverksamheten pa detta omrade.

Stockholm den 25 januari 1968

Elvy Olsson (cp) Ruth Hamrin-Thorell (fp)



