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Specialistkliniken i Nacka ar landets storsta, privata enhet for specialisttandvard.
Kliniken har 1200m? lokalyta och sysselsétter 38 anstéllda, daribland 13 tandtekniker
vid vart eget laboratorium. Vi har 25 ars erfarenhet av implantatbehandling och har
installerat nara 30.000 fixturer pa éver 7.000 patienter. Forutom all slags implantat-
behandling utférs aven all 6vrig dento-alveoldr kirurgi. Vart behandlingspanorama
inkluderar all slags protetisk specialistvard, behandling av tandlossningssjukdomar
och fullstandiga ké&kledsutredningar. All behandling kan utféras under narkos. Remisser
mottages aven fér datortomografi och évriga réntgenutredningar.

Var stravan ar att kontrollera och ta ansvar for hela vardkedjan. Verksamheten drivs
i sjukhusliknande, sarskilt val anpassade lokaler — ett specialistcentrum med hdga
krav pd en mansklig miljo kombinerat med avancerad teknologi. En langsiktig
kvalitetskontroll med standig tillganglighet for patienten och remitterande kollega hor till
klinikens viktigaste malsattningar. Specialistkliniken i Nacka ar godkand av Social-
styrelsen som utbildningsklinik fér erhallande av specialistbehoérighet i oral protetik.
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LEDARE

Balans eller brist
— tandlikare behovs alltid

»eee Vi behover
fa biittre
underlag

for att gora
sdkrare
prognoser.«

GUNILLA KLINGBERG

Ordférande

gunilla.klingberg@
tandlakarforbundet.se

et &r ménga som har asikter om

tillgangen pa tandlékare. Vi hor

ofta att tandlédkare har det svart pa

arbetsmarknaden. Men lika ofta

nas férbundet av asikter om att det
finns f6r fa tandldkare. Framtidsutsikterna for
tandlikare dr en av de viktigaste fragorna for
savil kar som férbund och Tandlikarforbundet
arbetar kontinuerligt med analys av statistik
och prognoser. Den sista januari kom arets NPS
(Nationella planeringsstddet) fran Socialsty-
relsen. Det dr en sammanstillning av statistik
och analys av tillgangen pa olika yrkesgrupper
inom hilso- och sjukvérden.

F6r att sammanfatta kort: Vi blir dldre och
tandldkaryrket &r numera kvinnodominerat.
Antalet tandldkare som arbetar med tandvard
ar ungefir 7 500. Kéren har en medianélder pa
52 ar varav 54 procent ir anstéllda i offentlig
regi och 11 procent arbetar som specialister.
Andelen kvinnor utgér 52 procent, men bland
de yngre kollegerna ér uppét 70 procent kvin-
nor. Vi ser en 6kning av antalet tandldkare som
fortsitter att arbeta efter 65 ars alder, men

vi vet inte hur mycket de arbetar. Och dnnu
viktigare, vi vet for lite om hur mén och kvin-
nor arbetar i olika aldrar. Vi tror att det &r fler
kvinnor som arbetar mindre dn 40 timmar i
veckan och att de gor sa under flera ar. Hir
behovs alltsa mer analys och vi behover fa till-
géang till bittre underlag nir det géller tjénst-
goringsgrad for tandlékare. Denna information
finns hos frimst landstingen. Det ir angeléget
att fa fram dessa uppgifter for att kunna géra
siikrare prognoser.

Nér det géller nya tandlédkare pa arbetsmark-
naden ser vi ocksa fordndringar. I dag har nio
procent av de verksamma tandldkarna utlindsk
examen. Det har skett en 6kning de senaste fem
aren och nu har fler &n en fjardedel av de nytill-
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komna tandlikarna examen fran ett annat land.
Vi har en fri rorlighet for tandlékare inom EU,
men vet inte tillrickligt om hur strommarna av
tandlikare till och fran Sverige ser ut. Det sak-
nas till exempel uppgifter om hur linge tandli-
kare fran andra linder stannar i Sverige och vi
vet inte om svenskutbildade tandlékare bosatta
iutlandet kommer att flytta tillbaka till Sverige.
Forutom att antalet utbildningsplatser vid
svenska ldroséten Okats sista aret &r det dess-
utom fler 4n 300 som studerar till tandlékare i
utlandet och som har studiemedel fran Sverige.
Allt detta samtidigt som vi har en 6kning i pen-
sionsavgangar de kommande aren.

Att sia om framtida arbetsmarknad &r alltsa

inte litt! Vi beh6ver mer kunskap om hur
tandldkarna arbetar och den statistiken finns
inte tillgéinglig. For att bedéma framtida ar-
betsmarknad och behov av tandlékare pa sikt
maste man ocksa viiga in hur munhilsan ser ut
i befolkningen liksom efterfragan av tandvard.
Munhilsan har blivit biittre, men vi har en po-
larisering. Och det &r som f6r all annan sjuklig-
het de socioekonomiskt utsatta grupperna som
har sémst oral hilsa. Dessutom har vi en 6kad
andel dldre med forvintat stort behov av tand-
vard. Baserat pa den nu tillgéingliga statistiken
ser forbundet att behov av och tillgang pa tand-
likare varierar mellan olika delar av landet.
Tillgangen pa arbetstillfillen &r olika beroende
paregion och pd om man ir ny i yrket eller har
yrkeserfarenhet. I storstadsomradena signale-
ras att det dr balans och dir efterfragas frimst
erfarna tandlédkare. T andra omraden &r det
fortfarande brist pa tandldkare och hir dr det
ldttare for nyutexaminerade att fa arbete. Till-
gang och efterfragan styrs alltsa av en méngd
faktorer och vi behover fa bittre underlag for
att gora sikrare prognoser. Men en sak vet vi:
Det behovs tandldkare for att siikerstilla god
tandvard och oral hiilsa. m



KRONIKA

Ett yrke i balans?

et har blivit sa vanligt att det har borjat nirma sig en na-

turlag: tandlékaryrket ska finnas hogt upp pa alla listor

6ver dem som har bést framtidsutsikter. Jag kan dock

tdnka mig att ni reagerar olika pa sddana forutségelser.
Nagon kan hoppas pa fortsatt brist och didrmed chans till hég 16n
som anstilld eller sikra intikter som foretagare, eller kan vara
ridd att bristen ska orsaka nedldggning av den klinik dir man &r
anstélld. Oro for att tandlikare ska hamna pa listan 6ver yrken som

ir i balans, eller till och med visar 6verskott, finns & andra sidan pa

tandlikarh6gskolorna dir man befarar att oséikra framtidsprogno-
ser avskricker de allra bista studenterna frén att soka sig till yrket.
Pa arbetsformedlingens senaste topplista 6ver framtidsyrken
finns inte tandlikare lingre bland de 20 frimsta. Men i en forkla-
rande text nimns dock att det ser ut att bli »fortsatt stor brist« pa

tandlékare, bland nagra andra vardyrken, »pa fem till tio ars sikt«.

Men nu hor jag allt oftare talas om god tillgédng pa sékande till

Varfor tar du en
kaffepaus pa job-
bet? For att pigg-
na till? For att du
rakar ha en stund
over mellan pa-
tienterna? Jassa,
det tror du. Nej,
om du ar ung flyr
duini kaffe-
angorna ndr du
har problem pa
jobbet. Folk 6ver
30, ddremot, blir
kreativa av kaffe.
Detta ar »bevisat«
med stapeldia-
gram och allt av
ett foretag som
sdljer kaffeappa-
rater.

Hur vi tedricka-
re tanker och
kanner forblir en
hemlighet. m

tjinster inom folktandvarden - samtidigt
som manga privattandldkare har svart att
sélja sina kliniker. Inte si konstigt; de unga
som sOker jobb dr &nnu inte beredda att képa
en klinik. Sa rader det brist eller jimvikt?
Det beror pa var i landet man letar efter svar.
Pa sidan 32 hittar du resultatet av vart so-
kande.

I maj forra aret berittade vi om 6ppna
jamforelser pa nitet av tandldkarnas priser.
Tandldkare hade tidigare varit tvungna att
registrera sina priser, men inte gjort det. Nu
hade det blivit frivilligt, vilket férvintades
Oka villigheten att delta. Vi konstaterade att
det gick trogt da, och det gor det fortfarande.
Om det kan du lésa pa sidan 28.

I socialutskottets yttrande 6ver propositio-
nen om den hér férindringen l4ser jag: »Be-
stimmelsen har inte efterlevts i sirskilt hog
grad och om en ny uppgiftsskyldighet for
framtiden skulle ses som nédvindig méaste
man dven Overviga effektiva sanktioner fér
att inte lagen ska upplevas som >tandlds<.«

Om inte frivillig prisrapportering fungerar
sa blir det tvang igen, alltsa. Jag undrar vad
»effektiva sanktioner« betyder, hur den som
vigrar limna ut sina priser ska bestraffas. m

»Sarader
det brist el-
ler jamvikt?
Det beror pa
var i landet
man letar
efter svar.«

CHRISTINA MORK
Chefredaktor
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AKTUELLT

Lyckad satsning pa fri tandvard

Satsningen pa att héja al-
dersgrinsen for fri tand-
vard i Vistra Gotaland har
varit lyckosam; andelen
undersokta har fordubb-
lats och fler in som an-
nars skulle ha varit fallet
har fatt sina kariesskador
behandlade.

Resultaten kommer fran en
studie fran tandvardsenhe-
ten vid regionskansliet.

Den 1 januari i ar inforde
folktandvérden i Vistra
Gotaland fri tandvard for
patienter upp till och med
23 ars alder.

Tidigare har Vistra
Gotaland utokat den fria
tandvérden for unga vuxna
till att omfatta 20-aringar,
sedan i omgangar till och
med 21 och 22 &rs élder.

- Vad jag vet dr detta
unikt i landet. Ovriga
landsting ger gratis tand-
vard till och med lagstad-
gade 19 ars alder, siiger
Ann-Marie Olhede, chef
for tandvardsenheten.

- Manga i denna alder
har flyttat hemifran och
har kanske ont om pengar.
Risken finns att de avstar
fran tandvard, vilket ir
olyckligt eftersom den stu-
die som vi just genomfort
visar att fler &n vi trodde
har karies och dérfér beho-
ver behandling. Och natur-
ligtvis vill vi stimulera de
unga vuxna att behélla sin
kontakt med tandvérden.

Den studie man nu gjort
pa aldersgruppen 20-21
ar visar att andelen som
besokt tandvarden har 6kat
fran 30 till 60 procent. Av
dessa har tio procent valt
att utnyttja det fria vard-
valet och fatt fri undersok-
ning och behandling hos
de privata vardgivare som
har avtal med Vistra Gota-
landsregionen.

Studien visar vidare att

tandlékare i hogre grad

dn tandhygienister under-
sbker 20-aringarna, trots
att alla som ldimnade den
lagstadgade fria barn- och
ungdomstandvarden redan
som 19-aringar hade un-
dersokts av tandlikare.

Ialdersgruppen 20-21 ar

fann man i studien att elva

procent bedémdes tillh6ra

gruppen med hog risk fér

att utveckla oral sjukdom.
- Det ér uppenbart

att det finns behov av

tandvard &ven efter den
lagstadgade fria tandvar-
den. Det finns skillnader i
tandhilsa mellan 19- och
21-aringar; antalet skadade
eller fyllda tinder &r fler
hos 20-21-aringarna jim-
fort med 19-aringarna, si-
ger Ann-Marie Olhede.
Slér den nya alders-
grinsen val ut dr det
politiska mélet att {f
&)

gé vidare och erbjuda fri
tandvard till och med 24
ars alder.

MATS KARLSSON

Andelen 20-21-aringar som besokte

tandvarden 6kade fran 30 till 60 procent. -

NYTT FRAN tandlakartidningen.se

Fototillstand pa
folktandvarden

» Privatpersoner som
vill fotografera, filma el-
ler gora ljudupptagning

i folktandvardens loka-
ler pa Gotland maste be
personalen om tillatelse.
Om andra patienter eller
anhoriga finns i lokalen
maste de ocksa ge sitt
medgivande om det &r
risk att de kommer med.
Massmedier maste fa
tillstdnd av ansvarig chef
for vardenheten innan de
fotograferar, filmar eller
gor ljudupptagning,.

Inget nej
till amalgam

» FN:s organ for miljofra-
gor, Unep, ville férbjuda
anvindningen av amal-
gam eftersom kvicksilvret
ofta hamnar i naturen.
Virldsorganisationen for
tandlidkare, FDI, var emot
ett forbud. Resultatet: Det
blir ett virldsomfattande
miljoavtal for att skydda
maénniskors hélsa och mil-
jon fran kvicksilver — men

LAS MER www.tandlakartidningen.se

inget nej till amalgam. I
stéllet ska amalgam fasas
ut.

Enklare paverka
standarder

» Swedish Standard
Institute (Sis) har en ny
tjdnst. Nu kan man prenu-
merera pa forslag pa nya
standarder inom tandvér-
den och kommentera dem
pa webbplatsen sis.se.

Reglering
av kontroller

» Forsikringskassan tar
fram nya riktlinjer for ef-
terhandskontroller. Firre
ska drabbas av ett omoti-
verat antal kontroller. Vi
vilkomnar att kassan ser
Over hanteringen, kom-
menterar Kenth Nilsson,
ordforande i Tjénstetand-
likarna.

Guldgruva for
statistiknordar

» Forsiakringskassan
lanserar en ny webbplats
for statistik och analys.

SAMMANSTALLNING Mats Karlsson

Tandvard far en egen sida.
Informationen finns pa
Forsikringskassans hem-
sida.

Referenspriserna
ska utredas

» Konkurrensverket ska
utreda om systemet med
referenspriser missgynnar
priskonkurrens i tandvar-
den. Enligt myndigheten
finns anledning att grans-
ka systemet nirmare

och fundera 6ver hur det
skulle kunna foréndras for
att inte himma konkur-
rensen.

Sa ska unga
forskare lockas

» Med en ny typ av kom-
binerad anstéllning for
sT-tandlikare vill Umea
universitet gora det litt-
are for unga tandldkare
att bli forskare. Det &r
fraga om en tidsbegréinsad
anstéllningsform som ska
kunna kombineras med
specialisttjinstgoring for
likare och tandlikare.

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013



Gratis patient-
kanal kan
bli dyr affar

»Framtidens vintrum

utan kostnadc kan bli en
dyr affér. Tandlikare var-
nar for foretaget Procast

Forlikning

d k 20 tandl S
dkare stim
lundratals m °
B, iﬁer Wasa Kredit

och Wasa Kredit

15 tandldkare stimde fi-
nansbolaget Wasa Kredit
for att de tvingades beta-
la for vintrumstelevision
som skulle vara gratis. Nu
har de natt forlikning och
malet liggs ner.

Hundratals tandlikare
blev lurade att tro att de

och utrustning. Utrust-
ningen skulle enligt avtal
subventioneras till 100
procent av Procast Media,
men ersittningen borjade
utebli.

Procast Medias kunder lova-
des gratis viintrumstelevi-
sion, men de skrev pa tva

tandvirdsklinjke, Wasa

sion gratis, Nu stéimm, r
eft ZO:hl landvirdskl‘iz
nlke{ fmansbolage& Wasa

Ki

bra till en borjan, men efter
hand bérjade pengarna
utebli. Trots det tvingade
Wasa Kredit kunderna att
betala hyran till avtalstiden
16pte ut.

Déarfor stimde 15 tand-
vardskliniker Wasa Kredit
med hjélp av Christina
Malm, advokat p& Bergh &

de flesta fal] Wasg kg,
underna skulle begly

Manadshyra for shgrmern

For de ﬁgsm motlagm[ngara )

Kredit med hiilp ay adyo.
aten (‘.hris[ina Malm p3
advokatbyrin Bergh g bt
De vill até Wasy Kregig gie,
TVaupp avtalen och desy

Ur Tandldkartidningen
nummer 13 2010, 11 2011
och 3 2012

framgick det att de kunde
siga upp avtalet och slippa
hyran efter ett halvar. Men
eftersom Procast Media
gick i konkurs, gillde inte
subventionsavtalet lingre.

skulle fa vintrumstelevi- olika avtal. Det ena var ett Co. De ville att Wasa Kre- Och da kunde inte tand-
sion gratis. Foretaget som hyresavtal och det andra dit skulle riva upp avtalen ldkarna siga upp avtalen,
hade lovat dem det lades ett subventionsavtal. och dessutom betala till- enligt Wasa Kredit.

ner, men finansbolagen
tvingade dem att varje
manad fortsétta betala for
tv-skdrmar som ingick i
avtalet.

Procast Media drev Dent-
vision, en televisionskanal
fér vintrum. Foretaget gick
i konkurs i mars 2011.
Procast Media hamnade
pa obestand redan 2010.
Hundratals tandlidkare
tvingades sedan att betala
dyra manadshyror till fi-
nansbolag fé6r monitorer

Utrustningen finansie-
rades via finansbolag, i
de flesta fall Wasa Kredit.
Kunderna skulle betala

manadshyra for skirmarna.

For de flesta mottagningar
rorde det sig om néstan
2000 kronor i manaden
per skiirm i sammanlagt
fyra ar, men avtalen varie-
rar.

Procast Media skulle
enligt avtal subventionera
hela hyreskostnaden for
ritten att anvinda kanalen
for sindningar. Det gick

baka pengarna som Procast
Media lovade att ersétta.

Avtalen var inte skiliga,
ansag Christina Malm.
Hyran var vildigt hog
med tanke pa tv-systemets
virde, speciellt eftersom
produkten inte fungerade
som utlovat.

Dessutom trodde tand-
ldkarna att hyresavtalet
och subventionsavtalet var
tva delar i samma avtal nir
de skrev p4, eftersom det
marknadsfordes som ett
paket. I subventionsavtalet

Nu, efter tva méten mellan
parterna, blir det forlik-
ning i stéllet for process.
Christina Malm kan inte
berétta om tandlidkarna
har fatt tillbaka pengarna
som de har betalat in sedan
ersittningen fran Procast
Media borjade utebli, el-
ler bara delar av pengarna.
Parterna har i alla fall trif-
fat ett avtal och gatt med
pa forlikning. Malet skrivs
nu av fran tingsritten.
JANET SUSLICK

123 @)

Karieslaserpistol.

Ingenting &r oméjligt i framtiden. Dentalmind har
det bdsta fradn varldens framsta tillverkare just nu.

Komet dr inte bara ett av vérldens
I snabbast véxande dentalféretag.
HERR N -

De ar dessutom innovativa varlds-

mdstare sedan 85 ér.

Dentalmind marknadsfér hela Komet-sortimentet i Sverige.
Kontakta oss for en demonstration eller bestdll direkt pd
dentalmind.com eller te| 0346 - 488 00

'ﬁl Pl

B?sfall 30 exkaveringsborr,
Sa far du 10 extrg Pd kdpet.

dentaliits

INNOVATION AR VAR MOTIVATION

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

marknadsfrdes

som e

Paket. I sy s
ramgick det att

le kun

Saga upp avtalet de

hyran efter ett h,

efter_som Procast Media

bventionsaytalet

ochslippa
alvir. Men




AKTUELLT

Forskrivningen av %

Procent

antibiotika minskar

Antibiotikaforskrivning-
en inom tandvarden har
minskat med tre procent i

Sverige 2012 jamfort med
2011.

Det framgar av nya siffror
frén Smittskyddsinstitutet
(SMI).

Totalt gick antibiotika-
férskrivningen inom tand-
varden ner fran 27 recept
per tusen invanare 2011 till
26 recept per tusen inva-
nare 2012.

Penicillin v 4r det som
skrivs ut mest inom tand-
varden. Ungefér 75 procent
av antibiotikarecepten ir
pa penicillin v. Procentu-
ellt sett &r det dock amoxi-
cillin och erytromycin som
har minskat mest.

Totalt sett skriver tandvér-
den ut sju procent av anti-
biotikarecepten i Sverige,
men andelen varierar mel-
lan fem och atta procent i
olika landsting. Andelen &r

Kalmar, Vastmanland och
Jamtland.

Antalet antibiotikarecept
per 1000 invénare har okat
mellan 2011 och 2012 i fyra
landsting: Virmland (tre
procent), Jimtland (tre
procent), Blekinge (drygt
tva procent) och Halland
(knappt en procent).

Antalet antibiotikarecept
per 1000 invénare har
minskat fran 2011 till 2012
i de 6vriga 17 landstingen.
I procent riknat dr minsk-
ningen storst i Kronoberg
- drygt tio procent.

Andra landsting med
stora procentuella minsk-
ningar ir: Vésternorr-
land (drygt nio procent),
Norrbotten (knappt nio
procent), Gotland (knappt
nio procent), Visterbotten
(knappt atta procent) och
Orebro (drygt sju procent).

Siffrorna géller for anti-
biotika for systemiskt bruk
exklusivt metenamin for-
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Battre skydd
mot sexualbrott

» 1 en departements-
promemoria, féreslar
regeringen att den som
rekryterar personer till
verksamhet som innebér
direkt och regelbunden
kontakt med barn ska ha
rétt att begéra att den som
erbjuds anstillningen eller
uppdraget visar ett utdrag
ur belastningsregistret, dir
det framgar om personen
har démts for sexualbrott
eller vissa andra allvarliga
brott.

Forslagen innebir att
en liknande ordning som i
dag giller for rekrytering
av personal inom viss vard,
skola och omsorg nu kom-
mer att omfatta fler verk-
samheter och dven frivil-
ligsektorn.

Sveriges Tandlikar-
forbund ser positivt pa
forslaget och papekar i ett
remissvar att dven personal
inom upphandlad tandvard
eller tandvard ackrediterad
utifran lagen om valfrihets-
system, maste omfattas.

De nya reglerna giéller

Norrbotten
Gotland

ldgst (fem procent) i Vis- sélt pa recept. per 1000 invanare har 6kat fran den 1 december 2013,
terbgtten, Visternorrland JANETsusLIck  mellan 2011 och 2012 i fyra enligt planerna.
och Orebro och hogst (dtta | Kélla: Apotekens Service AB, landsting och minskat i de 3s
procent) i Skane, Blekinge, | Concise ovriga 17.
7
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helkeramisk krona/ bro

www.keydental.se

040-162000

-1 tandvardens tjanst -

Vill du
annonsera?

Scanna koden for att
ladda ner annonsprislistor
och utgivningsplan
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Det finns f& radiologer i Sverige.
Dentalmind har en alldeles egen.

Vi sdljer smarta rontgenlésningar och vill erbjuda service
i varldsklass till véra kunder. Darfér anstallde vi en egen
réntgenexpert - Lena Vannas Léfqvist.
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Experten pé kopet:

Vibjuder p& Lenas kunnande nar
du bestdller tekniken fréin oss,

“YSOREDEX < Carestream

DENTAL

Boka en demonstration eller bestdll direkt pé& dentalmind.com eller de n-l-o |m®

0346-488 00. Vill du prata med Lena sé finns hon pé& samma nummer.
Valkommen. INNOVATION AR VAR MOTIVATION



AKTUELLT

KOMMENTARER PA tandlakartidningen.se

» Kommentar till arti-
keln Surt - erosioner ett
vdxande problem (Ma-
terial & metod den 31
januari 2012):

Tak for god gennem-
gang af erosioner - og
sa alligevel ... Som dansk
tandleege laeser jeg
Tandlidkartidningen pa
nettet og jeg har fulgt
erosionsdebatten laenge.
Sammenholder jeg op-
lysningerne med den
islandske professor Inga
Arnadottir bliver jeg
overraskekt. Den 29.10.12
i Aalborg fastslog hun, at
den kritiske greense for
leeskedrikke ikke er ved
PH 5,5-5,7 men derimod
ved pH 4,5! Dermed fri-
kendes bl.a. mineralvand
med brus uden citron.

LAs MER www.tandlakartidningen.se

Den anden skelsattende
oplysning var at det ikke
er kulsyren i laeskedrik
men derimod citronsy-
ren og fosforsyren, som
er arsag til friatskador.
Visse enkeltlaeskedrikke
stikker af fra de andre
som mere syreskadende
end andre. Det er Fanta
og Sprite (citronsyre),
Coca Cola (fosforsyre)
og sports/energidrikke
som Cult og Powerade.
En sidste oplysning som
ogsa er veerd at notere er,
at smoothies bliver ikke-
fratskadende, hvis man
tilseetter 50 % meelk. Dis-
se 3 oplysninger bidrager
i mine gjne til at lofte
debatten vaesentligt og
har klar praksis-relevans.

/Trygve Engen

SAMMANSTALLNING Linda Persson

Peter Ollinen
avliden

» Forre tandvardschefen
i Visterbotten, Peter Ol-
linen, har avlidit vid drygt
84 &rs alder.

Han vixte upp i Mat-
kakoski vid Torneilvens
storsta fors. Han tog stu-
denten i Haparanda 1951
och utexaminerades fran
Tandldkarhogskolan i
Stockholm 1956.

Peter Ollinen tjénst-
gjorde vid folktandvarden
i Luled och Boden fram
till 1965, da han blev bitri-
dande tandvardschef i Vis-
terbotten med ansvar for
det férebyggande arbetet. T
borjan av 70-talet utndmn-
des han till tandvardschef,
en tjinst som han beholl
fram till pensioneringen
1993.

Peter Ollinen medver-
kade i vetenskapliga upp-

satser samt i bocker och
artiklar om tandvardens
utveckling i Sverige.

Han var efter pensione-
ringen ordférande i Vister-
bottens Medicinhistoriska
Forening. Under den pe-
rioden kom Visterbottens
Medicinhistoriska Mu-
seum till (2004) och Umea
stod vird for den forsta
nordiska medicinhistoriska
konferensen i norra Sve-
rige (2007). Peter Ollinen
utsags kort fore sin bort-
gang till hedersledamot i
Visterbottens Medicinhis-
toriska Forening,. MK

Tipsa
Tandldkartidningen!

redaktionen@
tandlakarforbundet.se
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MUNTORRHET VARA ORSAKEN

TILL DIN PATIENTS PROBLEM?

Muntorrhet &r ett probelm som drabbar var femte svensk'. Hos &ldre och hos
de som anvéander vissa eller manga lakemedel ar risken att drabbas &nnu stérre,
eftersom 6ver 300 preparat kan ge muntorrhet som biverkan?. Som du vet kan
obehandlad mun-torrhet leda till infektioner i munhala och karies. Du kan hjélpa

dessa patienter genom att skriva ut eller rekommendera Xerodent.

P& Apoteken finns Xerodent som innhéller:

* Appelsyra - stimulerar salivproduktionen

¢ Fluor - skyddar tdnderna mot karies

Xerodent ar en sockerfri sugtablett med en frisk smak av apelsin.
Skriv ut Xerodent nasta gang och goér en kannbar skillnad for din
muntorra patient.

1. Prevalence of perceived symptoms of dry mouth in an adult
Swedish population - relating to age, sex and Pharmacotherapy.

www.xerodent.se. Xerodent-54

3
e
:
£

Nederfors T, Isaksson R, Mérnstad H and Dahlof C.
2. www.fass.se

Xerodent fér behandling av muntorrhet finns i burk om 90 eller 270 stycken. Sugtabletten
tas vid behov. Xerodent &r ett receptfritt IAkemedel och omfattas av h6gkostnadsskyddet.
Las bipacksedeln som medfoljer férpackningen noggrant. Fér mer information och aktuellt
pris se www.fass.se och www.xerodent.se. Informationen ar baserad p& produktresumé
daterad 2011-05-19.

@ctavis
Tel 08-13 63 70

Xerodent
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N I Arets forsta kampanj!

Vi inleder aret med tre bra erbjudanden
pa utvalda produkter.

Kop tva valfria vinkelstycken ur Z-serien och fa ett
putsvinkelstycke pa kopet.

e Z-serien - NSK:s premiumserie har hela tre ars garanti.

e Ultra-minihuvuden och supersmala halsar ger dig &nnu béttre
atkomst och sikt an nagot lagvarvsvinkelstycke tidigare.

¢ Ljudnivan &r lagsta maojliga och vibrationerna knappt markbara.
e Tillverkade i titan.

a 2 st valfria i Z-serien 1 st FX57

Kép en Prophy-Mate Neo och fa en férpackning FUBHil S
pulver pa képet!

o | attaste pulverpoleraren pa marknaden.
* Roterbar utformning ger rorelsefrihet och god &tkomst.

o Mycket stabil pulverstrale.

¢ Lang behandlingstid utan stopp.

_._,u-'-.""

ﬂ‘#w* —
R it |

L

1 forpackning Flash Pearl polerpulver
(4 flaskor & 300 g).

Ett valdigt sjalvsakert erbjudande till alla nya kunder.
Testa Estelite Sigma Quick!

’i‘ 3 e . *

(8 forpackningar & 20 kapslar.)

Pengarna tillbaka om ni inte blir néjda.

* Estelite Sigma Quick séljs inte av Svensk Dentalservice. Alla erbjudanden géller till den sista mars och kan inte kombineras med andra rabatter eller avtalspriser.

' Svensk )
‘ @ Ydentaiservice
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Tillsammans med en patient,
Roberto Losciale, som ar slgjd-
larare, har Marie Tullberg utveck-
lat en avslappningspinne som
hjalper patienten att halla fram
underkdken utan tandkontakt.
Det minskar trycket av kak-
lederna mot horselgangarna.

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

TINNITUS

Tandldkaren kan hjilpa

Uppat 1,5 miljoner
ménniskor i Sverige har
tinnitus. Marie Tullberg,
bettfysiolog i Stockholm,
ser ofta ett samband mellan
tinnitus och TMD.

TEXT: JANET SUSLICK
FOTO: LENA K JOHANSSON

Cirka 15 procent av befolkningen har
tinnitus - de upplever ljud utan en
yttre ljudkilla. Minst en procent, mer
in 95000 personer i Sverige, lider
svart av det.

Ingen vet hur ofta tinnitus ir bett-
relaterad eftersom det saknas forsk-
ning pa det, men Marie Tullberg kan
ofta se ett samband mellan tinnitus

Yttre horsel- Kékled
gangens mynning Kontakt

och temporomandibulédr dysfunktion
(T™MD).

De flesta tandlékare fragar inte pa-
tienter med kékfunktionsstérningar
om de har tinnitus, och patienterna
ndmner det séllan eftersom de inte
tdnker pa att det kan hiinga ihop. Det
forklarar varfor tandlikarkaren inte
tidigare har sett problemet, tror hon.

Eftersom kiksystemet och horsel-
apparaten ligger vildigt néira varand-
ra dr det inte konstigt att kékfel kan»

> MARIE TULLBERG

Bettfysiolog sedan 2004

Parodontolog sedan 1996

Arbetar privat pa Brahekliniken i Stockholm
Delar praktiken med sin man, Anders Tull-
berg och fem andra tandldkare

Ledamoti Tandldkarférbundets norddstra

kursnamnd

Kikled
Mellanrum

Tinnitus-
pinne

Yttre horsel-
gangens mynning
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MATERIAL & METOD

»Min behandling gar ut pa att minska tryck pa kiikleder
posteriort och minska muskelspdnningar. «

» paverka orat. I omradet finns viktiga
blodkirl och nerver som kan komma
i kldm.

Marie Tullberg dgnar sig i dag mest
at just patienter med tinnitus.

Tinnituspatienterna har ofta svért
att sova. Smirta och yrsel dr ocksa
vanliga symtom och plétslig dévhet
féorekommer.

Innan Marie Tullberg behandlar
tinnituspatienter vill hon att de ge-
nomgar en audiologisk utredning om
de inte redan har gjort det. Audiolo-
ger (horselldkare) och éronlékare re-
mitterar till henne om de misstinker
obalans i bettet.

- Vissa horsellikare skickar alla
sina tinnituspatienter till mig, efter-
som de inte sjdlva kan bota orsaken
utan bara behandla symtomen. De
kan erbjuda sjukskrivning, somnme-
del, antidepressiva medel, samtalste-
rapi, hérapparat och kBT - f6r att pa-
tienten ska lira sig leva med tinnitus.

- De som soker hjilp hos mig har
ofta ganska stora besvir och upplever
att det blir innu viérre. Jag ir ofta sista
instans, séger hon.

KAN BOTA ELLER LINDRA

T™MD #r vanligt hos tinnituspatienter-
na som remitteras till Marie Tullberg.
Nir hon behandlar kékfunktions-
storningarna kan patienternas besvir
med tinnitus ofta lindras och i bésta
fall avklinga.

Tillsammans med Malin Ernberg
gjorde Marie Tullberg en studie 2006.
De foljde Maries forsta 120 tinnitus-
patienter i tva till tre ar.

70 procent av patienterna hade

14

symtom pa T™MD. Bland dem hade tin-
nitusbesviren minskat hos 73 procent
direkt efter bettfysiologisk behand-
ling.

Minst tva ar efter behandlingen
hade 43 procent av de behandlade
patienterna mindre besvir av tinnitus
in fore behandlingen, medan tinnitu-
sen var oforindrad hos 39 procent.

Kontrollgruppen, som bestod av pa-
tienter som stod i k6 fér behandling,
hade inte alls lika goda resultat. Férre
var bittre och fler hade blivit simre
under tiden.

- Behandlingsresultaten kan nog
vara dnnu béttre i dag, eftersom jag
har storre erfarenhet, tror Marie.

Det finns inga kokboksldsningar for
odontologisk behandling av tinnitus,
forklarar Marie Tullberg. Varje pa-
tient far en individuell behandlings-

Pinnen hjélper patienten att fa kontroll
over muskulaturen.

E 4

Marie Tullberg har gjort en speciell skena
som patienter med stora tinnitusbesvar
kan anvanda dagtid.

plan. Men det gemensamma for de
flesta av patienterna ir att underki-
ken trycks bakét och belastar kékle-
den, och det forsoker hon géra nagot
at.

- Min behandling gar ut pa att
minska tryck pa kékleder posteriort
och minska muskelspdnningar. Far
patienterna en adekvat bettfysiolo-
gisk rehabilitering, blir de flesta bitt-
re, siger hon.

Patienterna far information om
sambandet mellan tinnitus och oba-
lans i bettet, avslappningsévningar
och individuella rad. Manga far en
bettskena och de flesta behandlas
med medicinsk laser pa sina spinda
kédkmuskler och kikleder.

- Terapilaser 6kar snabbt blodcir-
kulationen och minskar muskelspin-
ningarna. Da minskar ofta tinnitusen
momentant. Det ger framtidshopp,
berittar hon.

TIDIGT TRAUMA OCH POSTNORMALITET
Marie Tullberg ser ett samband mel-
lan tidigt trauma mot en 6verkékstand
i fronten och tinnitus.

- Ett slag i barndomen kan gora att
tanden inte viixer med eller att tanden
undviks genom att underkiken dras
snett bakat. Pa sikt ger det en obalans
i bettet, siger hon.

Marie Tullberg har haft patienter
som drar tillbaka underkéken for att
inte sl emot en krona i fronten som
ar for tjock eller for att de upplever
hakan som for stor. I ett sadant ldge
kan det ibland ridcka med informa-
tion och lite slipning for att bota eller
lindra tinnitus.

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013



Patienten fick ett slag mot tand 21 ndr han var sex ar. Det blev obalans i bettet
och tinnitus i hdger ora.

Léaga bett och enkelsidiga korsbett
ir andra problem som férekommer.
Da far bettet byggas upp med fyllning-
ar eller skenor si att kikleder, musk-
ler, tunga och tinder harmonierar.

Bland de yngre patienterna dr det
en del som har haft tandstéllning.

- Har man dragit ut en eller tva tin-
der i 6verkiken for att flytta in fron-
ten, blir overkiken for liten i forhal-
lande till underkéken. D& kan &ven
underkiken hamna i ett mer posteri-
ort ldge och pressa bakat mot kikle-
derna, séiger hon.

STRESS OKAR SYMTOMEN
En svar aspekt i behandlingen ir att
stress Okar tinnitus. Vid forsta beso-
ket dr det darfor viktigt att skapa ett
fortroende.

- De flesta dr ganska oroliga for att
tinnitusen ska ¢ka. Kénner patienten
sig osdker infor behandlingen kan
stressen 6ka och da ocksé tinnitusen.

Dirfor sitter Marie Tullberg upp
langa tider sa att hon hinner forklara
noga vad som ir felet och hur det kan
behandlas.

Tillsammans med en patient, Ro-
berto Losciale, som &r slojdlérare, har
Marie Tullberg utvecklat en avslapp-
ningspinne som placeras mellan lip-
parna. Det hjilper
patienten att halla l
fram underkéken
utan tandkontakt
och minskar trycket
av kiklederna mot
horselgéngarna.
Pinnen hjilper ock-
s patienterna att

e

Marie Tuilberg

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

fa battre kroppskinnedom och upp-
tdcka om de tuggar eller biter snett.

Idén fick Marie nir hon upptickte
att en man som »borde ha haft« tin-
nitus pa grund av sin bettstérning
faktiskt inte hade det. Hon tror att
anledningen var att han ofta tog rok-
paus. I samband med det flyttade han
fram underkiiken och slappnade av i
musklerna.

Marie Tullberg rader forstds inte
patienter att roka, men avslapp-
ningspinnen fungerar pa ungefir
samma sitt.

Nu undersoks avslappningspinnens
effekt i en studie. En grupp patienter
har fatt prova pinnen och andra har
ingétt i kontrollgruppen. Resultaten
har samlats in och ska sammanstillas.

DYRT FOR PATIENTERNA
Tandvéardskostnaderna #r ofta ett
problem f6r tinnituspatienter som &r
sjukskrivna och inte har rad med dyra
I6sningar.

- De som har ldngvarig smérta och
tinnitus har fatt den bettfysiologiska
undersékningen betald av Stock-
holms lidns landsting som ett led i
en sjukdomsbehandling, men oftast
betalar inte landstinget fér den bett-
fysiologiska behandlingen. Det blir
manga turer med intyg at olika hall,
men ofta 4nda inga pengar, siger Ma-
rie Tullberg.

Avslappningspinnen ir en billig at-
gird som kan hjilpa en del. Bland pa-
tienter med for lagt bett far det ibland
ricka med en langtidstemporir bett-
héjning med glasjonomercement om
de inte har rdd med en bettskena.

En temporar hdjning balanserar upp
patientens ldga korsbett. Patienten fick
kronor nar symtomen hade avklingat.

Men ofta blir det protetik for att fa det
riktigt bra.

Trots kostnaderna har Marie Tull-
berg lang k6. Vintetiden &r uppat tva
ar, men patienter med akuta problem
prioriteras. De far komma pa kort var-
sel vid aterbud. m

Sdnk inte bettet

Vad kan allmdntandldkare géra for pa-
tienter med tinnitus?

Tandldkare kan rada tinnituspa-
tienter att inte bita ihop, att halla un-
derkiken i ndgot framskjutet lige.

Om patienten sitter lillfingret i
orat, gapar och stinger munnen och
sedan haller fram underkéken, forstar
han eller hon hur néra kikleden och
orat ligger varandra och att det gar att
flytta kdikleden dérifran, berittar Ma-
rie Tullberg.

Man kan ocksa fraga om temperatu-
ren i sovrummet, eftersom ett alltfor
svalt sovrum kan bidra till att patien-
ten spanner kikmusklerna nattetid.

- Allméntandldkare kan undvika att
gora fel saker, till exempel att séinka
ett bett genom att gora for laga fyll-
ningar, for tjocka lingualytor pa front-
kronor eller genom att slipa in ett bett
som redan dr lagt eller postnormalt,
siger Marie Tullberg.

Om allméntandlékaren gér en bett-
skena #r det viktigt att den inte pres-
sar tillbaka underkiken, utan det ska
vara litt att glida fram, rader hon.

Marie Tullberg héller kurser och
tar &ven emot tandlékare som vill aus-
kultera. m
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Den 1 januari trader nya regler i kraft. Det nya sarskilda
tandvardsbidraget ger 6kat stod till tandvard fér personer
med vissa sjukdomar eller funktionsnedséattningar. Allt om
hur det fungerar och hur du gér finns i en latt-tuggad
utbildning pa http://tredjesteget.forsakringskassan.se

Forsakringskassan



SOCIALSTYRELSEN/KLACOMAL

Tandhygienist
utforde Vasalvas test

Efter extraktionen upplevde patienten kommunikation mellan extrak-
tionsalveolen och sinus. Eftersom tandlakaren som extraherat tanden
inte var pa kliniken utférde tandhygienisten Vasalvas test. Patienten
remitterades senare till specialistklinik for behandling. Socialstyrelsen
kritiserar tandhygienisten for att ha genomfort testet, men anser att

tandlakaren som utforde extraktionen gjort det pa ett korrekt satt.
I ——

Av journalkopian framgar det att
tandlikaren extraherade tand 17 den
12 januari 2009. Rotterna avligsnades
var for sig och blédningen stoppades.

Den 21 januari kontaktade patien-
ten kliniken pa grund av problem ef-
ter extraktionen. Patienten upplevde
att det fanns kommunikation mellan
extraktionsalveolen och sinus. Tand-
hygienisten undersokte patienten och
utforde Vasalvas test, som visade sig
vara negativt.

Den 26 januari aterkom patienten
eftersom han fortfarande upplevde
problem i form av kommunikation
med sinus. Tandldkaren konsultera-
des och remiss skickades till den kik-
kirurgiska kliniken. Dér utfordes Va-
salvas test, som var negativt, men man
beddomde dndé att det fanns kommu-
nikation mellan alveol och sinus, och
behandling genomférdes.

Det framgar av vardgivarens avvi-
kelserapport att den tandlikare som
utfort extraktionen upplevde frustra-
tion och stress pa grund av att klini-
kens rontgen- och journalsystem inte
fungerade tillfredsstiillande. Den dag
nir tand 17 extraherades forsokte
tandlikaren vid fyra tillfillen skriva
in daganteckningarna i datajournalen
fér patienten innan systemen fungera-
de. Detta resulterade i knapphindiga
noteringar. Enligt avvikelserapporten
fungerade patientomhéndertagandet
trots detta som gott. Av utredningen
framkommer fragan om varfér en pa-
tient med extraktionskomplikationer

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

omhindertogs av tandhygienisten.
Enligt tandhygienisten utférde hon
testet, eftersom den tandldkare som
tidigare behandlat patienten inte
fanns pa plats. Av tandhygienistens
yttrande i utredningen framgar det
att hon var medveten om att diagno-
sen sinuskommunikation ska stillas
av tandlikare.

I sin utredning konstaterar Soci-
alstyrelsen att extraktioner av kind-
tdnder ibland kan vara komplicerade
pa grund av rotanatomin. Tdnderna
far da avldgsnas i flera delar. En in-
ledande rontgenbild behévs f6ér ana-
lys av rotanatomin. Vid extraktion av
overkiikens kindtinder #r sinuskom-
munikation inte en helt ovanlig kom-
plikation.

For att kontrollera detta ska Vasal-
vas test utféras efter extraktionen.
Speciell efterbehandling som innebér
suturering samt ordination av anti-
biotika krévs vid sinuskommunika-
tion.

Socialstyrelsens bedémning #r att
extraktionen av tand 17 utfordes pa
grund av djup kariesskada pa tanden.
Extraktionen blev komplicerad och
rOtterna togs ut var for sig. Ett nega-
tivt Vasalvas test utfordes av tand-
likare i samband med extraktionen.
Negativt Vasalvas test konstaterades
dven av tandhygienist och kikkirur-
gisk specialist.

Remittering till kikkirurgisk spe-
cialist skedde sa snart det stod klart
att det fanns misstanke om sinuskom-

munikation. Socialstyrelsen finner
inte skil att kritisera den behandling
som tandlikaren och specialistklini-
ken utfort; diremot far tandhygienis-
ten kritik fér att hon utférde Vasalvas
test. Ingen annan tandlékare pa klini-
ken kontaktades i anslutning till detta
besok. Akuta besvir efter extraktion
samt diagnostisering av sinuskommu-
nikation ligger inte inom tandhygie-
nistens kompetensomrdde utan ska
utforas av tandlikare, papekar Social-
styrelsen.

Socialstyrelsen konstaterar att 1T-
systemet inte fungerade tillfredsstil-
lande vid det aktuella tillfillet, vilket
paverkade personalens rontgen- och
journalhantering. Detta ledde bland
annat till att journalanteckningarna
inte skrevs in direkt. Detta kan ha
gjort att journalskrivningen blev
bristfillig. Socialstyrelsen papekar
att vardgivaren har ett 6vergripande
ansvar for informations- och 1T-sé-
kerheten. Socialstyrelsen anser att
den bristfilliga journalféringen kan
ha paverkats av ett déligt fungerande
1T-system. Dérfor kan tandlékaren
inte kritiseras. Ddremot borde tand-
likaren ha fort en tillfillig skriftlig
journal som sedan skulle ha forts in i
IT-journalsystemet.

MATS KARLSSON

SOCIALSTYRELSEN OCH HSAN
T och med att den nya patientsdkerhetsla-
geninfordes 2011 dvertog Socialstyrelsen
patienternas anmalningar om felbehandling
jvarden fran HSAN. Samtidigt togs disciplin-
paféljderna erinran och varning bort. Soci-
alstyrelsen kan daremot rikta kritik mot den
som anmadlts eller andra som varitinblandade
ibehandlingen. Syftet med utredningarna ar
att de ska leda till battre patientsakerhet.
HSAN handldgger och utreder @renden som
handlar om delegitimering, provotid och
inskrdnkningari forskrivningsratten.
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Patienten svalde borr

Vid behandlingen fastnade ett [6st borr pa pincetten. Borret forlorades i
svalget. Patienten remitterades till réntgen. Socialstyrelsen konstaterar
att tandldkaren hanterade det intraffade pa ett bra satt.

Tandldkaren utforde en lagning. Han
skulle torka av etsgel fran tandytan.
Nir tandlikaren tog upp pincetten
foljde borret, som 1ag pa brickan, med.
Borret lossnade fran pincetten och
foll ner pa bakre delen av tungryggen.

Patienten uppmanades att spotta
ut, men svalde i stiillet. Patienten fick
inga hostattacker eller andra symtom
pa att borret hade hamnat i lungorna.

Tandlidkaren tog kontakt med den
kékkirurgiska kliniken, som rekom-
menderade honom att skriva en re-
miss for rontgen pa sjukhuset.

Patienten tog sig sjilv till sjukhuset
med remissen samma dag.

Remissvaret, som kom tva dagar
senare, visade att borret med storsta
sannolikhet fanns i nedre delen av
tolvfingertarmen. Patienten rekom-
menderades att avvakta tills borret
kom ut den naturliga vigen.

Vérdgivaren identifierade orsaken
till det intréffade; troligen hade bor-
ret blivit magnetiskt och fastnat pa
pincetten.

Socialstyrelsen skriver i sin utred-
ning att nedsvéljning av frimmande

foremal toppar statistiken for lex Ma-
ria-anmélningar. Det som intriffade
i det aktuella fallet dr en olyckshén-
delse som inte ir litt att forutse eller
forebygga. Att alltid anvéinda en liten
ask eller kopp for borr kan vara ett bra
tips.

Socialstyrelsen  konstaterar  att
tandlikaren hanterade héndelsen pa
ett bra sitt, men man papekar att de
flesta landsting rekommenderar att
tandvérden Overlater till primérvar-
den eller den somatiska akutvarden
att avgora vilka medicinska under-
s6kningar som behover goras, och att
man sedan remitterar patienten dér-
ifran.

MATS KARLSSON

"Allt bor goras sa enkelt som
mojligt, men inte enklare"

A. Einstein
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Mot sdakrare vard

Allt stOrre resurser satsas
pa att forbéttra patient-
sikerheten inom sjukvar-
den och tandvarden, men
mycket aterstar att gora.
Det framkom vid den 7:e
nationella patientsiker-
hetskonferensen vid
Alvsjomissan i Stockholm
i slutet av januari.

TEXT: MATS KARLSSON FOTO: PERNILLE TOFTE

Over 2000 personer deltog i tvida-
garsevenemanget, som ocksa direkt-
sindes till moteslokaler i Ostersund,
Link6ping och Goteborg. Huvudde-
len av deltagarna kom frén sjukvar-
den, men det fanns ocksa forelidsare
och deltagare fran tandvarden, och
Tandldkarférbundet var en av medar-
rangdrerna.

I och med att den nya patientséker-
hetslagen kom for nagra ar sedan har
sidkerhetsarbetet intensifierats, bland
annat genom att vardgivarna fatt ett
storre ansvar for att identifiera yrkes-
utdvare som kan vara en fara for pa-
tienternas sidkerhet och att analysera
hiindelser eller risk for tillbud och
vidta atgérder for att férhindra att de
uppstar igen.

Aven om fokus under konferensen
lag pa sjukvardens patientsikerhets-
arbete fanns tandvéarden represente-
rad med nagra foreldsare.

Tandlakarféorbundets ordforande,
Gunilla Klingberg, var moderator vid
ett av symposierna, »Hur hanterar vi
sikerhetsrisker och stéttar persona-
len?«.

Hon anser att sikerhetsarbetet har
fatt en mer central plats inom tand-
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Ake Jonson och Lars Jorstedt, tandlikare frin Vistra Gétaland arbetar aktivt i en
grupp for att identifiera yrkesverksamma som misstdnks inte uppfylla kraven pa
patientsdkert arbete.

varden under senare ar, men det finns
mycket som enligt henne kan forbitt-
ras:

- Exempelvis finns ingen nationell
sammanstillning 6ver hur patientsé-
kerhetsarbetet bedrivs. Det som finns
ir beskrivningar pd lokal niva. Dér
ligger vi efter sjukvarden, forklarade
hon nér Tandlidkartidningen tréiffade
henne.

Eftersom arbetstempot dr hogt och
varje tandldkare triffar manga patien-
ter varje dag &r det enligt henne vik-
tigt att sikerhetsarbetet och rutinerna
fungerar i hela kedjan, allt fran hygien
och behandling till journalf6ring.

- Patientséikerhetsarbetet =~ maste
vara forankrat hos alla medarbetare
och vardgivarna maste se till att ha
tydliga rutiner.

IDENTIFIERA RISKINDIVIDER

Patientsidkerhet handlar naturligtvis
om att skapa system som sa langt som
mojligt forhindrar att patienter ska-
das, och om detta talades det mycket
pa konferensen. Men diskussionerna
om system blir litt teoretiska. Ett
exempel pa konkret sikerhetsarbete

togs upp vid detta symposium - inte
utan vissa kritiska kommentarer fran
ahorarna - nir Ake Jonson, tandlika-
re och kvalitetssamordnare och kol-
legan Lars Jorstedt, Vistra Gotaland,
berittade om hur de arbetar med att
identifiera yrkesutovare som miss-
tidnks eller har konstaterats varamind-
re lampade for sitt arbete.

Sedan nagra ar tillbaka finns en
grupp pa cirka tio personer som &r
tandldkare, och som ar kvalitetssam-
ordnare och verksamhetsutvecklare,
som arbetar med detta. Det kan exem-
pelvis vara en klinikchef som rappor-
terar till gruppen om en yrkesutévare
som misstinks inte uppfylla kraven
pa patientsikert arbete. Utifran rap-
porten gor gruppen en beddmning
om det ligger nagon sanning i miss-
tankarna.

Finner man att det &r s rapporte-
rar man detta till klinikchefen, som da
kan ge gruppen i uppgift att ga vidare.

Steg ett innebér att gruppen slump-
vis plockar ut ett antal journaler och
granskar dem. Det kan ocksé vara fra-
ga om en granskning av vissa patien-
ters journaler om det finns misstanke »

21



TANDVARD&SAMHALLE

Sveriges Tandldkarforbund var medarrangor for patientsdkerhetsdagarna, hdr

representerad av ordférande Gunilla Klingberg, som passade pa att utbyta tankar med
professor emeritus Jan-Michaél Hirsch, som foreldste om rokstopp infér operation vid
ett av symposierna.

»Att forsoka fa en patient att sluta roka eller snusa
infor en operation iir som att ta nappen fran ett barn.«

» om brister i behandlingen av dessa.

I steg tva intervjuar gruppen dem
som arbetar néra den aktuella perso-
nen for att fa mer information. Inter-
vjuerna utgdr fran ett faststillt formu-
lar.

Det tredje steget innebér att nagra
medlemmar i gruppen ir pa plats i be-
handlingsrummet nagra dagar for att
se hur tandlékaren arbetar.

Den tandldkare det dr fraga om har
redan frén steg ett informerats om
processen.

- Det handlar inte om att sétta dit
nagon utan att fi personen att inse
sina brister och st6tta honom eller
henne i att utveckla det eller de om-
raden dér bristerna finns. Endast vid
nagra fa tillfillen har bristerna va-
rit s allvarliga att personen inte har
kunnat arbeta kvar, beriittade Ake
Jonson och Lars Jorstedt.

Hur har da de granskade tandldkar-
nareagerat?

- Naturligtvis har de inte tyckt att
det varit sérskilt angendmt att grans-
kas, men i de allra flesta fall har de
insett att vi vill hjélpa och st6tta dem.

Vid symposiet var det flera a&horare
som var kritiska till detta arbetssitt;
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de tyckte att det var alltfor individin-
riktat.

- Men det ér var skyldighet enligt
patientsikerhetslagen att identifiera
dem som inte uppfyller de krav som
stiills, forklarade Ake Jonson och Lars
Jorstedt.

PATIENTSAKERHETSSAMORDNARE

Ett annat exempel pa patientsiker-
hetsarbete togs upp av Magnus Hard
af Segerstad, tandldkare och patient-
sikerhetsansvarig, folktandvarden i
Dalarna, och processledare Annica
Wistrém, landstinget Dalarna.

For att utveckla sikerhetstéinkandet
och sikerhetsarbetet skapades 2006
en grupp pé 32 patientsikerhetssam-
ordnare, en vid varje arbetsplats inom
folktandvarden.

- Gruppen triffas ett par ganger om
aret och diskuterar aktuella patient-
sikerhetsfragor. Det kan handla om
rutiner, avvikelsehantering, kompe-
tensutveckling och att forbéttra hela
kvalitetstinkandet ute pa klinikerna,
att fa alla med pa taget, berittade de.

Den utvirdering man gjort visar att
man kommit en god bit pa vig mot
god patientsikerhet.

Men som med alla projekt giller det
att vara uthéllig och inte sla sig till ro
med det som uppnatts.

- Vi maste stindigt forbéttra oss,
sade de.

TOBAKSFRI PATIENT

Aven patienterna kan utgora en pa-
tientsékerhetsrisk. Det framkom vid
det symposium som handlade om
rokning och snusning i samband med
operationer av olika slag. Fran tand-
varden deltog Jan-Michaél Hirsch,
professor emeritus vid institutionen
for kirurgiska vetenskaper vid Upp-
sala universitet.

- Rokning och snusning &r den
fraimsta orsaken till postoperativa
komplikationer, men att forsoka fa en
patient att sluta roka eller snusa infor
en operation ir som att ta nappen fran
ett barn, sade han.

I hans arbetssitt ingéar att ta upp
fridgan om tobaksbruk i anamnesen
och i god tid inf6r en operation i sam-
tal med patienten motivera honom
eller henne att dra ner pé och till sist
sluta anviinda tobak. Det kan ockséa
vara fréga om att visa bilder pa olika
forandringar eller sjukdomstillstand i
munnen till f6ljd av tobaksbruk for att
Overtyga patienten om hur viktigt det
ir att vara tobaksfri.

Det kan vara nddvindigt att triffa
patienterna vid flera tillfillen for att
ge stéd och rad. Vissa kan sluta sitt
tobaksbruk tvirt, andra kan beho6va
ersittningspreparat av olika slag for
att trappa ner nikotinbehovet.

- Att fa patienterna tobaksfria r en
oerhort viktig patientséikerhetsfraga,
sade Jan-Michaél Hirsch. m
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I Mitt i byn

Ett stort engagemang for orten. Det priglar
tandldkarslidkten Bjornsson i skanska Knislinge.
Overtagandet av byns apotek och rivningen av
forfallna industrilokaler utgor nagra exempel pa
deras insatser for att halla bygden levande.

rossade rutor, rostiga stupror och TEXT: ERIK SKOGH
flagnande dorrar. En griavskopa r re-  FOTO: GISELA SVEDBERG
dan pa plats innanfér gallerstaketet

for att medverka i rivningen.

- Det skulle ha varit klart till jul
men nu kom kylan, séiger Per-Olof Bjornsson.

Tillsammans med sin son, Karl Bjérnsson, in-
spekterar han den slitna tegelbyggnaden som ti-
digare var en firgfabrik. Bada &r tandlikare och Knislinge ligger
pulsar genom snon iférda gummistovlar. Det &r  ett par mil norr om
elva minusgrader och hégbla himmel. Snéglitter  Kristianstad och har
singlar ner fran triden. Den viderbitna byggna- cirka 4 000 invanare.
den ligger i byn Knislinge, med cirka 4 000 inva-
nare, ett par mil norr om Kristianstad.

- Knislinge var tidigare en stor industriort, vi
hade blixtlasfabrik, skofabrik och strumpfabrik.
Nér jag var barn pa mitten av 1950-talet blev jag
uppmanad att cykla forsiktigt vid lunch for da
kom s& méanga cyklister farande fran de olika fa-
brikerna, berittar Per-Olof.

Industriepoken #r dock foérbi och flera av lo-
kalerna har fatt forfalla. Nagot som stuckit i 6go-
nen pa Per-Olof. Sarskilt strumpfabriken minns
han som en anskridmlig ruin. Tillverkningen av
strumpor lades ner pa 1970-talet. Kommunen
forsokte under manga ar fa till en rivning men
kom inte 6verens med #dgaren. Till slut bestimde
sig Per-Olof for att ta saken i egna hinder. Han
kopte marken och byggnaden och rev den sedan
véaren 2012 och i dag ligger dir endast en plan,»
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Far och son vid den gamla fargfabriken.

»Det iir en rolig tandvard pa landsbygden,
den dr omvdaxlande och ofta krdavande. «
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» O0de tomt. Kommunen har nu képt marken av

Per-Olof och ska bygga tolv markligenheter.

FIARDE GENERATIONEN PA GARDEN

Karl ér fjirde generationen Bjornsson i Knis-
linge och som Per-Olof uppvuxen pa sliktgarden
Ostergard, en lantbruksegendom i utkanten av
byn.

Han ser ljust pa framtiden om orten kan for-
bli en attraktiv plats att bo p&. Forutséttningarna
finns med pendlingsavstand till Kristianstad,
goda bussférbindelser, bra skolor och vackra

omgivningar. Men utvecklingen &r inte given.
Tandlikarna Bjornsson #r diarfor hart engagera-
deiatt fatill en bredare bilviig och cykelvigar till
Kristianstad. De vill dven vicka liv i det insom-
nade badhuset och var 2011 med och startade
KNUT (Knislinge utveckling). Ett forum dir det
lokala néringslivet och kommunen kan moétas
kring angelidgna projekt.

- Jag tycker att det dr vildigt viktigt att vara
med och paverka sa att folk trivs och vill bo i byn.
Hér har jag min verksamhet och vill ingen bo i
byn kan inte jag jobba hir heller, siger Karl.

Han kopte 2007 tillsammans med sin fru Anna
Bjornsson, dven hon tandlikare, mottagningen
Goinge Privattandvard vid torget i Knislinge
centrum av Per-Olof som numera hyr in sig pa
en stol.

Lings vigen mellan torget och den nedlag-
da firgfabriken passerar man &detomten dér
strumpfabriken en géng lag. Flera tomma bu-
tikslokaler passeras ocksa. Det bista hade varit
om de kunde omvandlas till bostidder, resonerar
far och son. Knislinge ar for litet for att ha ett
brett utbud av butiker. Det ir egentligen inget
problem, menar de, men diremot behover det
finnas en grundlidggande nérservice for att var-
dagslivet ska fungera. Oron blev dirfor stor i
byn, minns Karl och Per-Olof, nir apoteket ho-
tades av nedliggning. Apoteket ligger ocksa vid
torget, i anslutning till vardcentralen. Familjen
Bjornsson bestimde sig for att ta 6ver verksam-
heten vilket skedde i oktober 2012. Hur apoteket
ska utvecklas utgor en framtida utmaning. Vard-
centralen &r nimligen i behov av den nuvarande
lokalen och inom ett ar maste det till ndgon slags
forandring.

ODONTOLOGI ROLIGARE AN EKONOMI

Vid Goinge Privattandvard méter Anna upp med
Erik, det senaste nyforvirvet till barnaskaran.
Karl och Anna har ytterligare tva barn - Linnéa,
fem ar och Axel, tva ar.

Tandldkarparet triffades pd Komvux och
Anna ir ocksd fran trakten, nirmare bestimt
fran Broby. Egentligen var det Anna som ville bli
tandlédkare.

Nir hon borjade pa tandlikarutbildningen i
Malmo satsade Karl i stilllet pA ekonomprogram-
met i Lund.

- Men efter ett halvar tyckte jag att det hon
laste var mycket roligare &in det jag liste, siger
Karl.

Han bytte inriktning och var firdig tandlékare
2006. Paret borjade jobba inom folktandvarden
och hade flera olika framtidsplaner. Bland annat
var de pa vig att flytta till Givle. Samtidigt sig-
nalerade Per-Olof att han skulle trappa ner infor
pensionen och ville sélja praktiken. Anna och
Karl bestimde sig for att satsa pa Knislinge.

- Det kéindes som att det var lite tidigt men jag
ville inte heller sldppa praktiken till ndgon an-
nan, siger Karl.
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Inledningsvis var det nervost att starta aktie-
bolag, ta over personalansvar och patienterna
som var vana vid Per-Olof. Han har varit verk-
sam p3 orten sedan 1974. Overgingen gick dock
bra fér Anna och Karl. Folktandvérden la ner sin
klinik i Knislinge 2008 vilket bland annat inne-
bar ett tillskott pd 400 barn. Det mirks att de alla
tre trivs med att jobba tillsammans och att vara
tandlikarna i byn.

- Det dr en rolig tandvard pa landsbygden, den
ir omvixlande och ofta kridvande, jag har lért
mig mycket mer hér pa kortare tid 4n vad jag
gjorde i folktandvarden, siger Anna.

Allsidigheten i arbetsuppgifterna utgor allt-
sa ett plus, enligt de férsamlade, med allt fran
implantat och extraktioner till férebyggande
insatser. Till det positiva hér ocksa de snabba
beslutsviigarna. Att leva niira patienterna, och
exempelvis triffa dem i mataffiren, ser de inte
heller som négon nackdel. Men man maste vara
duktig, ett daligt rykte sprider sig snabbt.

- Det gilller att med en géng reda upp situatio-
ner som uppstar och alltid vara serviceminded,
siger Anna.

Tillgingligheten #r viktig. Snabbt radar histo-
rierna upp sig om recept som ringts in under se-
mestern och jourfall som klémts in pa helgnétter
och lovdagar.

- Jag blir forvanad nir jag ringer till kolleger
och mots av telefonsvarare som meddelar att
»vara Oppettider fr« och »vid akuta besvér ring
jouren«. Vi lamnar ut vara telefonnummer, mo-
bilnummer - allt, séger Karl.

Deras erfarenhet dr ocksa att det inte gar att
ligga hogt i pris, samtidigt som det giller att
hiinga med i den tekniska utvecklingen, om pa-
tienterna ska vara néjda.

- Utrustningen som vi har ir inte mycket an-
norlunda &n andras men vi har alltid skaffat den
tidigt, siger Per-Olof.

TID FOR SKOG OCH VINDKRAFT OCKSA
En nackdel med att verka pa landet ir svarighe-
ten att rekrytera tandlikare.

- Som sméabarnsforildrar dr vi vildigt kiinsliga
och som par ocksa. Far vi influensan ligger ju
bada tvda hemma och da maéste vi ha nagon som
kan hoppa in, konstaterar Anna och poéngterar
att sviirmor Maria ir ndgot av spindeln i nétet
nér det giller att fa ihop vardagen med hjélp med
allt fran barnpassning till lunchpaket.

Medan Anna ir forildraledig fortsitter Per-
Olof, som &r 67 ar, att hyra sin stol men ténker
sedan trappa ner.

- Jag har inte sagt att jag ska sluta helt men
det kunde kanske ricka med nagon dag i veckan.
Jag menar att skota 1 500 hektar skog det kriver
ritt mycket planering, séiger Per-Olof som paral-
lellt med tandlikeriet under ménga ar &ven dri-
vit sliktens lantbruk vidare med bland annat kor
och uppfédning av ekologiska hons.

Lantbruket dr numera till stérsta del utarren-
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derat och négra fler rivningsprojekt ar inte ak-
tuellt. Syssloloshet ligger dock inte for Per-Olof
som nyligen blev kommunens representant i sty-
relsen for Kristianstad Airport. Familjen Bjorns-
son producerar ocksa vindkraftsel som ett sido-
projekt.

Det kiinns som att ndgonting maste bli lidande
av alla dessa ataganden. Men de férsamlade har
svart att hitta ndgot som de forsakar. Fér sma-
barnsforildrarna blir det visserligen inte mycket
tid 6ver till fritidsaktiviteter. Alla tre jagar, frimst
ilg och vildsvin, men Anna och Karl hinner inte
med sd manga pass. Anna har lagt maleriet och
silversmidet pé hyllan tills barnen blir lite &ldre.
Fast pa det hela taget ir de ndjda och upplever
tillvaron som njutbar.

- Men vi hinner inte med att kolla vira egna
tdnder, siger Per-Olof med ett skratt. m

Tre generationer
Bjornsson, Per-
Olof, Erik och Karl.
Annu en tandlikare
ivardande, tro?

Karl (tv),

Anna och Per-Olof
Bjérnsson ser
ljust pa Knislinges
framtid om or-

ten kan behalla

en fungerande
narservice. Det

ar den bakomlig-
gande orsaken till
tandldkarfamiljens
senaste projekt,
att ta over byns
apotek.
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VAD HANDE SEN?

Privattandvarden ratar

prisjimforelse

I januari forra aret startades en ny prisjam-
forelsetjanst for tandvarden. Ett ar senare
har bara runt fyra procent av landets privata
tandvardsmottagningar lagt in sina priser.

o

Ak

Sofie Zetterstrom

TEXT: JANET SUSLICK

Prisjimforelsetjdnsten finns pall77.se,
en omfattande webbplats med rad
och information om hilsa och vard,
inklusive tandvard.

Prisjimforelsetjinsten ar en del i
en storre jimforelsetjinst dir tand-
vardsmottagningar dven kan ha mini-
hemsidor med kontaktuppgifter, in-
formation om Oppettider, garantier
och beskrivande texter om mottag-
ningarna.

Tanken bakom prisjamforelsetjéns-
ten &r att stirka patienternas stéllning
som tandvardskonsumenter.

For nagra ar sedan var tandvarden
skyldig enligt lag att anmila sina pri-
ser till en prisjimforelsetjinst hos

—

¥ i sl ko sosd

‘ | min i R electianet

= 3

Faksimil ur Tandldkartidningen nummer 7 2012.
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Forsikringskassan, men den fungera-
de aldrig fullt ut. Dérfor ersattes For-
sikringskassans prisjimforelsetjanst
med en ny hos 1177se den 1 januari
2012.

Den nya jimforelsetjinsten dr fri-
villig, men malet var att 75 procent av
alla privata mottagningar skulle an-
sluta sig under det forsta aret.

Malet har inte uppnatts.

FA PRIVATTANDLAKARE LAGGER UT PRISER
Ijanuarii ar var knappt 29 procent av
alla privata tandvardsmottagningar
anslutna till jimforelsetjinsten, och
av dem var det fa som hade lagt in sina
priser.
Bara cirka fyra procent av
landets privata tandvardsmot-
\ tagningar var med i prisjam-
forelsetjidnsten.
I tal sig det ut sa hér i janu-
ari 2013:
mAv 3077 privata mottag-
ningar i landet var 129 med
\ i prisjimforelsetjinsten.
m Sammanlagt 883 privata
mottagningar var anslutna
] till jimforelsetjansten och
hade minihemsidor med
information.

tjansten

m Drygt 800 folktandvardskliniker
var anslutna och med i prisjim-
forelsetjansten.

FYLLER INTE SIN FUNKTION

Aven om folktandvéardens allminkli-
niker dr med, fyller jimforelsetjéns-
ten inte sin funktion. I de flesta av
landets 290 kommuner finns inte en
enda privat tandvardsmottagning att
jamfora med.

Ett problem med prisjimforelse-
tjdnsten dr att varje vardgivare méaste
uppdatera sina priser sjilv, berittar
Sofie Zetterstrom, programansva-
rig for invanartjinster pa Center for
e-hilsa i samverkan, som arbetar pa
uppdrag av landets landsting och re-
gioner. Nu jobbar hon med jimf6rel-
setjinsten som bestillare. Tidigare
var hon ansvarig for jaimforelsetjins-
ten pa utférarsidan.

- Vi férutsitter att vardgivare prio-
riterar att uppdatera priserna, men vi
kan inte tvinga dem att gora det, siger
Sofie Zetterstrom.

SLL ANSVARAR
Vid arsskiftet tog Stockholms lins
landsting (SLL) 6ver ansvaret for 1177.
se. Tidigare drevs webbplatsen av In-
era AB, som #gs av landets landsting
och regioner.

Fordndringen beror pa att 1177 och
Vardguiden kommer att slas ihop se-
nare i ar. Vardguiden informerar om
vard, hilsa och omsorg i Stockholms
ldn. 1177 har motsvarande funktion i
resten av landet. m
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Endodontiskt baspaket -

4 steg till en lyckad rotfyllning!

Kop
Ultradents
endodontiska
baspaket
- bara 945:-* [ X
2.
ChlorCid

ChlorCid Innehaller 3 % natriumhypoklorit.
ChlorCid anvands for desinficering och
spolning av rotkanaler, samt |6ser pulpa-
vavnad mycket effektivare an Daikins. En
saker, stabil sammansattning som inte

Qahéver spadas. J
3 | ‘ ) ‘\
h L Consepsis
Consepsis har langtidsverkande antibakteriell
effekt och &r ett utmarkt komplement till

@Ior(ﬁid. J

¢ s )
File-Eze 4 n ";‘. 'ﬁﬁ

1 File-Eze ger dig mer an du férvantar dig av ett smorj-
| |

medel. Det &r en effektiv vattenléslig 19 % EDTA-gel med

pH 10-11, fér rengdring, smérjning och smearborttagning. 18 % EDTA-I6shing

Den minskar dessutom risken for filfraktur genom sin EDTA-I6sningen rengdra rotkanalens vaggar
smorjande effekt. File-Eze &r peroxidfri, och passar och tar bort smearlagret. Den &r idealisk
darfér med resin-baserade rotkanalssealers. @r att mojliggdra optimal bonding. )

Har du det som behdvs foér att fa rena
rotkanaler?

Pa vara kunders begéaran lanserar vi Ultradents endodontiska baspaket! Med
baspaketet kan du smodrja maskinella filar, 16sa pulpavavnad, desinficera och
rengdra ytor, och skapa foérutsattningar for optimal bonding. Baspaketet innehaller
fyra unika och kompletterande produkter.

* Erbjudandet géller under mars 2013 eller sa lédnge lagret récker.



UltraEZ - lindrar isningar

snabbt och effektivt

Kop 3
valfria UltraEZ
- betala for 2!

Varde 274:-*

Har du patienter som lider av isningar?

Med UltraEZ kan patienten lindra besvaren pa bara 20-30 minuter! UltraEZ &r idealisk
att anvanda vid blottlagda tandhalsar, bruxism, efter kron-/broterapi, parodontala
behandlingar och tandborstskador. Kaliumnitratet i UltraEZ minskar effektivt kanslighet
och isningar genom att férhindra sméartsamma nervimpulser fran att na hjarnan.

* Tar snabbt bort sensibilitet

* Innehaller 3 % kaliumnitrat, mycket effektivt mot isningar

» Kan anvandas bade fére och efter t ex tandblekning

» Finns som sprutor och férfyllda engangsskenor for hemmabruk

* Erbjudandet géller under mars 2013 eller sa ldnge lagret récker.



Astringedent X - nar du behoéver
omedelbar blodstillning

Kop
Astringdent X
IndiSpense - fa 20 st
Metal Dentolnfusor-
spetsar pa kopet!
Varde 219:-*

Hander det att dina patienter bloder
kraftigt?

Astringedent X &r allt du behodver for att fa kontroll. 12.7 % jarnsubsulfat stillar
blddningen pa sekunden och &r betydligt mycket mer vdvnadsvanligt an
konkurrerande produkter.

Med Astringedent X pa kliniken kan du tryggt stilla &ven de kraftigaste blédningar!

* Erbjudandet géller under mars 2013 eller sa lénge lagret réacker.



TLT FORDJUPNING

Tillgangen pa tandlikare
ar relativt god i landet. Det
visar den kartliggning som
Tandldkartidningen har
gjort. »Vi har full beman-
ning« eller »Vi har i stort
sett full bemanningx, lyder
kommentarerna fran de
flesta folktandvarder.

TEXT: MATS KARLSSON

Under aren har tillgangen pa tand-
likare varierat stort i landet; utbild-
ningsorterna och de storre stiderna
har ofta haft manga sokande till va-
kanserna, och sa dr det fortfarande.
Déiremot har det varit problem med
att besitta tjdnster i glesbygden, pa
vissa hall mycket svart. Nu tycks
dessa problem ha minskat pa flera
platser, men i nagra ldn brottas man
med stindiga vakansproblem.
Beredskapen for att mota de pen-
sionsavgangar som borjar bli bety-
dande inom nagra ar tycks ocksa
vara overlag god. I Skane har det
som exempel skett en foryngring av
tandlikarkaren under de senaste éren.
Enligt ledningsstrateg Georg Persson
borjar den allt bittre tandhilsan att
sla igenom, vilket nu leder till att en
del tandldkartjénster konverteras till
tandhygienisttjénster.

AKTIVARE SATSNINGAR

Det &r svart att fa en forklaring till
att det har blivit lattare att rekrytera
tandlikare; ett flertal faktorer kan
spela in: Den utokade dimensione-
ringen vid tandldkarutbildningarna
kan vara en foérklaring, en annan att
folktandvéardsorganisationerna  och
folktandvéardsbolagen har arbetat mer
aktivt for att marknadsfora sig och
locka sokanden fran utbildningsor-
terna med bland annat olika utveck-
lingsprogram.

I exempelvis Vistra Gotaland har
man ett trearigt handlednings- och
utvecklingsprogram foér nyutbildade
tandldkare. Pa kliniker i landsorten
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betalar man ut en 13:e manadslon.
Man har ocksé en sommarskola med
80 platser for tandlidkarstudenter fran
Sverige och andra Eu-linder. Inom
specialisttandvarden har regionen
fatt 6kade resurser for fler sT-platser,
och erbjuder ocksa utvecklingsmdj-
ligheter genom exempelvis forskning.
En sérskild lonesatsning har ocksa
gjorts for dessa tandlikare.

Enligt personalchef Anneli Bern-
hardsson kommer man att klara gene-
rationsvixlingen bland allméntand-
likarna bra, ddremot ir det mer pro-
blematiskt for specialisterna.

- Pensionsavgéngarna &r stora och
vi har dnnu ingen exakt bild av hur

behovet kommer att se ut i framtiden,
séger hon.

I Ostergdtland har man under
ett flertal ar haft nira kontakt med
ldarosdtena och har erbjudit studen-
terna feriearbete. Man har ett om-
fattande introduktionsprogram och
satsar extra pa klinisk handledning
for de nyutexaminerade.

- Framtiden ser ljus ut. Rekryter-
ing &r viktig, men #nnu viktigare &r
det att behélla duktiga medarbetare
och ge dem stimulans och mgjlighet
till utveckling, sidger Monica Pripp,
administrativ chef. Enligt henne kom-
mer det inte att bli nagra storre pro-
blem med att ersétta dem som gar i
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pension inom den kommande femérs-
perioden.

Orebro har ocksa besokt tandlikar-
hogskolorna, fraimst Umea och Gote-
borg, for att virva blivande tandlidkare
samt tagit emot studenter for ferie-
praktik - sommaren 2012 tog man
emot 42 stycken.

Aven i Viistmanland har man beskt
tandlékarutbildningarna, och liksom
flera andra folktandvardsorganisa-
tioner ocksa besokt den odontolog-
iska riksstimman for att vérva tand-
likare. Man erbjuder bland annat ett
introduktionsprogram for nyutexami-
nerade.

Vistmanland har haft en genera-
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tionsvixling bland tandldkarna och
klarar behovet under de kommande
fem aren.

GYNNSAMT GEOGRAFISKT LAGE

I Halland upplever man en stor skill-
nad i mojligheten att rekrytera nu
jamfort med de tre-fyra foregdende
aren, speciellt vid kliniker en bit in
fran kusten. Man har nu full beman-
ning och ganska ménga sokande till
tjinsterna, dessutom en tendens till
att fler erfarna séker de jobb som
annonseras ut. Flera tandldkare har
ocksa atervint fran England for att
arbeta i Halland, berittar tandvards-
chef Gunilla Swanholm, som tilligger

att Halland har ett ganska gynnsamt
lage mellan utbildningsorterna Gote-
borg och Malmo.

De senaste aren har det ocksa bli-
vit ldttare att rekrytera tandlékare till
Kronoberg. Varfér ar oklart.

- Jag kan inte se nagon tydlig for-
klaring till att ldget &r bittre, séger
HR-strateg Lisen Blomdahl.

Det dr dock fortfarande lite pro-
blematiskt att besitta tjénster till de
sma klinikerna pa landsbygden, men
inte alls lika svart som tidigare.

Sa dr det dven i Virmland. Enligt
tandvardschef Hans Ostholm har man
overlag fa vakanser, men problemet ir
att fa vill flytta till mindre orter.

SVART GE HANDLEDNING

Rekrytering till inlandsklinikerna &r
dven ett problem i Visterbotten. En
orsak ir svarigheten att skaffa jobb till
den medflyttande partnern.

- Ytterligare ett problem &r att man
inte klarar av att ge handledning till
nyutexaminerade tandlikare, som
ddrmed inte kan anstillas vid in-
landsklinikerna, siger tandvardschef
Per Tidehag.

Diremot har man lyckats med
rekrytering till 6vriga kliniker. Férra
aret rekryterade man tolv nyutexami-
nerade tandlikare fran tandldkarut-
bildningen i Umea4, och i ar &r elva
nyutexaminerade virvade.

Enligt Per Tidehag finns flera fak-
torer som kan forklara det hyfsat gynn-
samma ldget: Man har blivit béttre
pa riskbedomning, vilket innebér att
vissa patienter inte behover bestka
tandvérden sa ofta som tidigare, vilket
minskar behovet av tandlikare nagot,
den 6kade dimensioneringen vid ut-
bildningen kan ocksa vara en bidra-
gande faktor. Till detta kan ldggas att
det gors mindre protetik, formodligen
pa grund av lagkonjunkturen, och att
det ddmpar behovet av rekrytering.

I Sérmland hade man ett katastro-
falt lge for tio ar sedan; man saknade
23 tandlikare. Men i dag &r man
fullbemannade. Man har till och med
overrekryterat fér att mota det okande
antalet patienter, frimst som en f6ljd
av frisktandvardsavtalen. Man har>»
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TLT FORDJUPNING

God tillgang pa tandlikare:

Dalarna; enstaka vakanser

Gotland

Gavleborg

Jamtland; nagra vakanser i glesbygd
Halland

Jonkdping

Kalmar

Kronoberg; nagra vakanser i glesbygd
Norrbotten

Sérmland

Stockholm

Skéne

Uppsala

Vastmanland

Vastra Gotaland

Varmland; nagra fa vakanser i glesbygd
Orebro

Ostergdtland

Brist pa tandldkare:

Blekinge; sju vakanser
Vasternorrland; 5-10 procent vakanser
Vasterbotten; vakanser i glesbygd

» ocksa natt en balans mellan nyrekry-
terade och erfarna tandlikare.

Ocksa i Uppsala har man 6verrekry-
terat, detta for att de unga ska kunna
gé parallellt med de #ldre och mer er-
farna under en period.

UTLANDSREKRYTERING

Stora och kostsamma satsningar har
gjorts for att locka tyska, polska och
portugisiska tandldkare till frimst
glesbygden, dir inte ens glesbygdstill-
ligg har lockat svenskutbildade sok-
anden. Merparten av de utlindska
tandldkarna har atervint hem efter
ett par ar, men nagra har ind4 stannat.

Rekryteringen av utlindska tand-
likare fortsitter ocksd i Norrbotten,
Dalarna och Gévleborg,.

- Vi har tyskar som numera ir eta-
blerade norrbottningar. A andra si-
dan har vildigt manga ldmnat oss
efter nagra ars tjinstgéring. Nagra av
dem har fatt tjinster lingre soderut
i landet, berdttar divisionschef Klas
Tunbra. Han tilldgger att man nu har

»Ett problem ndiir

det gdller att besdtta
vakanser har varit och
dr att kunna erbjuda den
medfoljande familje-
medlemmen arbete.«
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full bemanning av tandlikare. For-
utom utlandsrekryteringarna kan den
utokade dimensioneringen av utbild-
ningsplatser pa tandlikarhégskolorna
vara en bidragande orsak till den goda
bemanningsgraden.

I Dalarna har man under ett stort
antal ar haft svart att rekrytera
tandlikare, badde erfarna och nyut-
examinerade trots stora satsningar,
frimst pa de mindre orterna.

De som har varit intresserade har
ofta valt tjénster i stiderna.

- Ett problem nér det giller att
besitta vakanser har varit och &ar
att kunna erbjuda den medféljande
familjemedlemmen arbete. Dér har
vi tyvérr misslyckats i vissa fall, siger
tandvéardschef Conny Konradsson.

Samma problem har man pa Gotland.

- O-liget dr komplicerat. Ofta har
man en partner och det ir inte ldtt att
hitta arbete at honom eller henne hir.
Rekrytering dr en stindigt pagaende
process for oss, och vi har stindigt
vakanser, séger tandvardschef Moni-
ca Palmo.

MANGA STANNAR

I Gévleborg har man férutom att re-
krytera tyska och polska tandldkare
ocksa rekryterat fran Ungern och Ru-
ménien.

- Det har gett bra resultat. Manga
har stannat kvar, flera har blivit eller
ir pa vig att bli specialister, och en dr
klinikchef, berittar personalchef Sara
Karlsson. Enligt henne &r tillgingen
pa tandlikare god, men hon papekar
att liget snabbt kan foréndras.

1 Visternorrland har man enligt
tandvéardsdirektér Bo-Goéran Dan-
ielsson alltid nagra vakanser, 10-15
procent. Man har bland annat satsat
pa rekrytering av polska tandlikare,
nagra har stannat kvar ganska linge.
Ett problem #r det stora antalet pen-
sionsavgangar de kommande aren.

Vilken 16n arbetsgivaren kan er-
bjuda &r naturligtvis en viktig fak-
tor for den som soker jobb, men inte
den viktigaste. Bra arbetsmiljé och
goda utvecklingsmojligheter, men-
torsprogram och liknande har enligt
alla arbetsgivarrepresentanter som
Tandlékartidningen talat med, lika
eller till och med storre betydelse nér
det giller att soka en tjénst. Kan man
till detta erbjuda den medflyttande
jobb i limplig bransch &r det litt att
rekrytera tandlikare dven till mindre
orter.m

»Fortsatt

Tandlikartidningens enkit
visar pa balans pa tillgang
och efterfragan i de flesta
landsting, men enligt Social-
styrelsen ir efterfragan pa
tandldkare fortfarande stor-
re dn tillgdngen i landet.

TEXT: JANET SUSLICK

Det framgar av Socialstyrelsens se-
naste enkit om rekryteringsliget i
folktandvarden. Enkéten gors i okto-
ber varje ar.

Precis som de senaste aren bedoms
efterfragan pa tandlikare vara storre
an tillgangen i de flesta landsting,
men atta av de 20 landstingen som
svarade pa enkiéten i oktober 2012
uppgav att det var balans pa tillgang
och efterfragan.

Det kan jimforas med 2011, da bara
sex landsting av 19 som svarade tyck-
te att det radde balans.

- Det &r svart att siga om det 4r en
tendens, sidger Magnus Goransson,
utredare pa Socialstyrelsen och an-
svarig for Socialstyrelsens nationella
planeringsstod (Nps) for 2013.

- De flesta lands-
ting upplever fort-
farande en brist pa
tandldkare och upp-
ger att det &r svart
att rekrytera.

Nagra landsting
uppger att rekryte-
ringsmdjligheterna  Magnus
beror helt pa vilken  Géransson

ort som man beho-
ver rekrytera till.

EFTERFRAGAN OVERSTIGER TILLGANGEN
Enkiten om rekryteringsliget i folk-
tandvarden ingar i Socialstyrelsens
rapport Nationella planeringsstddet
2013.Nps-rapporten publicerades den
31januarii ar.

Socialstyrelsens samlade bed6m-
ning &r att efterfragan Gverstiger till-
gangen pa tandlékare.

Arbetslosheten dr mycket 1ag bland
tandlikare och nya tandlikare etable-
rar sig snabbt pa arbetsmarknaden.
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rist pa tand

Flera landsting har aktivt rekryterat
tandlékare fran utlandet under 2012.

Sex av 20 landsting har aktivt re-
kryterat tandlikare fran utlandet un-
der 2012, jimfort med sju av 19 hosten
2011.

Aven med den planerade utékning-
en pa tandldkarprogrammet krévs att
tandlékare utbildade utomlands flyt-
tar till Sverige, annars fortsétter anta-
let tandlikare att minska.

Antalet tandldkare som arbetar
inom tandvarden minskade med tre
procent mellan 1995 och 2010. Efter-
som befolkningen samtidigt okade,
var minskningen i forhéllande till be-
folkningsmingden atta procent.

TANDLAKARKAREN ALDRAS

2010 arbetade 7 528 tandlikare inom
tandvérden, varav 852 specialisttand-
ldkare.

Medianaldern har 6kat bland tand-
likare under aren 1995 till 2010, fran
46 till 52 ar. De dldsta tandldkarna, de
over 55 ar, har fordubblat sin andel av
tandlikarkaren mellan 1995 och 2010,
fran 20 procent till 40 procent.

Andelen yrkesverksamma tandlika-
re Over 65 ar Okar ocksa. 2010 var sju
procent av de yrkesverksamma tand-
lakarna inom tandvarden 6ver 65 ar.

Nistan nio procent av tandlikarna
i Sverige hade utlindsk tandlikarut-
bildning 2010.

Hur stor tillgdingen pa tandlikare
blir i framtiden beror bland annat pa
hur manga tandlidkare med utlindsk
utbildning som flyttar till Sverige.

Om nettomigrationen &r noll mins-
kar tillgangen pa tandldkare i tand-
varden med éatta procent till knappt
6 800 tandlikare ar 2025, enligt Soci-
alstyrelsens prognos.

Om antalet tandldkare sysselsatta i
svensk tandvard ddremot fylls pa med
50 tandlikare med utlindsk utbild-

»De flesta landsting
upplever fortfarande en
brist pa tandliikare och
uppger att det dr svart
att rekrytera.«
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ning varje ar (netto) tror Socialstyrel-
sen att siffran kommer att vara cirka
7600 tandldkare ar 2025.

Men Magnus Goransson tror inte
att det kommer att ha sa stor betydel-
se, eftersom mellanskillnaden mellan
antalet tandldkare som flyttar till Sve-
rige och antalet tandlidkare som flyttar
ifran, ar liten.

Sedan 2008 har rorligheten bland
tandlékare inom EU Okat nagot.

- De som har en eftertraktad utbild-
ning ror sig mer dver grinserna, men
strommarna in och ut tar ut varandra,
konstaterar Magnus Goransson.

Antalet svenska studenter som ut-
bildar sig i andra linder har 6kat de
senaste aren, men det ir for tidigt att
siga om de kommer tillbaka till Sve-
rige for att arbeta, anser han.

2010 tog 312 personer hjélp av stu-
diemedel fran Centrala studienimn-
den (csN) for att studera till tandlikare
utomlands, de allra flesta i Ruménien,
Polen, Ungern och Danmark.

ARBETSFORDELNINGEN FORANDRAS
En annan faktor som paverkar beho-
vet av tandlékare &r personalsamman-
sdttningen ute i tandvarden.

- Antalet tandhygienister per tand-
likare har nistan fordubblats sedan
1995. Det paverkar hur man arbetar.

are«

Arbetsfordelningen foréndras, séger
Magnus Goransson.

Socialstyrelsens NPS-rapport byg-
ger frimst pé tre kéllor. Varje ar gor
Socialstyrelsen en enkét bland lands-
tingen samt tar fram statistik om legi-
timationsyrken i Sverige. Dessutom
bygger rapporten pé befolknings- och
sysselsittningsstatistik som kommer
fran Statistiska centralbyran (scB). m

LAS MER

Socialstyrelsens rapport Nationella plane-
ringsstodet 2013

> BRIST ELLER BALANS?

Néagra faktorer som paverkar tillgdngen och
efterfragan pa tandldkare:

m Antalet tandldkare som utbildas i Sverige

m Antalet tandldkare utbildade utomlands
som arbetari Sverige

m Antalet tandldkare som flyttar utomlands

m Antalet forédldralediga/deltidsarbetande
tandlidkare

m Antalet tandldkare som arbetar efter 65

m Arbetsfordelningen mellan yrkesgrup-
pernainom tandvarden

m Priset pa tandvarden
m Nya behandlingsmetoder
m Patienternas orala hélsa

m Antalet dldre patienter

m Patienternas férvantningar pa tandvarden
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TLT FORDJUPNING

Fler tandlakare utbildas

> Universitetskanslersdmbetet (som
fram till drsskiftet hette Hégskole-
verket) riknar med tandlidkarbrist
under de kommande tio aren trots
att fler tandldkare utbildas.

TEXT: JANET SUSLICK

Enligtrapporten»Hdogskoleutbildning-
arna och arbetsmarknaden - ett plane-
ringsunderlag infor ldsaret 2013/14«,
som gavs ut av Hogskoleverket strax
fore arsskiftet, beriknar man med
tandlikarbrist fram till ar 2023.

Om antalet tandlikare med ut-
landsk utbildning som flyttar till Sve-
rige fortsitter att vara hogre &n anta-
let tandldkare som flyttar utomlands,
minskar tandldkarbristen nagot.

Drygt 200 tandlidkare utexamine-
ras 2012/2013. Antalet okar fram till
2018/2019, da drygt 300 tandlikare
utexamineras. Om antalet nya tandli-
kare ligger kvar kring 300 per ar ef-
ter 2018/2019, beridknas det sedan bli
6verskott fran 1dsaret 2023/24.

Men det dr svart att bedéma beho-
vet av tandldkare, enligt rapporten.
Efterfragan péaverkas av statliga sub-
ventioner och utvecklingen av be-
handlingsmetoder, bland annat.

BATTRE JAMVIKT
Tandldkarutbildningarna har byggts
ut i etapper sedan 2006. I budgetpro-
positionen som lades fram i hostas far
tandlikarutbildningen tolv nya ny-
bérjarplatser 2013 och 17 platser 2014.
Regeringen overviger att utfka tand-
likarutbildningen med ytterligare tio
nyborjarplatser.

Beslut om utbildningens dimen-
sionering fattas i budgetpropositioner
som kommer i september varje ar.

- Vi utbildar inte fér dagens situa-
tion utan for en ritt oséker situation
om 10, 20 ar, sade Peter Honeth, stats-
sekreterare pd utbildningsdeparte-
mentet med ansvar for hogre utbild-
ning och forskning i en intervju i
Tandlikartidningen hdsten 2011.

- Det finns ingen absolut matema-
tik i det. Sjalvklart ser efterfragan pa
tandvérd annorlunda ut om 20 ar. Be-
rikningar brukar sla fel. Problemet &r
att man inte vet at vilket hall.

TECKEN PA BRIST

Tecken pa brist &r att det fortfarande
ir svart att rekrytera till en del orter,
att fler tandldkare flyttar till Sverige
an ifrén Sverige och att nyutbildade
tandlikare snabbt etablerar sig pé ar-
betsmarknaden.

Samtidigt talar vissa faktorer for ett
minskat behov av tandlikare, till ex-
empel att kariesskador har minskat,
att det blir fler tandhygienister under
kommande ar och att tandvarden for
de flesta kostar mer #n fér nagra ar
sedan. m

»Beriikningar brukar sla
fel. Problemet iir att man
inte vet at vilket hall.«

Effektiv infargning
for battre munhygien

TePe PlagSearch synliggor saval ny som aldre plack.
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We care for healthy smiles
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www.tepe.com

Ny plack fargas rod och aldre plack bla. PlagSearch finns
bade som tablett och vatska och anvénds som ett peda-
gogiskt hjalpmedel pa kliniken. Tabletten &r &ven enkel att
anvanda hemma for sjélvutvardering av munhygienen.

e Sarskilier ny och gammal plack
e Pedagogiskt hjalpmedel
e Enkel metod att visualisera plack

Kontakta Kundservice pa 040-670 11 05
for att bestélla ett gratisprov.
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|MPLANTS

ANKYLOS ASTRATEGH X'VE ATLANTIS® -FRIOS' EXPERTEASE™  Facilitate™

IMPI.ANT SYSTEM

DENTSPLY Implants — the new
powerhouse in implant dentistry

DENTSPLY Implants ar sammanslagningen av tva framgangsrika
och innovativa féretag inom omradet dentala implantat:
DENTSPLY Friadent och Astra Tech Dental.

DENTSPLY Implants erbjuder ett bevis och ett starkt kundfokus. Véra
brett sortiment av implantat som nuvarande kunder hos DENTSPLY
ANKYLOS®, ASTRA TECH Implant Friadent och Astra Tech Dental
System™ och XiVE®, digital teknik kan lita pa att véra varldsledande
som ATLANTIS™ patientspecifika produkter kommer att bibehallas och

distanser, regenerativa benersatt- utvecklas G@ven i framtiden.
ningsprodukter och om

utbildnings- o

Vi &r évertygade om att tandvérds-
personal éver hela varlden, kommer
pa att valja DENTSPLY Implants som sin
grundléggande vérderingar som nya samarbetspartner nar det galler
oppenhet, ett vetenskapligt for- implantatlésningar, service och upp-
hallningssatt, |an95|khga kliniska félining for battre patientvard.
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TANDVARD & SAMHALLE
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Norrbotten satsar
pa nya specialister

Stora pensionsavgangar
véntar for bade allmidntand-
lakare och specialister runt
om i landet.

Vid folktandvarden i
Norrbotten har man be-
stimt sig fOr att satsa i tid
for att ticka upp framtidens
behov av specialister.

TEXT: MATS KARLSSON

Under ett stort antal ar har man i
stort sett haft full bemanning inom
specialisttandvarden 1 Norrbotten,
kanske frimst tack vare den tidigare
tandvardschefen Joran Eklund som
genom att mycket tidigt forsta bety-
delsen av en vilfungerande specialist-
tandvard och satsa
det som da krivdes
for en uppbyggnad.

Men framtid blir
ofta nutid snabbare
4n man riknat med.

- Det tar nagra ar
att utbilda specialis- |
ter, och risken finns Tomas Josefsson

-
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att man agerar for sent. Darfor har vi
satt ner foten och satsar nu pa att ut-
bilda nya specialister som kan tiicka
upp for de dldre som gar i pension,
siger Tomas Josefsson, verksamhets-
chef vid Tandvardens kompetenscen-
trum i Luled. Huvuddelen av specia-
listerna i linet arbetar vid centret.

Inom de nirmaste &ren kommer
hilften av dem, cirka 15 personer, att
ga i pension.

MITT I PROCESSEN

Folktandvarden &r nu mitt inne i pro-
cessen att utbilda nya specialister, for
nirvarande sju personer, som for-
hoppningsvis kommer att stanna kvar
inom organisationen nir de &r fardig-
utbildade.

Det sistnimnda &r naturligtvis A
och o; darfor satsar folktandvarden
framst pa en modell med uppdragsut-
bildning och som innebér att man kan
utforma utbildningen pa det sitt or-
ganisationen tycker &r bist. For Norr-
bottens del innebér det att de blivan-
de specialisterna kan arbeta kvar pa
hemorten och bedriva studierna och
utfora kliniska delar dir, men ha and-
ra delar av utbildningen forlagd till
Umead nagon dag i veckan eller mana-
den. Att soka nationella utbildnings-

platser &r enligt Tomas Josefsson en
bra, men nagot stelbent 16sning:

- Dels riicker inte fordelningen for
att ticka vart behov, dels dr den ut-
bildningen forlagd till de orter som
bedriver tandldkarutbildning, och ris-
ken #r att de blivande specialisterna
stannar kvar dir nér de &r fardigutbil-

dade.

PENSIONARER BLIR MENTORER

I den modell som man arbetar efter i
Norrbotten har ocksa de specialister
som nirmar sig pensionsaldern eller
till och med har blivit pensionirer en
viktig roll som handledare och for-
medlare av erfarenheter och kunska-
per till de yngre kollegerna, ett system
som uppskattas av bade de nya specia-
listerna och de som ldmnat eller &r pa
vig att limna yrkeslivet:

- De idldre har sa mycket att ge, och
var erfarenhet dr att en del av dem
som gétt i pension tycker att det ar
bade roligt och stimulerande att ar-
beta nagra timmar eller nagon dag i
veckan som handledare utan att be-
hova kidnna lika stort ansvar som ti-
digare, beriittar Tomas Josefsson. Det
ir en glidje att se de erfarna dela med
sig av sin kunskap till den generation
som nu ska ta 6ver. m
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TANDVARD & SAMHALLE/ETIKDACEN

Etiken svarar inte pa

Aldretandvard ska vara en terapeutisk
allians. Varden ska utformas och genom-
foras i samrad med patienten sa langt som
mdjligt, betonade Gunilla Nordenram vid
Tandlakarforbundets etikdag.
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— Det ir skoj med etik, for
man far ju inga svar pa sina
fragor, men man far tanke-
gods, sade Gunilla Norden-
ram, docent med inriktning
pa etik och gerodonti, vid
Tandlikarforbundets etikdag.

L
TEXT: JANET SUSLICK FOTO: PERNILLE TOFTE

Sveriges Tandlidkarférbunds etiska
kommitté ordnar arliga etikdagar.
»Den moderna patienten - ett etiskt
dilemma?« var temat for arets etik-
dag, som hélls i mitten av januari i
Stockholm.

Det etiska dilemmat har beskrivits
som ett kinkigt ldge dir man ér illa
ute hur man &n handlar. Etikdagarna
ar till for att ge tankegods som hjilper
i knepiga ldgen.

Gunilla Nordenram foreldste om
gamla patienter med stora vardbehov
och hoga krav.

Aldretandvarden ska vara en tera-
peutisk allians. Sa langt det &r mojligt
ska varden utformas och genomforas i
samrad med patienten, tyckte Gunilla
Nordenram.

Forutom professionell expertis be-
hover tandldkaren ha kénsla for den
gamla patientens livsperspektiv, me-
nade hon. Olika personer upplever
aldrandet mycket olika. Vilka behov
patienten har kan bara identifieras i
en dialog mellan tandldkaren och pa-
tienten.

- Det ér viktigt att patienten &r en
aktiv och uppdaterad aktor i den tera-
peutiska alliansen, sade hon.

Patientens virderingar och syn pa
sitt liv paverkar behandlingen.

DET OFRISKA ALDRANDET FORLANGS

Hur patienten upplever livskvalitet
ar inte statiskt. Att forlora tinder kan
fora med sig en forlust av livskvalitet,
till exempel, och att ersitta dem kan
ge atervunnen livskvalitet.

Samtidigt &r det en odontologisk
paradox att risken for oral sjukdom
mot slutet av livet 6kar med fler och
bittre bevarade ténder.
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alla fragor

- Vi forldnger det friska aldrandet,
men ocksa det ofriska aldrandet, kon-
staterade Gunilla Nordenram.

FRISKA MEN FULA TANDER

Ett annat etiskt dilemma som togs
upp vid etikdagen var friska men fula
tdnder. Ingrid Collin Bagewitz, pro-
tetiker vid folktandvardens centrum
for specialisttandvard i Malmé kon-
staterade att patienter ogillar mycket
som &r friskt: glesstillning, diastema,
formavvikelser, mittlinjeférskjutning
och missfirgning, bland annat.

Hon resonerade kring fragor som:

m Varfor vill patienter offra tandsub-
stans for att fa snyggare tinder?

m Kan fula tinder paverka oral hélsa
och livskvalitet?

m Hur helig &r emaljen?

m Varfor slipar tandlikare intakta
tdnder och extraherar friska tén-
der trots att det kinns fel?

m Nir ir skalfasader och skalkronor
etiskt féorsvarbara behandlingar?

m Var gar grinsen mellan kosmetisk
protetik och ¢vrig protetik?

RESONERADE KRING PATIENTFALL

Ingrid Collin Bagewitz visade pa-
tientfall och berittade hur hon tinkte
kring behandlingarna.

Det finns patienter som mar da-
ligt och undviker att skratta och le
pa grund av fula tinder. Tdnderna &r
friska, men patienten ir sjuk.

-Det dr en oerhort psykologisk
vinst for patienten att fa fina tinder,
sade hon. Dirfor tycker hon att det
ofta &r etiskt forsvarbart att tillméotes-
ga patientens onskemal. Det finns inte
nagot sant eller objektivt behov. Beho-
vet etableras i dialog med patienten.

Dagens patienter har ofta precisa
krav pa sina tinders firg, form och
stillning. Men oftast saknar de insikt
om riskerna for negativa konsekven-
ser av kosmetisk protetik.

- Tandvarden har en viktig uppgift
att formedla kunskap, vigleda och er-
bjuda alternativa terapier, sade Ingrid
Collin Bagewitz.

- Vi vet det biologiska priset av att
ta bort tandsubstans, men hur far vi
patienterna att férsta det?
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For att tydliggora det brukar Ing-
rid Collin Bagewitz visa hur det blir
genom att infoga en annan patients
prep-bild i en bild pa den aktuella pa-
tienten. Det avskriicker en del nér de
inser hur mycket tandsubstans som
ska bort.

Ett annat knep &r att visa bilder pa
kindisar med naturliga leenden. Det
kan paverka patientens attityd.

Ibland gér patienten med pa en al-
ternativ terapi.

KOMMUNIKATION VIKTIG

Rurik Lofmark, kardiolog och docent
i medicinsk etik, betonade ocksa vik-
ten av kommunikation med patienten.

Tandldkaren ska visa respekt for
patientens autonomi. Men tandlika-
ren har ocksa en professionell auto-
nomi som baseras pa vetenskap och
beprovad erfarenhet.

- Patienten har riitt att avstd be-
handling, men inte ritt att kréva vil-
ken behandling som helst, sade han.

Fram till 1970-talet var paterna-
lismen stark inom varden i Sverige.
Lagstiftning och bittre tillgéng till
information har fordndrat patientens
stillning.

- Tandlikaren vet mest, men inte
alltid bist, sade han.

Det giller alltsa att soka efter pa-
tientens virderingar och lyssna.

- Nér det géller etiska konflikter
finns det bara ett sétt att 16sa dem.
Det dr att diskutera - tills man kom-
mer gverens.

- Omsorgens konst dr att handla
utan att kontrollera, att framhirda
och samtidigt sldppa efter, citerade
Rurik Lofmark.

VAR KUNNIG
Asa Kadowaki, psykiater och KBT-
psykoterapeut i LinkOping, foreliste
om att sta for en professionell bedém-
ning nér patienten har gjort sin egen.
Littillginglig information gor att
patienter ofta stéller diagnos innan de
sOker vard. Hon uppmanade tandli-
kare att viirna om sin kompetens, dven
om patienten har list pa.
- Det ir skillnad mellan att vara pa-
ldst och att vara kunnig. m

Vad tar du med dig
fran etikdagen?

Lars Ake Ohman,
privattandlikare,
Sodra Vi

- Det &r femte el-
ler sjdtte gangen
som jag dr med
pa etikdagen. Jag
blir alltid upplyft i anden, vixer lite
grand av intressanta méinniskors be-
rittelser. De allmdnminskliga syn-
punkterna intresserar mig mer in
de dentala.

Jan-Erik Edwin,
klinikchef, Enko-
ping

- Dagen har varit
jétteintressant.
Psykiatern Asa
Kadowakis bud-
skap var tankvirt. Det dr inte bara
patientens munhélsa som &r viktig.
Man maste se helheten. Kommuni-
kation och bemétande ar viktiga de-
lar av varden.

Ulla Folkesson,
bitrddande 6ver-
tandlidkare, Umea
- Det ir forsta
gangen jag ir
med pa etikda-
gen. Det mesta
man hor dr anvindbart i jobbet. Ing-
rid Collin Bagewitz presenterade
intressanta fall. Hon hade for det
mesta tillmotesgatt patienten, men
det kindes att det var bra behand-
lingar hon hade gjort.

Annika Torbjorner,
protetiker, Karl-
stad

Asa Kadowakis
foreldsning om
patientens fria
val var bra. Det
fria valet ar inte alltid detsamma
som den bista omvardnaden. Hen-
nes forslag om hur behandlaren kan
bekrifta patienten och samtidigt
sétta granser var ocksa bra. I stillet
for att siga »jag forstar dig men jag
tycker att...« kan man séga »jag for-
star dig och jag tycker att...« Jag ska
hem och tréna pa detta.
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- Socialdemokraternas drom ar att
patienter ska kunna fa tandvard till
samma kostnad som for dvrig halso-
och sjukvard, men det ar inte realis-
tiskti dag, sdger Lena Hallengren,
vice ordférande i socialutskottet.




INTERVJUN

»Gratis tandvard
upp till 25 ar«

Tandvard ska vara gratis for
alla upp till 25 ar och billi-
gare in i dag dven for andra.
Det anser Lena Hallengren,
S-ledamot i socialutskottet.

TEXT: JANET SUSLICK
FOTO: MICHAEL MELANSON

ot slutet av forra aret lade

Lena Hallengren och en

rad partikamrater fram en

motion med anledning av

Riksrevisionens rapport
om det statliga tandvardsstodet.

- Socialdemokraternas drom &r att
patienter ska kunna fa tandvard till
samma kostnad som for 6vrig hilso-
och sjukvérd, men det r inte realis-
tiskt i dag, siger Lena Hallengren,
riksdagsledamot fo6r Socialdemokra-
terna i Kalmar l4n och vice ordféran-
de i socialutskottet.

Diremot vill Socialdemokraterna
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att tandvard ska vara gratis for mén-
niskor upp till 25 &r.

- Det ir vanligt att ungdomar fort-
sétter att studera efter gymnasiet och
en del andra har svart att fa jobb. Det
ar inte bra om unga undviker att ga till
tandlékaren for att de inte har rad.

Lena Hallengren tycker ocksa att
hogkostnadsskyddets 3 000-kronors-
grins ir ett problem. Ménga med laga
inkomster och dalig tandhilsa viljer
bort regelbunden tandvard for att den
ar dyr.

-3000 kronor #r for mycket for
dem som har stora tandvardsbehov
och laga inkomster.

- Det ska inte kosta s& mycket att
ga till tandldkaren, tycker Lena Hal-
lengren.

- 150 kronor i tandvardscheck &r
ganska lite nir hogkostnadsskyddet
ar satt till 3 000 kronor.

Var grinsen for hogkostnadsskyd-
det ska g kan hon i dag inte séiga, utan
det méaste »undersokas ytterligare«.

Pengarna maste ricka till, betonar
hon. Det dr svart att berikna vad tand-

varden skulle kosta om patienterna
betalade hélso- och sjukvardsavgiften
eftersom efterfragan skulle 6ka, séger
hon.

Blir tandvarden en valfraga?

- Tandvarden skulle kunna bli en
valfraga, men det beror pa arbetslos-
heten och ekonomin. Jag skulle bli
forvanad om vi inte har med en sats-
ning pa tandvarden infor valet 2014.

KLASSKILLNAD BLIR SYNLIG IGEN

De Overgripande maélen for tandvar-
den dr god tandhilsa for hela befolk-
ningen och tandvard pé lika villkor
for alla, enligt tandvardslagen. Malen
uppnaés inte fullt ut, menar Lena Hal-
lengren och stoder sig pa en gransk-
ning som Riksrevisionen har gjort for
att se om regeringens mal for tand-
vardsreformen har uppnatts.

- Regeringen har inte riktat peng-
arna sa att de ger avsedd effekt. Om
alla manniskor ska ha en god tand-
vérd maste man fundera 6ver varfor
man inte uppnar malet, siger Lena
Hallengren.
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INTERVJUN

» Regeringen bor gora en socioekono-
misk analys av hur tandhélsan i landet
ser ut och hur tandvardsstodet an-
vinds, tycker hon.

- Forr kunde man se socioekono-
misk status pa tandhilsan och nu gar
utvecklingen at det hallet igen, séiger
hon.

TIANSTEN FUNGERAR INTE
Patientens stillning som tandvards-
konsumentharinte stirkts sedan tand-
vardsreformen genomférdes 2008,
enligt Riksrevisionens granskning,
som gjordes forra aret. Prisjamforel-
setjinsten har inte fungerat och pa-
tienterna saknar dirfor underlag for
att vilja tandldkare utifran priserna,
star det i rapporten.

Det férvanar inte Lena Hallengren.

- Forst lyckas man inte fa tandlika-
re att anmila sina priser till en obliga-
torisk prisportal och sedan tror man
att det kommer att fungera om man
gor den frivillig. Jag vet inte hur man
kan ha saddana forhoppningar, siger
hon och suckar.

Nagon form av sanktion behovs for

»Forr kunde man se
socioekonomisk status
pa tandhéilsan och nu
gar utvecklingen at det
hallet igen.«

att tandlikare ska anméla sina priser,
anser hon. Ett forslag r att tandlikare
ska vara tvungna att ansla sina priser
i jamforelsetjinsten for att ta del av
tandvardsstodet.

Ska patienterna alltsd drabbas av
storre kostnader om tandldkare inte
offentliggér sina priser i jamforelse-
tjinsten?

- Syftet &r inte att tandldkare ska sta
utanfor tandvardsstodet, utan att de
ska rapportera in sina priser, fortydli-
gar Lena Hallengren.

INFORMATIONEN NAR INTE UT

Ett mél fér tandvardsreformen 2008
var att bibehélla en god tandhélsa hos
de friska. Tandvardsbidraget infordes
for att 6ka besoksfrekvensen, men den
har inte okat sd mycket som regering-

en hoppades, enligt Riksrevisionens
rapport.

Det andra malet for tandvardsrefor-
men var att géra det mojligt for perso-
ner med omfattande tandvardsbehov
att fa vard till en rimlig kostnad, men
hogkostnadsskyddet utnyttjas inte
av alla patienter som har stora tand-
vardsbehov, enligt Riksrevisionen.

I gruppen som anser sig inte ha rad
med den tandvard de behéver finns
unga, laginkomsttagare och personer
med délig tandhélsa, bland andra.

En forklaring till att hogkostnads-
skyddet inte uppnér sitt mal kan vara
att ménga fortfarande inte kénner till
det, enligt Riksrevisionen.

Behdovs en ny myndighet som infor-
merar om vilka tandvardssubventio-
ner som finns?

- Det ér ett problem att information
om tandvéardschecken och hogkost-
nadsskyddet inte nar ut till allménhe-
ten. Det maste finnas ett samlat ansvar
for det. Det behover inte nédvandigt-
vis vara en ny myndighet, det kan vara
en befintlig myndighet, tycker Lena
Hallengren. m
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ARETS TEMA

Modern protetik - ett samarbete

Den lilla tandluckan — det stora problemet
Hogklassiga internationella och nationella foreldsningar i suveran miljo

Se hela programmet pa SFOP’s hemsida:
www.sfop.se

TYLOSANDSKOMMITTEN /
SVENSK FORENING FOR ORAL PROTETIK
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Allmantandlakare, specialister och tandtekniker
halsas valkomna till Skandinaviens storsta protetikkonferens
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stdéder anvandning {
av zendium fluortandkram

Naturligt vita tander +
motverkar ilningar

v enzymer och protein som starker
munnens eget forsvar

v kaliumnitrat som minskar kans-
ligheten och skyddar mot ilningar

v fluor som starker tandemaljen
och skyddar mot karies

v xylitol som reducerar tillvaxten
av bakterier

v milt slipmedel som motverkar
missfargningar och skonar
tandemaljen

v milt skummedel @
O
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Sa tolkar du reglerna, del 2

Rehabilitering — fran
enkelt till komplicerat

Vilka atgirder ir ersiattningsberittigande nir patienten
saknar ett par tinder och en femledsbro planeras, vid dys-
funktionell ocklusion eller vid samtidig operation av im-
plantat i en- och tretandslucka? Bland annat detta tas upp
i andra delen i serien med exempel fran Tandvards- och
likemedelsformansverket, flertalet fran TLV:s handbok.

TEXT: MATS KARLSSON

Komplicerad rehabilitering av ett bett
med méanga olika tillstand kan ibland
innebira att det ar svart att hitta vilka
atgirder som Ar ersittningsberitti-
gande, dels pa grund av att behand-
lingarna inte utfors sa ofta, dels pa
grund av att det da finns méanga olika
faktorer att ta hinsyn till.

Det édr foreskriften TLVFS 2012:2
som reglerar vad som &r ersittnings-
berittigande. Handboken, version
4:0, som kan laddas ner fran TLV:s
hemsida www.tlv.se fortydligar vad
som giller med hjélp av en rad exem-

Tandluckor
[
A A
| |
5031 5031

Brackligt @ndstod

..I
;r_
«
/ / \\
f\tgéird i\tgéird Atgéird Atgéird
801 801 804 801

Bron kan utstrackas med ett stod
pa aktuell sida om nagot av brosto-
den inte bedoms ge tillrackligt god
prognos.

Det framgar i villkoren for tillstand
5036 samti de allmdnna raden i
bilaga 3 i foreskriften, TLVFs 2012:2
ndr ett brostod anses brackligt.

46

pel, och har dessutom béde ett regis-
ter och en s6kfunktion.

- Det &r inte rimligt att tandlika-
ren ska kunna alla regler pa sina fem
fingrar, diremot dr det bra att veta var
man ska ldsa om dem. Till exempel
for tillstaind 5071 som inte dr nagot
som anviinds dagligen och som ocksa
innehaller manga villkor for att kunna
tillimpas for olika problem vid omfat-
tande bettrehabiliteringar. I ett sa-
dant fall &r det bra att férst ldsa fore-
skriften och sedan gé till handboken
pa var hemsida, siger Barbro Hjérpe,

Patienten saknar 16 och 14 och en
femledsbro 171513 planeras.

Patienten har en entandslucka 14.

Tanden 15 har en kort rot, cirka
tva tredjedelar av normal rotlingd.
Den kliniska kronan 15 &r dessutom lag.

Tandldkaren ser att 15 dr ett brick-
ligt dndstod och faststiller tillstind
5036, entandslucka med brdckligt dnd-
stod.

Av foreskriften framgar det vilka regler
som gdller. I den digitala versionen av
handboken fortydligas foreskriften,
framst med manga kliniska exempel. Den
har ocksa ett register och en sékfunktion.

som &r tandlikare pa TLV.

Exemplen i handboken kan ofta
appliceras pa det egna fallet.

- D& ser man littare hur reglerna
ska tillimpas for detta.

Hir foljer ett flertal exempel pa
olika tillstind och atgirdskombina-
tioner vid bettrehabilitering, allt fran
enklare till mer komplicerade fall.

Tva entandsluckor, samtliga kronor
och hdngande led rapporteras inom
tillstand 5031, entandslucka.

Hela behandlingen &r

ersattningsberattigande. T[‘./

Nar behandlingen ar slutford och ska
rapporteras anger tandldkaren till-
stand 5036 for samtliga tand-
positioner som ingar i bron, det vill

sdga: 16, 15, 14 och 13. Tl_‘/

m Vid en- och tvatandsluckor dr hogst ett stod pa var sida om tandluckan ersatt-
ningsberéttigande savida inte nagot av stoden dr brickligt.
m Vid tre-, fyra- eller flertandsluckor dr hogst tva stod ersattningsberattigande pa

var sida om tandluckan.

m I flertandsluckor dr aldrig mer dn fyra hangande led i foljd ersattningsberattigande.
m Vid samtliga tandluckor dar tre tander eller fler i foljd saknas ar behandling med

tandst6dd protetik ersattningsberdttigande inom tandvardsstodet.
m Se bild i handboken version 4.0 sidan 49 pa www.tlv.se

TLV
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Tillstand 5071 och 5072, dysfunktionell ocklusion

Bada tillstainden behandlar dysfunktionell ocklusion men det skiljer nér de ska tillimpas.

Tillstand 5071 Tillstand 5072

Tillimpas alltid tillsammans med annan protetisk Tillimpas nar protetisk korrektion utfors vid otillrackligt
behandling inom annat ersidttningsberittigande till- antal ockluderande tandpar*, tvangsforing eller vavnads-
stand. Tillimpas for tdnder som inte ryms inom annat till- skada.

stand men behandling kravs for att skapa forutsattningar

for funktionell ocklusion eller for att den protetiska behand- *Otillrdckligt antal ockluderande tandpar foreligger ndr det
lingen ska vara méjlig att genomfora. for tandposition 4-7 pa aktuell sida finns firre dn tvd ocklu-
For tillstand 5071 finns villkor for betthojning derande tandpar.

och for korrektion av ocklusionsplan. T [‘/ T [‘/

Tillstand 5071, exempel betthdjning pa grund av utrymmesbrist

Tillstand 5012 - B o S—— Tillstdnd 5034 - Tretandslucka
Fridndstandléshet position 4-8 ot L  24,25,26

m Planerad behandling &r tva implantat 15-14 samt en bro 22-27.

m Bettet dr djupt och dessutom sénkt sa att det inte finns plats
for implantatkronorna 15-14 eller for de hingande leden 24-26.
Bettet maste hojas 2-3 mm pé grund av utrymmesbrist.

Tandlikaren faststiller tillstand I handboken kan du ldsa mer om 5071 och 5072. Dér finns
5071=e fortindernal13,12,11och  &ven exempel nar betthojning med kronor inte &r ersatt-
i 21 som maste hojas med kronor. ningsberattigande. http://www.tlv.se/tandvard/

handboktandvardsstodet/ T I_‘/

0ojele|

Exempel, implantatoperation for delimplantat i 6verkiken
och helkdksimplantat i underkédken

En patient ir helt tandl6s i underkiken och saknar tinder bakom position 3 pa bada sidor i 6verkiken.

Tillstand 5012 - Friandstandloshet position 4-8 Tillstand 5001 - Helt tandl6s underkdke
N\ - //
N\ st T AT /
\\ -.. f :._.. ] //
| )
Planerad behandling:
m Implantatférankrad bro pa
fyra implantat i underkéken. Y

m Sektionsbroar pa implantat
15-14 samt 24-25.

Vid forsta besoket opereras fyra implantat in i underkéiken.

i\tgﬁrd 425 for operationen och atgard 420 x 4 for
implantaten ar ersattningsberattigande. T [‘/

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013
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» Vid nésta bestk opererar kikkirurgen in implantat i
tandposition 15, 14, 24 och 26.
Det visar sig att det inte &r mojligt att placera ett im-
plantat i tandposition 25 utan det maste placeras i posi-
tion 26 (regel E.2).

15 14 4 24 26

lll n'il'i‘f”a_l |

'\1- "--_ ._'-_ -

Vid samma operationstillfille utférs kirurgisk frilagg-
ning av implantat med samtidig inséttning av distans-
komponenter (distansoperation) i underkiken.

Nar den protetiska behandlingen ar slutford i 6verkiaken
far patienten betala det hangande ledet 25 utan statligt
tandvardsstod. Inom tillstand 5012 lamnas ersattning for
tva implantat.

Den 6vriga behandlingen ingar i tandvardsstodet.

TV

Det hdr exemplet finns i handboken,
www.tlv.se.

For operationerna i héger och vanster dverkake &r en atgéard
425 ersittningsberittigande. Atgirden rapporteras for
antingen hdger eller vénster dverkdke och tillstand 5012.
Atgard 420 for implantat rapporteras for respektive tand-

position. TV

Atgard 426 ar ersattningsberittigande for

distansoperationen. T[‘/
Sammanfattning
Besok Tillstand Atgirder
1 5001 425,420 x 4
2 5012 425,420x 4
5001 426
5001 865
4 5012 852 x4

Hangande led 25: 100 % patienten

Exempel, samtidig operation for ersdttningsberittigande

implantat och implantat vid utbyte

Tillstand 5031 -
Entandslucka 15

Planerad behandling:

m Singelimplantat i entandsluckorna

m Tva implantatstodda kronor i posi-
tion 34-35

Patienten viljer implantatstddda kronor i tandposition
15 och 25 i stillet fér tandstodda broar som ér den ersétt-
ningsberittigande behandlingen. Utbytesatgirder ska dér-

for tillimpas.

Vilka operationsatgérder?

Besok Tillstand Tandposition Atgird eller
utbytesatgard
1 5031 15 925
5031 25 925
5034 34-35 420x2,423
2 5034 34-35 424
48

_ Tillstand 5031 -
Entandslucka 25

'-.,f“u j: “:\ Tillstind 5034 -

Tretandslucka 34, 35, 36
Kékkirurgen opererar in samtliga implantat vid samma
operationstillfille.

En kirurgisk friliggning med distansanslutning sker efter
nagra manader. m

I utbytesatgéard 925 ingar dven implantat.

Tandvardsersattning lamnas inte for friliggningen vid tand-
position 15 och 25 eftersom hela kirurgibehandlingen for
implantat ingar i utbytesatgard 925.

For tandposition 34-35 ar atgard 424 ersatt-
ningsberattigande.

TLV
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ULTRA COMPLETE TANDKRAM

i

. PEPSODENTS MEST
AVANCERADE TANDKRAM

Innehaller: fluor (1450ppm), hydroxyapatit (HAP), zinkcitrat och mikrogranuler

Kombinationen med hydroxyapatit och fluor Mikrogranuler ger 6verldgsen rengoring
ger ett overlagset skydd mot erosion avemaljen  mellan tinderna
i jamforelse med en tandkrdm med bara fluor’ i jamforelse med en standard-tandkram?
. Tandkrém Standard-tandkrédm  Ultra Complete @ 60
5 utan fluor med fluor med HAP & fluor c 50
= [®)]
o0 O S
S S 40
z ST 3
E 40— 3 30
c o
g 15 — = 20
c
B 20 — g
c ] 0
5 5 =
< < Standard- Ultra Complete Ultra Complete
Q§ 30 — tandkram utan tandkram utan tandkram med
£ 35 mikrogranuler mikrogranuler mikrogranuler

KLINISKT PROVAD ATT FORBATTRA MUNHALSAN GENOM ATT DEN:

. - Skyddar mot karies*® - Ger friskare tandkott®
Motverkar plack® - Stdrker emaljen®*
+ Skyddar mot tandsten’ - Ger fraschare andedrakt®
£ Effektiv, skonsam borttagning - Skyddar mot bakterier'

av missfarningar®

Dessutom ar HAP kliniskt provad att hjalpa till att
motverka ilningar i tinderna."

Referenser
L Research 2010, 44: 182,
Jedira®r in vitro data on file
il Cent ) 2009, 59: 321 - 324
i et ) 2009, 59: 325 - 331
il et J 1994, 44: 287 - 295
J Dent Ea 3 {gune ns 0F NETR, 300D
Commussiy L Ling Eosdiead |'04)

O e R

19:29-1°
8. JClin Dot 3008, TR &89 - 73
9. Int Derdd 188, Al; 1 - 1)
10. Int Derd #7003, 53 363 - 370
11. Am. J. Dent 2007, 20(4): 209-211
12. Opublicerad forskning inom Unilever

Svenska Tandlakarforbundet rekommenderar
borstning med fluortandkram.
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TRIOS® - intraoral scanner

Att det finns ett intresse och behov av en intraoral scanner ar utan
tvekan. Nu lanserar vi en scanner som ar langst fram i teknikutveck-
lingen med battre anvandarvanlighet och laddad med 3shapes erkant
smarta och enkla mjukvara. Med Trios® scanner knyter vi ihop vart
digitala koncept som samarbets-partner med laboratorium och
tandlakare tillsammans med var CAD/CAM tillverkning openMill®.

Kontakta oss for en demonstration av 3shape Trios®

)) Byt in din gamla Cadent iTero nu och fa
3000 euro ex. moms i rabatt. L}

o
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M-TEC
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ADRESS BOX 288, 201 22 MALMO BESOKSADRESS RIDSPOGATAN 6, 213 77 MALMO
TELEFON 040 31 75 45 FAX 040 611 38 70 E-MAIL INFO@M-TECDENTAL.SE
WEB WWW.M-TECDENTAL.SE



STUDENT

Inget vanligt extraknack

Pa tandlidkarutbildningen
vid KI kan framtidens
universitetsldrare och
specialister raggas upp av
kursansvariga lirare for att
undervisa som amanuenser

redan under studietiden.
|
TEXT: DEBORAH MALEC, tandldkarstuderande
FOTO: LENA K JOHANSSON

Amanuensjobbet ir inget vanligt ex-
trakniick. Det dr dels en hedersutmir-
kelse for kunskap och ansvarstagande
och dels en personlig utmaning som
utvecklar bade problemlésarférmaga
och pedagogik. Mjligheten att tjdnst-
gbra som amanuens forekommer pa
ménga utbildningar. Pa Karolinska
institutet kan tandldkarstudenter som
har ett intresse for utbildning under-
visa i kurserna i anatomi, farmakolo-
gi, histologi, preklin och vuxenklinik.
Tjansten dr dock kridvande; det kan
vara klurigt att forklara skillnaden i
pancreas och thyreoideas mikrosko-
piska bild for ivriga andraterminare
eller visa hur man kronpreparerar
distolingualt pd fantomgubbe. Till-
sittningen i prekliniska &mnen sker
resultatbaserat, medan de som séker
amanuenstjinster vid de odontologis-
ka avdelningarna (bland annat prote-
tik samt endodonti) haller fallpresen-
tationer av sina patientbehandlingar.
Beroende pa studenternas nivd och
omrade kan de sedan undervisa yng-
reterminare eller sina kursare.

AMANUENS PA TERMIN TRE

Ali Saleh dr sormlénningen som vid 13
ars alder forilskade sig i tandldkariet
efter en praoveckapa folktandvarden.
Han har dérefter f6ljt sina drémmar
till Karolinska institutet dir de i juni
i ar slar in pa examensdagen.

Ali genomgick framgangsrikt den
allmidnmedicinska utbildningen pa
forsta aret, och blev direfter tillfra-
gad om att som tredjeterminare un-
dervisa bade likar- och tandlikarstu-
denter i histologi. Han underholl tack
vare tjinsten sin allminmedicinska
kunskap, nagot han i dag dr tacksam

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

for da den faller i glomska hos méanga
tandldkarstudenter nir det blir mer
fokus pa odontologi.

Nir Ali Saleh néstan hade betat av
alla kurskrav i mitten av fjarde aret
blev han aterigen tillfragad om att un-
dervisa av ledningen pa endodontiav-
delningen. Han hade imponerat pa 14-
rarna med spetskunskap i &mnet som

Redan pa tredje terminen
borjade Ali Saleh undervisa
i histologi.

fascinerat honom. Med nyfikenhet
som drivkraft l4ste han pa i egen regi.

- Endo ir vildigt intressant, jag vil-
le lira mig mer och lidste bade facklit-
teratur och tittade pa filmade patient-
behandlingar, siger Ali Saleh.

Han ldrde femteterminare att ren-
sa och rotbehandla pa fantomdocka

och kom sedan ut pé sal som klinisk »
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STUDENT

» ldrare. Han berittar att det finaste
amanuensminnet han har ir tacksam-
heten fran en tjej som han handlett
vid hennes allra forsta endodontiska
behandling.

OVAR KLINISK FARDIGHET

Det Ali virdesitter mest nir det gil-
ler tjinsten dr att han férvintas vara
problemlésaren nir studenter kor fast
i behandlingen. Han maste snabbt
prioritera viktig kunskap, skapa sig
en bild av patienten och vad som ska
atgirdas samt férklara hur studenten
ska ga tillvéiga for att 16sa situationen.

Arbetet ger mojlighet att diskutera
fall och losningar med ldrarna men
dven mojlighet till praktisk undervis-
ning utéver grundkurserna, berittar
Ali, som utbildats i endodonti under
mikroskop av specialisten Mikael Silf-
verberg for att kunna finnas till hands
nir det finns bikanaler att rensa eller
perforationer att laga.

- Amanuenstjinsten dr verkligen
givande, berittar Mikael Silfverberg,
ldrare vid institutionen fér endodonti.
Man &var upp sin kliniska fardighet

= | T

Nu pa tionde terminen handleder Ali Saleh bland andra attondeterminaren Julia

Hjortsfeldt.

tack vare bredden och méngden fall
man triffar pa. Samtidigt dr det en
betydande merit nir man soker spe-
cialisttjinstgoring, sirskilt fér den
sbkande som #r ung. Sedan #r det

inte sagt att intresset inte forindras
under arbetslivet. Mikael minns sin
egen amanuenstid i pedodonti, som
student pa Karolinska institutet, med
virme. m

Tandlakartidningen
ger dig senaste nytti

mobilen

Nu hittar du nyheter, reportage, platsannonser
och radannonser i din smartphone. Dar kan du

ocksa svara pa och ligga in radannonser.

52

TANDLAKAR

TIDMINGEN

NYHETER
REPORTAGE

PLATSANNONSER
RADANNONSER
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Tetric EvoCeram BulkFill
e & Bluephase’ Style

Ljushardningslampan

For annu effektivare
posteriora restaurationer

e Fyll upp till 4 mm — tack vare den patenterade initiatorn lvocerin

* Modellera med latthet — konsistensen ar smidig

¢ Polymerisera i tio sekunder — med Bluephase Styles 10 mm ljusledare
e Din estetiska restauration ar fardig!

e
3- b Se Tetric EvoCeram Bulk Fill & Bluephase Style animation pa:

[m] g =2 www.ivoclarvivadent.com/bulkfill_en

ivoclar .
www.ivoclarvivadent.se v | va d e ni ;

Ivoclar Vivadent AB
Dalvagen 14, SE-169 56 Solna | Tel: 08 - 514 93 930 | Fax: 08 - 514 93 940 | info@ivoclarvivadent.se passion vision innovation



Helsvensk Helkeramik
med 10 ars garanti!

kthetsbevis o

isrmttin {ilsann g phndar

Dhettn & ditrarinbe=si som oo Wi fefar Densr som
torchatriad, VEly fay ot rocetmicn om dine sy tnged ot
du loga v vl hermmicls s ST i CShvrring e

Tanatkniskl Len AB
TILLV (S S E R

103ERED www.denzir.com denZif®

sl O L) QGUS!\.M

1038880

LIT AR AAUAQEOMN N
19U (E)

Denzir har funnits kliniskt som dentalmaterial i Over 12 ar. Akthetsbevis ar ett patientkort som ger mojlighet att
Tack vare materialets unika egenskaper och var ldnga logga in pa var hemsida for att erhalla mer information
och goda erfarenhet ger vi 10 &rs materialgaranti* om produkten.

pé samtliga produkter. Med varje ?rOdUkt fOUeI’ ett *10 drs materialgaranti omfattar endast kostnadsfri omgorning av Denzir kirnan.
akthetsbevis. Endast Denzir anvander sig av HIP Ovriga behandlingskostnader eller materialkostnader ersits ej. For att garantin ska
(Hot Isostatic Pressed) Zirconia och dkthetsbeviset &r en géilla kriivs att felaktig Denzir produkt returneras.

garanti for marknadens starkaste och hallbaraste keram.

Denzir® Gr et registrerat varumirke for HIP
(Hot Isostatic Pressed) Yitriumoxidstabiliserad Zirkoniumdioxid.

e ®
www.denzir.com info@denzir.com 0771-98 98 00 dGﬂer



I silversmide kombineras kreativt skapande och problemlésning. Har en ring som har lotts ihop och sedan sagats isar for att skapa
en fattning dar stenen, en zirconia, enbart halls fast av trycket mellan dndarna.

Silverhobby ar guld vard

Som pensionerad tandlikare kan
man behova en hobby. Fér Hans-
Olof Dahls del blev det silversmide.
Efter hand lagrade sig smyckena pa
hog och nu séljer han dem bland
annat via nitet. Intdkterna gar
oavkortat till Likare utan grianser.

TEXT: ERIK SKOGH FOTO: JENNY LEYMAN

Kulhammare, gasbrinnare, stidd, ekkubbe, lupp,
filar och raspar av alla de slag, skruvstid, vals,
slipmaskin, borrmaskin och bandsag. Det behovs
manga verktyg nir silverplatar och silvertradar
ska formas till skédlar, armband, halssmycken och
ringar.

- Den hir redskapstavlan fick jag precis upp,
annars hade det legat en hog av verktyg pa ar-
betsbordet, berittar Hans-Olof Dahl och pekar
mot triskivan under rummets enda fonster.

Verkstaden ligger nere i hans kéllare. Den har
vixt fram steg for steg sedan Hans-Olof Dahl
pensionerade sig, 2006, efter 30 ar som privat-

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

tandlikare i Malmo. Som pensiondr behévde
han en hobby. Hans-Olof Dahl gick en kurs i sil-
versmide och &r fast sedan dess. Han tar fortfa-
rande lektioner.

- Man blir aldrig firdigldrd och att se vad and-
ra jobbar med #r inspirerande, siger Hans-Olof
Dahl.

Forst skinkte han bort sina alster till sldkt
och vinner. Men efter hand blev den markna-
den mittad och smycken borjade lagra sig pa
hog. Idén vicktes om att anviinda silverskat-
ten till vilgérande &ndamal och under 2012 tog
marknadsféringen aktiv fart. Bland annat genom
hemsidan: www.silversmycken.tictail.com

Hittills har Hans-Olof Dahl salt ett 50-tal
smycken. Intdkterna gar oavkortat till Likare
utan gréinser. For att kunden ska veta att sa &r
fallet skickar organisationen ut ett tackbrev dér
den inbetalda summan anges. Hans-Olof Dahl
hoppas att hans insats kan gora nytta. Han vix-
te upp i Kalmar under fattiga férhallanden och
kunde tack vare ett stipendium lésa vidare. Na-
got som han fortfarande &r tacksam for.

- Annars vet man ju inte hur det hade gatt. Nu
kan jag ge nagonting tillbaka som jag ser det, sé-
ger Hans-Olof Dahl. m >

Hans-Olof Dahl har
inrett sin verkstad
i kdllaren.
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BILDEN

Med sin tandldkarbakgrund ser Hans-Olof Dahlintresset for silversmide som naturligt. Att arbeta med guldbryggor eller forma
smycken har manga likheter, till exempel nar det galler krav pa precision och fingerfardighet.

vy

Silversmide forutsatter utrustning av skilda slag och Hans-Olof Dahl har kompletterat sin verkstad med aren. Bland annat med en
ultraljudsapparat for rengdring, en gava fran en tandlakarkollega.
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Hans-Olof Dahl gillar att utmana sig sjélv, testa skilda satt att forma silvret, olika tjocklekar, att arbeta med silvertrad och
silverplatar, kombinera stenar, parlor och andra detaljer. Men han tillverkar smycken i alla prisklasser och ren, enkel design
ar mest efterfragat.

Att forma silver r en talamodsprévande och kénslig process dar metallen riskerar att bli porés nar den hettas upp.
Skalen i bakgrunden borjade som en plat pa 1,2 kilo och fick hettas upp i ugn cirka 25 ganger.
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Lovsang till en myndighet

»Sa borjade min
langa lirdomsresa
att forsoka forsta
och tillampa det
systematiska
kunskapssokandet.«

BIORN KLINGE
Vetenskaplig redaktor

INNEHALL

61 FACKPRESS
74 DEBATT

66 EMALJEN UR ETT
DJUPARE PERSPEKTIV
Autoreferat av avhandling
baserad pa kemisk och
morfologisk hardvivnads-
analys av priméra tinders
ourkalkade emalj.

Nina Sabel

70 FLUORVATESYRANS
EFFEKTER PA
BIOLOGISK VAVNAD

I tandvarden finns det risk
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Sedan dess har jag medverkat i SBU:s
vetenskapliga rad och numera deltar jag
i sBU:s ndamnd, som tidigare var myndig-
hetens styrelse. Fa uppdrag har kénts lika
utmanande och varit lika allménbildande,
stimulerande och roliga. Jag tycker mig ha
en ritt hygglig bild av sBu:s uppdrag och
verksamhet och kan inte 1ata bli att méita
och jamfora erfarenheter av andra olika
uppdrag med mina erfarenheter fran sBu.
Jag forsoker forsta vad det ar for fram-
gangsfaktorer som gor att SBU framstar
tdmligen unikt i min lilla véirld, men ana-
lysen pagar och jag har inget firdigt svar.
Kanske dr det en kombination av uppdrag,
chefer och medarbetare.

Denna kronika &r en lovsang till en myn-
dighet och innehaller inte ett uns av kritisk
granskning eller sjidlvrannsakan. Jag &r
alltfor insyltad i verksamheten f6r att vara
nyanserat objektiv, men jag kiinner mig rétt
behaglig till mods &dnda. Forradiskt nojd,
skulle kanske en kritiker vilja pasta.

FOR DRYGT TOLV AR sedan fick jag fragan
av davarande chefen fo6r den da pyttelilla
myndigheten om jag ville delta i arbetet
med att introducera tandvard i systema-
tiska kunskapsoversikter. Nyfiken har
jag alltid varit och att tacka nej till erbju-
danden &r sillan mitt férstahandsval. Sa
borjade min langa lirdomsresa att forsoka
forsta och tillimpa det systematiska kun-
skapssokandet. Det r en ldrprocess som
fortsatt pagar f6r min egen del.
Myndigheten heter SBU och férkortning-
en uttyds numera Statens beredning for
medicinsk utvirdering. Min resa bérjade
inom projektgruppen f6r rapporten »Kro-
nisk parodontit — prevention, diagnostik
och behandling«. Vi arbetade i fyra ar med
underlaget till den rapporten. Det innebar
att stundtals bli trampad pa egna 6mma tar,
nir hyllade dogmer fick vika for pavisade
brister vid systematisk kvalitetsgranskning,
med i forvig uppgjorda bedémningsregler.
Det kiéindes som att ha deltagit i ett mara-
tonlopp, med spurtfinal i uppférsbacke, nér
rapporten dntligen publicerades 2004.

AR DET INTE SA i alla verksamheter att re-
sultatet beror pa vilket uppdrag som ska
genomf6ras och att framgéngen beror pa
vem som utfor uppgiften och under vilken
ledning det sker? Troligen forhaller det sig
s& och dnda kan resultatet bli véldigt olika
och inte alltid lika framgangsrikt som vid
sBU. Kanske ér det dags att initiera arbetet
med en systematisk 6versikt, som ska iden-
tifiera framgéngsfaktorer i olika verksam-
heter. Nir den rapporten ar klar aterstar
den stora utmaningen: att implementera
resultaten i vara olika verksamheter och att
utmonstra mindre framgangsrika metoder.
Ett erbjudande som blir svart att tacka nej
till, eller hur? Det finns ju en forebild.

for spill med fluorvitesyra
(uF), som kan ge skador
pa biologisk vivnad.

De toxiska effekterna

av HF-exponering ska

inte underskattas, och
nodvindigt handhavande
bor vara ként.
Selmer-Hansen & Ekstrand

TVARSNITT av incisiv.
Neonatallinjen teck-
nar sig som en fara i
emaljen i svepelek-
tronmikroskop.
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Nu lanseras New CarisolvSystem:

EN NY GENERATION
SMART KARIESTANDVARD

Med hundratals forskningsrapporter,
tusentals patientutlatanden och en
farsk anvandarundersdkning i ryggen
kan vi nu presentera New Carisolv
System. Den nya metoden ger dig
som praktiker méjlighet att erbjuda
dina patienter en effektiv och
vavnadsbevarande kariesbehandling
som ger minsta mojliga obehag.

Det &r vad vi kallar smart tandvard.

New Carisolv System &r en patenterad
vavnadsbevarande, biokemisk metod for
detektion och avldgsnande av karies. Metoden
ar 1att att anvanda och erbjuder saval hog
sakerhet som precision - ett beslutsstdéd fran
diagnos till fardig lagning.
Tack vare ny exkaverings-
teknik med Komets vavnads-
bevarande borr ar den
dessutom snabb och betydligt
mindre smartfylld an
traditionella alternativ.

Boosted by

New Carisolv System lever
upp till de 6nskemal som bade
praktiker och patienter har.
Det &r dérfér anvdndarundersbkningen visar att
9 av 10 tandlékare kan tédnka sig att fortsétta
anvédnda New Carisolv System efter att ha
provat, och att 95procent av de patienter som
behandlats med New Carisolv System skulle
rekommendera metoden till sina vénner.

Metoden har utvecklats av Géteborgsbaserade
Rubicon Life Science, tillsammans med flera
forskare inom akademien och med stéd av
praktiker. For fler resultat fran anvandarunder-
sokningen och mer information om hur du
anvander New Carisolv System,

besdk www.carisolvsystem.com

New

CARISOLV"

System

VAVNADSBEVARANDE EFFEKTIV

VAVNADSBEVARANDE PRECISION

FORBATTRAD TRADITIONELL

TRADITIONELL

HOG CARISOLV

HASTIGHET / SYSTEM
CARISOLV
SYSTEM

HOG RUND CARISOLV
HASTIGHET . BORR SYSTEM
HOG RUND

HASTIGHET BORR

”Jag fick berém av mamman till min
patient nar jag anvdant New Carisolv System:
Du gav mitt barn en valdigt méansklig

behandling.”

>\

Véstra Gétalands 1&n

Dawei Zhao, tandlékare pa Folktandvarden i

i

”Nu kan jag kvalitetssdkra mitt arbete!

New Carisolv System hjélper mig att arbeta
snabbt med precision och jag far ett kvitto
pa att kaviteten &r kariesfri.”

Peter Wilhelmsson, tandldkare pa
Implantatkliniken i Linképing

Kontakta en av vara utvalda samarbetsparters fér din bestéllning

DENTALRINGEN AB 031-711 95 50
DAB DENTAL AB 08-506 505 05
AB NORDENTA 0171-230 00

www.carisolvsystem.com

GAMA DENTAL AB 08-199 404
CLINICLANDS 0410-100 91

New
CARISOLV"

System
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Infrarod termografi hittar

sma mikrosprickor i tanderna

JOURNAL OF ENDODONTICS

» Det ir viktigt att upp-
ticka mikrosprickor i
tinderna i tid innan de
har vidgats och banat
vig for en bakte-
rieinfektion eller
resulterat i en rot-
fraktur. Men med
dagens tekniker
som rontgen eller
mikrodatortomo-
grafi kan man bara
uppticka sprickor
som dr bredare dn 80
mikrometer. Och det &r
inte tillrdckligt bra. Det
menar i alla fall ett antal
japanska forskare som har
tagit sig an problemet.

Med hjilp av ultraljud far
de japanska forskarna tén-

dernairorelse och med en
infrarod virmekamera kan
de sedan se sprickorna, ef-
tersom de utvecklar virme

I en studie pa 20 nyutdragna
tander som forskarna tillfogat

sprickor kan de med infrarod
termografi se sprickor som
ar mellan fyra och 35,5
mikrometer breda.

ILLUSTRATION: COLOURBOX

i kanterna som ska-
ver mot varandra.
De kallar tekniken
for infraréd termo-
grafi, eller VibrolIR. I

en experimentell studie

pa 20 nyutdragna tinder
som de tillfogat sprickor
kan de visa att de med
denna teknik kan se mik-
rosprickor som #r mellan
fyra och 35,5 mikrometer.
Men om sprickorna ir bre-
dare dn 42 mikrometer kan

de inte ldngre detekteras
med infraréd termografi,
eftersom tandytorna inte
lingre skaver mot varandra
och utvecklar den virme
som behovs.

De japanska forskarna
menar att tekniken kan
utvecklas som ett komple-
ment till 6vriga metoder
for att hitta de minsta
sprickorna s att de kan
atgirdas innan de utveck-
las och blir storre.

Kélla: Matsushita-Tokugawa M,
Miura J, Iwami Y, Sakagami T,
Izumi Y, Mori N, Hayashi M,
Imazato S, Takeshige F, Ebisu S.
Detection of dentinal micro-
cracks using infrared thermo-
graphy. J Endod 2013; 39:
88-91.

Digital volymtomograf
ger bdsta bilden innan implantat

JOURNAL OF ORAL IMPLANTOLOGY
» Vid infistningen av
implantat dr det viktigt att
inte skada haknerven som
ligger lite olika hos olika
personer. En skada kan re-
sultera i kéinselst6rningar,
som domningar i under-
lippen, och en hollindsk
undersokning visade 1997
att permanenta skador av
haknerven intriffade vid
sju procent av alla implan-
tatinsdttningar.
Haknervens exakta posi-
tion maste darfor klarlig-
gas och tidigare metoder
som kirurgisk friliggning
eller rontgen har inte fun-
gerat tillfredsstéllande.
Dirfor ville amerikan-
ska forskare undersoka
om nyare tekniker som
digital volymtomografi
(cone beam computerized

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

tomography, CBCT) och
3D-stereolitografi kunde
anvindas.

I en studie pa tolv avlidna
maénniskor, som donerat
sina kroppar till forsk-
ningen, anvindes de bada
teknikerna for att faststélla
haknervens position dér
resultatet av avbildning-
arna sedan jimfordes med
den verkliga positionen
efter friliggning.

Det visade sig att den
digitala volymtomografin
var overldgsen pa att exakt
bestimma positionen av
haknerven. Det var ingen
skillnad mellan uppgifter-
na fran den tekniken och
verkligheten, medan upp-
gifterna fran 3D-stereolito-
grafin skiljde sig signifikant
at fran verkligheten.

M

e

LW

Den digitala volymtomografin &r dverldgsen pa att exakt
bestimma positionen av haknerven, visar studien.

Dérfoér menar forskarna
att digital volymtomografi
numera maste anses som
en forutsittning for att
identifiera och méta hak-
nervens position fore in-
séttning av implantat.
Kalla: Santana RR, Lozada J,
Kleinman A, Al-Ardah A, Herford

A, Chen JW. Accuracy of cone
beam computerized tomography
and a three-dimensional
stereolithographic model in
identifying the anterior loop of
the mental nerve: A study on
cadavers. J Oral Implantol 2012;
38: 668-76.
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D-vitamin kan skydda
mot blodning i tandkottet

JOURNAL OF PERIODONTOLOGY
» D-vitamin spelar en vik-
tig roll vid omsittningen
av ben i kroppen, bland
annat genom sin kontroll
av blodkoncentrationen av
kalcium. En hypotes som
har funnits ett tag &r att
halten p-vitamin kan pa-
verka risken f6r parodontal
sjukdom.

Amerikanska forskare och
tandlikare vid universite-
tet i Buffalo har nu forsokt
klarldgga hur det ligger till

62

Parodontit dkar risken drygt
atta ganger att drabbas av
havandeskapsforgift-
ning, enligt studien.
ILLUSTRATION: COLOURBOX

med D-vitaminets koppling
till parodontit och andra
tandlossningssjukdomar.
De har s6kt upp deltagarna
i studien wHIOS, Women’s
Health Initiative Obser-
vational Study, som un-
dersoktes pa universitetet
mellan 1997 och 2000. Av
de 2249 deltagande kvin-
norna var 920 mojliga att
fa tag pa, hade sparade
plasmaprover som kunde
analyseras for D-vitamin
samt var mojliga att inklu-
dera da de inte uppfyllde
nagot exklusionskriterium.
Kvinnornas tandstatus
undersoktes och
forskarna

kontrollerade en méngd
parodontala parametrar.

Resultatet visar att det
inte fanns nagra signifi-
kanta skillnader vad géller
parodontal sjukdom mel-
lan de kvinnor som hade
en lag halt p-vitamin och
de som hade en hog och
tillrécklig halt. Utom pé en
punkt, blédande tandkott.
Kvinnor med tillracklig
méngd p-vitamin hade
klart bittre tandkott med
farre blédningar vid stick.
Kalla: Millen AE, Hovey KM,
LaMonte MJ, Swanson M,
Andrews CA, Kluczynski MA,
Genco RJ, Wactawski-Wende J.

Kvinnornai studien med till-
racklig mangd p-vitamin hade
klart battre tandkoétt med
farre blodningar vid stick.

ILLUSTRATION: COLOURBOX

Plasma 25-hydroxyvitamin D
concentrations and periodontal
disease in postmenopausal
women. J Periodontol 2012,
doi:10.1902/jop.2012.120445.

Parodontit kopplas ater
till havandeskapsforgiftning

JOURNAL OF PERIODONTOLOGY
» Orsaken bakom
preeklampsi, eller
havandeskapsforgift-
ning, ir fortfarande
bade oklar och hett
omdebatterad. Ti-
digare har fyra ob-
servationsstudier
visat ett samband
med parodontit,
medan tre place-
bokontrollerade,
randomiserade
och dubbelblinda
studier inte har
kunnat visa nagot
samband. Nu kom-
mer ytterligare en
observationsstudie
som visar att parodontit
verkar vara en riskfaktor
att rikna med.

Det &r brasilianska forskare
som har jamfért tva grup-
per gravida vid forloss-
ningsavdelningen vid uni-

versitetssjukhuset i Recife
i Brasilien. Nir forskarna
jimférde de 284 gravida
som drabbats av havande-
skapsforgiftning med 290
gravida som inte gjort det
kunde de se att parodontit
var mycket vanligare hos
dem som drabbats.

Forskarna kunde rikna fram
att parodontit 6kade risken
att drabbas av havande-
skapsforgiftning drygt

atta ganger, vilket var det
starkaste sambandet fo6r
nagon av riskfaktorerna
som de studerade. Nagot
som, enligt forskarna, stér-
ker misstanken kring ett
samband.

Kélla: Moura da Silva G,
Coutinho SB, Piscoya MDBY,
Ximenes RAA, Jamelli SR.
Periodontitis as a risk factor for
preeclampsia. J Periodontol
2012; 83: 1388-96.
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KBT kan bota
sprutrddda

och ge dem

hdgre livskvalitet

ACTA ODONTOLOGICA
SCANDINAVICA

» Kognitiv beteendete-
rapi, KBT, kan hjélpa per-
soner med fobi for sprutor
inne i munnen. Det kan
svenska och norska forska-
re visa efter att de behand-
lat 55 sprutrddda personer.

Nio av tio personer blev sa
bra att de klarade av att
genomfora en behandling
som innebar en injektion
i munnen efter en till fem
sessioner av KBT. De spru-
tridda personerna hade da
undvikit sddana behand-
lingar under i snitt sju ars
tid.

Forskarna kan ocksa visa

Nio av tio personer klarade av att genomféra en behandling som

innebar en injektion i munnen efter en till fem sessioner av KBT.

att personerna med sprut-
fobi upplevde en signifi-
kant ldgre livskvalitet fore
kBT-behandlingen jamfort
med en slumpvis vald kon-
trollgrupp bestéende av
100 personer himtade ur

normalbefolkningen. Men
efter behandlingen hade
livskvaliteten stigit pa ett
antal punkter och totalvir-
det skiljde sig inte signifi-
kant ifran kontrollgruppen.
Den goda effekten satt i

FOTO: COLOURBOX

dven ett ar efter behand-
lingen.

Kalla: Lillehaug Agdal M,
Raadal M, Ost LG, Skaret E.
Quality-of-life before and after
cognitive behavioral therapy
(CBT) in patients with intra-oral
injection phobia. Acta Odontol
Scand 2012; 70: 463-70.

FREDRIK HEDLUND, medicin-
journalist, sammanfattar artiklar

i medicinska och odontologiska
tidskrifter for Tandldkartidningens
lasare.

E-post: fredrik.hedlund@
medicinjournalisten.se

Tipsa oss!

redaktionen@
tandlakarforbundet.se
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BLOGG

Folj dina kollegers bloggar
pa tandlakartidningen.se

smarta och/eller funktionsstorning i kak-nacksystemet.
Ewa bloggar om sina reflektioner i vardagen bland stu-
denter, patienter, arbetskamrater och tillvaron i 6vrigt.

»Tank vad en liten férkylning kan gora

en 6dmjuk, den fick mig verkligen att
dnnu mer uppskatta sinnena och vardagen
bade pa jobbet och pa fritiden.

En bra borjan pa 2013!«

Ewa &r bettfysiolog pa avd
for klinisk oral fysiologi

och larare pa tandldkar-
programmet i Umea. Dar
handleder hon tandldkar-
studenter och behandlar in-
remitterade patienter med

TANDLAKAR

TIDNINCGEN
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Framtiden ar digital
— Ar du beredd?

Det ar jag som ar cara. Jag ansvarar
for individanpassad protetik hos "
Heraeus Dental (tidigare Biomain). =

Mitt jobb ar att 6ka din I6nsamhet med hjalp
av vara smarta digitala produkter och tjanster.
Med mig som partner far du tillgang till den
senaste tekniken och heltackande service.

2013 blir ett spannande ar med manga nya
digitala I6sningar. P& IDS-massan i Koln den
12-16 mars presenterar vi nagra av dessa.
Hoppas vi ses dar!

Carae®

www.heraeus-cara.se | +46 42-453 07 00
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Nina Sabel
odont dr, 6tdl, speci
pedodonti, avd f pedo-

donti, Inst f odontologi,

Sahlgrenska akademin,
Goteborgs universitet;
Specialistkliniken for
pedodonti och sjukhus-
tandvard, Molndal,
Folktandvarden Véstra
Gotaland

E-post: nina.sabel@
vgregion.se

66

Emaljen ur ett

djupare perspe

ktiv

AUTOREFERAT Avhandlingen ir baserad pa kemisk

och morfologisk hardvivnadsanalys av priméra tinders
ourkalkade emalj. Normalstrukturen, sisom neonatallinjen,
beskrivs detaljerat samt tillvixtstorning i form av hypoplasi
redovisas. Ett av arbetena analyserar hur mineralisering av
emalj framskrider hos individer mellan 1 och 19 méanaders
alder. Vidare visas att innehallet i normalmineraliserad
emalj varierar mellan individer, vilket visar sig vara av
betydelse vid demineralisering in vitro.

Grundforskning av normal emalj ar nodvindig,
da tandldkare dagligen arbetar med, i och genom
emaljen. Avvikande emalj studeras, vilken i sin
tur behover relateras till normal emaljs innehall
och struktur. Emaljen #r kroppens mest vilmi-
neraliserade véivnad och &r svar att analysera pa
grund av de isolerande egenskaperna.

Priméra tinders emalj pdborjar sin mineralise-
ring under fostertiden och emaljen i de priméra
molarerna firdigmineraliseras under forsta lev-
nadséret. De emaljproducerande ameloblasterna
ar hogt differentierade celler och deras forméga
att paverka och omstrukturera emaljbildningen
ir begrinsad, de r kénsliga for mekanisk och ke-
misk paverkan. Processer eller hindelser under
mineraliseringen avspeglas i emaljen och beva-
ras registrerad i emaljen, vilket till exempel kan

“%* \ DISPUTATION
" Den 2 mars 2012 forsvarade 6vertand-
lékare Nina Sabel doktorsavhand-
lingen »Enamel of Primary Teeth -
morphological and chemical as-
pects« vid Institutionen for odonto-
logi, Sahlgrenska akademin vid
Goteborgs universitet. Fakultets-
opponent var Dr Janice M
Fearne, London, Storbritan-
nien. Huvudhandledare var
professor Jorgen G Norén, Avdel-
ningen for pedodonti, Goteborg. Docent
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yttra sig som hypoplasi. Denna kvarstaende re-
gistrering gor emaljen unik i sitt slag och dérfor
ocksd intressant att analysera. Ameloblasterna
forlorar sin emaljbildande formaga nér emaljen
ar fullt mineraliserad, innan tanden erupterar.

Emaljen borjar utvecklas vid den mest koro-
nala punkten/punkterna av emaljdentingrénsen
samtidigt som dentinet bérjar sin tillviixt. Daref-
ter sker tillviixten utdt mot framtida emaljyta och
cervikalt at. Forenklat kan man séiga att amelo-
blasterna forst producerar ett emaljmatrix. Detta
matrix bildas till firdig emaljs fulla tjocklek un-
der den séd kallade sekretionsfasen. Processen
sker rytmiskt och ger upphov till de sé kallade
inkrementlinjerna (tillvixtlinjerna) som kan ses
i tvérsnitt av emalj under mikroskop. Matrixet &r
fran borjan till viss grad redan mineraliserat. Ef-
ter att fulltjockt emaljmatrix har bildats, minera-
liseras matrixet alltmer till firdigmineraliserad
emalj under den sa kallade maturationsfasen.
Ameloblasterna tillfér d& successivt kalcium och
fosfor, och bortforsling av vatten och proteiner
sker.

DELARBETE I

Neonatallinjen (NNL) kallas den inkrement-
linje som oftast ses tydligast i priméra tdnders
emalj och dentin. Linjen representerar hur langt
emaljen respektive dentinet har bildats fram till
fédseln. NNL tecknar sig runt tandkronan, lik-
nande en arsring i ett trid. Beroende pa gravi-
ditetslingd och tandens utvecklingsstadium ses
NNL i olika positioner beroende pa tandgrupp (i
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primira tdnder och férsta permanenta molaren)
och individ.

Fodseln, som innebér en stor fordndring for
individen, péverkar &ven ameloblasterna och
dérav linjens uppkomst. Andra metaboliska eller
fysikaliska storre forandringar i kroppen under
tandbildning ger ocksa upphov till inkrementlin-
jer i emaljen.

1 det forsta arbetet studeras ourkalkade tvér-
snitt av emalj fran priméra exfolierade incisiver
fran friska individer och tandanlag, med fokus pa
NNL. Analyser gjordes i polarisationsmikroskop,
mikrorontgen, svepelektronmikroskop och ront-
genmikroanalys* (EDX).

NNL ir av hypomineraliserad struktur och ses
tydligt i bade polarisationsmikroskop och mikro-
rontgen. Analys med polarisationsmikroskop vi-
sar att NNL dr mer pords i jimforelse med kring-
liggande emalj.

I svepelektronmikroskop kan ses att prismor-
na dndrar tillvixtriktning och smalnar av vid NNL
och fortsitter att vara avsmalnade i emaljen mel-
lan NNL och yta. Neonatallinjen ses som en for-
sinkning i emaljen, vilket tolkas som att NNL &r
en hypomineraliserad struktur, se figur 1.

Analys av innehéll av kol, kalcium, kalium,
magnesium, natrium, fosfor, kvive, svavel och
syre gav inga indikationer pa annorlunda inbor-
des kemisk sammansittning.

DELARBETE II
I detta arbete analyseras mineralisering av emalj
vid olika aldrar. I ett unikt material av tandanlag
fran priméra incisiver studeras emaljen och dess
utveckling. Alder pa tandanlagen utgjorde ett
tidsspann fran 1 till 19 ménader, se figur 11.
Analyser gjordes i polarisationsmikroskop och
mikroréntgen. Den kemiska sammanséttningen i
emaljen av kol, fluor, natrium, magnesium, klor,
kalium och strontium under sekretionsfasen och
maturationsfasen analyserades med jonsond
(s1Ms: secondary ion mass spectrometry).
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markerad.

Emaljen av den primira incisivens buckala
sida, i h6jd med den mest incisala delen av pul-
pan, 6kar i tjocklek fram till 3-4 manaders alder.
Emaljens fulla tjocklek ir etablerad vid denna tid.
Sekretionsfasen for emalj, denna lokalisation, ses
vara avslutad vid 3-4 manader, se figur 111.

Maturationsfasen av emaljen fortskrider dér-
efter och emaljen (samma lokalisation) anses
fardigmineraliserad efter 6 manader och fullt
mineraliserad fore 19 manaders alder. Under ma-

Figur 1. Tvdrsnitt av incisiv. Neonatallinjen
(NNL) tecknar sig som en fara i emaljen (E) i
tredimensionell vy i svepelektronmikroskop.
EDJ = emaljdentingrdnsen. D = dentin.

Figur 11. Vy dver
tvérsnitt fran
tandanlagi
mikroréntgen.

Fran vinster ses
tandanlag fran
aldrarna 1 manad,
2 manader, 6 mana-
der respektive 19
manader.

Figur 111, Tvdrsnitt av incisiv i polari-
sationsmikroskop. Buckal emalj i hdjd
med pulpans mest koronala del ar

* Rontgenmikroanalys
kallas pa engelska Ener-
gy-dispersive X-ray
spectroscopy (EDS eller
EDX) och &r en analytisk
teknik som anvands for
amnesanalys eller for att
studera kemisk karaktar i
material.
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turationsfasen sker ytterligare mineralisering,
med stabilisering av emaljinnehall. Innehall av
kol, som aterfinns i emaljproteiner, elimineras
under maturationsfasen och ger utrymme for
optimal mineralisering.

DELARBETE III

Varje enskild ameloblaster producerar en emalj-
prisma. Under bildning av emalj dr ameloblaster-
na kéinsliga for paverkan och detta kan avspeglas
i total eller delvis avsaknad av emalj (emaljhy-
poplasi) eller mindre vélmineraliserad (hypomi-
neraliserad) emalj, sé kallad opacitet. Upphov till
hypoplasier sker under sekretionsfasen och fak-
torer ledande till hypomineralisationer intraffar
under maturationsstadiet. Emaljhypoplasier kan
ses generellt eller lokalt och varierar i utbred-
ning och djup, sdsom cirkulirt kring tandkronan
alternativt punktformade gropar pa tandkronan.

Hypoplasier i emaljen #r kliniskt urskiljbara
och sonderas som harda defekter med avsaknad
av emalj.

I detta arbete studeras hypoplasier i 19 exfolie-
rade priméra ténder fran friska individer under
polarisationsmikroskop och svepelektronmikro-
skop (sEm). Ténderna delades genom hypoplasin
och ourkalkade snitt analyserades.

Angrinsande emal;j till hypoplasin utgors av
normaltjock emalj som ses med blotta 6gat och i
mikroskop visar jimna avrundade grinser. Den-
na rundade emalj bestér av prismor som bdojer

Figur 1v. Till vanster ses fotografi
av emaljhypoplasi, streckad

linje tecknar tvarsnitt. Bild

i polarisationsmikroskop av
hypoplasi i tvarsnitt (ursprunglig
forstoring 10x). Angrdnsande emalj
till hypoplasi ar rundad med bojda
prismor. Moérkare falt indicerar
hogre porositetsgrad.

Figurv. Ytstruk-
tur av emalj, till
vdnster visas bas
av hypoplasi och
till héger normal-
mineraliserad
ytemalj. Bilder fran
svepelektronmikro-
skop.

av i sin lingdriktning - till f61jd av avsaknaden
av grannemaljen i hypoplasin. Den angrinsande
emaljen har normal ytstruktur, dock ir tvirsnitt
av angrinsande emalj mer pords jamfort med
normal emalj. Normal emalj dr mycket vélstruk-
turerad med de titt packade emaljprismorna.
Den Okade graden av porositet i angridnsande
emalj beror pé att de béjda prismorna inte ir lika
fullt vélstrukturerat linjerade, se figur 1v.

Emalj som utgor botten/basen pé hypoplasier
ir mindre vil mineraliserad dn normalminerali-
serat ytskikt av emalj. Basen av emaljhypoplasi
utformas av emalj med hogre porositetsgrad och
har ra ytstruktur jamfort med normalt minerali-
serad emalj, se figur v.

DELARBETE IV

I fjirde arbetet analyseras emalj fran andra pri-
méra molaren fran olika friska individer med
hinsyn till kemisk och morfologisk struktur i
normal emalj ochiinvitro demineraliserad emalj.

Ett fonster pd buckalytan exponerades for
mjolksyra (0.1M) i 30 dagar som skapade sa kal-
lad subsurface lesions.

Tinderna snittades direfter genom lesionen
och ourkalkade preparat studerades med polari-
sationsmikroskop, mikroréntgen, svepelektron-
mikroskop och EDx. Kemiskt innehall av kol, syre,
kvive, fosfor och kalcium analyserades och jaim-
fordes mellan normal emalj och demineraliserad
emalj samt dven mellan olika individers emalj.
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Variation av kemiskt innehall mellan de olika
individernas emalj kunde konstateras i savél
normal emalj som i in vitro demineraliserad
emalj. I demineraliserad emalj var variationerna
storre.

Lesionerna avtecknas tydligt i polarisations-
mikroskop, mikroréntgen och svepelektronmik-
roskop, se figur vI.

De in vitro demineraliserade lesionernas djup
varierade mellan 40 och 115 ym. Korrelations-
analys visar att lesionsdjupen ér i relation till den
normala emaljens egenskaper. D4 innehallet av
kol &r hogre i den normala emaljen skapas dju-
pare lesioner. Det finns dven en relation mellan
lesionsdjup och normala emaljens porositets-
grad; hogre porositetsgrad resulterar i djupare
lesioner. Med rontgenmikroanalys ses att inne-
hallet av kalcium &r distinkt i 6vergangen mellan
normal emalj och demineraliserad lesion.

SAMMANFATTNING

Avhandlingen avspeglar bade tillvixt och mi-
neralisering av priméra tinders emalj, normal-
struktur sdsom neonatallinjen och avvikande
tillvixtstérningar sdsom emaljhypoplasi har stu-
derats. Mineraliseringsprocessen efter fédseln &r
redovisad i ett tidsperspektiv grundat pa kemiskt
innehall i tandanlag. Den individuella variation
som férekommer i innehallet i normalminerali-

Nina Sabel: Emaljen granskad ur kemiskt och morfologiskt perspektiv

mikroskop.

Figur vi. Tvarsnitt av emalj och in vitro
framstalls demineraliserad subsurface
lesion i a) polarisationsmikroskop,

b) mikroréntgen och c) svepelektron-

»Variation av kemiskt innehall mellan de olika
individernas emalj kunde konstateras i savil normal

emalj och demineraliserad emalj.«

serad emalj paverkar emaljens egenskaper och
ses ha betydelse vid demineralisation in vitro.

Som slutsats kan konstateras att graden av mi-
neralisation, kemiskt innehéll och avvikelser dr
individuell och av vikt fér emaljens egenskaper
och motstandskraft.
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SAMMANFATTAT [ tandvarden
finns det risk for spill med fluor-
vitesyra (HF), som kan ge skador
pa biologisk vivnad. De toxiska
effekterna av HF-exponering ska
inte underskattas, och nodvindigt
handhavande bor vara ként.
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luorvitesyra (HF) dr kéind som en toxisk

férening som anvénds i tandvéarden. I

denna artikel avser vi att belysa konse-

kvenser av o6nskad exponering for HF

och beskriva toxiska effekter pa biolo-
gisk viivnad. HF ir en stark korrosiv 16sning. Den
aggressiva toxiska effekten orsakas av fluoridjo-
nen. I odissocierad form kan denna lilla molekyl
snabbt penetrera hud och mjukvivnad. Inne i
vivnaden friges fluoridjonen och ger destruktion
i djupare vivnad. Resultatet kan bli kraftig smér-
ta och celldestruktion. Vid exponering av storre
omraden eller vid hoga koncentrationer av HF,
kan det uppsté systemisk toxicitet i form av hy-
pokalcemi och hypomagnesemi. Utbredning av
skadan och smirtbilden péverkas av koncentra-
tion, exponeringssitt, varaktighet och storleken
av exponerad yta. Trots potentiella biologiska
skaderisker anvinds HF for att etsa keramiska
restaureringar.

INTRODUKTION

Konsekvenser av exponering fér HF pa slemhin-
na, hud, svalg eller 6gon ir sparsamt beskriven i
odontologisk litteratur. Vitefluorid &r en firglos
gas eller vitska som bildas da svavelsyra reage-
rar med hoggradig flusspat (fluorit) i uppviarmd
ugn enligt f6ljande reaktion: CaF, + H,S0, > 2HF
+ CaSo0,. Vitefluorid produceras som en gas, ren-
sas och kondenseras till den vitska vi kinner som
HF [1]. Utspadd HF-16sning 4r en svag syra som
existerar i odissocierad form och har kraftiga
korrosiva egenskaper. I industrin anviinds syran
vid produktion av rostfritt stal, aluminium, orga-
niska och oorganiska kemikalier, petroleumraf-
finering, etsning av glas och metall, i elektroniska
komponenter och tvittmedel. Vitefluoridgas &r

ett gift som genast och irreversibelt skadar lung-
or och 6gon. Hudkontakt ger sér, paverkan av
elektrolytbalansen och potentiellt d6d. Expone-
ring for HF-16sningar kan ge symtom forst efter
flera timmar [1].

HF:S TOXISKA EFFEKT

Akuta skador och systemtoxicitet

HF dr en svag syra (pKy = 3,45) som existerar i odis-
socierad form [2]. Vid hudkontakt frigérs vitejo-
ner, vilka orsakar etsskador pad samma sétt som
andra organiska syror. Ytskadan 4r mindre &n f6r
andra ekvimolira, starka syror som saltsyra och
svavelsyra [3]. Permeabilitetskoefficienten liknar
vatten, och HF tréinger snabbt igenom huden och
in i djupare lager déir fluoridjonen dissocierar.
Fluoridjonen ir extremt toxisk och beskrivs som
ett »protoplasmatiskt gift« [4]. Exponering kan ge
mjukvivnadsnekros med potentiell urkalkning
och korrosion av ben. Den sekundéra effekten &r
viktigare &n det initiala saret och kan fortsitta i
flera dagar om behandling inte ges. HF verkar hér
som en alkalisk 16sning och inte som en syra.

Inne i vivnaden bildar fluoridjonen komplex
med bivalenta katjoner och formar tunglosliga
salter med kalcium- och magnesiumjoner.

Denna reaktion frigdr energi. Den &r dven or-
saken till HF:s toxiska effekt och ligger till grund
for behandlingsrekommendationer. Resultatet
ar hypokalcemi. For att kompensera for en redu-
cerad kalciumniva frigors kaliumjoner i extracel-
luldra rum. Detta ger irritation av nervindar och
kraftigt bultande smérta. Bindningen till magne-
siumjoner kan vara orsaken till HF:s interferens
med enzymsystem och cellulir metabolism. Sys-
temiska effekter dr primirt relaterade till elek-
trolytrubbningar, forst och frimst hypokalcemi.
Men dven hypomagnesemi, acidos och hyperka-
lemi &r rapporterad. Detta leder till storningar av
hjirt-, njur- och leverfunktion, tachykardi, hypo-
tension, hjiartflimmer och hjirtinsufficiens [3].

Risken for systemiska effekter &r stor vid ned-
sviljning, inhalering och vid exponering f6r an-
tingen hoég koncentration av HF (> 50 procent)
eller exponering av stora omraden pa huden (>5
procent av kroppsytan).

Kliniska manifestationer paverkas av expo-
neringssitt, syrakoncentration, varaktigheten
av kontakt och den exponerade vivnadens mot-
stand mot penetration.
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Hudexponering

Pa hud ir typiska tecken rodnad och omedelbar
smirta. Odem och blasor uppstr inom en till tva
timmar f6ljt av eventuell hudblekning samt upp-
komst av hard, koagulerad hud. Dessa progredie-
rar de nirmaste 6-24 timmarna till vivnadsnek-
ros och djupa ulcerationer. Osteolys av ben kan
dven uppsta [4]. Sar orsakad av ligre koncentra-
tioner av HF borjar som létt rodnad, svullnader
och obehag flera timmar efter exponering och
kan progrediera pa motsvarande sétt om de inte
behandlas. Hudkontakt med 20-50 procent HF
ger symtom efter 1-8 timmar men 16sningar un-
der 20 procent kan ge symtom upp till 24 timmar
efter.

Eftersom man inte kiinner smérta vid expone-
ring av ligre koncentrationer dr det riskabelt om
man inte ir uppmérksam pa att man har blivit
exponerad. Koncentrationer pa tva procent kan
efterat ge symtom pa hud om kontakttiden Ar till-
rackligt lang. Hudexponering i industrin &r rela-
tivt vanlig pd underarmar och hinder [1].

HF med en koncentration pa 1 procent gav ir-
ritation pd hud hos mdss nér 16sningen blev
kvar i 24 timmar. Vid test pa befruktade honsigg
(HET-cAM) var 0,05 procent HF litt, 0,10 procent
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»... OM Ndgon exponeras
for stora delar av sprutans
innehall, kan det uppsta
skador upp till ett dygn
efter exponering.«
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moderat och 0,20-1 procent starkt irriterande.
Forfattarna konkluderar att alla 16sningar med
hogre koncentration én 0,2 procent HF bor an-
vindas med stor forsiktighet [5].

Ogonexponering

Ogonexponering kan ge djupa etsskador. Sym-
tomen uppstar vanligtvis inom ett dygn, men
forsenad skada kan uppsté efter exponering av
utspidd syra. Symtomen #r omedelbar kraftig
smérta, 6kad tarproduktion, glaukom och ero-
sion av cornea. Komplikationer inkluderar redu-
cerad syn och drrbildning. 8-procentig 16sning dr
rapporterad att ge spar av skada efter 65 dagar pa
kaniner [6].

Inhalation

Inhalation av héga koncentrationer ger luftrors-
obstruktioner, blédande lungédem och déd kort
tid efter exponering. Lungskada kan &ven mani-
festera sig flera dagar efter exponering av hud i
huvud-halsomradet [1]. Respiratoriska symtom
kan persistera i manader till &r efter exponering.
Symtomen ir hosta, brostsmértor och tung and-
ning.
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»Sprutskador
pa hud, 6gon
och slemhin-
nor maste
undvikas

och skainte
undervirde-
ras.c«

Nedsviiljning

Nedsviljning av HF ir relativt ovanligt, men kan
ge etsskador i munhéla, svalg, matstrupe och
magséck. Systemiska effekter kan uppsta redan
vid intag av svaga losningar och det foreligger
samtidigt en risk for inhalationsskador. Symtom
ir illamaende, krikningar och diarré f6ljt av per-
forationer och blédningar i exponerad vivnad
med intensiv smirta.

Man har utfort studier pa ménniska av fluori-
ders effekt pA magséicken vid nedsviljning[7] och
vid behandling med fluorgel [8]. I dessa studier
fann man skador pa magsickens slemhinna bade
vid makroskopisk och histologisk undersékning.
Magsyran underléttar bildandet av HF. Vid pH
14 existerar 99 procent som HF. Den oladdade
molekylen penetrerar enkelt cellmembranet,
kommer in i cellerna och dissocierar till fluorid-
och vitejoner som kan ha toxisk effekt pa en-
zymsystemen och ge strukturell skada. Fluorid i
koncentrationer som anviindes till behandling av
osteoporos och i fluorprofylax gav petekier och
erosioner i magsicken [7, 8].

Terapi

Lamplig terapi vid alla former av exponering
ar kraftig skéljning med vatten 15-30 minuter.
Det &r viktigt att detta sker sd fort som mojligt.
Direfter forsoker man binda upp fluoridjonerna
genom att underlétta bildandet av tunglosliga
salter [3] med hjélp av kalciumgluconat och kal-
ciumglubionat.

HF OCH ODONTOLOGI

HF och emalj

Mycket svaga losningar av HF har visat sig vara
effektiva i att féorhindra erosion. Varaktigheten
ir langre dn 16sningar med metallfluorider [10].
HF testades i koncentrationer pa 0,05, 0,10, 0,15
och 0,20 procent dir allal6sningarna reducerade

TABELL 1. Symtom, exponerat omrade och akut hjalp

Exponering Mdjliga symtom Akut hjalp
Hud Rodnad, smarta, blasor, Skolja med vatten,
nekros kalciumgluconat-gel
Naglar Nekrotisk hud runt naglarna  Gora hal/avldgsna nageln, spola
med vatten
Ogon Smarta Spolai 15-30 minuter med
vatten eller isoton saltlosning
foljt av applikation av
kalciumgluconat-droppar.
Uppsdka dgonldkare.
Inhalation Irritation av ndsslemhinnan,  Sjukhus
6m hals, sveda, hosta, yrsel,
illamaende, tung andning,
krakningar
Sviljning Illamaende, krakning och Dricka vatten, mjolk, eventuellt

magsmartor

genomskoljning pa sjukhus

Modifierat efter [9].
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emaljens upplosning. Sjunkande koncentration
gav mindre effekt [11].

pKg-virdet for HF dr 3,45, vilket innebér att vid
PH 34 existerar 50 procent som HF och 50 pro-
cent som F-. Vid lagre pH, exempelvis 2,4, existe-
rar 90 procent som HF och 10 procent som F- [2].
Oladdade HF-molekyler diffunderar littare in i
interprismatisk substans &n fluoridjoner och ger
en mer syraresistent struktur [12].

HF och dentin

For att fa en bindning till dentin, appliceras
vanligen fosforsyra for att avligsna smear layer
som bildas vid mekanisk bearbetning av tanden.
Forutom smear layer avldgsnar syran dven en del
av den mineraliserade vivnaden, ndgot som re-
sulterar i att bondingmaterialet kan tringa ner
mellan kollagenfibrerna och ge en bindning till
dentinet.

HF som kommer i kontakt med dentin kan inte
avlidgsna smear layer. Men HF kan plugga igen
dentinkanaler och dédrmed forhindra senare
bindning till dentin [13, 14]. Fluorid kan reagera
med kalcium i den tubuléra vitskan och bilda
Ca,F. Dessa utfillningar &r svérlosliga och efter-
féljande etsning med fosforsyra kan inte avldgs-
na dem fullstidndigt. M6jligheten for bonding att
tringa ner i den demineraliserade ytan forsdmras
och vi far en dalig bindningsstyrka till dentin som
har varit utsatt fé6r HF-exponering [15]. Denna ef-
fekt &r oavhingig koncentrationen.

HF och keramer

Vid adhesiv fastsittning av glasinnehéllande
keramer anvinds HF for att behandla keramyta.
Etstiden varierar for olika keramer. HF angriper
keramens glasfas och ger en yta som mojliggor
mikromekanisk retention till resin. 4HF + Si O,
— SiF, + 2H,0 [13]. Andra bruksomraden i den-
tal praxis dr intraoral reparation av frakturerade
porslinsrestaurationer och bonding av ortodon-
tisk apparatur till porslin [16].

Annu finns det inte nigot fullgott alternativ
till HF vid ytbehandling av porslin tillgiinglig pa
marknaden. Andra ytbehandlingar som sand-
bldstring, etsning med fosforsyra och surgjord
fosfat-fluorid (aPF) har inte entydigt visat pa att
ge tillricklig bindning mellan porslin och resin
[19].

Ett samarbetsprojekt pagar mellan avdelning-
en for protetik vid den odontologiska fakulteten
i Oslo och N1oM dir en alternativ 16sning &r ut-
vecklad och undersokt med malet att astadkom-
ma bindning till porslin [17]. Biologisk testning
pagar och en studie av bindningsstyrka och ets-
monster dr nyligen avslutad [18].

HF och metaller

Sma méngder fluorid kan inkorporeras i ytstruk-
turen till metalliska titanimplantat genom att
man doppar dem i laga koncentrationer av HF. Av-
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sikten &r att ge snabbare benregeneration. Detta
sker antingen genom stimulering av benceller el-
ler genom att fluorid pé ytan ger en direkt kemisk
bindning med det nybildade benet [20].

RISKVARDERING AV HF I TANDLAKARPRAKTIKEN
Sprutor som anvénds i dental praxis innehéller
som regel 4-9 procent HF. Systemiska effekter
upptrider efter exponering med HF-losningar
(> 50 procent) av mer in en procent av hudytan
(motsvarar en handyta) och exponering av mer
in fem procent av hudytan oberoende av koncen-
tration. Detta betyder att om en patient sviljer
merparten av innehéllet i en spruta (1,2 ml) med
nio procent HF ir det inte troligt att patienten
kommer att avlida. Vi boér dnda vara uppmairk-
samma pa att om nagon exponeras for stora delar
av sprutans innehall, kan det uppsta skador upp
till ett dygn efter exponering. Sprutskador pa
hud, 6gon och slemhinnor maste undvikas och
ska inte undervirderas. Nodvindigt handhavan-
de bor vara kiint och utrustning for skoljning till-
ginglig [9]. Kofferdam bor brukas vid intraoral
applicering, men denna kan inte skydda patien-
tens eller tandvardspersonalens hud och 6gon.

Rekommenderade skydd

Rekommenderade skydd &r laingarmade hand-
skar, munskydd och skyddsglaségon vid etsning
av keramer pa bénk. Intraoral applicering bor
inte ske. Om detta inte &r mojligt, bor alltid kof-
ferdam anviindas.

SAMMANFATTNING

P& manga tandldkarpraktiker finns férpackning-
ar med HF tillgingliga med samma storlek och
utseende som en spruta med exempelvis fosfor-
syra och forvixling kan ske. Of6rsiktig hantering
av HF-sprutan bade vid byte av sprutspets och
applicering kan ge spill.

HF har potentiella risker dven i de koncentra-
tioner som finns litt tillgéingliga inom tandvar-
den. Konsekvenserna av spill ska inte underskat-
tas dven med de relativt ldga koncentrationer
vi arbetar med. Positiva resultat har visats med
kraftigt fortunnade 16sningar for att forhindra
erosion av tandemalj. Kontaminering av dentin
med alla koncentrationer av HF kan Odeligga
bindningen av komposit till dentinet.

ENGLISH SUMMARY

Hydrofluoric Acid - biological effects?

Pia Selmer-Hansen and Karl Ekstrand
Tandlékartidningen 2013; 105(3): 70-3
Hydrofluoric acid is a strong corrosive chemical
that despite its toxicity is used intraorally in den-
tal practice when etching ceramic restorations
either for repairing fractures or bonding ortho-
dontic brackets. Diluted HF has shown promising
results in protecting the human enamel from ero-
sion. Exposure of dentin to any concentration of
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Selmer-Hansen & Ekstrand: Fluorvitesyra - effekter pa biologisk vavnad

»Konsekvenserna av spill ska inte underskattas iven
med de relativt laga koncentrationer vi arbetar med. «

HF gives clogging of dentin tubules and hinders
the hybridization between dentin and resin.

Unlike other halogenic acids, hydrofluoric acid
is a weak acid. Its toxicity is due to the high elec-
tronegativity of the fluoride ion, which attaches
tightly to the hydrogen cation. In undissociated
state, this small molecule is able to penetrate skin
and soft tissues. Once in the tissue, the HF mole-
cule is able to dissociate and cause liquefactive
necrosis of skin and soft tissue and bony erosion.
The result is severe pain and cell destruction.
With exposure of larger areas of skin to hydroflu-
oric acid, systemic toxicity may occur with syste-
mic hypocalcaemia and hypomagnesaemia. The
onset of pain depends on the concentration, the
route of exposure, its duration and the amount
of surface area affected. Delayed symptoms may
cause a diagnostic challenge.
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Rune, fore detta snusare,

dog svart lidande

une, 85 ar, hade en slikting

som snusat utan att fa besvir,

han dog cirka 90 ar gammal.

Det inspirerade Rune till att
bérja snusa vid 40 ars élder.

- Det var nog sa att jag fick en in-
fektion under protesen som gjorde
att det utvecklades en tumor dér jag
la min snusprilla, tror Rune.

Det ér nu tva ar sedan Rune fick
storre delen av dverkiken borttagen.
Det resulterade i en stor 6ppning till
nisan och 6gonbottnarna pa bada si-
dor. Det i sin tur gjorde att det blev
svart att forstd vad han sa. Och som
om det inte vore nog: mat och vitska
lickte upp och ut genom nésan.

- Operationen gick bra, enligt Rune,
men stralbehandlingen var jobbig for
den var utdragen. Annars tyckte han
inte att det hade varit sérskilt besvér-
ligt.

Rune genomgick ett tiotal opera-
tioner dir han bland annat fick ti-
tanimplantat i resterna av kikbenet,
som fiste for en avtagbar protes for
att tdcka kidkdefekten och forse ho-
nom med tinder.

Det dr speciellt problemfyllt att rehabi-
litera patienter som blir av med i stort
sett hela overkdken om motstaende
kike #r tandlds. Efter omfattande ki-
rurgi och stréalbehandling har patien-
ter dessutom mycket svart att gapa,
varfor det dr komplicerat att arbeta
nir tinder, slemhinna och kikben
dnda upp mot nisa och 6gonhala ska
ersittas med en obturator, vilket ir en
protes for att forséka aterstilla god
funktion och utseende.

Om ténder saknas i motstdende
kike installeras titanimplantat dven
dir, som i detta fall dir Rune var
tandl6s i underkiken och nu fick en
fastsittande brygga. Detta forbéttrar
stabiliteten for obturatorprotesen i
overkéken.

Obturatorn ir en specialprotes av
hérdplast eller silikon som fungerar
som »téltpinnar« for ansiktet, téitar
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»Saviil regeringen som
tobaksindustrin, Swedish
Match och andra tjinar pengar
pa svenskt snus ... och for en
intensiv kamp for att hiva
forbudet att silja snus i EU ...«

till nésa och bihélor, aterskapar tugg-
och sviljfunktion och talféormégan
samt inte minst ersétter delar av an-
siktet och paverkar leendet.

Vér stridvan i Uppsala dr att vara
patienter ska vakna upp efter opera-
tion funktionellt rehabiliterade utan
defekter med hopp om en bra livs-
kvalitet. Genom ordentlig planering
inf6ér operationen, med firdiga ersétt-
ningar speciellt framtagna f6r patien-
ten redan fore operation, dr detta rea-
listiskt. Det krivs dock ett samarbete
mellan manga specialister, inte minst
mellan oralprotetiker, kikkirurger
och 6ronlikare.

Rune menade att han tuggade och pra-
tade ndstan som forr, innan 6verkéken
togs bort, och han var bara lite 6m i
kindknotorna i benet dir skruvarna
satt som fister protesen.

Vi pratade om snus och cancer och
Rune undrade om han var botad. Det
gick naturligtvis inte att uttala sig med
sikerhet om det. Tuméren var bort-
tagen med god marginal, men tyvirr
skulle det visa sig att recidiv uppstod.
Detta medférde omfattande resektio-
ner av mellanansiktet inklusive ben
och mjukvivnad och tickning med
en volumings lamba som férhindrade
fiste av protes och vanstillde ansiktet.

Rune avled nagra manader senare i
augusti 2012.

Rune var en positiv och 6ppen
person, men inte sérskilt intresserad
av att prata tobakspolitik och kon-
sekvenserna av tobaksbruk, nagot
han delar med flera av regeringens

ministrar: #dldre- och folkhilsomi-
nistern Maria Larsson, som ansvarar
for alkohol- och tobaksirenden, och
handelsministern Ewa Bjorling, som
bedriver handelspolitik. »Det finns
inte ndgra argument for att motivera
ett forbud«, siger var socialminister
Goran Higglund.

Savil regeringen som tobaksindustrin,
Swedish Match och andra tjénar
pengar pa svenskt snus, och gor ge-
mensam sak och for en intensiv kamp
for att hdva férbudet att sélja snusiEu,
trots att det finns negativa effekter av
detta tobaksbruk, dir cancer bara ir
en av manga.

Ytterst férvanande dr att handels-
ministern, som dessutom #ir tandli-
kare med doktorsexamen och docent,
ivrigt foresprakar spridning av en
produkt som sa klart visat sig leda till
sjukdom. Tyvérr har hon ocksa stod
av ett antal tandlikar- och likarkol-
leger, inte minst av en kirurgkollega
nyligen i Tandlidkartidningen.

Vad var Socialdepartementets svar pa
foljande rader, himtade ur en skri-
velse fran undertecknad till ansvariga
ministrar?

»... hillsa bor ga fore profit i enlig-
het med wHo:s rekommendationer.
Regeringens  folkhélsoproposition
betonar att politiken ska vila pa en
vetenskaplig grund. Tyvérr foljer
inte regeringens stillningstagande i
snusfragan intentionen i propositio-
nen. Dirmed motverkar handelsmi-
nistern Ewa Bjorling det hilso- och
sjukdomsférebyggande arbetet savél
nationellt som i EU. Jag skulle dirfor
vilja se att beslutet att arbeta for att
undanréja hinder for forséljning av
snus inom EU omprovas.«

Jo, Maria Larsson svarar att hon
kénner till problemet med snus, men
att vi méaste arbeta for fri rorlighet av
varor inom EU, precis detsamma som
Ewa Bjorling anser och kdmpar for.

Maria Larsson dr dock snéppet bétt-
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Skivepitelcancerns utbredning pa alveolarutskottet fran
medellinjen till horntandsregionen vinster. Omradet
overensstammer med snusets vanemassiga placering.

Har har en styv bar fésts till tva osseointegrerade titan-
implantat och utgor faste for resektionsprotesen.

re #n sin foretriddare pa posten, Soci-
aldemokraternas folkhilso- och soci-
altjinstminister Morgan Johansson.
Minister Johansson kunde inte ens
bekvima sig att svara pa en skrivelse
i maj 2003, undertecknad av en inter-
nationell grupp professorer represen-
terande kikkirurgi, oron-, niis- och
halssjukdomar, patologi, cancerepi-
demiologi och cancerprevention, utan
teg och samtyckte - sannolikt inte
med oss utan med Swedish Match.

»Undertecknade &r synnerligen
oroade av den okunnighet som tycks
rdda inom delar av offentlig forvalt-
ning angaende de skaderisker snusare
utsitts for.

Regeringen och riksdag tycks ha en
positiv attityd till spridning av denna
tobaksprodukt och arbetar aktivt for
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Al "
Tillstand efter att framre 2/3 av 6verkaken inklusive harda

gommen med ndsbotten avldgsnats med en bred forbindelse
till kdkhalorna och naskaviteten som féljd.

»Vi dr upprorda over
regeringens politik som
uppvisar brist pa respekt for
hélsa och liv.«

att marknadsféra snus i Eu, vilket dr
synnerligen beklagligt ...«

Man blir hdpen och funderar 6ver vil-
ka krafter som far kloka méinniskor i
statens tjdnst att fatta sa trista beslut.
Vi dr upprorda 6ver regeringens poli-
tik som uppvisar brist pa respekt for
hilsa och liv. Vi blir sannerligen upp-
rorda varje gang vi ldser hur en fore-
tridare for regeringen, Ewa Bjorling
med flera, avsitter tid och pengar for

Um-ierkéken ar forsedd med implantatstodd fullbro och en
obturator ar pa plats i 6verkiken.

att sa frenetiskt och metodiskt arbeta
for att sdlja snus.

Vi ér inte ensamma, utan yrkesfor-
eningarna mot tobak, tandlidkar- och
likarférbunden, A Non Smoking Ge-
neration och manga fler star alla fast
vid uppfattningen att tobaksbruket
inte ska spridas.

A Non Smoking Generation &r tyd-
liga och ryter till: »Sveriges politiker
maste ta ett stérre ansvar. Sverige,
Norge, Finland och Island skrev pa
tobakskonventionen 2005 och nu
2012 har alla linder forutom Sverige
infoért exponeringsforbud. Sverige ir
inte lingre ett foregangsland inom
folkhilsopolitiken. Det &r dags att
sluta sla sig for brostet och tro att vi
ar sa bra pa folkhilsa och inse att vi
ligger langt efter.«
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Men Folkhilsoinstitutet tar upp
kampen f6r att Sverige aterigen ska
vara med i frimsta ledet och intensi-
fierar sin antisnusaktivitet och varnar
for snusets skadeverkningar.

Nu uppmanar vi regeringen att sna-
rast upphora med sin cyniska politik
att kimpa for kortsiktiga exportvin-
ster, som pa sikt blir en dyr affér. Inse
allvaret och éndra kurs och arbeta for
hélsa.

FAKTA

= Snus innehéller potenta cancer-
framkallande &mnen, tobaksspeci-
fika nitrosaminer (Hoffmann och
medarbetare 1997, Osterdahl och
medarbetare 2004).

= En fem till sex génger f6rhojd risk
att utveckla munhélecancer for
svenska snusare rapporterades re-
dan 1978 (Axell och medarbetare
1978).

m Senare svenska studier visar fem
ganger Okad risk for cancer i hu-
vud- och halsregionerna hos icke
rokande méin som snusat jAmfort
med icke snusare (Levin och med-
arbetare 1998).

= En annan svensk studie visar allt-
ifran att snus skyddar mot cancer
till en 40 procent 6kad risk for att
utveckla cancer (Schildt och med-
arbetare 1998).

= 2008 rapporteras i en svensk studie
att det finns ett statistiskt samband
mellan utveckling av munhélecan-
cer och bruket av snus (Roosaar och

»Nu uppmanar vi regeringen
att snarast upphora med sin
cyniska politik att kimpa for
kortsiktiga exportvinster, som

pa sikt blir en dyr affiir.«

= I en studie fran Uppsala rapporte-
rades 16 fall av munhalecancer hos
snusare som snusat mer dn 50 ar
(Hirsch och medarbetare 2012).

= 2013 rapporteras att ett exklusivt
nyttjande av det till synes god-
artade snuset dr férenat med en
mattligt 6kad risk for att do i can-
cer (Nordenvall och medarbetare
2013). De framhaller dock att niko-
tinets roll i sammanhanget 4r oklar
och bor bli féremal for studier.

= International Agency for Research
on Cancer, en del av wHO och som
har till uppgift att utféra studier
om orsaker till cancer, har efter tva
genomgripande analyser av all till-
ginglig fakta konkluderat att snus i
den form som det brukas i Sverige
orsakar cancer i munhdlan (IARC
Working Group, Lyon, 1985, 2007).

m The Surgeon General and Natio-
nal Institutes of Health slar fast
att snus sasom det konsumeras i
Visteuropa ir cancerframkallande
(Cullen 1986, National Institutes of
Health 1988).

m I en norsk samt en svensk studie
rapporterades 6verrisk for cancer i

etta och medarbetare 2005 och Luo
och medarbetare 2007).

m Socialstyrelsen om snus: hélso-
konsekvenserna av snus ir mindre
klarlagda &n nir det géller rokning
men det ir kéint att snusning med-
for risker, bland annat for olika ty-
per av cancer.

= Folkhilsoinstitutets samlade be-
domning talar for att svenskt snus
ar cancerframkallande och studier
visar att snus paverkar hjart-kirl-
systemet genom omedelbara effek-
ter pa blodtryck och puls samt att
det finns en 6kad risk fér snusare
att do i hjart- och kirlsjukdomar el-
ler hjartinfarkt (Cnattingius S och
medarbetare 2005).

= Djurstudier har sedan linge konklu-
sivt visat att snus ir cancerframkal-
lande (Johansson och medarbetare
1989, Johansson och medarbetare
1991).
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Svar till Jan-Michaél Hirsch och Johan Segerstrém

Experter har slagit fast att
snus inte orsakar oral cancer

Hér svarar Tony Axéll, professor
emeritus och kidkkirurg med oral
medicin som specialomrade, pa de-
battartikeln av Jan-Michaél Hirsch
och Johan Segerstrom.

Overtandlikare Johan Segerstrém
och professor emeritus Jan-Michaél
Hirsch har i en debattartikel tagit
upp ett angeldget dmne, eller rittare
ett flertal dylika &mnen. Artikeln har
foljt upp Hirsch’s tidigare alarmsigna-
ler om att svenskt snus orsakar bland
annat cancer i munhalan. Detta illu-
streras med fallet »Rune«. Varje fall
av munhélecancer ir naturligtvis en
tragedi bade for patient och terapeut.
Forutom fallet »Rune« citerar forfat-
tarna den vetenskapliga litteraturen
och menar att de dér finner stéd for
sin tes. Dock - de léser litteraturen
som en viss potentat ldser Bibeln.

Undertecknad var delaktig i en sa kal-
lad SCENIHR-rapport som en expert-
grupp inom EU publicerade 2008 [1].
Ett 15-tal experter (diribland en fran
den av debattorerna refererade orga-
nisationen 1ARC) granskade noggrant
all tillgéinglig litteratur och fastslog att
svenskt snus inte visat sig orsaka oral
cancer. I en analys dér all tillgénglig
litteratur utvérderats i en sa kallad
metaanalys kunde ingen férhojd risk
for att utveckla orofaryngeal cancer
hos snusare pavisas [2]. Slutsatsen i
nimnda SCENIHR-rapport att svenskt
snus skulle orsaka pancreascancer
bygger pa statistiskt mycket skakiga
studier. Det bor understrykas att
bland de europeiskalinderna har Sve-
rige med sina drygt en miljon snusare
bland den ligsta forekomsten av savil
munhale- som pancreascancer.

Men hur forhaller det sig da med
»Rune«? Enstaka fall av snusorsakad
munhalecancer kan inte pévisas i epi-
demiologiska studier. Dock - se bifo-
gade fall (jag har patréffat ett stort
antal dylika). Figur 1 visar en poten-
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Figur 1. Icke-homogen leukoplaki hos
icke-tobaks-anvandare.

Figur 11. Verrukds cancer hos icke-
tobaks-anvéndare.

»Ett 15-tal experter ...
granskade noggrant all
tillgdnglig litteratur och
fastslog att svenskt snus inte
visat sig orsaka oral cancer.«

tiellt malign leukoplaki och figur 11 en
verrukos cancer, badaien lokalisation
dér snus vanligen appliceras. Ingen av
patienterna har nagonsin brukat to-
bak i ndgon form! Om de hade snusat
hade det varit litt att dra slutsatsen att
snus orsakat skadorna.

Sa till snus och eu. Sett i ljuset av att
svenskt snus sannolikt orsakar noll el-
ler i vart fall ett ytterst fatal cancerfall
och att mellan 500 000 och 700 000
individer dor i rokningsrelaterade
sjukdomar inom EU varje dr ter det sig
inte anmérkningsvirt att dldre- och
folkhélsominister Maria Larsson pli-
derar for svenskt snus i Europa for att

mojligen dstadkomma »harm reduc-
tion, snarare tvirtom. Undertecknad
skulle girna se att all tobaksforsilj-
ning f6rbjods i Europa, men vi lever
tyvérr inte i den bésta av virldar. En
reduktion av tobaksbrukets skade-
verkningar ter sig darfor som en lov-
vird folkhilsoatgiird. Maria Larsson
har stod av ett flertal hilsorelaterade
auktoriteter, till exempel engelska
Royal College of Physicians [3].

I Europa salufors ett stort antal to-
baksprodukter med langt vérre hil-
soeffekter 4n dem som kan kopplas
till svenskt snus. En reglering av alla
dessa produkter ter sig naturlig. Ef-
tersom svenskt snus har relativt laga
halter av skadliga substanser bor det
vil vara naturligt att svenskt snus far
saluféras inom EU pa lika villkor med
6vriga produkter, ddrav handelsminis-
ter Ewa Bjorlings engagemang. Det &r
ju faktiskt en av hennes mest centrala
uppgifter som ansvarig minister att
verka for fri rorlighet av minniskor,
varor, tjinster och kapital inom EU.

En parallell: ett stort antal svenska
vinproducenter etablerar sig nu pa
marknaden. Alkoholkonsumtion har
i ménga studier visat sig vara cancer-
framkallande (ocksa i munhalan) [4],
speciellt om den kombineras med to-
baksrékning. Kommer debattérerna
att hirnést ge sig pa svenskt vin?

TONY AXELL
professor emeritus

macol 2011; 59:
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Den 1 januari trader nya regler i kraft. Det nya sarskilda
tandvardsbidraget ger 6kat stod till tandvard fér personer
med vissa sjukdomar eller funktionsnedséattningar. Allt om
hur det fungerar och hur du gér finns i en latt-tuggad
utbildning pa http://tredjesteget.forsakringskassan.se
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DEBATT

Vad kan vi gora at
orofacial smarta?

er Alstergren védjar i tva artik-

lar i Tandldkartidningen (num-

mer 10 2012 och nummer 1

2013) till allméntandlikaren att
ta storre ansvar for tidig identifiering
och behandling av orofacial smirta.
Det kinns for mig som en riktig och
viktig instillning. Diagnostik och at-
girder av karies har successivt blivit
en allt mindre del av tandlékarens var-
dag, medan skador och virk som kan
hirledas till 6verbelastning har okat i
motsvarande grad.

Jag dr nu sedan négra ar pensione-
rad fran min sjukhustandldkartjinst,
men har (som s manga andra nume-
ra) fortsatt med vikariat inom allmén-
tandvarden. Mina 30 ar inom sjukhus-
tandvarden skilde sig inte visentligt
fran de forsta aren i Norrbottens in-
land. »Kariestréisket« var den inoffi-
ciellabendmningen i tandldkarkretsar.

Naturligtvis var jag vil férberedd
pa den radikalt forbéttrade karies-
situationen, nu nir jag atervinde till
»féltet«. Nej, den verkliga Gverrask-
ningen var att det Andéa var lika myck-
et jobb att gbra. Patient efter patient
med lossnade fyllningar, sonderbitna
tinder, och »omotiverad« virk i felfria
tdnder. Att detta hade samband med
Overbelastning stod helt klart for mig.
Det som bekymrade mig - och fortsatt
bekymrar mig - ir att journalens upp-
gifter om utférda atgirder inte tyck-
tes ha forindrats sedan Norrbottens-
ren. Ar en tand trasig, s lagas den.
Smirtar den, sa rotfylls den. Och blir
det inte bra, sa blir det extraktion. Av-
saknad av fragan »varfor«, forbryllade
mig. Som jaimforelse: Hur skulle det
uppfattas om man i dag skulle avsta
fran individuellt utformade profylax-
program for sérskilt hogkariesaktiva
personer?

Jag etablerade snabbt en vana att fore
varje nytt patientmdte 6gna igenom
tidigare journalanteckningar avseen-
de frakturer, rotfyllningar, eventuellt
utford kronterapi, extraktioner samt
noteringar om smirta i tinder eller
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»Kan man bota undermed-
vetna ofrivilliga krikreflexer
med hypnos, sa varfor da inte
lika girna undermedveten,
ofrivillig tandpressning? «

kikar. Jag sag da ett tydligt monster:
Overbelastningsskadorna hade o6kat
lavinartat, medan angivna atgirder
var i stort desamma som under »kari-
esperioden«. Lagningar, rotfyllningar,
extraktioner, men néstan aldrig nagra
anteckningar om misstinkt Gverbe-
lastning. Vanligt var att fyllningarna
ofta fick goras om, ibland flera ganger,
och att vackert rotfyllda tinder inte
alltid var symtomfria.

Dagens Nyheter publicerade 2011
en artikel som byggde pa siffror som

Forsikringskassan tagit fram. Antalet
bettskenor som limnats ut 2008, jim-
fordes med 2011. En 6kning pa mellan
50 och 95 procent, beroende pa kon
och aldersgrupper. Och foér gruppen
20-24-4ariga kvinnor var 6kningen pa
tre ar hela 106 procent. Kan jimf6ras
med siffrorna fran Hilsohdgskolan
i Jonkoping, dir kikledsbesviren i
samma kons- och aldersgrupp tre-
dubblats pa 20 ar.

Vad ir det da som fatt mig att regi-
strera »overbelastningsspoket« mer
in manga kolleger? Ar jag en bittre
tandldkare? Knappast. Svaret &r nog
att jag sedan nagra ar har utarbetat en
vél fungerande metod f6r behandling
av tandpressning. Har man en klar fi-
losofi 6ver vad man kan gora, sa blir
man bittre pa att notera. Och omvint,
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DEBATT

har man erfarenheten att de dyra bett-
skenorna sillan hjilper, dd kanske
man just gor sa att man invéntar det
kroniska tillstandet for remiss?

Jag minns att jag redan under min
studietid stéllde fragan: Varfor sitter
man en plastskena mellan tinderna, i
stillet for att1dra folk att1atabli att bita
ihop? En fraga som da vickte allmén
munterhet, men som jag fortfarande
stiller i dag. Problemet &r ju dnda4, att
mycket fa ir medvetna om sin tand-
pressning. Man kan vakna av smirta
och stelhet, och man kan komma pa
sig med att bita ihop under dagen, och
far dérigenom en misstanke om sin
nattliga aktivitet. Men beteendet sker
omedvetet, eller rittare undermedve-
tet. Det vill séiga: kunskapen finns dér,
men kan inte lockas fram av fragor till
det medvetna sinnet. Dérfor lyckas
man heller inte med att medvetet pa-
verka via triningsprogram, informa-
tion, kBT eller dylikt. Den enda kéinda
metoden att na sitt undermedvetna ir
via hypnotisk trans.

Redan pa 1970-talet léirde jag mig dati-
dens hypnosteknik, och hur den f6r-
véntades anvindas. Man kunde med
hjilp av hypnos framkalla smértfrihet,
sa att dven den sprutriddda patienten
vagade laga sina tinder. En fungeran-
de, men tidsédande teknik, som nu
nirmast fallit i glomska. Men jag ldrde
mig i alla fall effektiv hypnosteknik.
Den amerikanska tandlikaren
Kay Thompson utarbetade redan pa
1970-talet en speciell teknik mot ofri-

»Mest av allt onskar jag
att intresserade kolleger
vill utbilda sig, och lira sig
tekniken ...«

villiga kviljningar (»gagging«), som
jag tillignade mig. Och den tekniken
kom vil till pass, nir jag 2003 motte
en fortvivlad, ung kvinna med svara,
bettfysiologiska besvir. Hon hade en
smirtande, Overbelastad framtand
och stod inte ut med att viinta nagra
dagar pa sin bettskena: »Du maste
hjélpa mig. Nul«

Jag minns hur jag tinkte d&: Kan
man bota undermedvetna ofrivilliga
krikreflexer med hypnos, s& varfor da
inte lika girna undermedveten, ofri-
villig tandpressning? Hon blev sym-
tomfri direkt, och var dessutom ytter-
ligt forundrad over att hennes dagliga
morgonhuvudvérk sedan tva ar — den
var plotsligt ocksa borta! Och &r sa dn
idag.

Sedan dess har jag pd motsvarande
sitt behandlat bortat 500 patienter,
dir merparten blir helt aterstilld.
Oftast endast en enda behandling pa
30 minuter. Men alltid en individuell
behandling som bygger pa patientens
bista och sjdlvvalda avslappningssi-
tuation. Thompson séger: »Subjects
always sense if an induction is not for
them.«

Ett alldeles for bra resultat for en
definitiv pensionering. Det kiinns som

att jag skulle 6verge en mingd drab-
bade patienter. Dirfor startar jag nu,
vid 72 ars alder, en enhet f6r behand-
ling av kikspénningar med hjilp av
hypnos. Optimistiskt? Mahidnda. Men
lakarna Basil Finer och Ture Arvids-
son har bada fortsatt att arbeta med
fantomsmaértor respektive rékavvinj-
ning efter fyllda nittio.

Men var finns forskningen?

Som »6verarig« kliniker i periferin,
foll det sig naturligt for mig att viinda
mig till den lokala bettfysiologiavdel-
ningen. Men i brist pd respons har
jag fatt néja mig med tillfredsstillel-
sen Over att sjélv, pa detta enkla sitt,
kunna bota alla dessa smértpatienter.
Jag vilkomnar att det gors en veten-
skaplig studie, men jag orkar inte sjilv
hélla i den. Mest av allt 6nskar jag att
intresserade kolleger vill utbilda sig,
och léra sig tekniken, for att ta Gver.
Det dr vi tandldkare som kan omradet,
och som kan stilla ritt diagnos - och
differentialdiagnos.

ULF LAFVESKANS
Tandldkare och hypnosbehandlare

Delta i debatten
i Tandlakartidningen!

christina.mork@
tandlakarforbundet.se

TANDLAKAR

TIDNINGEN

Dentalmind
Digital X-ray Il.
Var mest avancerade
rontgensensor.

Hogsta upplosningen pd: 1896 x 1368.
Starre aktiv yta: 36,00 mm x 25,99 mm.

Kabellangd upp till 20 mefer.
Kopplos direkt fill datorn via usb 2.0.

Boka en demonstration eller bestall direkt
pé& dentalmind.com eller 0346-488 00.
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Aktuellt fran Sveriges Tandldkarférbund

Brist pa tandldkare enligt Socialstyrelsen

| sin &rsrapport Nationella Planeringsstédet (NPS) konstaterar Socialstyrelsen att
arbetsmarknaden for tandldkare &r i obalans. Det fanns under 2011/2012 fler lediga
tandlékarjobb &n vad det finns tandlékare.

- Det radder dock stora regionala skillnader i tillgdngen péa jobb fér tandlakare, séger
Gunilla Klingberg, ordférande i Sveriges Tandldkarférbund. | vissa regioner finns inte
manga lediga tandlékarjobb. Vi behdver analysera siffrorna mer pa djupet. Tandlékar-
forbundet foljer detta noggrant dven tiden mellan det att vi ar delaktiga i arbetet med

NPS-rapporten.

Rapporten visar ocksa att andelen kvinnor 6kar i tandlakarkaren, tandlékarna blir
aldre och flera jobbar efter 65 ars alder. Dessutom 6kar andelen tandldkare med
utlandsk utbildning pa den svenska arbetsmarknaden.

Hur helig dr emaljen? Och var
gar gransen for vad en patient
kan krava?

Det var nagra av frdgorna som vécktes

pa arets Etikdag anordnad av
Tandlakarforbundets etiska kommitté i
Stockholm i januari.

Runt 60 personer samlades for att
lyssna till foredragen och samtala utifran
temat Den moderna patienten — ett etiskt
dilemma®? De fick inledningsvis en exposé
over forandringen i relationen mellan lakare
och patient av Rurik Léfmark, dverlakare
och docent vid Centrum for halso- och
sjukvardsetik vid Karolinska Institutet.

Asa Kadowaki, psykiater och leg KBT-
psykoterapeut, bjéd pa en inspirerande
forelasning om hur viktigt det &r att
sétta tydliga grénser och sta fast vid sin
professionella bedémning. Ingrid Collin
Bagewitz, specialist i oral protetik vid
Centrum fér specialisttandvard i Malmg,
moter ofta patienter med estetiska
Onskemal som vécker etiska fragor.
"Kan vi forsta varfér patienten vill offra
tandsubstans av estetiska skal?”, fragade
hon retoriskt.

Gunilla Nordenram, odont. dr och
tandlékare vid Karolinska Institutet, med
inriktning pa medicinsk etik och gerodonti,
pratade om att kraven pa tandvarden kan
oka nar aldre patienter blir sjukare. Men
dven aldre vill se bra ut i munnen, det har
stor betydelse for livskvaliteten, forklarade
hon.

» For dagsfirsk information — se www.tandlakarforbundet.se

® Nista mote i

forbundsstyrelsen
11 mars

® Nytt kursprogram
gar ut till alla
medlemmar

15 mars

® Mote i férbunds-
styrelsen
9 april

® CED General
Meeting, Dublin
24-25 maj

: Fullt hus pa Patientsékerhets-
: konferensen igen!

Den 7e nationella patientsakerhets-
konferensen gick av stapeln den 29-30

: januari pa Stockholmsmassan, Alvsjo.
Liksom de senaste konferenserna var dven
den hér utsald. Nytt for i &r var att en del av
forsta dagens foreldsningar direktsdndes

i Goteborg, Ostersund och Link&ping.
Deltagare kunde alltsa dven dér traffa
kollegor och stélla fragor till foreldsarna

i Stockholm, via Twitter
och sms. Konferensen
bjod pa vérldskénda
forelasare och manga
konkreta goda exempel

pa patientsakerhetsarbete
fran olika delar av landet.
Tandlékare var delaktiga i
tre av seminarierna.

- Patientsékerhetskonfe-
rensen &r jatteviktig for oss
i tandvarden, séger Gunilla
Klingberg, ordférande i
Sveriges Tandldkarfor-
bund. Vi har mycket att
lara och mycket att bidra
med har.

eeccce

T LLLE Rt :
Syerges Tandlika rfarbund
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» Lis mer om Patient-

: sékerhetskonferensen

. pé Tandldkarférbundets

E hemsida. Tandlékarférbundets arrangérsmonter i entrén
E till méssan

Ansvarig for denna sida: Lena Munck, 08-666 15 52, lena.munck@tandlakarforbundet.se



PLATSANNONSER

Aktuella utgivnings- och stoppdagar
Nr 5 Utgivning 9/4 Stopp 14/3

Nr 6 Utgivning 2/5 Stopp 5/4 Fax: 08-666 15 95

Hemsida: www.tandlakartidningen.se
E-post: platsannonser.tit@tandlakarforbundet.se | 11182 Stockholm

Adress: Tandldkartidningen, Box 1217

UNIVERSITETET I BERGEN (UiB) er eit internasjonalt anerkjent forskings-
universitet med over 14 000 studentar og vel 3500 tilsette ved seks fakultet.
Vi held til midt i hjartet av Bergen og har reter tilbake til grunnlegginga av

Bergens Museum i 1825. Det viktigaste bidraget vart til samfunnet er framifra
grunnforsking og utdanning med ei stor fagleg breidd.

UNIVERSITETET T BERGEN

Spesialtannlege/spesialist i pedodonti (100 % fast)
Spesialtannlege/spesialist i periodonti (100 % fast)

Utfyllande opplysningar om stillingane kan ein fa ved & vende seg til:
Seksjonsleiar Marit Slttelid Skeie, Seksjon for pedodonti,

tif. +47 55 58 65 76, e-post: marit.skeie@iko.uib.no

Seksjonsleiar Anne Isine Bolstad, Seksjon for periodonti,

tlf. +47 55 58 66 46, e-post: anne.bolstad@iko.uib.no

Instituttleiar Anne N. Astram, tlf. +47 55 58 64 83,

e-post: anne.aastrom@iko.uib.no

Seknadsfrist 9. mars 2013
Seknad og cv skal sendast elektronisk via www.jobbnorge.no

www.uib.no/stilling

L Bo, leva och arbeta pd Gotland
Klinikchef/Enhetschef

Ref nr A310395

Folktandvérden Wisby soker klinikchef/enhetschef. ¢/}

Las mer pa www.gotland.se/jobbahososs Gotland
Hélso- och sjukvérdsforvaltningen % Region
www.gotland.se/jobbahososs Gotland

ARBETA UTOMLANDS?

Da ska du ga ur AEA.
Nar du atervander till Sverige
ska du ga med direkt igen annars gar du miste
om inarbetade forsakringsperioder.
Las mer pa www.aea.se
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Allmantandlakare

Folktandvarden Olofstrém

Kliniken har 27 medarbetare varav sex ar tandlakare och tre
tandhygienister. Vi arbetar i team och utfér saval lustgas-
som implantatbehandlingar.

Upplysningar: Klinikchef Mikael Karlsson 0454-73 32 00

Folktandvarden Karlshamn

Pa kliniken arbetar 22 medarbetare varav sex tandldkare och
tre tandhygienister.

Vi ar ett glatt och kamratligt arbetsgang med hog kompe-
tens och bra stamning.

Kliniken ligger i centrum och kommer att byggas om under
ar 2013 da vi och folktandvarden Morrum kommer att ga
ihop till en gemensam klinik.

Vi arbetar i team med delegering och utfor saval lustgas-
som implantatbehandlingar.

Upplysningar: Klinikchef Jan Blackberg, 0454-73 27 05

For samtliga tjanster galler:

Vi ser garna att du som dr intresserad kontaktar oss for

ett personligt besok. Det ger oss mojligheter att visa vilka
vi ar och du far majligheter att traffa personal och se vara
kliniker.

Ar du nyutexaminerad erbjuder vi dig ett traineeprogram
under forsta aret, vilket bland annat innebar handledning,
traffar med olika tema och mojlighet att auskultera pa
specialistklinik.

Anstéllning: Heltid

Upplysningar lamnas dven av:
Tandvardschef Hakan Bergevi, 0455-73 64 00,
e-post: hakan.bergevi@ltblekinge.se

Facklig foretradare: TT, Aleksandra loannidis-Olsson,
0454-73 27 30, e-post: alexandra.ioannidis@ltblekinge.se

Sista ans6kningsdag: Valkommen med din ans6kan senast
den 13 mars 2013.

Information om tjansterna och ansékan: www./tblekinge.se

>
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LANDSTINGET BLEKINGE

SENASTE NYTT

finns pa www.tandlakartidningen.se
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Vi behover

fler som Caroline

Caroline ar begavad. Det visade hon redan under sin sommar-
rdig tandlakare och arbetar hos oss.
hon far chans att véxa in i yrket, med
tid for introduktion och handledning. Men, Carolinfa ﬂ.OJel’ sig
n vill utvecklas och sokte sig darfor till en

praktik. Nu ar Caroline fa
Hon skte en tillvaro dar

inte med det. Ho
organisation med mojligheter.

Ar du ocksa begavad och man om din framtid?
Just nu soker vi tandlakare

Satsar du pa oss - satsar Vi pa dig!

Men, ta inte vart ord for det. Ta Carolines, las hennes berattelse

pa:
Jobba hos oss.

~
Folktandvarden “<singe!

www.ltkalmar.se/folktandvarden

www.ltkalmar.se/folktandvarden och klicka dig vidare till

MOT CAROLINE MORNER

Tandldkare

www.ltkalmar.se/folktandvarden

98 sidor
studentlitteratur

Att vara en del i svensk tandlikarutbildning édr
ett ansvar vi tar pa storsta allvar.
Dirfor fortsitter vi att utveckla Tandlikartidningen
for att bidra till sivil den enskilde tandlikarens

som branschens framgang.

TANDLAKAR

TIDNINCEN
Tandlikarkunskap sedan 1909

as ray

Umea universitet satsar pd kreativa miljGer for studier och arbete.
Hos oss finns attraktiva utbildningar, vérldsledande forskning och
utmairkta innovations- och samverkansmdjligheter. Fler 4n 4 000

medarbetare och 36 000 studenter har redan valt Ume4 universi-

tet. Valkommen med din ansékan!

Bitradande
universitetslektor

vid medicinska fakulteten i kombination
med specialiseringstjanstgoring (ST) for
lakare eller tandlakare inom valfri specialitet

Las mer: www.jobb.umu.se
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NYTTJOBB?

Kontakta alltid den lokala foretradaren for
Tjdnstetandlakarna for aktuell loneinformation
innan du borjar ett nytt jobb.
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PLATSANNONSER

E-post: platsannonser.tlt@tandlakarforbundet.se

r

Vest-Agder fylkeskommune er en av de storste arbeidsgi-
verne pa Agder med over 1600 ansatte innenutdanning,
tannhelse, kultur, samferdsel, milje og neering. Var visjon
om & veere en drivkraft for utvikling i landsdelenbygger pa
verdiene folkestyre, kompetanse og samarbeid.

Vest-Agder fylkeskommune er en |A-bedrift, og vi satser
aktivt pa tiltak som fremmer trivsel, tilstedevaerelse og et
godt arbeidsmilje. Vi gnsker sokere til vare ledige
stillinger uavhengig av kjenn, alder, funksjonshemninger
eller etnisktilhgrighet.

Tannhelsetjenesten i Vest-Agder tilbyr gratis tannbe-
handling til bestemte gruppe av befolkningen som for
eksempel barn og unge fra 0 til 18 ar, psykisk utviklings-
hemmede og eldre og langtidssyke i institusjon. | Vest-
Agder er det 15 tannklinikker.

Kjeveortoped i tannhelsetjenesten

Ved Vagsbygd spesialistannklinikk er det ledig stilling som
kjeveortoped.Pa klinikken er det for tiden tilsatt protetiker,
oralkirurg og tannlege som behandler ruspasienter.
Kjeveortopeden inngar i et tverrfaglig team.

Personlig egnethet vil bli vektlagt ved tilsetting. Den som
tilsettes ma i tillegg til & veere lgsningsorientert ha:

* Gode egenskaper i kommunikasjon
e God evne til team arbeid
e Veere fleksibel

Kjeveortopeden er viktig nér det gjelder & videreutvikle
kompetansen i organisasjonen.

Det er onskelig med kjennskap til Den offentlige tannhelse
tjenesten, OPUS data program og Sidexis rontgen.

Tilsetting skjer i trad med gjeldene lov- og avtaleverk.
For tiltredelse mé politiattest av nyere dato fremlegges

Referansenr: 1605966716
Soknadsfrist: Snarest Sgk pad www.vaf.no
Kontaktinfo:
Asbjorn Dalsmo Ass. fylkestannhelsesjef (+47) 45 21 72 45
Asbjorn.Dalsmo@vaf.no
Terje Andersen Fylkestannhelsesjef
Terje. Andersen@vaf.no
Vi tilbyr
e Spennende og varierte arbeidsoppgaver.
* Moderne klinikk og utstyr
® Lonn etter avtale
Andre opplysninger
e Stillingsbrok: 100%
e Fast
Arbeidssted
e Kirsten Flagstadsvei 30,
4621 Kristiansand S

D
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SENASTE NYTT

finns pa www.tandlakartidningen.se

www.lvn.se/tandvard

W0J15PUNS 19D 10104

Folktandvarden Vasternorrland soker

enhetschef/ortodontist

till Specialisttandvdrden, Sundsvall

Vi férandrar chefsstrukturen och séker nu en enhetschef/
ortodontist till klinikerna for Tandreglering och Pedodonti i
Sundsvall. Uppdraget omfattar ansvar for personal, ekonomi
och verksamhet.

For att lyckas i uppdraget behovs ett genuint intresse for att
utveckla verksamhet och medarbetare. Du har latt for att
samarbeta, ser dialogen som en framgangsfaktor och har
férmagan att entusiasmera dina medarbetare. Du har god
verksamhetskunskap och vi ser garna att du har tidigare
erfarenhet som ledare. Ref nr 13LS58

ortodontist

till Specialistkliniken, Sundsvall

Vi soker ytterligare en ortodontist, gdrna med erfarenhet,
men dven du som ar nyutbildad inom specialiteten blir en
stor tillgdng for verksamheten. Tandregleringskliniken be-
handlar remitterade patienter, vuxna och barn, fran lanets
folktandvards- och privattandlékare.

| arbetsuppgifterna ingar aven konsultationer, deltagande i
terapimoten och specialisttandvardens 6vriga verksamhet.
Vi soker dig som har specialistkompetens inom tandreglering
och ar engagerad i ditt arbete. Ref nr: 13L5366

Vill du veta mer om nagon av tjansterna, kontakta:
Verksamhetschef: John Kristoffersen, 073-274 89 69
e-mail: john.kristoffersen@Ivn.se

Personalchef: Leif Eriksson, 0611-803 77, 070-373 51 60
e-mail: leif.eriksson@Ilvn.se

TT-ombud: Roger Gabrielsson, 060-18 48 90
e-mail: roger.gabrielsson@lvn.se

Vidlkommen med din ansdkan senast 2013-03-08, via
www.offentligajobb.se

Landstinget

Vasternorrland
FOLKTANDVARDEN

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013



Tandlakare till vara kliniker i Helsingborg och Arboga
Massor av glada patienter med stort vardbehov som behéver dig. Kir, ort
och CBCT pa bada klinikerna.

Vi tanker att du, som minst, har nagra ars klinisk erfarenhet. Vi lagger stor
vikt pa din personlighet, vilja att utvecklas och férméga att samarbeta.
Du behdver inte vara stdupp komiker - men det ar fint om du gillar att
skratta.

| Halmstad har vi redan funnit de tva tandlakare vi sdkte. Aven har har
vi massor av patienter, och en véldigt modern klinik, nastan alla
specialiteter p& plats och CBCT.

Och vara 11 000 patienter i Uddevalla har fatt en ny parodontolog
(yipee!) men &r i stort behov av ytterligare en cool allmanTandlékare. Kir,
ort, parod och CBCT pa kliniken.

Véar nyrenoverad klinik i Trelleborg har hittat bade tandlakare och
tandhygienist som vi letade efter s& nu har vi fullt upp.

I Malmo scker vi mottagningar som ér till salu, garna med
tandlakarteam som vill fortsétta jobba med oss i mycket modern miljo ett
tag till men slippa administration, investeringsbeslut och personalansvar.
Det tar vi hand om!

Colosseum har 25 Kliniker i Norden och omsétter 6ver 600 mkr 2012.

Vi tror att moderna tandvérdare vill arbeta i glada grupperingar med stark gemenskap. Vi tror p4 stort
kollegialt utbyte med support av alla specialiteter. Darfor bygger vi lite stérre, mycket moderna kliniker:
www.tandvard.se (dér férklarar var VD Per Rehnberg mer om 0ss).

For mer information kontakta var Sverigechef Lasse: lasse.svard@colosseumkliniken.se (0703 29 05 26)

-

ST-tandlakare
Pedodonti

Odontologiska Institutionen

Fram till och med den 20 mars kan du séka ST-
tandlakartjanst i pedodonti som blir ledig hésten 2013.

| var webbannons pa www.lj.se/jobb far du veta mer
om tjansten och pa www.lj.se/folktandvarden far du
veta mer om arbetsgivaren Folktandvarden, dar
Odontologiska Institutionen ingar. All information du
behdver om oss pa Odontologiska Institutionen far du
pa www.lj.se/oi

Du ar dven valkommen att kontakta:
Klinikchef Christer Ullbro, avdelningen fér pedodonti,
tfn 036-32 53 56, e-post christer.ullbro@lj.se

L&s mer och ansék pa www.lj.se/jobb

Odontologiska Institutionen

Landstinget i Jonkopings 1&n

Platsannonser
utgivningsplan 2013

Nr Utgivningsdag Materialdag
4 14/3 18/2
5 9/4 14/3
6 2/5 5/4
7 23/5 24/4
8 13/6 17/5
9 15/8 22/7
10 5/9 12/8
11 26/9 2/9
12 17/10 23/9
13 7/11 8/10
14 28/11 4/11
15 19/12 25/11
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Vi soker nya

medarbetare

Regionkansliet

Kvalitetstandldkare
till Halso- och sjukvardsavdelningen,
Tandvardsenheten, Goteborg

Visstid upp till 2 ar. Deltid 20—-40%. Tilltrdde enligt
overenskommelse.

Ref.nr: 2013/304

Upplysningar: Tandvardschef Ann-Marie Olhede,
tfn 0761-16 90 01.

Sista ansékningsdag: 2013-03-07.

www.vgregion.se/jobb

Y«VASTRA

GOTALANDSREGIONEN

\4
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RADANNONSER

Aktuella utgivnings- och stoppdagar
Nr5/13 Utgivning 9/4 Stopp 14/3
Nr6/13 Utgivning 2/5 Stopp 5/4

E-post: elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se
Tel: 08-666 15 13
Fax: 08-666 15 95

Hemsida: www.tandlakartidningen.se
Adress: Tandlakartidningen, Box 1217,
111 82 Stockholm

PRAKTIKER SALJES

Vilskott klinik i Sandviken

2 behandlingsrum. Mycket frascha stolar Plan-
dent samt Kavo specialbelysning i tak, 80 kvm.
1300 rev pat. »B79L«.

Klinik till salu i S6dertélje centrum
En lokal avsedd for tandldkarmottagning med
tva behandlingsrum, 2 st luftkonditionering,
lag hyra, utan utrustning och patienter.
Kontakt per mail: bashar.naemi@ptj.se

Tandhygienistpraktik
Tandhygienistpraktik pa Karlbergsv 14, Oden-
plan sdljes for 250 000 kr. Vid intresse ring
076- 943 46 84.

Skargardsklinik
till salu

Privat tandvardsklinik
Stockholm norrort
med tre behandlingsrum,
ar till forsaljning.

Inriktningen pa behandlingarna
ar till storsta delen
allmantandvard.

Patientstock om 1 000
patienter. Bade barn
och vuxna, med blandad
aldersstruktur.

En socioekonomisk stark
patientgrupp.

Kvartalshyra 25 000 kr,
mjukvaruprogram Alma Soft.

Vid intresse kontakta:

CelinDental AB

Dentalférmedling for Dig som vill
kopa eller sélja Din tandvardsklinik.

Mobil: 073-655 39 93
carina@celindental.se
www.celindental.se
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Livskvalitet i landet utanfor

(Stor-) staden ddr morker & morker och [jus
ar jus. Har njuter man av natur och naturliga
dofter. Har uppskattar manniskor varandra for
vad de gor och den de &r. Har finns manniskor
som ar tacksamma for nara professionell hjalp.

Tandlédkarvilla

2-3 tandldkarpraktik i egen fastighet, beldgen
isamhalle 90 km nordost om Géteborg, séljes
pga pensionering. Perfekt for tandldkarpar med
barn. Ca 2 000, ej 6verbehandlade patienter.
Pris: 1 600 000 kr. »A2E3«.

Smidigt 6vertagande

Tvarumspraktik i centrala Goteborg dverlates
pga pensionering under hdsten 2013. Ser garna
ev ett tidigarelagt samarbete i solo-groupform.
»3JA6«.

6 stolar i Linkdping

Implantatkliniken i Linkdping. Allméntandvard
och implantatbehandlingar. Lamplig for 2-3
tandlékare. Se bilder och information - praktik-
formedlaren.se - Kontakt 0708-14 08 54.

Solo/enmansklinik pa Ostermalm
Charmig klinik med bra utrustning. Digitali-
serad. Ca 500 pat. Alma. Lamplig for en tand-
lakare. »R393«.

Praktik

Deli centralt beldgen, valrenommerad 3-tand-
lakarpraktik i Askersund sdljes pa grund av
pensionering. Modernt utrustad i stora, [jusa
lokaler. Digitalrontgen. Opus journalsystem.
Stort patientunderlag. pT3-ansluten. Askersund
ligger vid norra Vétterns skargard och Tivedens
nationalpark. Trevlig golfklubb i vackra omgiv-
ningar. Overlatelse efter dverenskommelse. Fér
mer information kontakta Jonas Uhrstrom, P13,
08-789 38 39.

Rymlig mottagning i Bollnis

Lamplig som gruppraktik. Idag med implantat-
inriktning (Straumann). Tre behandlingsrum,
gott om patienter. Kontakt: Jonas Uhrstrom,
regionchef Praktikertjanst, 070-789 38 39,
jonas.uhrstrom@ptj.se

PRAKTIKER KOPES

Praktik kdpes i Bohuslin
Onskar en fungerande praktik med patienter och
Gvertagande av personal. »03Fw«.

Praktiker kdpes

Vill du salja eller beh6ver du en nytandning?
Colosseum har idéer! Kontakta var Sverigechef
Lasse Svérd, 070-329 05 26 (lasse.svard@
colosseumkliniken.se, www.tandvard.se).

Goteborg praktik

Kollega med lang erfarenhet av privattandvard
soker praktik alt deli gruppraktik for overtagan-
de. Kanner du att du vill slappa taget helt eller
delvis och vill ldmna dver ansvaret till ndgon
annan kollega, hor gérna av dig med en kort

beskrivning av kliniken. Mycket goda
referenser. »58PN«.

Goteborg + 10 mils radie
Tandldkare onskar kdopa praktik i Goteborg + 10
mils radie. Allt av intresse. »Q077«.

Praktik s6dra/mellersta Sverige
Tandldkare onskar kopa fungerande praktik
isodra/mellersta Sverige. »7u2w«.

Bostad/praktik
Bostad med tillhdrande praktik sokes inom tull-
larna i Stockholm. Svar till redaktionen »1303«.

ARRENDE

Modern specialistklinik i Kista

Separat behandlingsrum med tva stolar arrenderas
till specialister inom tandvard (ej ortodonti). Kli-
niken ligger intill Kistagallerian, néra t-banan och
bussterminalen. Ring 070-150 94 60 efter 18.00.

PRAKTIKER/UTHYRES

Tandklinik Stureplan
Behandlingsrum uthyres 1-4 dagar per vecka i
nyrenoverad, digitaliserad klinik. »Y4x8«.

UTHYRES/BOSTAD

Liguriskt paradis blomsterrivieran
Charmig ldgenhet, 3rok, i lugurisk bergsby t
salu. Solig terass m vacker utsikt. 1t fr Nice.
Info: pigna.liguria@gmail.com

Stor villa - makalds utsikt vid Nice
Pool, 8 pers, 130 kvm, www.hyrhusifrankrike.se
Svara pa www.tandlakartidningen.se/radan-
nonser, Skicka svar till annonsoren.

OVRICT

Effektiv hypnos i tandvarden

Vid fobi, bruxism, smarta, kvaljning. Stockholm
L6rd 6 april. ULf Lafveskans, Nils Norrsell.
Anmalan senast 18 mars till anna@insidan.se
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”Familjesamling”
i Praktikertjansts
monter pa

Swedental 2012 k l

Vi har Sveriges nojdaste patienter - fér femte aret i rad - enligt SKIs méatningar.

www.tandvard.praktikertjanst.se « www.alltomdinatander.se

www.facebook.com/ptjstudent

REMISSER

E-post: elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se

Har annonserar kolleger som atar sig remiss-
hantering. Rubriker markerade med asterisk*
kraver specialistkompetens. Tandldkartidningen
patar sig inte ansvar for att kolleger som annon-
serar under denna rubrik besitter nddvandiga
kvalifikationer.

Bettfysiologi*

Odont dr Thorvald Kampe
Bettfysiologi, protetik, implantat
Sveavdgen 13-15, 9 tr

111 57 Stockholm

Tel 08-10 73 83

Narkos/Tandvardsridsla
SPECIALKLINIKEN FOR TANDVARDSRADDA
Narkos - Hypnos - Sedering
Fobi/korttidsterapi med hogkostnadsskydd
Leg tandldkare Matts Karlstrom

Leg tandldkare Mariel Unger Karlstrom

Leg tandldkare Margareta Forsherg

Leg tandhygienist Anna Quarterman

Leg psykoterapeut Eva Wikman

Leg lakare spec anestesi Gunilla Caneman
Sveavégen 83, 113 50 Stockholm

Tel 08-32 60 80

Oral kirurgi*

Goran Ulfenberg
Jakobsbergsgatan 8, 2 tr
111 44 Stockholm

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

Iel 08-2101 43, 0709-79 49 60
Aven remisser for rutinendodonti mottages

Oral protetik*

Eric Lothigius

PROTETIK + IMPLANTAT
Kungsgatan 54, 111 35 Stockholm
Tel 08-411 16 11

E-post: info@e2kliniken.com
www.e2kliniken.com

Ortodonti*

www.bernholdortodonti.se

Tandreglering for alla aldrar

Mats Bernhold, spec ortodonti

Anna Brechter, spec ortodonti, med dr
Ekslingan 10, 254 67 Helsingborg

Tel 042-14 69 27, info@bernholdortodonti.se
Aven lingual ortodonti (Incognito)

och Invisalign/Orthocaps

C-takt link for digital kommunikation

Spec. ortodonti Cecilia Lindstrand
Konsultation och behandling for barn
och vuxna

Poppelvdgen 9, 459 31 Ljungskile

Tel 0769-41 64 99

E-post: info@cl-tandreglering.se
www.cl-tandreglering.se

Valkomna i Praktiker-
tjanstfamiljen halsar
vi vara nya kolleger:

Tandlikarna Maath Al-Ateia — Malmo, Bjorn Eriksson
— Stockholm, Irina Jampolskaia — Géteborg,

Erik Kristenson — Géteborg, Carina Lindstedt — Tierp,
Joakim Nordin — Vimmerby, Monica Silva Johansson
— Boris, Erik Sjédin — Tierp, Magnus Steen —
Bjirnum, Pia Strandberg — Ume3, Michal Wachalski
— Ljungbyhed och Bjérn Ytterberg — Hagfors, som
samtliga kommer frin folktandvérden.

Tandlikarna UIf Billgren — Hammenhog, Gunnar
Hultkvist — Kisa och Mehdi Molana — Borlinge, som
tidigare arbetat i annan privat verksamhet.

Tandlikarna Anna Andrén — Visteris och
Oscar Gustafsson — Borlinge, som tidigare varit
assistent- respektive traineetandlikare i Praktikertjinst.

Ar du ocksa intresserad av att jobba med oss — hor av dig
till Cecilia Karlsson, cecilia.karlsson@ptj.se, 08-789 37 97.

@ Praktikertjanst

Béttre vard for battre liv

Dr Thomas Ortendahl
www.ortendahl.com

Chefsortodontist, Colosseum Sverige AB
Mélndals torg 1, 431 30 Molndal

Vi erbjuder osynlig tandreglering pa
Colosseumklinikerna i Mélndal, Uddevalla,
Arboga, Halmstad och Trelleborg

Tel: 070-661 98 77

E-post: thomas@ortendahl.com
Lingualortodonti (osynlig tandstallning)
samt Invisalign

c-takt link for digital kommunikation

Rontgen*

Eastmaninstitutet, Folktandvarden
Tar emot remisser pa vuxna och barn
for odontologisk radiologisk utredning
t ex implantat, traumata och kakleder
Dalagatan 11, 113 24 Stockholm

Tel 08-123 165 60, fax 08-34 70 82

Specialistrontgenundersékningar
med CBCT-teknik

Spec tdl Anders Frykholm, Klara Rangne
EBF dentalgdntgen AB

Radmansgatan 48, 113 57 Stockholm
Tel 08-545 940 35, fax 08-545 940 36
E-post: reception@ebf.se
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REMISSER

E-post: elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se

SDIC ingar numera i Colosseum som bestar av 24 tandkliniker ver hela
Norden. Var erfarna personal & densamma som tidigare. Védlkommen!

Specialisttandvard

Leg tandlakare

ST tandlékare

Spec kakkirurgi

Spec oral protetik
Spec parodontologi
Spec endodonti

Spec anestesiologi

Gunnar Hawi
Anna Ljungberg
Lena-Maria Persson

Elena Forsberg

Bjorn Johansson
Bengt Karlson

Hans Nilson
Rolf Appelgren
Johan Bostrém

Johan Ellingsen

Leg tandhygienister Ingalena Lundqvist

Carin Wilhelmsson

¥

T
-l /
ezree.
TANDVARD

Vi véalkomnar er att remittera il var klinik
som ar centralt belagen vid Ostermalms-
torg. Vi tar emot remisser for:

¢ Implantologi

* Dentoalveolédr- och implantatkirurgi
¢ 3D-réntgen

¢ Guidad kirurgi

Vi erbjuder aven:

¢ Support & utbildning

¢ Auskultering fér tandlékare

Nar vi behandlar pa er praktik
Arvodet delas mellan er och oss beroende

av hur ni vill 1agga upp behandlingen. Ring
oss sa hittar vi en I6sning som passar er.

Bene Tandvard AB
Artillerigatan 16, 114 51 Stockholm
Tel 08-611 65 60, fax 08-611 05 61

www.benetandvard.se
info@benetandvard.se

Vi tar emot remisser for

® Fullstandig
implantatbehandling

© Implantatkirurgi

o Ovrig kirurgi

© Protetik

© Endodonti

® Paradontologi

08-783 78 85
Artillerigatan 93, 115 30 Stockholm

e-mail: sdic@colosseumkliniken.se
www.colosseumkliniken.se

Eastmaninstitutet, Dalagatan 11
113 24 Stockholm. 08-123 165 10
ort.eastmaninstitutet@ftv

Sollentuna, Tingsvéagen 17
191 61 Sollentuna. 08-123 159 30.
ort.sollentuna@ftv.sll.se

Moérby, Golfvagen 2
18211 Danderyd. 08-6250239
ort.sollentuna@ftv.sll.se

Handen, Handenterminalen 3
136 40 Haninge. 08-123 162 03
ort.handen@ftv.sll.se

Sddertilje, Lovisinsgatan 3
151 73 Sodertilje. 08-123 158 10
ort.sodertilje@ftv.sll.se

gFolktandvérden

»2¢ Colosseum

Willa Endodonti

Fyra tandlakare fyra mikroskop
och en CBCT

Valkommen att remittera for
endodonti och apikalkirurgi.
Over tio &rs erfarenhet av
remissendodonti.

WILLA TANDHALSA
Telefon: 08-730 08 80
Sjovagen 20, 169 55 Solna
Hemsida: www.willa.se
E-post: info@willa.se

SLUTA-ROKA-LINJEN RS2

88

RING 020-84 0000

www.slutarokalinjen.org
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Specialistkliniken for

Narkos och behandling
av Tandvardsradsla

Narkos med sdkrade luftvagar

Lustgas - Terapi - Hypnos - KBT
Landstingens hogkostnadsskydd
Implantat under Narkos

Snabb behandling av remisser!

Leg.tdl Sture Friedner

Leg.tdl Pia Lif-Bimer

Leg.tdl Sigrid Schumann

Leg.tdl Louise Sidend

Leg.tdl Joakim Skott

Leg.tdl Lennart Hiibel
Leg.tandhygienist Anna-Lena Brandvold

Leg.psykolog, leg.psykoterapeut Sven-Erik Levin
Leg.lékare, spec.anestesi Hans Granestrand

Narkoskliniken

RALAMBSVAGEN 10A, KUNGSHOLMEN
112 59 STOCKHOLM
Tel: 08-737 00 75, Fax: 08-737 00 76

www.nark se inf il se

W

WASA TANDKLINIK

Maryam Pourmousa
Parodontolog

Tar emot remisser for:
Parodontal terapiplanering

och behandling
Hel- del- och singelimplantat
Fixturoperation pa remiss

WASA TANDKLINIK
TEGNERGATAN 15, 3 TR
111 40 STOCKHOLM

TEL 08-21 01 85
wtk@wasatandklinik.com

ett samarbete mellan Posten och Sveriges Tidskrifter

Alla tidningar
pa ett stalle.

idningstorget.se
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AURAKLINI

SPECIALISTTANDV

Valkommen med din remiss till
Stockholms specialisttandvard!

Helena Goransson
Endodonti
Maria Lagervall

Parodontologi/implantatkirurgi

Monica Wahlstrom
Protetik

Brunnsgatan 8, 111 38 Stockholm
08-545 111 00, info@aurakliniken.se
www.aurakliniken.se

KURS&KONFERENS

E-post: elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se

A '*E’F’?YE%%
e gt

Master's courses and clinical
specialisation in orthodontics
at Karolinska Institutet

For participants with a university
degree in dental surgery and a
minimum of two years of clinical
experience in general practice

We offer one of the most attractive specialist
trainings in the field of orthodontics. It com-
prises three years of full time studies, starting
in January 2014.

The courses follow the recommendations gi-
ven by the "Erasmus Committee” (European
Journal of Orthodontics 1992,14:85-94) and
fulfill a Degree of Master of Medical Science
(120 credits) with a Major in Odontology.

Application deadline: April 1st, 2013
www.ki.se/cpd
or send e-mail to: kristoffer.mortsjo@ki.se

Karolinska
nstitutet

ki.se/cpd
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KURSER & KONFERENSER

E-post: elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se

Folktandvarden i Uppsala lan

Spannande odontologiska dagar
i Uppsala 3-4 oktober 2013

Folktandvdrden i Uppsala Idn bjuder in till tva dagar med intressanta féreldsningar
under temat teknik och framtid. Féreldsningarna riktar sig till alla inom tandvard.

Torsdag 3 oktober  8.30-17.00
Registrering och kaffe 08.30-09.30

CBCT nu och i framtiden Se foreldsare pA www.ftvuppsala.se/uadagarna
Intraoral scanning vs avtryck Spec. oral protetik Johnny Nyhlin, Stockholm
Laser i praktiken Overl. Roxana Sarmadi, Uppsala

Material som bildar levande vivnad Prof Jons Hilborn, Uppsala

Kik- och ansikesrekonstruktion Doc Andreas Thor, Uppsala

Overl. Daniel Nowinski, Uppsala
Overl. Andres Rodrigues, Uppsala

Kvillsarrangemang - Middag med underhalining pa Norrlands nation

Fredag 4 oktober 8.30 - 14.45

IT-stoden hjilper eller stjilper tandvarden? Prof Bengt Sandblad, Uppsala
Tandvérd pé distans Ordl Terje Persson, Uppsala
Mikroskop i vardagsendodontin Ordl Erik Ardesjo, Uppsala

Implementering av ny teknik. Varfor s& svirt! Tdl Asa Bergholm, Uppsala (+ paneldebatt)
Kan vi dterstilla forlorad pulpa- och parodontal ~ Otdl Jens Andreasen, Kopenhamn
vivnad efter trauma?

I anslutning till féreldsningarna finns en minimissa dir teknik och nyheter visas

Kursavgift: 3 800 kr. I kursavgiften ingdr forelisning bida dagarna, samtliga maltider, kaffe
och kvillsarrangemang med middag p& Norrlands nation.

Anmiilan gor du pd www.fevuppsala.se/uadagarna med sista anmilningsdag 13/9 2013
OBS att anmiilan giller endast for bdda dagarna.

Logi: Du hittar férbokade hotell pi www.ftvuppsala.se/uadagarna
Har du frigor vinligen skicka ett mail till: infoavd.folktandvarden@lul.se

| Varmt vilkomna!
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THIRD COPENHAGEN TRAUMA SYMPOSIUM SEPTEMBER 6™ AND 7™ 2013

The University Hospital in Copenhagen now offers a 2 days course in:

ACUTE TREATMENT OF TRAUMATIC DENTAL INJURIES | #Fmmmsmmmm——

. . - . . ACUTE TREAT] ENT OF
presented by 10 international specialists. It is a well known fact that the initial TRAUMATIC DENTL, INJURIES

. . . . . AN EVID
treatment offered to a trauma patient can either optimize or compromize healing. ENCE BASED APPROACH

In this symposium all immediate and later treatment procedures will be critically
analysed. Furthermore the current status of pulp regeneration as well as ridge
preservation by decoronation will be presented.

Scientific program:
www.dentaltraumaguide.org/Pictures/Kursus/Traumesymposium2013.pdf

Registration:
www.dentaltraumaguide.org/tilmelding.aspx

Registration fee: DKK 2800,- (€ 375)

20095

Jens Ove Eva Leif K. Lars Olle Monty Barbro Asgeir Simon S. Tove
Andreasen Lauridsen Bakland Andersson Malmgren Duggal Malmgren Sigurdsson Jensen Wigen

OVRICT

E-post: elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se

oo Eget Tandguld!
Aven den SOMm ﬁr rﬁdd Mycket bra betalt!

vill gora sin rost hord.

95% av guldvardet.
I For offert, patientguld samt
Aloe Vera Original
- tandkrdmen med
Aloe Vera och fluor
besdk oss pa

www.hadendental.se
BRIS . —

BARNENS RATT I SAMHALLET ORIGINAL

Stod BRIS! Medlemskap 100 kr, eller gava. PG 9o 15 04-1. BRIS.se I I HADENS DENTAL

-l-""“-\-.__ r-'! |

ORIGINAL PRODUCTS HB
Aoins BOX 9134, 400 93 GOTEBORG
DENTAL TEN:031-28 53 54

SEEELEE FAX:031-28 60 38

Funderar du over dina alkoholvanor?
Ring 020-844448

Jk Stockholms léns landsting
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E-post: elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se

FODELSEDACAR

30ar

Rita Casini, Lysekil 1/3

Sara Brimstedt, Boras 3/3

Ghazaleh Sadian Golestani, Nacka 4/3
Andreas Dawson, Malmé 5/3

Niklas Eriksson, Huddinge 8/3
Christine Kvarnvik, Jonkdping 9/3
Louise Boson, Stockholm 15/3

Mona Haghdani, Bromma 21/3

40 ar

Carolina Sabel, Mélndal 1/3
Jonas Wester, Nacka 6/3
Kennet Nygard, Finland 17/3

50 ar

Susanne Backstrom, Kungsbacka 2/3
Mona Fakir, Stockholm 6/3

Katarina Wadstein, Taby 8/3

Ahmed Sabah Ali, Linkdping 8/3

Lena Johansson, Sdvar 15/3

Patricia De Palma, Danderyd 17/3
Gunnel Johansson, Gustavsberg 18/3
Farid Akhlagni, Goteborg 19/3
Hossein Kashani, Vdstra Frolunda 21/3

60 ar

Annika Hedlund, Bramhult 1/3

Toivo Vahul, Goteborg 2/3

Virpi Varpelaide Flodell, Vasteras 4/3
Carl-Erik Ohberg, Visteras 4/3
Martin Ericson, GSteborg 7/3
Birgitta Engdahl, Enebyberg 8/3
Peter Broman, Skoghall 9/3
Ulla-Britt Nygren, Saffle 9/3
Per-Gunnar Meijer, Helsingborg 10/3
Dan Ericsson, Malmd 10/3

Bengt Nordstrém, Spanga 15/3

Kjell Hansson, Kiruna 17/3

Dan Fullsta, Jonkdping 18/3

65 ar

Kurth Karlsson, Lindesberg 1/3
Britt-Marie Pettersson, Vanershorg 2/3
Mats Andersson, Lerum 2/3

Gunilla Blomquist, Saltsjobaden 4/3
Jan Ruben, Danmark 6/3

ULf Liljeblad, Vastervik 6/3

Lennart Linnér, Billdal 7/3

Bengt Bengtsson, Staffanstorp 13/3
Solweig Sundén Pikner, Askim 14/3
Anders Andren, Savedalen 19/3
Christer Bessing, Nacka 19/3
Anna-Lena Hernandez, Jdrfdlla 21/3

70 ar
Leif Eriksson, Sollentuna 1/3
Fred Lanefelt, Lidingd 6/3

75 ar
Goran Jonsson, Vellinge 13/3

80ar
Leif G Diiring, Vallentuna 14/3

90 ar
Gisela af Strom Ingers, Lund 5/3

AVLIDNA

Marianne Stromberg, Sorunda f-46

DISPUTATIONER

LINKOPING

Jahan Abtahi, den 22 mars 2013, k1 09.00
i Berzeliussalen, Halsouniversitetet,
Linkoping.

Avhandlingen: »Bisphosphonate and
implants in the jaw bone.«
Fakultetsopponent: Professor Lars
Rasmusson, Goteborg.

Onskar du ej publicering av din fédelsedag?
Meddela det senast atta veckoriforvag.

elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se

TANDLAKAR

TIDNINGEN
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CRATTIS

Mona Haghdani 30 ar

VI GRATULERAR Mona Haghdani som
fyller 30 ar den 21 mars.

- Tack, det kinns jit-
tebra att fylla 30. Jag
har gjort det jag har
velat hittills och kén-
ner inte att jag har
gatt miste om nagot.

Mona Haghdani
har verkligen utnytt-
jat tiden vil. Under
tandlékarutbildning-
en passade hon pd att resa pa som-
rarna och hann till exempel med att
plugga spanska i Barcelona och vara
barnflicka i usa. Ut6ver intresset for
varden och att fa hjdlpa ménniskor
bidrog just mgjligheten att kunna
arbeta péa olika platser i vérlden till
yrkesvalet. Hon tog examen frén
Karolinska institutet 2009 och efter
ett ars arbete i Norrtélje akte hon till
England.

- Att jobba déir var mycket ldrorikt.
Jag fick ta ett stort ansvar och viixte
med uppgiften. I London var ju tem-
pot ett helt annat &n hir sa jag ir inte
riadd for stress ldngre.

- Samtidigt uppskattar jag det
svenska systemet mer nu. Skattebe-
talarna far mycket tillbaka for peng-
arna hér.

Efter alla resor borjar Mona Hagh-
dani kiinna att det 4r dags att lugna
ner sig. Hon trivs pa folktandvarden i
Villingby dir hon arbetar sedan hon
kom hem fréan England i augusti och
vill girna fordjupa sina kunskaper.

Mona berittar att hon brinner for
protetik och endodonti och redan nu
férdjupar hon sig i tandvardsstodet.

En annan anledning till nedvarv-
ningen ir kirleken. David, som hon
triffade i England, dr pé vig att flytta
hit och da blir resorna till London
farre.

Mona Haghdani kan énda inte ute-
sluta en resa i samband med fodel-
sedagen. Vad som kommer att hinda
far hon inte veta.

- Det blir i varje fall en middag pa
restaurang med vénner. Sen far vi se.
LINDA PERSSON

Mona Haghdani
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Den unika brodratrion: Fran vinster Jovan, Marko och Milos Drazic. Jovan och Milos &r
tvillingar.

Unik treenighet

Tre bréder pa samma kurs pa tand-
likarutbildningen - sla det den
som kan!

Milos, Jovan och Marko Drazic dr

en unik trio; Jovan och Milos ir
tvillingar, som tillsammans med
brodern Marko gar tionde terminen
vid tandlikarutbildningen i Malmao.
Undertecknad végar néistan sétta sin
16n pa att det aldrig tidigare hiéint att
tre syskon gar tandlikarutbildningen
samtidigt och dessutom pa samma
termin.

Nej, ingen av deras fordldrar r
tandlékare, sa de har inte pushats in i
yrket den vigen.

- Det som framst paverkat oss
till att bli tandlékare &r vl att yr-
ket innebér en mojlighet att hjilpa
ménniskor med deras hélsa och sam-
tidigt fa ut6va ett tekniskt och finmo-
toriskt krévande yrke, séger de.

Hittills har det gatt bra fér dem pa
utbildningen.

- Men precis som de andra studen-

terna s har ocksa vi haft tuffa tider
under studierna, exempelvis infor
tentorna. Men samtidigt har vi kun-
nat samarbeta och dra nytta av varan-
dras kunskaper.

Till sommaren blir de fardiga tand-
likare. Alla tre trivs bra i Malmo, dar
de vuxit upp. Milos berittar att han
gérna skulle vilja arbeta i Malm6om-
radet, men har inte nagra problem
med en flytt lingre norrut. Detsamma
tycker Jovan, medan Marko helst av
allt vill stanna kvar. Han har vinner
och flickvén i Malma.

- Sa ldnge pendlingen till jobbet
bjuder pa skanska slitter och miljon
pa kliniken &r trivsam och bra kan jag
tdnka mig att jobba var som helst i
Skane, privat eller inom folktandvar-
den, séger han.

Aterstar att se vad framtiden inne-
bir; kanske hamnar alla tre pa samma
klinik. Da lovar Tandlidkartidningen
att aterkomma och se hur det gar for
dem.

MATS KARLSSON

Maria Pigg
ny specialist i endodonti

MARIA PIGG bosatt i Helsingborg, blir
ny specialist i endo-
donti den 13 mars.
Hon tog tandlidkar-
examen i Goteborg
1993 och arbetade
dérefter inom folk-
tandvérden i Hiss-
leholm, Angelholm
och Orebro. Sedan
2005 har Maria Pigg

Maria Pigg

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013

arbetat heltid pa endodontiavdel-
ningen, odontologiska fakulteten vid
Malmé hogskola.

Ut6ver sT-tjanst har hon gatt fors-
karutbildning och disputerade 2011
med avhandlingen »Chronic intraoral
pain — assessment of diagnostic me-
thods and prognosis«.

Maria Pigg kommer efter examen
att aterga till sin tjinst som universi-
tetsadjunkt pa endodontiavdelning-
en, samt dgna sig at fortsatt forskning
inom orofacial smirta, och dven inom
endodonti. EF

16 far bidrag
och stipendier

16 personer tilldelades bidrag och
stipendier pa sammanlagt 230 000
kronor vid Goteborgs Tandldkare-
Sdllskaps hogtidssammantrade den
19 januari.

Fem personer har fitt forskningsbi-
drag pa 20 800 kronor vardera:

TANIA GODOY forskar om det antipsy-
kotiska likemedlet Amisulprids saliv-
sekretoriska effekter.

INGELA GRONBECK LINDEN utvecklar

ett instrument att méita férmagan att
skota munhygien.

NINA SABEL undersOker effekter i
emalj vid dental blekning med hjilp
av kemiska och morfologiska
analyser.

JENNY OHMAN studerar immunologiska
och genetiska aspekter i samband
med maligna och premaligna slem-
hinnef6érandringar.

JAN DERKS forskar om implantat.

Tre personer far bistandsbidrag:
LEIF BORG och STIG FASSBERG far 10 000
kronor vardera till ett projekt om f6-
rebyggande tandvard bland skolbarn
i Ruménien.

KERSTIN WESTBACKE far 10 000 kronor
for att féreldsa och gora skolbesok i
Nepal.

Atta personer har fatt resestipen-
dier pa 12 000 kronor vardera:

MALIN OLSSON, GITA GALE, CARL-0TTO
BRAHM, CHARLOTTE ANDREN ANDAS,
ULRIKA STENMAN, MARIA CARLSSON,
EMINIA CIRGIC och JENNY BERNSON.

s

Magnusson far
Elanderpriset

BENGT MAGNUSSON har fatt Elander-
priset 2012.

Bengt Magnusson ir professor
emeritus vid Sahlgrenska akademin
i Goteborg. Han blev professor i oral
patologi 2000.

Enligt prismotiveringen ir Bengt
Magnusson den stora auktoriteten
inom sitt imne och »vil kéind av alla
tandldkare som nagon géng de se-
naste 40 aren haft anledning att ta en
biopsi och skickat ivig den fér PAD«.

Elanderpriset dr pa 15 000 kronor
och delades ut pa G6teborgs Tandli-
kare-Sillskaps hogtidssammantride
den 19 januari. 3s
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PERSONNYTT

Tandldkartidningen
gratulerar nya tand-
ldkare i Goteborg
och Umea.
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Goteborg kurs 08A
1. Reeman Shalan, 2. Anton Sdder, 3. Axel Lindberg, 4. Karzan
Amin, 5. Elham Salem, 6. Pablo Carlsson, 7. Martin Larsson,

8. Jessica Lindén, 9. Wisam Alkhoury, 10. Malin Hégman,

11. Behroz Ohady, 12. Erik Ahlin, 13. Ahmed Hassan, 14. Daniel
Grahl, 15. Emma ﬁstgéird, 16. Sara Kjellén, 17. Gabriella Lindén,
18. Minna Lidén, 19. Aafreen Gillani, 20. Johan Kampe,

21. Rouhollah Rashed, 22. Jenny Persson, 23. Helena Bjurstedt,
24. Malin Hjertberg, 25. Aron Ascher, 26. Alexandra Drugas,

27. Jin Botani, 28. Razia Chaudry och 29. Olivia Rozum.

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 105 NR 3 2013
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Umea kurs VO8

1. Christoffer Wiberg, 2. Petter Vikstrom, 3. Tommy Nystrom, 4. Joakim Lundberg, 5. Anna Snell, 6. Evan
Nouri, 7. Mikael Widl6f, 8. Martin Marklund, 9. Sandra Jansson, 10. Tobias Molin, 11. Jessica Johnson,
12. Petra Hassellof, 13. Ulrika Henriksson, 14. Jonas Olovsson, 15. Elin Hansson, 16. Elin Holmgren,

17. Emelie Flander, 18. Mena Abd Mohammed, 19. Sara Hjalmars, 20. Niklas Landin, 21. Ellen Lovén,

22. Asa Hammar, 23. Ahmad Abdulrahman Nasir, 24. Ahmad Nseir, 25. Peter Chen, 26. Faezeh Alidousti,
27. Erik Cederlind, 28. Johanna Elenius, 29. Stina Hansson, 30. Therese Parrell, 31. Anna Niemi, 32. Mija
Dugalic, 33. Andreas Nordqvist, 34. Olov Larsson, 35. Ida Nilsson, 36. Sahar Shakibaei Kesheh, 37. Stina
Thelberg, 38. Sofie Goodwin, 39. Sanna Andersson, 40. Houzan Barzani, 41. Sandra Peltonen och

42. Amanda Moafi. Tuija Tallvimo var inte med vid fototillfallet.
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KANSLI

Postadress: Box 1217,

111 82 Stockholm

Besoksadress: Osterlanggatan 43
Tel: 08-666 15 00 (véxel)

Fax: 08-662 58 42
www.tandlakarforbundet.se
kansli@tandlakarforbundet.se
E-post direkt till en person:
fornamn.efternamn
@tandlakarforbundet.se

Kurser Nord6stra kursndmnden,
Riksstamman
Sofia Ekenberg 08-666 15 44

Kanslichef
Jeanette Falk 08-666 15 53

Efterutbildning, Riksstamman
Annika Hodgson 08-666 15 34

Etik, kvalitet, patientsakerhet
Asa Hultén 08-666 15 31

Kamrathjalpen, ansvarsfragor,
kollegstod

Pia Kollin tjl

Monica Naeslund 08-666 15 45

Utbildnings-, forsknings- och
studerandefragor
Pia Leden 08-666 15 22

Ekonomichef
Swedish Dental Journal
Bo Lidholm 08-666 15 12

Kurser sddra regionen,
Riksstamman, FDI
Ylva Liljeson 08-666 15 43

Informationsansvarig
Lena Munck
08-666 15 52

Sekreterare
Anna Ekmer 08-666 15 07

Ekonomi
Ann-Sofi Olsson 08-666 15 02

Ekonomiska fragor
Norddstra kursnamnden,
Riksstdamman

Jenny Rohrl 08-666 15 36

Efterutbildning, Riksstamman
Pia Saavala 08-666 15 10

Kurser véstra regionen

Vdstra regionens kansli
031-1569 22
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FORBUNDSSTYRELSE

Gunilla Klingberg
Ordférande

031-750 92 08, 070-780 00 44
gunilla.klinghberg@
tandlakarforbundet.se

Annika Bjorkner

Vice ordférande
070-973 6399
annika.bjorkner@
tandlakarforbundet.se

Stein Bjorkman
08-524 880 54, 070-213 80 54
Stein.Bjorkman@ki.se

Louise Ericson

Ordfi efterutbildningsradet
08-85 56 00, 070-687 50 60
louise.ericson@ptj.se

Hans Géransson
076-840 83 50
hans.goransson@dll.se

Kenth Nilsson
018-611 09 80/90, 070-658 78 86
kenth@tjanstetandlakarna.se

Peter Schulz
021-14 78 60
peterschulz@telia.com

Susanne Smedberg
070-530 89 13
susanne.smedberg@ptj.se

Farid Khodabandehlou
Adjungerad styrelseledamot
073-5037879
farid.khodabandehlou@
tandlakarforbundet.se

TANDLAKARFORBUNDETS-
STOD TILL ENSKILDA
MEDLEMMAR

Vid anmalan till Socialstyrelsen/
HSAN

En anmalan ska besvaras inom tre
veckor. Anstand kan begdras

pa tel 08-508 861 00. Tandldkar-
forbundets medlemmar kan fa
hjalp att besvara en anmalan:
Odontologisk hjalp via Tandldkar-
forbundets expertgrupp.
Kontaktperson: Pia Kollin,

08-666 15 45,
pia.kollin@tandlakarforbundet.se
Juridisk hjalp ges till Tjanstetand-
lékarna av Susanna Magnusson,
08-54 51 59 84.

KAMRAT\AJALPEN

Stiftelsens syfte ar att hjdlpa tand-
lakare med ekonomiska problem.
Vi kan enbart stodja individer, inte
foretag. Ansk med ett brev med
bakgrund och 6nskemal om hjalp
samt kopia pa senaste deklaration,
egen och make/makas.
Kontaktperson: Pia Kollin,

08-666 15 45,
pia.kollin@tandlakarforbundet.se

Alna (alkohol, likemedel och
narkotika i arbetslivet)

08-564 407 70

Alna hjdlper foretag och organi-
sationer att hantera alkohol- och
drogfragor pa ett professionellt
satt. Du kan kostnadsfritt och
under sekretess ringa Alnas rad-
givning. Mer information:
www.alna.se.

Sveriges Tandlakarforbund

Kollegastod

Kollegastdd riktar sig till dig

som behover stod for problem

pa arbetet elleri privatlivet.

Du kan i fortroende och under
sekretess vanda dig till nagon av
nedanstaende kolleger (kvallstid
om ej annat anges, e-post for att
boka tid for samtal).

Gunnar Bringman,

035-10 31 20, dag
gunnar.bringman@ptj.se
George Estlander, 070-644 33 16
george.estlander@ptj.se

Lars Frithiof, 08-96 42 55
r.lars.frithiof@gmail.com

Margit Gabrielson, 070-881 01 77
margit.gabrielson@vgregion.se
Bita Ghorani, 08-123 152 32
bita.ghorani@ftv.sll.se

Gunnel Johansson, 070-585 30 41
Peter Stade, 0498-21 39 04
peter.stade@ptj.se

Claes Svard, 0498-48 25 46
claes.svard@gotland.se

Kontaktperson: Pia Kollin,
08-666 15 45,
pia.kollin@tandlakarforbundet.se

Kunskap & kvalitet
i praktiken

Far vi komma till dig och tala
om patientsakerhet i vardagen
for hela teamet?

Lotten Bergstroms foredrag
pagarica 2 timmar.

Kostnad: 4 000 kronor + moms.
Restid och reskostnad tillkommer.
Mer information och bokning:
lotten.bergstrom@
tandlakarforbundet.se

070-566 15 45

Medlemslogotyp

medlemslogotyp.

Du som &r medlem kan  jedlem 4,
hamta din medlems-
logotyp pa hemsidan
under Min sida/Hémta

Logga in med person-
nummer och l&ésenord.

www.tandlakarforbundet.se
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TANDLAKARFORBUNDETS SERIE

KUNSKAP & KVALITET

= Kvalitetssakra din journal-
foring, reviderad 2009, 2011

m CE-markta medicintekniska
produkter, reviderad 2010

= Medicinsk riskbedomning for
tandldkare, reviderad 2010

m Tandldkarens ansvar och skyl-
digheter, 2009, reviderad 2012
m Forsakring for patient och
tandldkare, reviderad 2011

m Hygien i tandvarden,
reviderad 2011

m Avvikelser - lar av misstag,
egna och andras, reviderad 2011
m Etiska riktlinjer, 2008

m Tobaksprevention, 2009

m Barn som farilla, 2011

m Nationella riktlinjer for
vuxentandvard, 2012

Medlem: 2 ex av varje skrift gratis
Icke-medlem: 50 kr per st.
kontakt@tandlakarforbundet.se

KANSLI

Postadress och besdksadress:
Bredgrand 5, 111 30 Stockholm
Tel: vx 08-54 51 59 80

Fax: 08-660 34 34
www.tjanstetandlakarna.se
E-post direkt till en person:
fornamn@tjanstetandlakarna.se

Bjorn Petri, kanslichef

08-54 5159 81

Susanna Magnusson, ombudsman
08-54 5159 84

Mats Olson, ombudsman
08-54 5159 83

Eva Nylander
informatdr, assistent
08-54 5159 82

Aino Landes, ekonomi
08-54 5159 85
Medlemsregister

och medlemsférmaner
08-54 5159 88
medlemsservice@
tjanstetandlakarna.se

SVERIGES PRIVATA
SPECIALISTTANDLAKARE
Per Jesslén, ordforande
08-23 2000, 070-789 20 20
per@karlakliniken.se

S!ERIGES ODONTOLOGISKA
LARARE

Per Vult von Steyern, ordférande
040-665 85 83, 0709-65 54 83
per.vult@mah.se

STUDERANDEFORENINGEN
Farid Khodabandehlou,
ordférande

073-503 7879
farid.khodabandehlou@
tandlakarforbundet.se

Amanda Bergstrom

vice ordfgrande

070-448 49 64
amanda.bergstrom@hotmail.com

Kunskap & kvalitet i praktiken

Boka foredrag om patientsakerhet!

et g’

Tandiike
= gyl

Hur jobbar ni med patientsikerhet? Ar det dags att férnya

Sveriges Tandlakarforbund

= diskussion och fragor

* inte fler an 25 i gruppen

* 4000 kr, moms tillkommer
» restidsersattningen ar 300 kr/tim, moms tillkommer

Kontakta Lotten Bergstrém via e-post
lotten.bergstrom@tandlakarforbundet.se eller
telefon 070-566 15 45 for mer detaljer och bokning.

kvalitetsarbetet? Tandldkarforbundet kan besoka er pa praktiken
och prata om ansvar, regler i lagen och hur de kan fungera i den
praktiska vardagen. Ni kan ocks& komma till oss i Stockholm.
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NASTA NUMMER 14 MARS

TANDLAKAR

TIDNINCEN

For- och nackdelar med

KOBOLT-KROM
OCH TITAN

Protetik
for unga

ANNONSORER | DETTA NUMMER

Actavis 10, 20 Hadéns Dental Atervinning
Aurakliniken 89 Ivoclar Vivadent

Bene Tandvard 88 Karolinska institutet
Carisolv 60 Kavo

Celin Dental 86 Keydental

Colosseum SDIC 88 Maryam Pourmousa
Dentalmind 7,9, 80 Merident Optergo
Dentsply Detrey 19 M-tec Dental

Dentsply Implants 37 Narkoskliniken

Denzir 54 Nobel Biocare
Folktandvarden Stockholm 88 NSK Sweden, TS Dental
Folktandvarden Uppsala 90 Osstem Germany GmbH
Forsakringskassan 16,78 Pepsodent

GC Nordic 58 Praktikertjanst Tandvard
Heraeus Dental 65 Rigshospitalet, Képenhamn
Hultén Dental Consult 18 Specialistkliniken for

98

Rokstopp
vid ingrepp

Dentala Implantat
Straumann

Svensk Forening for

Oral Protetik

TePe Munhygienprodukter
Willa Tandhalsa

W & H Nordic

Zendium

Ahren Dental Consult 29,

Orestad Dentallab
Carisolv

Dess

Expodent

GC Nordic

Swedish Academy of
Cosmetic Dentistry

63

44

36

88
100
45
30,31
8
bilaga
bilaga
bilaga
bilaga

bilaga

KALENDARIUM

27th ICMFS World Congress
Tid: 4-9 mars 2013

Plats: Bad Hofgastein, Osterrike
www.icmfs-austria.at

Implantatprotetik for dig som kommer
att arbeta med flera implantatsystem
Tid: 6 mars 2013

Plats: Uppsala
www.tandlakarforbundet.se

Den aldrade patienten -
tandvardens svaraste utmaning
Tid: 8 mars 2013

Plats: Géteborg
www.tandlakarforbundet.se

Barn- och ungdomstandvard for
tandhygienister och tandskéterskor
Tid: 14 mars 2013

Plats: Malmo
www.tandlakarforbundet.se

Human Genomics and Medical Technology
Tid: 18-21 mars 2013

Plats: Nijmegen, Holland
www.masterbioethics.org

5th International symposium
of advanced protocols

in oral implantology

Tid: 20-23 april 2013

Plats: Antalya, Turkiet
planmed.medikal@gmail.com

CAD/CAM & Digial Dentistry
International Conference

Tid: 2-3 maj 2013

Plats: Dubai, Férenade Arabemiraten
www.cappmea.com/cadcam8/

8th Congress

of Baltic Association for
Maxillofacial and Plastic Surgery
Tid: 10-11 maj 2013

Plats: Kaunas, Litauen
www.bamps2013.com

FDI 2013

Tid: 29 augusti - 1 september 2013
Plats: Istanbul, Turkiet
www.fdiworldental.org

The 1st International Conference on
Orthofacial Surgery and Orthodontics
Tid: 11-13 oktober 2013

Plats: Moskva, Ryssland
www.orthofacial2013.info

TIPSA OSS

om evenemang till kalendariet. Kontrollera
datum innan du bokar, uppgifterna i kalendariet
kan ha uppdaterats efter pressldggning.
elisabeth.frisk@tandlakarforbundet.se
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IMPLANT

Qualitat schafft Vertrauen

Implantat kurs:  04.-05.04.2013 (2 dagar)

».Grundlaggande koncepten och tekniker fér implantation”

Sinus kurs: 06.-07.04.2013 (2 dagar)

+Allt om sinuslyft och bentransplantat”

O Plats: AIC Center i Eschborn, Tyskland
O Talare: Dr. Yong Seok Cho

O Kurssprak: engelska

O Kursavgiften: 700 Euro per kurs

Specialerbjudande:
Kop en CAS-KIT och fa en kursavgift for fril*

*Detta erbjudande galler endast for kunder i Sverige!

Fér mer detaljerad information och anmalan, tveka inte att kontakta os! www.osstem.de

OSSTEM Germany GmbH © Mergenthalerallee 250 65760 Eschborn, Germany @ www.osstem.de O sweden@osstem.de @ Tel. +49(0)6196-777 55-08




PEOPLE HAVE PRIORITY

Forberedd for varje situation... @

WS-75 E/KM

Kontakta oss for mer information eller bestallning:
WE&H Nordic AB, t: 08-445 88 30, e: office@whnordic.se, wh.com
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