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tankt av chef-

Tyckt och

Tandladkartidningen
Argang 111 Grundad 1909
Sveriges Tandlakarférbund

redaktdren

Hurra, vi fyller 110 ar!

et borjade 1909, en liten skrift kall-
lad Sveriges Tandlakare-Forbunds
Tidning. Redaktoren hette Karl
Elander och tycktes vara en mot-
villig sddan. Han skriver i det for-
sta numret av tidningen att han egentligen
har handerna fulla med att skota Odontolo-
gisk Tidskrift och att ”dylikt arbete icke ar sa
muntert att icke en vanlig dédlig kan {4 sitt
lystmite pa att redigera en publikation”. Han
gniller ocksa lite dver att han inte hinner med
sin praktik, sa livspusslet tycks inte ha varit
lattare att fa ihop for 110 ar sedan.

ETT ARENDE DET RAPPORTERADES oM i detta for-
sta nummer var en ytterst underdanig di-
spensansokan fran forbundet till Konung-
en om att danske tandldkaren ] N Sandblom
skulle fa praktisera yrket utan att ha avlagt
svensk examen (dock hade han som tur var en
dansk sadan). Samma fragor, om d4n med an-
dra fortecken, som i dag alltsd men odndligt
mycket sirligare i sina formuleringar. Vidare
fanns en nyhetsnotis om att 95 procent av alla
tyska skolbarn hade gott om karies och att det
kanske fanns ett samband mellan karies och
TBC, med slutsatsen att "med skal tandfor-
darfvet kan betecknas sdsom en allvarsam
folksjukdom”. Forslag om skolundervisning i
tandhilsa, om framtagande av informations-
material och fler skoltandvardskliniker pre-
senterades liksom en uppmaning till "hvarje
for den offentliga munhygienen intresserade
tandldkare att med det snaraste ingé i Sveri-
ges Tandlakareforbunds sektion for offentlig
munhygien”. S& siddes de forsta folktand-
vardsfrona.

Jag slds av hur mycket som hint sedan

Dessutom...

Gl6m inte att skicka in bidrag
till var skrivartavling! Formen
ar fri och temat ar "livet som
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i tandldkare”. Det kan vara en dikt,
¢ novell, kaseri eller varfor inte en
¢ haiku eller en limerick? Senast

dess, och hur lite. Det ar ocksa slaende vilket

stort engagemang for folkhélsan som kom till
uttryck i de slingrande och komplicerade for-

muleringarna som herrar (sic!) tandlikare

satte pa print anno 1909. "Jag slas av hur

Den gnallige redaktor Elander fick dock mycket som hint
snart sparken och ersattes redan till nummer
tre av Birger Engstrom, i all hast som det ver- Is_ﬁd?n dess, och hur
kar. ite.

1 DET HAR NUMRET, 110 ar senare, kan vi stolt
presentera det nordiska temat om antibio-
tika, med start pa sidan §9. Det ér ett unikt
samarbete de nordiska lainderna emellan
kring riktlinjer och antibiotikaresistens, ing-
en motsvarighet finns pa medicinsidan. Vi
har pa redaktionell plats i tidningen intervju-
at den norske professorn @rjan Olsvik, som
vill se ordentliga krafttag mot tandvardstu-
rism. Vi presenterar ocksa starten pa en
artikelserie om tandldkarbristen, dar
manga faktorer spelar in och paver-
kar vilken bild som egentligen ar
sannast. Forstas hittar du ock-
sa flera andra artiklar med
biring pa antibiotikafra-
gan. Jag hoppas du hittar
bade kunskap och inspi-
ration!

; -——w e
JLM"\ /_J‘!ét"

Hilda Zollitsch,
chefredaktor

Det hir r en personlig kronika. Asikterna
ar mina och speglar inte nédvandigtvis
Tandlakarférbundets standpunkter.

¢ den2maj vill vi ha ditt
i bidrag. Vinnarna far forstas
i sina alster publicerade.
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Ceram.x Spectra” ST Effects

Ceram.x Spectra ST

Ett kompositsystem som tacker alla dina estetiska och funktionella behov

Ceram.x Spectra ST (HV/LV)
En universalkomposit som nu finns i tva viskositeter som kan véljas efter behov; H6g viskositet (HV)
och Lag viskositet (LV).

Ceram.x Spectra ST flow
En estetisk flow-komposit med tixotropa egenskaper for optimal kontroll och adaption.

Ceram.x Spectra ST Effects
En universalkomposit for estetisk utmanande anteriora fall. Ceram.x Spectra ST Effects kombineras
med Ceram.x Spectra ST i en forenklad skiktteknik.

| Mojligt tack vare SphereTEC®-teknologin.

SEM image of SpereTEC® fillers.
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Anna Jinghede dr en av e
vara aterkommande gist-
kronikérer. Las hennes
kronika pa sidan 47.

59 Tema: antibiotika

@ Forstadelen av trei ett nordiskt vetenskapligt tema
om antibiotika. Att samarbeta pa detta sitt inom Norden
ar unikt for odontologin.

@ Karriir. En tjanst blev tva halva. Nu delar Pia
Skott och Lars Fredriksson pa ledarskapet.

Tandldkartidningen 4 « 2019

Foto: Lena Lobelius

Foto: Colourbox

@ Fordjupning. Det finns manga perspektiv pa ® Forskaren. Jack Hilon forskar om hur man bast

tandlakarbristen och dess konsekvenser,

anvander antibiotika.

Foto: Anna Norberg



Platsannonserna hittar du pa sidan 80

och Kop & Silj pa sidan 89 e

8 Fordjupning

Det rader tandldkarbrist
iSverige. Men hur stor bris-
ten ar och kommer att bli ar
inte sa enkelt att forsta. Vi
gor ett forsok att forklara.

15 Nyheter

Tandvard har blivit kommun-

politik pa ménga hall i takt
med att folktandvarden har
svart att klara sitt uppdrag
iglesbygd, till exempel i Gal-
livare.

18 Nyheter

Vad ser IVO under sina
granskningar och inspektio-
ner? Det berittas i den nya
arsrapporten.

20 Nyheter

Snabb resistensutveckling
och dalig lonsambhet &r tva
forklaringar till att det ar
svart att hitta nya antibio-
tika.

33 Debatt

Manga har upprorts 6ver
djurforsoken i Goteborg, sa
aven var debattor.

i 36 Portritt

i Ebola och misstankar om

! biologisk krigforing dr var-
i dagsmat for @rjan Olsvik,

i professor i mikrobiologi vid
! universitetet i Tromsg. Han
i ser antibiotikaresistensen

i som ett av de storsta fram-

i tidshoten.

i 43 Etik

i Vardanteckningar och eko-

¢ nomiska noteringar om ut-

i forda atgarder ska hallas isdr
i ipatientjournalen, papekar

L IVO.

i 47 Gistkrénika

i Anna Jinghede funderar éver
i trygghetsnarkomaner och

¢ forsiktighetstankande. Vad

i dr det varsta som kan handa?

Tre medarbetare i detta nummer

| |
LARS AKE ANDERSEN &r fotograf
i Tromsg, dar han fotograferat

@rjan Olsvik, intervjuad pa sidan

36, som ocksa syns pa omsla-
get.

{ LENA LOBELIUS, SOm &r kom-
munikationsansvarig i Sveriges
i Tandlakarférbund, gastspelar

¢ har som skribent. P& sidan 76

i skriver hon om delat ledarskap.

: 50 Forskaren

¢ Attbidra till ny kunskap och
i att kunna minska antibio-

¢ tikaanvéndningen dr tva av
i Jack Hilons drivkrafter.

! 54 Forskning

¢ Fyra av tio patienter som

¢ identifieras via TMD-screen-
! inglamnas fortfarande helt

i utan atgdrd i tandvéarden.

i 59 Vetenskap

i Forstadelenidetnordiska

i temat om antibiotika handlar
i om antibiotikaresistens, om

¢ behandling och konsekven-

¢ ser och om tandvardsturism.

i 76 Karridr

! Delat ledarskap vicker ny-

i fikenhet och ménga undrar

i vem som egentligen bestim-
mer. Vi tar tempen pa ett le-

i darpar.

84 Forbundsledaren

. Forbundsordféranden lyf-

! ter frigor om regler i konflikt
i med verkligheten, och dryf-

i tar enviss oro for framtidens
¢ tandvard.

b
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JOHAN SIEVERS Frilansreporter
i med tandlakarforflutet som

i denna gang fordjupar sig i

i tandlskarbristens alla aspekter.
¢ Artikeln finns pa sidan 8.
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Atlantis® CustomBase solution

Nar o!u ar man om
estetiken

Nu finns CustomBase Angulated Screw Access (ASA)
for Astra Tech Implant System®, Ankylos och Xive

En optimal placering av implantat for att fa en skruvretinerad 16sning kan
vara svar att uppna. Nya CustomBase ASA ger dig daremot mojlighet att
vinkla skruvkanalen upp till 30 grader. Detta innebar att du nu kan erbjuda
din patient den basta majliga singeltandslsningen.

For mer information kontakta ditt tandtekniska laboratorium som enkelt kan
bestalla denna via www.atlantisweborder.com

www.dentsplysirona.com

Dentsply
Sirona
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= Bristeller

balans?
Perspektiven ar manga pa tandlakarbristen
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Det rader tandldkarbrist i Sverige och manga behandlingsrum
star tomma. Men hur stor bristen dr, och kommer att bli de
nirmaste aren, gar inte att siga innan man har ringat in vilka

behov tandvarden ska tillgodose.

TEXT: JOHAN SIEVERS

et rader brist pa tandlédkare 118 lands-
ting och regioner i Sverige, endast tva
rapporterar en balans mellan tillgdng
och efterfragan. Det framgar av en

berdknar att det saknas omkring 200
tandldkare i landet. Enligt SCB upp-
ger 80 procent av arbetsgivarna att de
har brist pd erfarna tandlidkare, och knappt 60 procent
upplever ocksa en brist pa nyutbildade tandldkare.

Men tandldkarbristen kan beskrivas pd andra sitt.

I en kronika den 14 februari ifragasétter Chaim Zlotnik, |

ordférande i Sveriges Tandldkarférbund, om det rader
tandlakarbrist i generell mening. Daremot ar det brist
pa tandldkare som soker sig utanfor storstadsomradena
och utbildningsorterna. Som stod for sitt resonemang
pekar han pd att antalet tandldkare per invanare har va-
ritistort sett konstant de senaste tio aren. Sverige har
god tillgang till tandldkare jaimfért med andra OECD-
lander.

TANDLAKARBRISTEN SER OLIKA UT beroende pa vilket per-
spektiv man viljer, och framfor allt paverkas alla forsok
att blicka in i framtiden av att tandvarden ér en del av
ett snabbt fordnderligt samhélle. Kalle Brandstedt, ut-
redare pa Sveriges Tandlakarforbund, dgnar en del av
— 7 sinarbetstid at att analysera bristen pa
tandlakare.

-Vihar brist pa tandldakare men hur
stor den dr gér inte att sdga innan man
har ringat in vilka behov de ska fylla.
Det ar svart eftersom tandvarden ska

Kalle Brandstedt

orienterat behov, sdger han.
| Sverige forindras pa sitt som till viss
del dr forutsdgbara. Antalet hogutbildade vixer, och vi

farsk rapport fran Socialstyrelsen som

tillgodose bade ett kliniskt och ett kund-

&

i varden mer sillan och en grupp gor det inte
i alls. Men det hir kan naturligtvis dndras
. over tid, inkomstutvecklingen i befolkning-

i enkan paverka efterfragan pa tandvard.

E

Om manga laginkomsttagare forbattrar

sin ekonomi kan det innebira att en del som
i idagviljer bort att ga till tandvarden far

. ekonomiskt utrymme att satsa mer pa sina

1 en serie fordjupande
artiklar kommer Tand-
lakartidningen att under
varen granska tandldkar-
bristen och dess konse-
kvenser.

i tdnder. Omvant kan en ekonomisk kris ska-
. paenvixande grupp méanniskor som inte
! harrad att gé till tandvarden. I en sidan i
i situation dr den avgdrande fragan i vilken
¢ utstriackning vilfardssystemen kommer att

i kompensera for utvecklingen.

| 1 DAG SAMMANFALLER ofta det kliniska och det
i kundupplevda behovet. Manniskor vill be-

; soka tandvarden sa ofta det behovs for att

i behalla en god tandhilsa. Men en fordndrad
i uppfattning om vad som &r god tandhélsa

i skulle kunna fa en dramatisk effekt pa det

. kundupplevda tandvardsbehovet.

Om ett estetiskt ideal vixte sig starka-

re sa att raka och vita tandrader uppfattas
¢ som en viktig statusmarkor i stora delar av
i befolkningen sd skulle efterfragan pa tand-

. "Tandvarden
i skatillgodose :
bade ett kli-
niskt och ett
kundoriente-
rat behov.”

vet att de konsumerar mer tandvard. Samtidigt kommer

invandringen med all sannolikhet att fortsétta. Vad det
betyder for tandvardsbehovet beror helt pa vilka lander
de kommer fran.

Vilever allt lingre och fler manniskor tar likeme-
del som kan paverka munhilsan. Bade lakemedel vid
ADHD och demenssjukdomar kan orsaka muntorrhet,

men hur det 6kande antalet diagnoser och en okad lake-

medelsforskrivning kommer att paverka tandvards-
behovet ar svart att forutspa.

DET KLINISKA BEHOVET av tandvard i framtiden dr svart
att uppskatta dven om man foljer hur befolkningens
tandhalsa utvecklas. Men det kundupplevda behovet
ar annu mer svarfangat och det beror till stor del pa att
tandvard i hog grad bekostas av patienterna sjilva.

I dag gdr manga manniskor pa undersékning en gang

om dret och har ekonomiska resurser att vdlja dyra och

tidskrivande behandlingsalternativ. Andra gar till tand-

Tandldkartidningen 4 « 2019

: vard oka radikalt.

- D4 kan vi fa en situation dar manniskor

upplever att tandvarden inte tillgodoser de-

ras behov, och det skulle paverka synen pa

i hela tandvardssektorn, siger Kalle Brand-
i stedt.

Har finns intressanta paralleller till hilso-

© och sjukvérden. Att rikna ut svenskar-
* nas vardbehov vid till exempel benbrott

Tandvardsbehov

Tandl&karbristen star i relation till befolkningens tandvardsbehov,
bade det kliniska och det patientupplevda behovet. Tandvardsbeho-

vet kan paverkas av en rad faktorer, bland annat:

® Enaldrande befolkning.

® Okad andel hégutbildade i befolkningen.

® Fortsatt invandring och fran vilka lander invandrarna kommer.

® Okat antal diagnoser, till exempel demenssjukdomar, och ékad
lakemedelsanvandning.

® Nya estetiskaideal.

® Tillgdnglighet i stader och glesbygd.

® Forandringar i manniskors privatekonomi.

® Nya prioriteringar. Om vi far en samhallsutveckling dar den enskil-
des kostnader for sjukvard, ldkemedel och exempelvis dldreomsorg
Okar sa kan personer stillas infor nya ekonomiska prioriteringar dar
tandvard kan nedprioriteras.



Fordjupning

eller en viss typ av cancer dr forhal-

landevis latt. Man vet hur manga som
drabbas och att alla vill ha vard sa att de blir
friska. Men inom primérvarden finns, lik- |
som i tandvarden, ett patientupplevt vard-
behov som komplicerar planeringen och
prioriteringarna.

I den vilutbildade delen av befolkning-

en har det vuxit fram en 6kad efterfrigan | »
pé vardkontakter vilket riskerar att sluka s Beror den
mycket resurser att hilso- och sjukvardens fprsgmrgde
prioriteringar paverkas. Nitldkartjinsten tillganglig-
Kry och andra digitala vardcentralerhar till | heten pa att
exempel vuxit mycket snabbt trots att de tandlikarna
medicinska behoven inte har 6kat. De som . s
anvinder sadana tjdnster dr framfor allt ":‘te racker
hogutbildade storstadsbor. till eller hur
tandvarden
TILLGANGLIGHET AR EN viktig faktor. Ande- 4r organise-
len personer som genomgatt en tandvards- rad?”

undersdkning under de tva senaste dren har |
minskat sedan 2010, och det giller oavsett !
utbildningsniva (se diagram). Det kan bero
pa att de har fatt battre tandhélsa, men det
ar kanske mer troligt att det beror pa att till-
gangligheten minskat i vissa delar av landet

- D& méste man fraga sig om den forsdm-
rade tillgdngligheten beror pa att tandldkar-
na inte ricker till eller om det handlar om
hur tandvarden dr organiserad, siger Kalle
Brandstedt.

Ur diagrammet kan man ocksa utldsa na-
got som redan dr val kdnt: att vilutbildade
konsumerar mer tandvard dn méanniskor
med kortare utbildning.

- Det kan bero pa att de har béttre till-
gang till tandvard eftersom de ofta bor i
storstadsomraden. Men det kan ocksa hand-
la om att de har hogre inkomst, prioriterar
sina tander och dr battre kravstéllare. ®

Tandvardsundersoékning de senaste tva aren

2010 20mM 2012 2013 2014 2015 2016 2017

procent
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Andel av personer med hogst grundskola, gymnasial utbildning eller efter-
gymnasial utbildning som haft en tandvardsundersékning de senaste tva
aren. Redovisat fér personer 35 till 79 ar for aren 2010 till 2017.
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Chefen maste se

Minniskor har olika drivkrafter pa jobbet. For vissa
ir det viktigast att fa utveckla sin kompetens medan
andra prioriterar social gemenskap eller mojlig-
heter att ta mer ansvar. Klinikchefer som vill behalla
sin personal maste intressera sig fér sina anstilldas
individuella drivkrafter och ge demroller déar driv-
krafterna far utrymme.

ar tandlakarbristen skapar en dragkamp om
personal, och unga tandlékare hoppar fran
klinik till klinik kan det vara svart att veta hur
man ska agera. Manga upplever att dagens
unga har mycket hoga férvintningar pa vad arbetslivet
ska ge dem, och om de inte far det de vill ha sa flyttar de
vidare. Hur gor man for att behélla sin personal?

Modern motivationsforskning ger en del av svaren.
Det ar ett stort internationellt forskningsfalt som ger en
————— 1 djupare forstaelse for de anstilldas driv-
krafter och hur man som ledare ska han-
tera deras forvantningar.

- Forskning i manga ldnder visar tyd-
ligt att arbetets innehall &r mycket vik-
tigt for anstillda i dag, inte bara lonen
eller andra beloningar. Och det giller
nog i synnerhet dem som arbetar i vard-
| yrken, siger Sara Korlén som ar legiti-
merad psykolog och organisationskonsult. Hon arbe-
tar pa psykologforetaget PBM och dr dven doktorand pa
Karolinska institutet.

Sara Korlén

MANNISKORS DRIVKRAFTER P4 jobbet kan enligt sjilv-
bestammandeteorin delas in i tre delar.

For vissa ar sjalvbestimmande viktigast. De har stort
behov av att agera sjalvstandigt utifran egna bedom-
ningar och fa ta eget ansvar. De tar girna pa sig ledar-
rollen for olika verksamheter pa arbetsplatsen, d&ven om
de inte ar chefer.

Andra far arbetsgladje av att utveckla sin kompe-
tens och ldra sig bemdistra nya situationer. De vill girna
vidareutbilda sig och ga kurser. De driver girna projekt
dar de lar sig ndgot men inte nddvéandigtvis ar front-
figurer.

En tredje drivkraft ar upplevelsen av att vara en del
av ett socialt ssmmanhang pa jobbet. Manniskor som
virderar det hogt mar bra av att samarbeta och vara ett
stod for andra. Mentorskap och kollegial handledning
ger stimulansijobbet. Baksidan ér att de ofta dr kins-
liga f6r nér det sociala samspelet pd en klinik fungerar
daligt, d& kdnns jobbet torftigt och de borjar snart lang-
ta ndgon annanstans.

OLIKA INDIVIDER HAR olika preferenser och Sara Korlén
menar att en chef som vill behélla sin, personal mas-

te ldgga tid pa att forsta de anstélldas individuella driv-
krafter. Hon brukar ge chefer som hon handleder i upp-
drag att kartlagga sina medarbetare genom att samtala

Tandldkartidningen 4 + 2019



Tipsa oss redaktionen@tandlakartidningen.se

p

de anstalldas drivkrafter

Eﬂ\ I

® Desom ir fédda pa 80- och 90-talet
stéller helt andrakrav pa arbete och ledar-

Foto: Colourbox

skap an tidigare generationer.

med dem kring fragor som: Vad stimulerar digi ditt ar-
bete, vad skulle du vilja gora mera av? Dérefter ska che-
ferna pa egen hand reflektera 6ver fragan: Vilka uppgif-
ter kan jag ligga pa vem?

- Det ricker inte med att ha utvecklingssamtal di och

da.Idag maste en ledare vara lyhord och ha en stindig
dialog med sina anstillda. Men f6r manga chefer ar det
svart att hitta tid till det, séger Sara Korlén.

Dagens nyutexaminerade tandlédkare tillhér millen-
niegenerationen och ar vana vid att ta plats och stilla
krav pa att f4 utvecklas i arbetet.

- Karaktaristiken av dem som ar fédda pa 80- och
go-talet vilar inte pa ndgon stabil vetenskaplig grund.
Men det finns stora globala attitydundersokningar som
visar att det ar en generation som staller helt andra krav

i stress hos den har medarbetaren, eller dr det
i kanske oforutsedda hdandelser som far pul-
{ senatt gd upp?

- Nagra kanske stéller mycket hoga krav

pa sig sjélva att allt ska bli perfekt varje
i gang. Dd behover de stod i att ldra sig arbeta
. pa ett mer rimligt sitt, sdger Sara Korlén.

Det finns mycket forskning som visar att

i anstillda som far utrymme for att anvinda

i sina drivkrafter arbetar mer energiskt. En

i chefsom lyckas skapa en sddan arbetsplats

i beldonas med en effektivare verksamhet. For
© att komma dit &r coachning ett viktigt verk-
i tyg, menar Sara Korlén.

- Coachning ar ett begrepp som ofta an-

! vinds lite slarvigt, men i sin ursprungliga

i betydelse handlar det om att stilla fragor

i saatt den anstillde borjar reflektera dver

! sina egna svar. P4 sd sitt hjilper man dem

i attsjalva ta kommandot 6ver sin utveckling.
i Det dr raka motsatsen till att ge rad och sty-
i raoch stilla.

MANGA FOLKTANDVARDSCHEFER dr bekymrade
i Over att unga tandldkare har en tendens att
¢ hoppa runt mellan olika kliniker. Det skapar

. "I dag maste
: enledarevara :
lyhoérd och
ha en stan-
dig dialog
med sina
anstallda.”

i stor personalomsittning och kan vara ne-

gativt for tandlakarnas kunskapsbyggande.

i For att bli en bra tandlidkare behover man

i stanna pd en klinik tillrdckligt linge for att

© se sina revisionspatienter ett antal ginger.

¢ Men att de unga ska sluta hoppa runt ir kan-
i ske att hoppas pa for mycket.

- Det dr svart att veta varfor de gor sa. De

© kanske tillhor en generation som inte tycker

i attdet dr nagot problem att byta arbetsplats
: ganska ofta, det dr helt enkelt roligt med
¢ fordndring, sager Sara Korlén.

pa arbete och ledare dn de dldre. Jag tror att det kan vara

bra att reflektera 6ver det som chef, sdger Sara Korlén.

NAR UNGA TANDLAKARE kommer till sitt forsta jobb med
stora planer for sin framtid kravs det att chefen kan ga
balansgang. De maste bejaka individens 6nskemal om
utveckling men samtidigt vara ett stod for att inse att
det finns begransningar i yrkeslivet. Chefen kan inte
trolla bort det som &r svart eller trakigt. Alla vagar star
inte 6ppna bums.

Det dr ocksa viktigt att arbetsbelastningen upplevs
som rimlig sa att ambitionerna och framtidsplanerna
inte drunknar i en arbetsvardag som tar all energi. Men
stress ir en subjektiv upplevelse, sd dven hér krivs en
lyssnande chef. Ar det méngden patienter som skapar

Tandldkartidningen 4 « 2019

Johan Sievers

Sa far du personalen att stanna kvar:

® Acceptera att dagens unga staller hdga krav pa dig som chef.

® Lir kdnna medarbetarnas individuella drivkrafter. Det tar tid och
kraver en standigt pagaende dialog. Men i slutidnden vinner man tid
och arbete eftersom personalen stannar kvar.

® Nar man kanner sina medarbetare och deras drivkrafter kan man
borja jobba med arbetets innehall. Férsok hitta det ansvarsomrade
som just den hir medarbetaren brinner for att fa jobba med. Genom
att matcha arbetsuppgifter mot individer kan man fa motiverade
medarbetare med stor arbetslust.

® Om en medarbetare tar sig an en ny uppgift sa var noga med att
folja upp hur det gar. Ha stor forstaelse for att det inte alltid gar sa bra.
Da ska man ha fokus pa vad medarbetaren har gjort, inte hur det blev.

11



Fordjupning

Nyai yrket — sa prioriterar de

"Jag vill kanna mig

JOHANNA
WIKING tog
examen som-
maren 2017.

Pa hosten bor-
jade hon jobba
pa Folktandvar-
] denBadhuset

i Huskvarna och nu har hon varit
darilitedrygt 1,5 ar.

—Jag trivs bra har. Jag har goda
arbetskamrater och det finns en
Oppen stamning som gor att man
kan dela med sig av bade med-
och motgangar, berattar hon.

— Mitt viktigaste mal ar att
bli en bra och kunnig allman-

uppskattad och vardefull pa min arbetsplats”

tandlakare. Det har ar ju ett
mycket brett yrke, det finns sa
mycket att ldra sig. Pa lang sikt
vill jag kanske nischa mig eller
ga specialistutbildning men det
ar ingenting jag tanker panu,
fortsatter hon.

Hur vill du att en arbetsplats
ska vara for att du ska trivas
och stanna dar ldnge?

- Det maste finnas ett gott
samarbetsklimat oéver yrkesrol-
lerna, det ska vararoligt att ga till
jobbet. Det dr ocksa viktigt att
jag far hainflytande dver min kli-
niska vardag. Om jag sa smaning-
om vill nischa mig mot nagon typ

av behandling som jag ar extra
intresserad av sa ar det viktigt att
jag far stod for att gora det.

— Jag vill kdinna mig upp-
skattad och vardefull pa min
arbetsplats. Loneutvecklingen
spelar ocksa roll. Om jag jobbade
pa en klinik dar jag inte fick nagon
I6neutveckling alls sa skulle det
nog komma till en punkt da jag
Overvagde att flytta pa mig,
sager Johanna Wiking.

— En bra chef som ar val insatt
i den kliniska vardagen ar ytterli-
gare en viktig faktor. Chefen ska
vara lyssnande och kunna agera
nar det behovs.

Finns det ndgot du absolut
inte vill ha pa din arbetsplats?
- Jag vill inte vara ensam pa
en klinik och inte heller vara den
som ar aldst i yrket. Jag vill inte ha

nagon ekonomisk press pa mig,
det slipper jag ju nu nar jag ar ny.
Men om man har en valplanerad
tidbok sa faller nog det ekono-
miska pa plats.

Ar du ridd for att drunknai
for hog arbetsbelastning?

- Det ar inte nagot som kanns
hotande nu. Vi har mycket
patienter och bokar langt fram i
tidboken, men det dr ingenting
som jag stressar upp mig for.

"Det viktigaste ar att man far bra handledning”

ERIK FRILUND
tog examen

- 2015i Malmo
‘ och arbetar
; sedan 3,5 ar
) tillbaka pa
Folktandvarden
1'7‘&1 Badhuset i Hus-
kvarna. Starten var tuff, manga
pensionsavgangar hade gjort att
kliniken bara hade 3,5 tandlékare
pa 8 tjanster.

— Jag fick snabbt ta stort
ansvar med bland annat jour-
tjanstgoring. Men det passade
mig bra och jag har hela tiden

haft god handledning, berattar
han.

Det grundldggande malet ar
att bli en bra allmantandl&kare.

— Men jag blir fort rastlos
ochvill ta tag i nya uppgifter sa
sedan en tid tilloaka forskar jag
en halv dagiveckan. Det ar ett
forskningsprojekt i ortodonti
och jag kdnner verkligen att jag
brinner for forskning. Jag skulle
vilja doktorerai ortodonti och
eftersom det &r svart att forska
som allmantandlakare sa vill jag
nog specialisera mig nagon gang
i framtiden.

Hur vill du att en bra arbets-
plats ska vara for att du ska
trivas och stanna dir linge?

— Det viktigaste ar att man
far bra handledning. Men goda
utvecklingsmojligheter ar ocksa
mycket betydelsefullt. Om jag
inte hade fatt mojlighet att ge-
nomfora mitt forskningsprojekt
sa ar det inte sdkert att jag hade
varit kvar har pa kliniken.

Lonen ar inte oviktig, menar
Erik Frilund. Med individuell
I6nesattning blir Ibnen ett kvitto
pa hur man presterar. Det kraver i
sin tur en bra chef som har sa god

kontakt med sina anstallda att hen
ser dem och det arbete de gor.

Finns det ndgot du absolut
inte vill ha pa en arbetsplats?

- Dalig sammanhallining och
lagt fortroende for ledningen.
Det ar viktigt att man kanner
sig hord och sedd av chefen och
kollegor.

Ar du ridd for att drunkna i
for hog arbetsbelastning?

— Visst finns det en radsla for
att bara bli en kugge i maskine-
riet. Men nu ar vi vdl bemannade
och jag har duktiga kollegor pa
kliniken sa jag ar inte orolig.

"En chef maste se de anstallda och skapa utrymme for dem att utvecklas”

ANNA
ADOLFSSON
har gjort sin
utbildning i
Goteborg och
tar examen
L : ijuni. Jobbet
] arredanklart,
iaugusti borjar hon pa Folktand-
varden Stenungsund. | ett langre
perspektiv vill hon gédrna arbeta
med sjukhustandvard.

— Jag ser fram emot att arbeta
med allmantandvard. Men pa sikt
vill jag inrikta mig mot svart sjuka

‘1 i
a -‘f

12

patienter med komplext vard-
behov. Aldre och tandvardsridda
ar andra grupper som det skulle
vara intressant att arbeta med,
berattar hon.

Forskning lockar ocksa. Under
tva och ett halvt ar har hon
arbetat som amanuens pa avdel-
ningen for oral immunologi och
mikrobiologi.

— Jag vill bade arbeta kliniskt
och forska. Tandlakar- och tand-
hygienistutbildningen har en stark
forskningsanknytning sa det ar
nog manga som tanker som jag.

Hur vill du att en arbetsplats
ska vara for att du ska trivas
och stanna dér linge?

— Det viktigaste ar att man
varderas som individ och att
arbetsgivaren &r man om de
anstallda och deras utveckling.
En chef maste se de anstillda
och skapa utrymme fér dem att
utvecklas. Ett bra socialt klimat ar
ocksa viktigt, allt hanger ihop.

Finns det nagot du ir ridd
for, nagot du absolut inte vill
ha pa en arbetsplats?

— Jag vill inte arbeta pa en klinik

dar varje dag flyter iniden andra
och dar mina och mina kollegors
fallenhet ochintressen inte tas
till vara.

Ar duridd for att drunknai
en for hég arbetsbelastning?

—Endelsom &rpavag uti
arbetslivet ar nog radda for att
hamna i en situation dar under-
sOkningspatienter tar nastan all
tid och ork. Men jag oroar mig
inte for det, jag kommer att hitta
mina vagar i yrket.

Intervjuer: Johan Sievers

Tandldkartidningen 4 + 2019



Varrusta
kliniken!

UnicLine S Under varen bjuder vi pa extrautrustning
Lyxkomfoz‘t- till UnicLine S och Stern Weber 320TR.
P ::z:f = Dessutom har vi specialpriser och rabatter
pa belysning, sadelstolar och vinkelstycken.

Se hela kampanjen pa dentalservice.se

Stern
Weber 320TR

Intraoral kamera .
pa kopet.

Svensk Dentalservice - alltid nara dig

Silj-, support- och serviceorganisation éver hela Sverige.

(

Handla férbrukning
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Merlterlngstjanst

inom ortodonti

Nu finns det mojlighet fér dig som tandldkare att gdéra en meriterande
tjanstgoring inom ortodonti hos oss p& Aqua Dental.

Om du har en passion for tandreglering och énskar meritera dig infér
framtida ST-tjanstgéring har du kommit ratt. Vi erbjuder ett komplett
paket med 50% tjanstgoéring inom var ortodontiverksamhet och 50%
tjanst som allmantandl&kare. Vi séker dig som arbetat som tandldkare
i minst fyra &r och har en svensk tandldkarlegitimation.

P& Aqua Dental ér en fjagrdedel av medarbetarna verksamma inom
var specialistverksamhet och hela nio av dem &r ortodontister. Vi
bedriver all typ av tandreglering med fokus pd kvalitet, estetik och
digitalisering.

Du ar valkommen med din ansékan pd rekrytering.aquadental.se. Vid
fr@gor, kontakta André Wikholm, specialisttandldkare och ansvarig
for affarsomrdde ortodonti, p& andre.wikholm@aquadental.se

aquadental.se AQ UA D E N TA L
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Tandvarden blir
kommunpolitik

Tandvard har blivit kommunpolitik pa i Hon pekar ocksa pa de langa avstanden -
ménga halli takt med att folktandvardenhar ;| drygt tio mil - till nirmaste kliniker i Jokk-
svért att klara sitt uppdrag i glesbygd. 1Gil- ;| mokk och Kiruna som en svarighet.

livare kommer kommunenochregionenatt | — | - Dirfor dr det svart att se
forsdka samverka for attbemannaallmén- | ! nagon annan l6sning dn att
tandvarden. : folktandvarden maste kom-

ma till ritta med personal-
Initiativet kommer fran kommunen och bristen hir i Gillivare. Pri-
Gallivares kommunalrad Jeanette Wapp-
ling, Vansterpartiet, som ser en klar kopp- gjort det lite lattare for vux-

ling mellan brist pa férebyggande tandvard JeanetteWappling | na men de stora problemen

och simre munhélsa. i | attfavintapavard kvarstar.

- Vikénner en oro for situationen med . Det dr bra att vi nukan f igdng en dialog
langvarig brist pa tandvardspersonal. Den | med regionen kring tandvarden for att hit-
har med stor sékerhet bidragit till att var ¢ talosningar.
kommun ligger dligt Folktandvérden nap-
till mot rikssnittet, och »\/i kinner en oro for pade pd inviten fran

aven inom Norrbot- . . dI3 . Gillivare kommun och
ten, ijamforelser kring situationen med langvarig nu vintar en dialog

tandhilsa. brist pa tandvardspersonal.” mellan bade tjinste-

e

® "Folktandvarden maste komma till ritta
med personalbristen har i Gillivare”, sager
kommunalradet Jeanette Wippling.

Tandldkartidningen 4 - 2019

: Tomas Josefsson

vata etableringar har kanske | ———
. fran kommunpolitikerna.

personer och po-
litiker.

FOLKTANDVAR-
pen Norrbottens
chef Tomas Jo-
sefsson ar inte
forvanad over
engagemanget

- Det ar en effekt av att tand-

. vard verkligen engagerar mann-
i iskor - faktiskt nistan mer &n

¢ hilso- och sjukvérd. I grunden

¢ dr det positivt om respekten

finns for respektive roller kom-

i mun-vardgivare, och for det
¢ mesta upplever jag att sa dr fal-
! let.

- I enstaka fall kan det uppsta

. stolligheter som politiker lyfter

i upp utifrén att folk hemma i stu-
i gorna kommit med daligt un-

i derbyggda teorier. I Norrbotten

i har det gallt att flyktingmotta-

. gandet skulle vara en stor orsak

i till vintetiderna, och dir har det
i varit viktigt att siga emot att sa

. inte har varit fallet, sdger Tomas
¢ Josefsson.

. HAN SER BLAND ANNAT mdjlighe-
i ter att samarbeta for att 1osa bo-
i endefragan for vardpersonal,

¢ vilket ar sarskilt svart i Malm-

i filten (Gillivare-Kiruna)

- Under mina 40 ar inom

i Folktandvarden Norrbotten har
i det med lite variationer stin-

¢ digt varit svart att bemanna kli-
i nikerna i Kiruna och Gilliva-

i re. Men bristen pé personal dr

¢ egentligen storre i Ostra Norr-

i botten, siger Tomas Josefsson.

- Situationen i Gallivare ar

inte enkel, men heller inte hopp-
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Nyheter

"Det kravs nya grepp for att rekrytera unga akademiker till en stor del av landsbygden.”

16s. Privata etableringar och att vi sjdlva
kunnat anlita ett par fore detta privat-
praktiserande tandlakare har inneburit
en viss ljusning. Vi forsoker dven jobba
med internstafetter med personal fran
framst Pited-Alvdalen - dér vi har en

bdttre personalsituation - som stottar de !

delar av lanet som behover det.

AVEN 1| ANDRA KOMMUNER dar kliniker har :
Sten-Ove
Danielsson

svarigheter att bemanna trycker kom-
munqpohtlker pa mot folktandvarden.

I Ange i Visternorrlands ldn har kom-

munen aktivt arbetat for att behalla tva
kliniker, men har fatt acceptera centra-
lisering till en klinik.

- Tyvirr gav vart lofte att bidra eko-
nomiskt for att hitta tandldkare till den
tidigare kliniken i Fransta inget resul-
tat. Nu finns ett stort missnoje med att

centraliseringen av tandvarden till en
klinik i Ange. Lokalerna ér nyrenovera-

¢ de ochjattefina, men vad hjalper det néir
: tandldkare saknas och manga vuxen-
: patienter hanvisas till kliniker utanfor

kommunen, sager kom-
munalradet Sten-Ove
Danielsson, Socialde-
mokraterna.

- Det kravs nya grepp
for att rekrytera unga
akademiker till en stor
del av landsbygden.

— ] Kommunalt har vi er-
bjudit rekryteringsbonus till nyanstéll-

¢ dainom vissa akademikergrupper med
i godaresultat. Jag tror att folktandvar-

i den behover satsa mer pa den biten,

i med ett hogre glesbygdstilligg.

© I SORSELE | VASTERBOTTENS LAN efterly-
¢ ser kommunen okat samarbete inom
det inte blivit som regionen utlovat efter !

framst rekrytering. Den lokala kliniken

har endast tandlakarresurser enstaka
i dagariveckan.

5 Kjell Gjeryd

- Enlustighet i sam-
manhanget aratten
tysk tandlakare horde
av sig till oss pa kom-
munen, och det verka-
de lovande att han skul-
le soka sig hit. Tyvarr
sprack det och darfor
har vi en véldigt svar si-

31

. tuation ddr ménga Sorselebor miste
i soka sig till grannkommunerna for att
¢ fa tandvard, sdger kommunalradet Kjell

Ojeryd, Vinsterpartiet.
- Folktandvarden behover ocksa for-

i tydliga hur man ténker infor framtiden.
i ISorsele finns ett stort lokalbehov for

i tandvarden, men kommunen som fast-

i ighetsdgare vagar inte satsa fullt ut pa

i att bygga vardlokaler om vi inte kin-

i ner oss sikra p att folktandvarden vill

i komma tillbaka till full verksamhet i

i Sorsele.

Fredrik Martensson

TYLOSANDS DAGARNA2

18-20 SEPTEMBER 2019 » HOTEL TYLOSA
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Rekommendera en
valkand och palitlig

ndkram med
Fluorhalt

Duraphat’ 5 mg/g Tandkram

FOrebygger, stoppar och reverserar tidiga
kariesskador - det ar kliniskt bevisat®s

76 % minskning av initial,
primar rotkaries"!

Lakemedlets namn: Duraphat® 5 mg/g tandkrdm. 1 g tandkram innehaller 5
mg fluor (som natriumfluorid), motsvarande 5 000 ppm fluorid. Indikation:
Férebyggande av dental karies hos ungdomar och vuxna, speciellt hos
patienter med risk for multipla kariesangrepp (karies i tandkrona och/eller
tandrétter). Kontraindikationer: Overkénslighet mot den aktiva substansen
eller nagot av de 6vriga innehallsdmnena. Varningar och forsiktighet: Ska
inte anvandas av barn och ungdomar under 16 ar. Bér endast anvandas efter
samrad med tandldkare pa grund av det hdga fluorinnehallet. Ett 6kat antal
mdjliga kallor fér fluor kan leda till fluoros. Innan Duraphat® anvands, bor en
genomgang av det totala intaget av fluorid goras. Fluor i form av tabletter,
droppar, tuggummi, geler eller tandlack och fluoriderat vatten eller salt ska
undvikas under anvandningen. Vid berakning av det rekommenderade
intaget av fluoridjoner, som ar 0,05 mg/kg/dygn fran samtliga kallor, och
som inte bor 6verstiga 1 mg per dygn, bér hansyn tas till méjligt intag av
tandkram (en tub Duraphat® tandkram innehaller 255 mg fluoridjoner).
Innehaller natriumbensoat, som kan verka svagt irriterande pa hud, 6gon
och slemhinnor. Graviditet och amning: Ska inte anvandas under graviditet
och amning om inte en noggrann risk/nyttavardering har gjorts. Innehavare
av godkdnnande For Forsaljning: Colgate-Palmolive A/S, Bredevej 2A, 2830
Virum, Danmark. Receptstatus och fFérman: Receptfritt. Formansberattigat.
1x 51 g tub. Senaste 6versyn av produktresumé: 2016-12-13. For ytterligare
information: www.fass.se.

Referenser: 1. Baysan et al. Caries Res 2001; 35(1):41-46. 2. Schirmeister et
al. Am J Dent 2007; 20:212-16. 3. Ekstrand et al. Caries Res 2013;47:391-98.
4. Ekstrand et al. Geodent 2008;25:67-75. 5. Nordstrom et al. Caries Res 2010;
44:323-31.

! Efter 6 manaders anvandning.

Colgate

\ y www.colgateprofessional.se www.colgatetalks.com
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Nyheter

IVO-rapport:
Journalslarvet bestar

Slarv med journaler och pro-
tetik utan att férst behandla
karies och parodontit. Det dr
tva aterkommande brister
som Inspektionen for vard
och omsorg (IVO) beskriver
iennyrapport.

Rapporten "Vad har IVO
sett? 2018” publiceradesi
mars 2019. Den sammanfat-
tar IVO:s arbete med tillsyn,
tillstandsprévning och klago-
mal enligt patientsikerhets-
lagen. Rapporten baseras i
forsta hand pa avvikelser som
rapporterades in till myndig-
heten under forra aret.

Ett problem som IVO har
sett tidigare, och som bestér,

{ dratt manga journaler dr un-
. derméliga. De ér ofta myck-

i et kortfattade och det saknas
i uppgifter.

"Ofullstandiga journa-

ler medfor en risk for att pa-

i tienternas fortsatta behand-

- ling inte blir siker och av god
i kvalitet,” skriver IVO.

Fragor som varfor patien-

i ten har sokt tandvard, vad

i patienten har for sjukdoms-
i historia och vilka medici-

! ner patienten tar limnas ofta
i obesvarade. Detkan saknas
i registrering av patientens

i tandhilsa, behandlingsplan
i och behandlingsalterna-

i tiv. Och det framgdr sillan

¢ om patienten har limnat sitt

i samtycke, enligt IVO. Aven
: uppgifter som ska st med
¢ ijournalen i samband med
¢ antibiotikabehandling eller
¢ rotbehandling kan saknas.

. DEN PRAKTISKA konsekvensen
¢ aven bristfillig journal kan

¢ till exempel vara att en pa-

¢ tient med 6kad blodningsrisk
i faren allvarlig blodning un-

. "Ofullstindiga

journaler medfor
en risk for att
patienternas fort-
satta behandling
inte blir siker...”

. der eller efter en behandling

. eller att en patient med aller-

© gifarenlivshotande allergisk
i reaktion.

Det 4r ocksa problematiskt

. att dokumentationen ofta ir

¢ skriven med féardiga textmal-
i lar for att motivera ersitt-

! ning fran det statliga tand-

i vardsstodet i stillet for att

: beskriva varden.

{ eTT ANNAT terkommande

: problem som IVO har sett

i under 2018 dr fall ddr patien-
i ter har fatt kronor, broar och
i implantat utan att karies och
i parodontit férst har behand-
i lats. Rontgenbilderna avslo-
! jar sjukdom under nya pro-

KURS MED W&H OCH SENDOLINE PA YASURAGI

tidningen

ENDODONTI OCH HYGIEN

Vi kor en parallellkurs for tandlakare,
tandhygienister samt tandskoterskor.

Fredag 18 oktober 2019

Vi startar med valkomstkaffe kl 09.00.
Kursstart 09.30 - ca 17.00, darefter relax, middag och mingel
Utcheckning l6rdag kI 10.00.

For mer information ring gérna 08-445 88 30 eller
maila till: kurs @ whnordic.se

W&H Nordic och Sendolinge, 08 - 445 88 30, kurs@whnordic.se,
wh.com, sendoline.com
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NYHET!

BORRIX nya disk- och
ladstall. Nu dnnu sakrare
och effekivare.

For 4 eller 6 st BORRIX.
Finns i vit eller svart.

ARISTODENT
‘Il MITARL PREMGE Y - o
Mail: info@aristodent.se

Tel: +46 (0)157 - 156 30
www.aristodent.se
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tetiska konstruktioner. Det
innebir att prognosen for-
samras och att patienterna

ofta far stora problem och be-
hover mer tandvard dn de an-

nars hade behovt.
”Obehandlad karies och

tandlossning kan leda till sto-
i dernaioverkiken inte har

i kommit fram vid tandvéax-

i lingen. Det kan leda till re-
¢ sorptionsskador hos an-

i grinsande tinder och att

¢ tander gar forlorade. En or-
¢ sak som IVO pekar ut ér att
i tandhygienister och tandsko-
i terskor missar diagnosen ef-
i tersom de saknar tillracklig

¢ utbildning i hur bettutveck-

¢ lingen ska kontrolleras.

ra skador i munnen, somi sin
tur kan leda till smérta, in-
fektioner och risk for att tan-
der gér forlorade”, skriver
IVOirapporten.

UTEBLIVNA KONTROLLER av
bettutvecklingen hos barn ar
ett annat problem som har
kommit fram i lex Mariaan-
mélningar under 2018.

Vi ser att barn far diagno-

: seronddigt sent pa grund av
: att vardgivare inte kontrol-
i lerar barnens bettutveckling

i tillracklig utstrackning”,
skriver IVO.
Det vanligaste problemet

! dr att tandvarden missar att

diagnostisera att horntan-

"Vardgivarna behover

¢ dérfor hitta 16sningar pd hur
i de ska sikra sin kompetens

i nér det giller bettutveck-

i lingskontroller”, skriver IVO.

Janet Suslick

Vuxentandvarden 2018

i @ Knappt fyra miljoner vuxna pa-
i tienter gjorde uppat tio miljoner

i tandvardsbesdk 2018.

: @58 procent av de vuxna patien-
¢ terna besokte privattandvarden

i och 42 procent folktandvarden.

i @ Det fanns cirka 1650 privata

i vardgivare 2018. Runt 650 av

i dem hade fler &n en mottagning.

Kélla: Vad har IVO sett? 2018

@ Uteblivna kontroller av
bettutvecklingen hos barn ar ett
problem som har kommit framilex
Mariaanmalningar under 2018.

tel 08-564 373 70

: www.bigmandental.se

d-igman

Den nya tradlésa lampan
frdn Orange Dental

spot—on® cordfree

- Extremt Iatt - endast 18 g for
behaglig barkomfort.

- Dagsljuskvalitet (CRI 90+)

- Enkel atgérd via knapp

- Snabbt batteribyte utan att ta av
luppglasdgonen.

- Laddare fér/och 2 batterier ingar

- Beroende pa vinkel stédngs lampan
av / pa for strombesparning.
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Nyheter

Svar utmaning att
hitta nya antibiotika

Snabb resistensutveckling
och dalig Ionsamhet dr tva av
forklaringarna till att det ar
svart att hitta nya antibiotika.
Nu letar man nya kombinatio-
ner och nya substanser. Bland
annat pa havets botten.

TEXT: ANNA NORBERG

»y tt ta fram nya antibioti-

A ka med nya verknings-

mekanismer dr en svar
utmaning och tar manga ar”,
sager Charlotta Edlund, tand-
lakare, professor och sak-
kunnig inom antibiotika och
antibiotikaresistens vid Folk-
hilsomyndigheten.

De nya antibiotika som har
godkints de senaste aren ir va-
rianter pa preparat som redan
finns, vilket ger en risk for att
resistens utvecklas dven mot
dessa.

- Det &r svart att hitta anti-
biotika som angriper bakterie-
cellerna utan att angripa vara
—— 1 egnaceller.
Dessutom ar det
inte sa lonsamt
for industrin
att utveckla ett
likemedel som
ska anvindas
sparsamt och i
| kortare behand-
lingar, jimf{ort med likemedel
som anvénds livslangt.

Charlotta Edlund

DE NYA ANTIBIOTIKA som kom-
mit ldngst dr varianter av beta-
laktamer, som hammar syn-

tes av cellviggen, i kombination
med olika enzymhammare som
motverkar bakteriens resistens-
mekanismer. Det kommer dven
varianter pd tetracykliner, som
stor bakteriernas proteinsyntes,

20

och pé fluorokinoloner, som an-
i griper bakteriernas DNA.

- Helt nya substanser finns

i endast i tidig utveckling. Det

i ar onskvart att hitta substanser
! riktade mot nya angreppspunk-
! ter, som bakterierna inte har ldrt
i sigatt forsvara sig mot. :

Hon namner dven forskning

i paalternativ till traditionella
i antibiotika. Till exempel tittar
i maniUmea3 pa si kallade viru-
i lenshammare, alltsa att man

i Lis mer: Charlotta Ed-
i lund &r medférfattare

¢ till artikeln "Antibiotika-
i behandling och dess

i konsekvenser” pas. 64.

@ For att hitta nya antibiotika testar man Amnen fran olika extrema miljéer.

i forhindrar att bakterierna kan
i fastaikroppen. Det finns dven
i projekt dar man undersoker

i bakteriofager, alltsa virus som
i angriper bakterier.

- Detta har diskuterats i de-

i cennier, men det finns ingenting
i som ar nara klinik.

. FOLKHALSOMYNDIGHETEN har en

samordningsfunktion for anti-
biotikaarbetet inom olika myn-

i digheter. Det handlar om anti-

Tandldkartidningen 4 + 2019
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"Vi kan inte bara sitta
och vinta pa nya sub-
stanser, utan behover
ny kunskap om de anti-
biotika vi har.”

biotikaresistens inom samtliga
sektorer: djur, manniskor och
miljo, s kallad ”One health per-
spective”.

Myndigheten har ocksa spe-
cifika regeringsuppdrag inom
omradet, till exempel att titta pa
hur viktiga antibiotika ska fin-
nas tillgangliga for den som be-
hover, och hur vi kan anvinda
befintliga preparat pd ett bittre
satt. Folkhdlsomyndigheten dri-
ver tva stora kliniska multicen-
ter-studier, men ger ocksa stod
och radgivning till flera projekt.

- Inom odontologi har vi gett
stod till projekt som tittar pa nyt-
tan av antibiotika som tillagg for
behandling av periimplantit, och
som profylax mot endokardit.
Vikan inte bara sitta och vinta
pa nya substanser, utan behover
ny kunskap om de antibiotika vi
har och hur vi begransar anvand-
ningen till dir de gor nytta.

Hon pépekar att i manga fall
kan férebyggande tandvard och
egenvard som forebygger in-
fektioner, i kombination med
mekanisk och kirurgisk lokal-
behandling, minska behovet av
antibiotika.

PATRIQ FAGERSTEDT pa Veten-
skapsradet dr programansvarig
for de nationella forskningspro-
grammen inom antibiotika-
resistens. Programmet fi-
nansierar forskning kring

Tandldkartidningen 4 « 2019

Fakta: Regeringens strategi
mot antibiotikaresistens

AR 2016 beslutade reger-
ingen om en svensk strategi
for arbete mot antibiotika-
resistens. | denna pekas sju
mal ut:

1. Okad kunskap genom
starkt 6vervakning. Det
innebar att man foljer till ex-
empel resistensutveckling,
forsaljning och anvandning
av antibiotika och utvarderar
olika atgarder.

2. Fortsatt starka férebyg-
gande atgarder. Har foljer
man forebyggande atgarder
for att upptacka och for-
hindra smitta och spridning
av antibiotikaresistenta
bakterier.

3. Ansvarsfull anvand-
ning av antibiotika. Alltsa
att antibiotika och andra
antibakteriella medel bara
anvands dar de gor nytta
och att behandlingsrekom-
mendationer foljs.

4. Okad kunskap for att
kunna férebygga och be-
kampa bakterieinfektioner

och antibiotikaresistens
med nya metoder. Har
tittar man pa till exempel
behandlingsalternativ och
utveckling och spridning av
resistens.

5. Okad kunskap i samhillet
om antibiotikaresistens och
motatgirder. Det innebar
att kunskap, kompetens och
o6kad medvetenhet ska fin-
nas hos alla berérda om hur
man kan forhindra spridning
av infektioner och om risker
for resistensutveckling vid
anvandning av antibiotika.

6. Stodjande strukturer
och system. Har vill man
samordna olika aktorer for
att fa ett effektivt arbete.
Folkhalsomyndigheten
och Jordbruksverket har
ett gemensamt ansvar for
att samordna arbetet mot
antibiotikaresistens och
vardrelaterade infektioner.

7. Ledarskap inom EU och
internationellt samarbete.
Regeringen vill att Sverige
ska verka for klok och

ansvarsfull anvandning av
antibiotika i internationella
samarbeten och kontakter.

Man konstaterar i strategin
att Sverige har ett relativt
bralage nar det galler anti-
biotikaresistenta bakterier.
Detta for att man tidigt var
medveten om risken och
bland annat var snabb med
att forbjuda antibiotika i
djurfoder, att vi har enregle-
rad forsaljning av antibiotika
och att det finns behand-
lingsrekommendationer for
infektioner inom tandvard
och sjukvard.

Sverige har tagit initiativ
till ett internationellt forsk-
ningssamarbete, Joint pro-
gramming initiative on
microbial resistance, JPIAMR,
som samlar 27 lander i en ge-
mensam forskningsagenda.

Stramagrupperna pekas
ocksa ut som en framgangs-
faktor i arbetet mot anti-
biotikaresistens.

Anna Norberg

Exempel pa olika verkningsmekanismer for antibiotika

Verkningsmekanism Antibiotikatyp m

Hammar syntes av cellvagg

Stor proteinsyntes

Stor proteinsyntes

Stor proteinsyntes

Stor dna-syntes

Stor dna-syntes

Ldser upp cellmembran

Stor syntes av folsyra

Betalaktamer (B-laktamer)

Tetracykliner
Linkosamider
Makrolider
Fluorokinoloner
Metronidazol
Polymyxiner

Sulfonamid

Penicillin, cefalosporin,
amoxillicin, karbapenem

Doxycyklin, tetracyklin
Klindamycin
Erytromycin

Ciprofloxacin, levofloxacin
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utveckling av nya

lakemedel, battre
diagnostik samt atgérder
for att forhindra och fore-
bygga smittspridning mellan
manniskor, djur och miljon.

Man stodjer dérfor bade

forskning om grundldggande
mikrobiologiska mekanismer
— | ochmaltavlor
for nya substan-

= | sersomkanvara !

5 i antibakteriella,
, 1. och beteende-
% vetenskaplig
- forskning kring
Patriq Fagerstedt hur man 61(31’
medvetenhe-

ten hos personal och allménhet

om vikten av hygien och ritt an-

vandning av antibiotika.
- Det ar svart att uppfinna
antibiotika. Dagens antibiotika

hérstammar ofta fran molekyler

som utvecklats av bakterier och

svampar under miljontals ar. De

i senaste aren har mycket fa nya

i klasser av antibiotika upptackts
%, eller uppfunnits. Vi har letat i
™\ naturen, isolerat amnen eller

| kopierat dem. Nuletar man i
extrema miljoer som varlds-

' havens botten, i Arktis och i
gruvor djupt ner i marken, och
i hoppas hitta klasser av moleky-

%i ler som man inte har testat dn.
32i  Hanberittar om teknikut-
S: veckling som gor att man bitt-
E i re kan efterlikna till exempel
i jordbakteriers naturliga miljo.
i Och att dven gamla biobanker !
i av bakterier blir intressanta igen :
iw e ¢ och tas fram for testning.
Eﬁtgjaart?gor a . —Men det kan bli problem
L e i med patentrittigheter som gor
lakemedel i att det inte blir kommersiellt
som dodar | lonsamt.
bakterier, : biotil
: EN UTMANING INom antibiotika-
meon so!'n ger forskningen ér att man vill kom-
syara biverk- . ma 4t levande organismer som
ningar.” ! viixer snabbt, vilket gor att like-

i medlets toxicitet blir en vik-

i tig faktor. Infektionen man vill

i komma at sprider sig i kroppen

i och darfor behover man ha lake-
- medlet i hela kroppen.

- Det gér att hitta jattebra

i lakemedel som dodar bakterier,
{ men som ger svara biverkning-
i ar. Det kanske man uppticker

i forstiden kliniska provningen.

Det ar har lakemedelsfore-

. tagen behover satsa forsk-

! ningstid och pengar for att fa

i nya substanser till marknaden.
i Liakemedelsindustriforeningen

beskriver i en kommentar till

i Folkhilsomyndigheten att de

. ekonomiska incitamenten mas-
! te forandras for att det ska vara
i lonsamt att satsa pa kliniska

i provningar for att fa nya sub-

i stanser godkinda.

De pekar &ven pa forsknings-

. utmaningarna med aggressiva
¢ bakteriestammar som snabbt
¢ utvecklar resistens. @

Trygg

het For livet

En smart pensionslosning tryggar livet dven
efter jobbet. Praktikertjansts pensionsavdelning
ser till att du inte behdver oroa dig for tiden efter
karridaren och att du far en trygg framtid.

Detta ar bara en av fordelarna med att vara en del
av Praktikertjanst.

Vill du veta mer?

Skicka ett mejl till rekrytering@ptj.ce s& berdttar vil

@ Praktikertjanst
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Nyheter

Pris till appen
Rocka munnen

Folktandvardens tandborst-
ningsapp Rocka munnen har
vunnit utmirkelsen Arets
digitala vilfiardsinnovation
2019.

Priset delades ut under na-

ringslivsgalan ”100 grader

Karlstad” i Karlstad i mars.
I prismotive-

Rocka Munnen har dels ett
spel, dels en tvdminuterslat
att spela medan man borstar
tdnderna.

FORST SAMLAR BARNEN pOing ge-

nom att undvika sockerfallor

och klara olika utmaningar.

Sedan kan de anvidnda poédng-
en for att exem-

ringen star det: ”Appen forenklar pelvis kopa kldder
"Appen forenk- Vardagen for till bandmedlem-
lar vardagen for  f5eildrar genom mMmarna.

foraldrar ge- . . Bandet upptra-
nom att gora det a,t_t gora det l‘Ollgt der nér barnet bor-
roligt for unga for unga att star tinderna. Bar-
attborstatin-  borstatinderna.” netkansjilvvilja

derna och har
pa kort tid fatt stort genom-
slag med nirmare 100 000
anvéndare.”

Priset delas ut av Stiftelsen
Compare Karlstad.

ROCKA MUNNEN lanserades va-
ren 2018. Appen gor det kul
for unga att borsta tinderna
tva ganger om dagen i tvd mi-
nuter.

att lyssna pa "kon-
serten” i olika musikstilar. Tex-
ten hjalper barnet komma ihag
hur man borstar pa ritt sitt.

ROCKA MUNNEN-LATEN finns ock-
sa pa Youtube i flera versio-
ner. Dir dr rockmixen popu-
larast, foljt av elektro- och
dubbmixen.
Janet Suslick
Las mer om appen pa rockamunnen.se

® 1 appen Rocka munnen finns ett spel och en Iat med tidtagning som gor det
roligare fér ungaatt borstai tva minuter.
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| KORTHET

Pengar for
patientnira
projekt

Vetenskapsradet
gor nu en ny utlys-
ning for bidrag

till patientndra
forskning kring
antibiotika och anti-
biotikaresistens.
Utlysningen ar inrik-
tad pa att ge forsk-
ningstid for kliniskt
aktiva forskarei
projekt kopplade till
antibiotikaresistens.
Syftet dr att man
ska kunna forska pa
halvtid; pengarna
ticker tolv mana-
ders forskningstid
utspritt pa tva—tre
ar.

Projekten ska
syfta till att for-
battra rutiner och
behandlingar, till
exempel testa alter-
nativa doseringar
eller optimera be-
handlingar for att
kunna ge mindre
antibiotika. Utlys-
ningen riktar sig till
lakare, tandlakare,
tandhygienister
och biomedicinska
analytiker.

Vid den senaste
utlysningen fick
Vetenskapsradet
inga ansokningar
fran tandlikare.

AN

Las mer:
https://bit.ly/20tgZcW

lllustration: Colourbox

Halla dér...

Peter Lingstrom

Professor i kariologi och prefekt
vid institutionen foér odontologi
vid Goteborgs universitet.

Du har varit aktuell i mass-
medierna de senaste mana-
derna, bland annat i samband
med munhalsodagen den 20
mars da du var med i tv och
radio. Hur kdnns det att med-
verkaietermedia?

-Det kinns positivt att
nd en bred publik for att 6ka
kunskapen om orala sjukdo-
mar som karies och parodon-
tit. Forutom att bedriva ut-
bildning och forskning ska
universitetet verka ut mot
sambhallet. I min roll handlar
det till stor del om att fora ut
kunskap till tandldkare och
till befolkningen i stort.

Vad skulle du helst vilja pra-
taomi tv-soffan?

-Jagpratar girna om de
stora orala sjukdomarna ka-
ries och parodontit. Det finns
fortfarande personer som
saknar kunskap om vad det
ar som orsakar dessa sjuk-
domar och hur de forebyggs
pa bésta sétt. En majoritet av
de vuxna som tillfragatsien
studie ser inte ens karies som
en sjukdom, vilket sdkert
kan ha betydelse for hur man
uppfattar kariesforebyggan-
de rad och behandling.

Pa internationella mun-
hilsodagen férelaste du pa
Sveriges Tandlakarférbund.

i Dasade du att du tyckte att

tandvarden bor finansieras
pa samma sitt som évriga
hilso- och sjukvarden, bland
annat for att minska karies.
Har du fatt ndgon respons?
- Nej, det har jag inte.

Janet Suslick

Tandldkartidningen 4 - 2019
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Karlstads universitet vill
starta en trearig tandhy-
gienistutbildning hésten
2020. Ansdkan lamnades till
Universitetskanslersiambe-
tet (UKA) den 11 mars.

Karlstad vill utbilda hygienister pa distans

Tandhygienister har tidiga-
re utbildats i Karlstad. Nu
vill universitetet aterupp-

ta utbildningen, som huvud-
sakligen kommer att ges pa
distans. Utbildningen inne-
héller ssmmanlagt 19 veckor
kliniska studier vid Karlstads
universitet och tolv veckor
verksamhetsforlagd utbild-
ning (VFU).

KARLSTADS UNIVERSITET kom-
mer att samarbeta med sju
landstingsregioner i Mel-
lansverige (Ostergotland,

: Uppsala, Sérmland, Ore-

¢ bro, Gavleborg, Dalarna och
{ Varmland) samt Vistra Go-
i talandsregionen om VFU-

: platserna.

Universitetet planerar att

i anstilla tva adjunkter ochtva |
i lektorer inom kort och dven
i anstilla fyra tandhygienis-
i ter som doktorander hosten
i 2019.

Besked frin UKA vintas

i senastidecember 2019. Om
¢ UKA siger ja borjar utbild-

i ningen hostterminen 2020

i och studenter kommer att

¢ kunna soka till programmet
i vdren 2020.

¢ 1 pac ces tandhygienistpro-
i grammet pa sex orter: Umesd,
i Goteborg, Stockholm, Kristi-
i anstad, Jonkoping och Mal-

D

i mo. Fem av ldrositena har

: fatt gront ljus frdn UKA for

i dennya tredriga utbildning-

¢ enoch planerar att starta den
! till hosten.

UKA sade nej till Malmé

| @ Karlstads
universitet vill
utbilda tand-
hygienister igen
fran och med ar
2020.

Foto: Linn Malmén

{ universitet, som nu planerar

i att starta tandhygienistut-

{ bildningen senare. En ny an-
i sokan kommer att lamnas till
! UKAioktober.

Janet Suslick

» Forbattrad sékerhet

® design som forhindrar stick- och skérskador
® skyddar ocksa instrumentspetsarna

under rengdring

» Sparbarhet

® RFID-markning maojliggor sparbarhet
med LM Dental Tracking System™.

» Anvandarvanlighet

» Rengoringseffektivitet

LMDental

www.Im-dental.com
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WHEN GOOD IS
ACTUALLY REALLY
GOOD.

Humble Brush ar en klimatsmart tandborste med ett nedbrytbart handtag av
bambu och borststran i nylon-6 fran DuPont. Varje sald tandborste finansierar
munhalsoprojekt for barn i nod via Humble Smile Foundation, som bland annat
ar huvudsponsor till Tandlakare utan Granser. Ett riktigt bra alternativ for god
munhadlsa som inte belastar miljon och gor gott for medmanniskor.

Tillganglig i dagligvaruhandeln, apotek och dentaldepaer.

THE -
HUMBLE® info@thehumble.co % @ B Designed @
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Tandlakare ddoms att betala vite

Forvaltningsritteni Stock-
holm har utdémt 100 000
kronor i vite till en tandlika-

re i Enkdping som trotsat ett

forelaggande om att skrota

sin panoramarontgenutrust-

ning.

Tandlékarens bolag har haft
ett tillstand att bedriva verk-
samhet med joniserande
stralning som gillde till och
med oktober 2017.
Stralskyddsmyndighe-
ten (SSM) uppmanade bola-
get ndgra manader innan ut-
gangsdatumet att soka nytt
tillstand. Sa skedde inte, var-
pa SSM uppmanade bolaget
att inkomma med antingen
en ny ansokan eller en redo-
gorelse for hur stralkallor-

na (panoramarontgenutrust-
¢ ningen) skulle hanteras.

Inte heller denna gng

: hérde tandlikaren av sig.

@ Tandlikarens bolag hade tillstand att bedriva verksamhet med jonise-
i randestralning, men tillstandet gick uti oktober 2017.

¢ SSM forelade da bolaget att

: skrota sin utrustning och se-
! nastislutet av januari 2018

¢ inkomma med ett skrot-

Foto: Colourbox

i ningsintyg. En inspektor

i hade under tiden ocks3 vid

i upprepade ganger sokt kon-
¢ takt med bolaget utan resul-
i tat.

Ett nytt foreldggande fran

© SSM till bolaget kom dir-

! for i mars om att utrustning-
i en maste skrotas senast den
i 15 april. Forelaggandet fore-
i nades med vite om 100 000
i kronor.

Da bolaget inte efterlevde

i foreliggandet och inte heller
i horde av sig gick arendet vi-

i dare till forvaltningsdomsto-
i len, som i februariiér bifoll

i SSM:s ansokan om utdoman-
i de av100 000 kronor i vite

¢ till staten. Domen har vunnit
i lagakraft.

Hilda Zollitsch

Katalogen med

hostens alla kurser
ar antligen har!

Egentligen ar det ganska enkelt. | Praktikertjanst har alla ett
gemensamt mal - att leverera hogkvalitativ vard till vara patienter.

I mars slapps var kurskatalog med hostens alla kurser. | katalogen
finns massor utbildningar och kurser som vantar pa dig och dina
medarbetare. Forra aret deltog nastan 3 000 pa vara utbildningar.
Vidareutbildning ar en av de basta investeringarna som du kan gora,
oavsett om du satsar pa din egen fortbildning, eller ditt

teams utveckling. Eller bada.

Becik ptjakademi.luvit.ce (6r mer information!

P Praktikertjanst

Tandlékartidningen 4 + 2019
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Nyheter

Allt fler specialister
| orofacial medicin

Snart har ett 20-tal tand-
ldkare blivit specialister
i orofacial medicin.

Orofacial medicin blev spe-
cialitet den1juni2018. Fram
till den sista februari 2019
hade 18 tandlédkare fatt speci-

alistbevis i orofacial medicin.

Inger von
= Biiltzings-
) . 16wen, en av
i eldsjdlarna
bakom den

nya speciali-
teten och ti-
digare ord-
forande i

Inger von
Biiltzingsléwen

ening for orofacial medicin

i (SOM) har uppskattat att ett

i so-tal tandldkare kommer att
i vara specialister i orofacial

i medicin inom ett par ar.

Forutom tandlakarna som

i har gétt den tredriga utbild-

i ningen i orofacial medicin

{ som gavs innan specialiteten
¢ formellt fanns pa plats, finns
¢ erfarna sjukhustandlikare

¢ som har gtt manga kurser

i inom dmnesomradet. Vissa

i personer kan behova kom-

i plettera sin utbildning for att
: fa specialistbevis.

Det ar Socialstyrelsen som

beviljar bevis om specialist-
IR ; kompetens.
amnesradet inom Svensk for-

Janet Suslick
Lds mer: Personnytt, sidan 79.

Ny tidsfrist for
anmalningsplikt

Tandldkare med intraoralt
placerad bildmottagare far
anmadlningsplikten forlangd
till den 9 juli 2019.

Tandldkare med rontgenut-
rustning dar bildmottagaren
placeras i munnen far dnnu
en tidsfrist innan de mas-

te anmala verksamheten till
Stralskyddsmyndigheten
(SSM).

Anmalningsplikten skulle
gilla fran 29 januarii ar, men
har senarelagts tva ganger i
vintan pa ett regeringsbeslut
gillande avgiftsforordning-
en. Den borjar nu gélla fran
den 9 april. Senast den 9 juli
2019 ska anmalan goras.

® Anmilnings-
: plikten senareldggs —igen. Ur
: Tandlakartidningen nummer 2/2019.

Anmélm’n :
S
senareléiggsp"kt

:;:n;x‘kerhetsmyndlghmn
'9are medejat,
att vis.
o verksamheter by ann:.’s‘;!s
donoPliktiga frin och may
de :aztilanuarl 2019, Blang
ersr d i
s
Ottagare

ningen inp,
avgtren AN SSM kan ta

It plac

Anmailningsplikten ersat-

: ter tillstdndsplikten for ront-
¢ genutrustning med intraoralt
i placerad bildmottagare.

Det ar den juridiska perso-

i nen som bedriver verksam-
i heten som ansvarar for att
: anmailan gors.

Janet Suslick

VI BEMANNAR

VI REKRYTERAR

www.dentforrent.se
info@dentforrent.se

DentForRent

THEDN AB

BEMANNING OCH REKRYTERING INOM TANDVARDEN

| BEHOV AV PERSONAL?

sa att tillfallig personalbrist inte satter stopp for din verksamhet

nar du soker ny tandskoterska, tandhygienist eller tandldkare

VI FINNS TILLGANGLIGA | STORA DELAR AV LANDET.
FOR OSS AR INGET UPPDRAG FOR STORT ELLER FOR LITET.

E 0793344 301
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Var storséljare SafeBond
doserar bonding utan

spill.

Snabb, snal, séker.

BERTAL PR T

ArsSTODENT

Mail: info@aristodent.se
Tel: +46 (0)157 - 156 30
www.aristodent.se
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MUCOINTE

RATION™

Surface chemistry cells can't resist.

Introducing Xeal and TiUltra - two new breakthrough surfaces derived from our decades
of applied anodization expertise. From abutment to implant apex, we have reimagined
surface chemistry and topography to optimize tissue integration at every level.

Y

We've now entered the Mucointegration™ era.

The new Xeal surface is now
available for the On1™ Base
and the Multi-unit Abutment.
TiUltra is available on our best
selling NobelActive® and

NobelParallel™ CC implants. nobelbiocare.com/surface
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Nyheter

Samtal om misstagen

kan utveckla varden

Alla kan gora fel ibland, men det ar viktigt att
lara sig av misstagen. Det var ett aterkom-
mande budskap pa Tandlikarférbundets
etikdag i Stockholm i mitten av mars.

- Det sitter langt inne att erkdnna misstag.
Aldre kolleger maste uppmuntra yngre att
stélla fragor och ldra sig av misstag, sade

Christian Unge, specialist i internmedicin

vid Karolinska universitetssjukhuset i Hud-
: LarsSvird

dinge och forfattare till boken "Har jag en
délig dag kanske nagon dor”.

Han efterlyste forum for aterkoppling
och foresprakade en amerikansk modell
med regelbundna samtal om misstag och
vad man kan ldra sig av dem - inte for att
hitta en syndabock utan for att utveckla
varden.

Christian Unge
vill ocksa infora ater-
kommande kun-
skapsprovning inom
legitimationsyrkena.

Det ir ett sétt att forsdkra sig om att varden
. inte gar att ligga hela ansvaret pa enskilda
¢ behandlare.

haller en viss miniminiva. Han vill ocksa
forbattra karridrsystemet for handledning
och tycker att handledarrollen maste pre-
mieras hogre.

@ Christian Unge, likare och forfattare, talade pa
Tandlakarférbundets etikdag och berattade om hur
haninspirerats av den nubortgangne Hans Rosling.

30

"Aldre kolleger maste
uppmuntra yngre att stilla
fragor och lidra sig av misstag.”

i LARS SVARD, INSPEKTOR och tillsynstandlakare
: pa Inspektionen fér vard och omsorg (IVO)
. berattade vad IVO ser, och hur verksam-

heten kan gora tandvarden
mer patientsiker.

- Alla har ratt att gora
misstag, men ingen har ratt
att inte dra lirdom av avvi-
kelser, sade han.

Men han tycker inte att

as )

— I uppstar pa grund av slarv.
Lars Svird visade upp "skriackexempel”

© frdn pagdende utredningar hos IVO. Hans
i intryck dr att klicken med ”farliga” tand-
i lakare okar. Han tror att fler utredningar
i kommer att gd vidare till Hélso- och sjuk-

vérdens ansvars-
namnd (HSAN) som
kan bestaimma om
provotid eller dra in
legitimationen.

Han gav ocksa
vardgivare en kinga och menade att det

-Vardgivaren har alltid ansvar for att ha

¢ ritt kompetens.

Michael Karlstén

Lars Sandman

ESTETIK OCH ETIK
togs upp nar Mi-
chael Karlsten,
tandlakare med
inriktning pé es-
tetisk och kosme-
tisk tandvard, be-
rattade om hur
han arbetar och

{ resonerar.
det dr forsvarbart att skador
i patienter har orimliga férvant-

i ningar. Darfor inleds storre be-

. handlingar med en timmes inter-
! vju. Tandskéterskan antecknar

¢ vad som sdgs under utrednings-

: samtalet och patienten far en ko-

i pia.

Det kan vara ett problem att

- Det blir ett starkt dokument.

: Patienten kan inte siga "s har du
¢ aldrig sagt”.

LARS SANDMAN,
professor med in-
riktning pa or-
ganisationsetik
inom halso- och
sjukvarden, tala-
de om gapet mel-
lan vad varden
kan gora och vad

i man har rad att gora. Gapet kom-
i mer att 0ka, tror han. Tandvarden
i behover diskuteras ur ett priorite-
i ringsperspektiv.

- Det finns skal att infora en

i etisk plattform for prioritering-

i arinom tandvérden. Vi behover

i verktyg for att utova lege artis vad
i galler begrdnsade resurser.

Han tycker ocksé att det finns

© anledning till en mer utvecklad

i diskussion kring egenfinansie-

: ring inom tandvarden och i rela-

! tion till 6vrig hilso- och sjukvard.

- Det verkar vara svart att ge-

nomfora, men det finns skal att
: integrera systemen mer.

Delar av tandvarden bor kan-

© ske ingd i hilso- och sjukvardens
! betalningssystem. For att ha rad

: med det skulle delar somidagin-
© gértasbort, menar han.

Janet Suslick

Tandlékartidningen 4 + 2019
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Skolhalsan saknar samverkan kring socker

Det ir svart fér tandvarden
att kommainiskolorna,
samtidigt som skolhdlsan
efterlyser stod kring hur de
ska lyfta fragor om matva-
nor, lask och godis. Det visar
en ny undersékning fran
Sveriges Tandldkarférbund.

Endast 10 procent av landets
skolskoterskor och skolldakare
samverkar med tandvarden.
Det visar en ny undersok-
ning som Sveriges Tandla-
karforbund har genomfort
tillsammans med Sveriges
lakarforbund, Dietisternas
riksférbund och Vardfor-
bundet.

Syftet med undersokning- !

en var att synliggora den risk
som dverkonsumtion av ldsk
och godis innebdr for barns

i och ungdomars orala hilsa
i och allminhailsa. En enkit

¢ skor och skolldrare i hela lan-
i det. Den besvarades av 44

i procent av alla kommuner,

¢ och allaldn utom Gotland.

©  Svarenvisar bland annat

! att nastan samtliga tycker

i attdet dr problematiskt med
¢ forsdljning av

i dast2 procent serverar det
' : dagligen.

¢ har skickats ut till skolskoter- ,
| DE SOM SVARAT pa enkéten upp- !
i gerattdetarvanligtattfor-
i aldrarna frdgar ombarnens
© matvanor, konsumtion av go-
i dis och sotsaker och att det iir ; KaleBrandstedt
: ndgot som barnens fordldrar
i ofta dr oroade Gver. Nistan

nio avtioavde

 liask, godisoch “Samordningen svarande tyck-

i andrasotsaker gvinsatser kring  erattett stod

. pd skolor, och barnens hiilsa kring att lyf-

¢ attfyraavfem .. - ta dessa fragor

i anser att sota- bgh(zver bli !)attr € skulle vara till

‘ demellanmali  pabade nationell  hjilp, framfor

i skolaochfritids gch lokal niva.” alltiform avin-
i arett problem. formationsma-

Drygt tva av tre skolor ser- | terial till fordldrar.

: verar sotade mellanmal nag-
i ra ganger per ar, en av tre
¢ serverar det aldrig, och en-

- Det hér ar ett resultat vi

kan agera pa. Vi planerar nu
i att tillsammans med de an-

dra forbun-
den ta fram
ett informa-
tionsmate-
rial. Det ska
rikta sig till
flera yrkes-
grupper och
fungera som

i ett forsta steg for att hitta ak-
i tuell information inom om-

i radet, sdger Kalle Brand-

: stedt, utredare pa Sveriges

i Tandldkarforbund.

: FORBUNDEN GOR OCKsA en plan
¢ for hur de ska f6lja upp slut-
i satserna i unders6kningen.
i Till exempel har de presen-
i terat den for Socialdeparte-
{ mentet.

- Undersckningen visar

i att samordningen av insatser

Tandldkartidningen 4 - 2019
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Nyheter

kring barnens hilsa behover
bli battre pa bade nationell
och lokal niva. Departemen-
tet har satsat mycket resur-
ser pa detta och undrar vad
de mer kan gora. Hir kan vi

som forbund tillsammans bi- :
i skolhélsan.

dra med kunskap genom att
fraga vara medlemmar, sé-
ger Kalle Brandstedt.

Han tycker att samarbetet
med de andra forbunden har
varit bra och att det ar varde-
fullt att bredda perspektivet.

- Viforegir ocksa med
gott exempel nar vi visar att
vi kan samarbeta.

Eninsikt nar det giller tand-
varden dr att det ar svart for
kvalitetsansvariga inom re-
gionernas munhilsoarbete
att komma in i skolan.

i rer som vill komma in i sko-

¢ lan, och det blir mycket upp

¢ till den enskilda rektorn eller
i skolan vilka som far komma

¢ in. Hdr beh6ver man fundera
i over hur bdde tandvérd och

primérvard ska inkluderas i

i Undersokningen dr en upp-

: foljning av en tidigare enkat-
: undersokning som genom-

i fordes 2009 pa initiativ av

¢ Sveriges Tandlakarforbund.
i Resultaten stimmer i stort

i sett med den tidigare under-
; sokningen.

Rapporten, "Forutsatt-

i ningar for god mun- och all-
‘ minhilsa hos barn och ung-
i domar”, publiceras i april

¢ 2019 pa Sveriges Tandldkar-
¢ forbunds webbplats.

- Det 4r manga olika aktd-

Anna Norberg

® Nastan samtliga av landets skolskoterskor ;

och skolldkare som deltogiundersokningen . -

tycker att det ar problematiskt med forsalj- -~ - o
ning av lisk och sétsaker pa skolor. —— e —

camlog

Implantat for alla behov

TYSKT KVALITETSSYSTEM

« Utvecklat tillsammans med internationellt kinda
experter inom implantatforskning och -tillverkning.

« Anvandarvanlighet i fokus och allt tillverkat i
hogkvalitiva material.

« Komplett fargkoordinerat system med allt
fran borrstopp och vinklade distanser for
suprakonstruktioner till singeltand- och
brorestaurationer.

« Grundligt testade och validerade i 6ver 900
vetenskapliga publikationer.

THE CAMLOG
SYSTEMS
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iris.flodberg@plandent.se
Tel. 076-140 88 28
www.plandent.se
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Depatt

Gor din
rost hord

Vill du debattera? Skriv till:

hilda.zollitsch@tandlakartidningen.se

Asikternaidenna debattartikel
textforfattarnas, inte Tandlakartidningens

Hur mycket ar ett hundliv vart?

anga tusen upprorda

manniskor har foljt de sex

labradorernas smirtsam-

ma vag till slutgiltig avliv-

ning pa odontologen vid
Goteborgs universitet. Djurrittsalli-
ansen har pa ett foredomligt satt vickt
uppmarksamhet och debatt kring den-
na avskyvirda hantering av sex hun-
dars tillvaroi ett etiskt och moraliskt
mycket tvivelaktigt djurf6rsok. Manga
har ocksa starkt ifrdgasatt virdet av
det.

Jag sjdlv och manga med mig har
svart att se att frigan om huruvuda det
ena eller andra implantatet kanske kan
ge mer eller mindre paverkan, métt i
hela eller delar av ndgon millimeter, i

- "Djurréttsalliansen har pa

i denKkliniska situationen skulle rattfar-

¢ diga ett kontinuerligt djurplageri med

i avslutande avlivning! I synnerhet som

i det kliniska resultatet torde vara avse-

i virt mer beroende av faktorer som en

i korrekt kirurgisk procedur, behandla-

i rens erfarenhet och rutin samt ett fler-

¢ tal andra parametrar. Min slutsats blir

i att den forsoksverksamhet som bedrivs |
i pabekostnad av ett fullstindigt onddigt
i lidande och ett stort antal hundlivoch

ett foredomligt sitt vackt
uppmirksamhet och debatt
kring denna avskyvarda
hantering...”

Peter Lingstrdm och Agneta Robertson svarar:

"Djurforsdk anvands nar det saknas alternativ”

denregionala djurforsoksetiska

ndmnden, som lyder under Jord-
bruksverket. Det godkéindes darfor att
det inte ar mojligt eller lagligt att ta de
vavnadsprover som kravdes pa méannis-
ka eller levande djur.

Hundmodellen ar etablerad och vil-
dokumenterad. Den
ger unika forutsétt-
ningar att efterlikna
den minskliga mun-
hélans milj6 och man
kan anvianda samma
metoder som pa pa-
tient. Bara senaste aret har forskargrup-
per varlden over publicerat fler an 80
artiklar inom tandimplantatforskning
med denna modell.

D et aktuella forsoket dr godkant av

DET HAR SPRIDITS manga beskrivningar
om hur forsokshundarna har det. Lans-
styrelsen som tillsynsmyndighet kon-
trollerade verksamheten senast den 19
februari. Vad géllde djurhallningen kon-

Tandlékartidningen 4 + 2019

"Hundmodellen ger unika
forutsattningar att
efterlikna den manskliga
munhalans milj6.”

i staterades att skotseln av hundarna pa
: Goteborgs universitet ar mycket god
i och att miljon de befinner sigi ar god.

Det aktuella forsoket handlar om en

i ny utformning av tandimplantat, for att
i minska risken for allvarliga inflamma-

i tioneriomgivande vivnader som drab-
i bar omkring 1§ procent av alla patienter.

I ménga fall garim-
plantaten forlorade
och gar inte att ersat-
ta. Bara i Sverige for-
lorar omkring 1400
personer sina im-
plantat varje ar. Den

i aktuella studien bidrar till att skapa en
¢ komplett bild av problematiken kring

¢ implantat och de reaktioner som sker i
¢ omgivande vdvnader. Forskargruppen
i arvarldsledande inom amnesomradet,
i med studier som publiceras i hogt ran-
i kade vetenskapliga tidskrifter.

Modern implantatforskning kombi-

nerar experimentell och klinisk forsk-
¢ ning. De experimentella metoderna

i den dérav erhallna kunskapen ar starkt
i begransad och réttfardigar inte en oe-
¢ tisk, omoralisk och framfor allt plagsam

forsoksverksamhet pé djur.
Det bar mig emot att ens tinka tan-

. ken att det primira syftet for denna

i forskning skulle vara ett papper pa va-

i genmot en akademisk karriér. Den fra-
i ga som parodontologerna vid Odonto-

i logeni Goteborg borde stélla sig och

. allvarligt fundera 6ver ar om vardet av

i deras forskning verkligen
i drstorre dn detlidande

¢ man bevisligen utsétter

i hundarna for. @

Niels Karlinder

tandlakare, Viken

¢ handlar bland annat om materialtest-

i ning med cellodlingstekniker, medan

i implantatets inldkning och formaga att
¢ motsta komplikationer undersoks med
¢ hjalp av djurforsok. Forst darefter kan

i klinisk forskning goras.

{ TILLAMPNINGEN AV NYA och djurfria me-

: toder okar inom implantatforskningen

{ i Goteborg. Bland annat dkar anvind-

i ningen av cellkulturer, biopsier fran

¢ ménniska, forfinad planering och avan-
i cerade statistiska metoder. Men nir det
i inte finns nagra alternativ anvénds djur-
i forsok. @

' =
. 1
—_ . -
' L
w i
Peter Lingstrom, prefekt
Agneta Robertson, proprefekt

institutionen fér odontologi, Sahlgrenska akademin,
Goteborgs universitet
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PANAVIA™ V5

ETT CEMENT. FOR ALLA CEMENTERINGAR.
EN PRIMINGPROCEDUR.

PANAVIA™ V5 ar cementen for alla cementeringsindikationer, oberoende av indikationen eller det material
som ska fastas! Den tydliga och forutsagbara proceduren med PANAVIA™ V5 Gverraskar genom den
ojamforliga enkelheten. Du kan jobba bekvamt tack vare automixsprutan. PANAVIA™ V5 finns i inte mindre
an fem estetiska farger och med den enorma faststyrkan far du béttre resultat &n for andra cement tack
vare den unika Kuraray MDP-monomeren.

OM DU VILL VETA MER OM VARA PRODUKTER:
Ring CLEARFIL EXPERT TEAM pa +46 8 44 685 329 eller g4 till: kuraraynoritake.se BORN IN JAPAN

Kuraray Benelux B.V. Benelux, Nordics & Baltics, PO Box 299, 1970 AG IUmuiden, The Netherlands, infonordics@kuraray.com



Nérilate

PANAVIA™ V5: UTMARKT BINDNINGSSTYRKA

PANAVIA™ V5 innehaller monomeren Original MDP*, som &r vél kliniskt beprévad och har satt
standarden for dentaladhesiver i ndstan 35 &r.

PANAVIA™ V5 sétter en ny niva for resincementsadhesiver genom att erbjuda sjélvhardande dentin-
bindningsstyrkor helt i linje med vért framstdende ljushardande bondingmedel, CLEARFIL™ SE BOND.
PANAVIA™ V5 ger forutsdgbara resultat fér i princip alla restaureringar.

* MDP-monomer utvecklad av Kuraray 1981

SJALVHARDANDE DRAGHALLFAST BINDNINGSSTYRKA SKJUVHALLFAST BINDNINGSSTYRKA EFTER 3 000:E
FOR BOVINT DENTIN TERMISKA CYKELN (TC)
MPa o B PANAVIA™ V5 efter 24 h b B Zirkonia Porsiin

I PANAVIA™ V5 efter 4 000 TC 40 W e.max* Guldlegering
M Andra cement efter 24 h

20 Andra cement efter 4 000 TC
CLEARFIL™ SE BOND efter 24 h
5 CLEARFIL™ SE BOND efter 4 000 TC 30
10 20
5 I I 10
0

0
PANAVIA™ V5 Multilink RelyX NX3 CLEARFIL™ PANAVIA™ V5 Multilink RelyX NX3
Automix* Ultimate* XTR* SE BOND** Automix* Ultimate* XTR*
(Ivoclar) (3M) (Kerr) (Ivoclar) (3M) (Kerr)
* Detta varumarke tillhér inte Kuraray Co., Ltd. ** Ljushardning * Detta varumarke tillhér inte Kuraray Co., Ltd.
Datakélla: Kuraray Noritake Dental Inc. Anvant primingsystem: PANAVIA™ V5: CLEARFIL™ CERAMIC PRIMER PLUS, Multilink

Automix*: Monobond Plus*, RelyX Untimate*: Scotchbond Universal*, NX3 XTR*: XTR
adhesiv (Ingen behandling for guldlegering)

FORUTSAGBAR PROCEDUR

3 forutsebara steg for cementering av alla restaureringar:

f aom

il

CLEARFIL™ CERAMIC PANAVIA™ V5 TOOTH PRIMER PANAVIA™ V5 PASTE
PRIMER PLUS For tandytor, intraorala Dubbelhérdande. Smidig hantering
For i princip alla proteser kompositresin eller metaller

PANAVIA™ V5 vidhaftar il
e | amow | ouscwm | owosr | i |



Portrattet

Han ser hot
- och mojligheter

Ebola, koleratoxin och misstankar om biologisk
krigforing dr vardagsmat for Qrjan Olsvik, professor
i medicinsk mikrobiologi vid universitetet i Tromsg.

Men det ar i antibiotikaresistensen han ser ett av de
storsta framtidshoten.

TEXT: HILDA ZOLLITSCH FOTO: LARS AKE ANDERSEN

%




@ Jrjan Olsvik 3r ofta pa resande fot i olika
uppdrag som har med medicinsk mikro-
biologi ochrisker att gora. Norska forsvaret,
NATO och WHO ir nagra uppdragsgivare.




@ Brjan Olsvik har sinbas i
Tromsg men reser 6ver hela
varlden. Hans jobb ar att
samlain data omrisker.




Tipsa oss redaktionen@tandlakartidningen.se

et ar valdigt langt fran Stock-
holm till Tromsg s planen var
att triffa @rjan Olsvik pa Arlan-
da. Eller mojligen Kastrup. Det

sig lovande ut, flera resor var in-
planerade under senvintern men

varken resan till Jakarta, Singa-

pore, Stavanger eller Washing-
ton erbjod nagot lampligt tillfille, sa det blev till
sist en intervju pd telefon.

Det ingar mycket resande i @rjan Olsviks roll
som senior advisor i Rapidly Deployable Out-
break Investigation Team (RDOIT). RDOIT ar
knutet till det norska forsvaret och NATO och
undersoker och samlar data om mikrobiologis-
ka utbrott och incidenter dér inslag av biologisk
krigforing, sa kallad bioterrorism eller biocrime,

inte kan uteslutas. Men det har ocksa handlat om

att undersoka och kartlagga eventuella ebola-
utbrott och annat.

ORJAN OLSVIK AR PROFESSOR i medicinsk mikro-
biologi vid arktiska universitetet i Tromsg, dar
han &r verksam med forskning och undervis-
ning. Redan som ung, da han gjorde vérnplik-
teni Norge, kom han i kontakt med forsvarets
mikrobiologiska laboratorium och biologisk
krigforing. Han blev kvar efter varnplikten men
ville efter hand ha mer civila uppgifter och kom
in pa det veterindra omradet.

S sméaningom kom han till Kenya dir han till-

sammans med studenter arbetade med att ta
fram nya molekyldra dna-metoder. Det ena led-
de till det andra, och ett besok fran amerikanska
ambassadens personal, som férvanat tog del av
studenternas avancerade arbete, blev starten pa
en vistelse hos Centers for Diseases Control and
Prevention (CDC) i Atlanta, USA.

- Dir blevjag intervjuad av Epidemic Intelli-
gence Service om vara nya molekyldra metoder
och sedan skickad till Stanford University for att
lara mer.

Lirde sig mer gjorde han. @rjan Olsvik ar var-
ken lakare eller tandlakare, utan beskriver sjalv
sin utbildning som ”shop around” fram tills han
disputerade pa det medicinske fakulteten vid
universitetet i Oslo. Vistelsen i Stanford sam-
manfoll med hiv-epidemins debut och framfart
imitten av 1980-talet, och mikrobiologi var ett
hett &mne. Vil tillbaka pd CDC i Atlanta kom
han in pa omradet tarmsjukdomar.

-Man hade ett valdigt bra rotationssytem, dar

man efter tva ar bytte forskningsinriktning. Jag
kom att jobba i ett projekt dér vi anvinde dna for
att identifiera koleratoxingener, berattar han.

Tandldkartidningen 4 « 2019

i Professorimedicinsk mikro-

i RUNT 1990, LITE SMYGANDE, borjade antibiotika-

; . ! resistensen ta fart.
Orjan Olsvik ~ : ™S catar i} .
oj i —Nyaantibiotika kom néstan varje ar. Man
ALDER: 65ar. i foljde inte problemet, men man sdg att de nya
FAMILY: i sorterna inte fungerade sa lange och borjade se
Fru och tvavuxnasoner. : . n
BOR: Tromsg. . problemet med resistens, berdttar han.
ARBETAR: ¢ IAtlanta etablerades en enhet som borjade ar-

beta med att finna gener for antibiotikaresistens.
i -Detstod klart for oss att gener hanger sam-
. man nér vi fick traff pa flera gener. Vi upptack-

biologi pa universitetet i
Tromsg, senior advisor

inorskaforsvaret, : " X FE
varit konsult 4t WHO . te de forsta MRSA-bakterierna (multiresistenta
och Vérldsbanken. i gula staphylococcer) under tidigt 1990-tal.
PRISER: :

:  IUSAvar egentligen inte svarigheten att fa l4-
ochamerikanskapriser,  Karnaattinse pl;oblemeto, beréittz.i.r @rjan _Olsvik,
blandannat CDC Outstan- | men de hade svart att sta emot forskrivnings-
ding ContributiontoPublic . trycket frdn patienterna. Man valde dé att utfor-
Health Award och Scandina- : k . snde sie till allmanh.
vianSociety for Infectious | M en kampanj som vénde sig till allménheten
Diseases Scientific Award. | och som fick relativt bra effekt. Myndigheterna
FRITIDSINTRESSEN:  : utformade ocksa riktlinjer for vancomycin, med
Jakt, fiske, friluftslivoch : f5reskrifter om restriktiv anvindning.
tva hundar (cairn terrier). M Sste v3 snd Kkt for att £3
SENAST LASTA BOK:  \! an maste vaga anvanda makt for att fa
Asbjgrn Jaklin, \ stopp pa forskrivningen. Det fina var att man i
{| Norden plockade upp traden.

Flera skandinaviska

"Kampen om Narvik,
62 desperate dager”.
LIVSFILOSOFI ELLER
LIVSMOTTO:
Lycka ir enbraplats pa
flyget, pa vig hem.

/| DOKUMENTET LANDADE PA Karolinska institutet

/' hos professor Tore Midtvedt runt 1992. Resten ar
¢ historia som man brukar saga.

i -Vihar ocksa allmént goda forutsittningar i

i Skandinavien med bra sjukvardssystem, férhal-
i landevis friska invanare, bra vaccintickning och
i sdvidare.

: Qrjan Olsvik beréttar om den for Norden ge-

{ mensamma och unika "MRSA-ringen” som haft
i stor betydelse for den relativt langsamma resis-

. tensutvecklingen i de nordiska landerna: Alla

! patienter screenas for MRSA fore inlédggning pa

i sjukhus.

: -Viharidagentiondel av den resistensproble-
! matik viidag ser i Ruminien, konstaterar han.

i Siffrorna f6r lainderna utanfor MRSA-ringen

¢ dr skraimmande. [ Italien dor varje &r 10 000

i personer pa grund av antibiotikaresistenta

i bakterier.

':Man maste :  -ISverige dog 167 personer ar 2017 avsamma
vagaanvanda | orsaker,iNorge 169 ochiDanmark 124, och vi
makt for att £3 | kanfortfarande anviinda ampicillin och amoxi-

stopp pa for- glellllrllj, sp:.eparat som inte langre ens ar registrera-
skrivningen.” ' gyjan Olsvik kan sina siffror och det ir s han

! beskriver sitt jobb, att samla data som visar pa
¢ riskerna.

| SEDAN 1995 AR HAN professor i medicinsk mikro-

i biologi vid hilsovetenskapliga fakulteten, e
¢ pauniversitetet i Tromsd. Egentligen var
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han och familjen pa vég till ett uppdrag pa
ndgra ar i Dakka i Bangladesh, men planer-
na dndrades.

- Min fru fick en allvarlig cancerdiagnos, vi
hade tva sma barn och kinde att vi maste hem
till Norge och vara ndra vara sliktingar i trakter-
na kring Tromsg.

Han blev dnkling 1998 och berittar om de fol-

jande aren da hans tva pojkar ofta f6ljde med ho-

nom pa resor dver hela varlden.
- Vihar haft ett gott liv tillsammans, de har
fatt spelat fotboll pa alla mojliga stillen.

Han ndmner sin jakthytta pa en bergstopp och

friluftslivet som en bra bas i livet.

VART SAMTAL ATERVANDER till antibiotikaresis-
tenssituationen. Han ser farorna men ocksa ett
fonster av mojligheter.

-Vigjorde en nordisk insats med MRSA-
ringen. Men odontologin dr inte med i resone-
manget pa det sitt man borde vara.

Han namner medicinsk turism, dar tand-
turism ingdr, som ett stort problem - ofantligt
mycket storre &n nagon flyktingvag. Patienter
reser till andra lander for att fa billig tandvard,
exempelvis till Ungern dir detta blivit en mil-
jardindustri. Bade Ungern och Polen har stora
problem med resistensen, som ligger pa runt 50
procent, ndstan i niva med resistensligans ledare
Italien och Grekland.

- De patienter som viljer att resa utomlands
for att fa billigare tandvard utsétter sig for ett
stort smittotryck, och har de verkligen ritt att
sprida de bakterier de plockar upp? Nagon form
av kontroll tycker jag vore bra. Vi har ju tand-
vardsresurser i de nordiska landerna sa det rick-
er till, vi behover inte ta andra landers resurser i
ansprak.

Allra bist vore att inte tillata finansiering av
utlindsk tandvard med skattemedel, det 4r en
myndighetsfraga, anser @rjan Olsvik.

HAN AR MYCKET KRITIsK till medicinturismen med
dess ofta semesterliknande uppldgg och lock-
rop om forsékringar och skickliga tandldkare.
Maénga patienter forstar inte att patientforsak-
ringar inte géller f6r tandvard gjord utomlands
och dr inte heller medvetna om resistensproble-
matiken i lander som Ungern, ett av de storsta
linderna nir det géller tandturism.

Han péapekar att ungersk statistik visar pa
mindre antibiotikaférskrivning dn i manga and-
ra lander, men resistensomfattningen tyder pa
att det precis som i manga andra europeiska ldn-
der finns ett stort flode av antibiotika utanfor
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@ Risker dr vardagsmat for
@rjan Olsvik, har under ett

besékiMalimedanledning . .. .. .
9 i forskrivningssystemet. Dessutom ar risken stor

: att bli smittad av till exempel hepatit C nér det
i giller invasiva behandlingar, till exempel med
i implantat.

av ett utbrott av ebola.

. "Det arbete vi

: gOrnugorvi
for vara efter-
levande, for
vara barnbarn.”

{ Lis mer om tandvards-
¢ turism i @rjan Olsviks
i vetenskapsartikel pas. 70.

NS ML g gror r
VL ol

B

- Det ar riskabelt att fa tandvard utomlands

helt enkelt. Ungern verkar inte ens rapportera

: forekomsten av hepatit C till European Center

: for Disease Control, och da blir jag orolig, siger
i han.

| RESISTENSUTVECKLINGEN i Norden dr svag, men

i importerar vi resistens sprider den sig snabbt.

¢ Han ndmner som exempel ESBL-karbaresisten-

i ta bakterier, som stir emot de sista av de verk-

i samma antibiotikapreparaten. Bakterien dok all-
. raforstupp i Orebro 2008, sedan i England och

i USA. Alla birare hade medicinturistat pa sam-

i ma sjukhus i New Delhi. ESBL-resistenta bakte-

; rier 0kar nu dramatiskt och utom kontroll.

Men han konstaterar att det borjar kom-

ma rapporter och att situationen blir allt béttre
i dokumenterad.

- Mitt jobb &r att samla data om riskerna. Det

i arbete vi gor nu gor vi for vara efterlevande, for

: vara barnbarn. Jag jobbar med forsvarsfragor

¢ och tinker darfor att man inte kan sitta och sova
¢ ndr man blir angripen, vi maste debattera pro-

¢ blemet med medicinsk turism. Folk kommer att
¢ do av infektioner som dr helt oméjliga att be-

i handla.

@rjan Olsvik tycker sammanfattningsvis att

i situationen kring antibiotikaresistens dr myck-

¢ et oroande och att vii Norden méste vara for-

¢ siktiga. Till exempel bor tandvardens patienter

i testas for MRSA och hepatit C om de fatt tandbe-
¢ handlingiandralinder; samma regler som finns
i for blodgivare borde dven kunna tillimpas inom
i odontologin menar han. ®

Tandldkartidningen 4 + 2019
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lvoSmile

Where beautiful smiles begin

Visa dina patienter hur det &r méjligt att fa ett vackrare leende pa nagra fa minuter — pa din iPad.

lvoSmile ar en app dar du kan visa en “makeover” med estetisk tandvard direkt pa patienten.
Mijukvarans teknik ar baserad pa forstarkt verklighet - Augmented reality.

e Patienten far en bild av det nya leendet pa nagra fa minuter
e Underlatta kommunikationen mellan dig och tandteknikern
e Prova i 30 dagar utan kostnad

Las mer pa:

ivoclar .
www.ivoclarvivadent.se v l va d e nnl ;

Ivoclar Vivadent AB
Dalvdgen 14, 169 56 Solna | Tel: 08-514 93 930 | e-post: info@ivoclarvivadent.se passion vision innovation



KAN DU
KOMMA PA
NAGOT
ARGUMENT MOT

Nytt: helt keramiskt fyllningsmaterial.

Inget utom imponerande fordelar:
1) Inga klassiska monomerer, inga restmonomerer!
2) Oovertraffat lag polymerisationskrympning!

3) Universal anvandning och enkel hantering!

Nu kanske du kan ge oss ett argument mot
Admira Fusion. Om du kan hitta nagot.

VOCO GmbH - Tyskland - www.admira-fusion.dental THE DENTALISTS




Tandvard,
patienter,
ratt & fel

(0

Kontakta etikreportern:

redaktionen@tandlakartidningen.se

431VO 441VO 47 Anna Jinghede

Anvande antibiotika fel

En tandldkare i Vastra Gotaland skrev
ut antibiotika pa felaktiga grunder.
Han far kritik fran Inspektionen fér
vard och omsorg (IVO).

Folktandvarden Viastra Gotaland lar-
made IVO nir de fann allvarliga brister
itandlakarens yrkesutovning, fraimst i
samband med rotbehandlingar.

Folktandvarden granskade tandldka-
ren hosten 2017 och skickade sedan en
rapport till IVO. Myndigheten gick ige-
nom sex journaler som folktandvarden
namnde i sin rapport.

Itva av fallen hade tandlékaren inte
foljt Lakemedelverkets rekommendatio

ner fran 2014 om antibiotikabehandling
¢ for dalig kvalitet. o] -
! Hilften av bilderna o
¢ hade vita falt eftersom

¢ rontgenkonen inte var opti-

© malt placerad nér bilderna togs.

inom tandvarden.

1 DET ENA FALLET hade han ordinerat
Kévepenin (1 gram ganger tre, 30 styck-
en) till en patient och rekommenderat
patienten att ta antibiotika om det upp-

i stod problem med en virkande tand un-
. derenhelg.

En annan patient fick samma ordina-

¢ tion infor omgorningen av en gammal
! rotfyllning eftersom tandkéttet var lite
i svullet och 6mt. .
¢ Tandldkaren fick ocksd kritik for bris-
i terisin diagnostik vid endodonti. Han
i overvigde inte om tand 6 i overkiken

¢ hade en fjdrde rotkanal, trots att det &r
¢ relativt vanligt.

© IVO KONSTATERADE

{ AvEN att tand-

i lakarens - =
i rontgen-

bilder hade

Tandlakaren fick ocksa kritik for

i bristfallig journalféring. Det saknades
: uppgifter om patienternas samtycke till
: behandlingarna som foreslogs.

Trots kritiken fann IVO inte skal att

¢ utreda tandldkarens yrkesutovning vi-
¢ dare utan drendet avslutades.

Janet Suslick

- Osiker pa nar
antibiotika ska ordineras?
Tandldkartidningen reder ut oklarheter

i en serie temaartiklar om antibiotika

under varen i nummer 4, 5 och 6.

Se sidan 59 i detta nummer.

Vill du bidra
med en
vetenskaps-
artikel?

SAND DITT MANUSKRIPT
FOR BEDOMNINGTILL:

Tandlakartidningen
Box 1217
111 82 Stockholm

manus@tandlakartidningen.se

Tandlakar

tidningen
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VI STOTTAR MED RAD OCH INFORMATION
VI UTBILDAR
VI TILLHANDAHALLER ALL TYP AV UTRUSTNING
V1 BYGGER NYTT, VI BYGGER OM
VI UTFOR ARLIG SERVICE
OCH ERBJUDER LANEAGGREGAT

Ingenjorsfirman Jan-Ake Hallén AB
tel: +46 (0)31 33 67 660, e-mail: info@jahallen.se

debatten

hilda.zollitsch@
tandlakartidningen.se

Tandlakar

tidningen
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Etik

Kritik for undermalig journal

Vardanteckningar och ekonomiska no-
teringar om utférda atgirder ska hallas
isdr i patientjournalen. En tandldkare i
Vastmanland som har blandat anteck-
ningarna far kritik fér det fran Inspek-
tionen for vard och omsorg (IVO).

IVO konstaterar att tandlakaren inte all-
tid skriver egna daganteckningar utan
anvinder autotexter fran Tandvards-
och likemedelsformansverkets (TLV:s)
foreskrift for att dokumentera varden.

”Autotexterna anvands som om de
vore en dokumentation av utford vard,
vilket de inte ar”, star det.

TLV:s autotexter dr ekonomiska no-
teringar om utférda tandvardsatgérder
och ersitter inte daganteckningar, pa-
pekar IVO. Den ekonomiska bokforing-
en ska héllas isir fran anteckningar om

i utford vard. Anledningen ér att de da
: vid behov kan justeras var for sig utan
i att bada paverkas.

| TANDLAKAREN FAR ocksA kritik for att

i han har extraherat en tand utan att ha

¢ tillrackligt bra underlag samt for att

i dokumentationen brister. :
¢ Apikalarontgenbilder har tagits, men
i kvaliteten dr sa dalig att det inte gar att

i se ndgon synlig fraktur eller annat som

i kan motivera extraktion av en relativt

i frisk tand.

Tandldkarens tolkning av rontgen-

. bilderna framgar inte av journalanteck- :
i ningarna. Han har inte heller skrivitom
¢ nagon annan beddmning som stéd for
! att dra ut tanden. Inga alternativ till ex-
i traktion nimns och samtycke fran pa-

¢ tienten har inte noterats.

Janet Suslick

. "Autotexterna anvinds
som om de vore en doku-
mentation av utférd vard,
vilket deinte ar.”

v

Vad har IVO sett? Slarviga journaler ar ett
i aterkommande problem som IVO beskriver i
en ny rapport. Las mer pa sidan 18.

03/04 Umea
Goteborg

09/04 Jonkoping

10/04 ILELLE
Malmo

14/05 B LHREL

22/05 Stockholm

Vi pa Praktikertjanst vill bjuda in dig till en kvall med bade
nytta och noje. Alla tandlikare, oavsett.om du arbetar pa
Praktikertjanst eller ej, ar vialkomna att mingla.

Under kvillen bjuder vi pa en intressant forelasning, trevligt sillskap, nagot litt att dta och
gott att dricka. Du far dessutom méojlighet att testa Sveriges mest moderna journalsystem -
Frenda, samt triffa vara inképspartners och mingla med branschkollegor.

Anmal dig pa praktikertjanst.se/tdlaw eller genom
att skicka ett mejl till tandvard@pt;j.se.
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NI NORDENTIC

Nu lanserar
vi Nordentic
Multilayer Crown!

Samtliga Nordenticlabb erbjuder nu en produkt som tar tillvara pa den senaste tekniken
och det senaste inom materialutveckling - Prettau®2 Dispersive® by Zirkonzahn®.
Fordelarna for dig som tandlakare ar att du kan anlita valfritt Nordentic kvalitetslabb for att
fa en svenskproducerad zirkonia krona till ett mycket bra pris utan att behéva tumma pa
kvalitén. Lita pa ett varumarke och féoretag som star for kvalité, service och kunskap pa den
Nordiska dentalmarknaden. Vi vdrderar dina patienter precis som du goér!

*Digitalt avtryck, modellést, standardfdrger. 1-3 led. Se nordentic.com for fullstéandiga villkor.

Proudly working with

ZirkonkZ1314



Straumann® BL

Confidence bey A

DYNAMIC BONE
MANAGEMENT

Makes immediate
protocols achievable
and predictable in all

Roxolid®

SLActive®
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¢

ESTHETIC EASE REAL
CONCEPT CONFIDENCE
One connection and Straumann solutions
under-contoured you can depend on and
prosthetics to deliver that are predictable in all
esthetics with ease. clinical situations.
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K n | I ndsta nummer ar
r | < Hanna Bergendahl var etikkronikor

Anna Jinghede:
Vad ar det varsta
som kan handa?

ag har fatt berdttat for mig hur jag :
anda sedan krypéldern varit full-
stindigt oradd och i obevakade

i endag da vattnet pa hotellet pl6tsligt och
i utan kand anledning stangts av. Reak-

Anna Jinghede &r rittsodontolog och L . o, o .
9 9 : tionerna skulle inte lata vanta pa sig,

doktorand. Hon ar tjanstledig fran sitt

ogonblick kunde utsattamigfér | ;rpete pa Polismyndigheten i Orebro i ochmedan jag och sonen lit D-vitamin-
faror som inte bara emellandtre- {  ochnuverksam som rattsodontolog . boosta vara vinterbleka kinder ség vi hur
sulterade i besok till ndrliggande akut- {  vid Rattsmedicinalverket. i skdrrade charterresendrer vallfirdade
mottagning, utan ocksa orsakade viss ¢ till receptionen for svar. Steget till nod-
oro. Beteendet har kvarstannat ochjag | i proviantering och bunkring av konserver
varken kalkylerar risker eller rutinmés- | i kindesidet 6gonblicket inte langt.
sigt kartlagger nédutgangar pa hotell. i Nudr charter inget jag generellt for-

i knippar med katastroftankande man-

© niskor, man maste ju trots allt utsétta sig
© for flygresa, annan bakterieflora och i

i varsta fall uppsoka sjukvérden i ett land
¢ som kan ligga flera hundra mil hem-

! ifrdn. Men det jag fick bevittna p& dessa
i varma breddgrader var inget annat dn

i enoverdos i trygghetsnarkomani.

Inte heller rads jag motgangar. I stil-
let litar jag till att genetiken, miljon och
en dos sunt fornuft rustat mig med far-
digheter att anta de svarigheter jag mo-
ter pa vigen. Det som sker, det sker och
eventuella hinder pa vigen 16ses bist
ad hoc.

Nu liksom d& har min omgivning i
allt viisentligt fatt forhalla sig till till-
lampningen av det hér beteendemonst-
ret. Som helt nyligen da jag 6verraskade
sonen med charterresa pa tu man hand
till varmare breddgrader.

Resan bokades traditionsenligt nag-
ra dagar fore och utan avbestallnings-
skydd. Maken foreslog forsiktigt att jag
kanske dnda kunde gora nagra ynka av-
steg frén min solida "ta-det-som-det-
kommer”-hallning. For att undvika in-
oméktenskapliga konflikter gick jag sa
med pa forbokning av transfer och in-
kop av solskyddsfaktor. I 6vrigt litade
jag till att min nagorlunda utvecklade
handlingsférmaéga skulle visa vigen
vid eventuella missdden pa destina-
tionen. Vad var det virsta som skulle
kunna hianda?

{ GENOM MEDIA BLIR VI upplysta om all-
i skons faror vi kan raka ut for. Lopsed-
:larnavarvar klimathot, terrorhot,
apokalypshot med betydligt mer tri-
viala livshot som relationskriser,
algblomning och aterkallade livs-
medel. Kort sagt, det finns manga
anledningar att mala fan pa vag-
gen och lika manga skl att und-
vika alla potentiella faror vi
kontinuerligt exponeras for.
Effekten blir dock ingen annan
dn att otryggheten spads pa och
livsutrymmet minskar.
Den storsta kallan till trygg-
het dr ju vara erfarenheter av
att méta motgang och fara. Hur
ska vi annars lara oss handskas
med situationerna nar vi val hamnar
dér. For hamnar dér gor vi, forr eller
senare. Livet ar fullt av 6verraskning-
ar, fallgropar och svarigheter och
i stallet for att ducka for dom borde
vilite oftare lamna den ombonade
och trygga tillvaron och méta det
okianda. Vad ér det virsta som kan
hinda> @

DET SKULLE VISA sIG att vi skulle vara i
mycket goda hinder. Reseagenter mot-
te upp pa flygplatsen och lotsade till
transferbussen. Informationsmotet vid
ankomst gav en rekorderlig redogorelse
for savil praktiska sporsmal som en sju-
helsikes massa mojliga aktiviteter. :
Viss spanningshéjning infann sig dock

Tandldkartidningen 4 « 2019
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LINDRAR
ILNINGAR

SNABBT

KLINISKT BEVISAD 6 O
LINDRING PA BARA SEKUNDER*

R — o Sensodyne Rapid Relief &r en unik formulering
W—u;-\ som ar utvecklad for att ge snabb och hallbar

.
e = ' klusion av dentinkanalerna. Den ger kliniskt bevisad
NSODYNE RAPID in
RELIEF
e

lindring pé bara 60 sekunder ' nar du borstar de
s o — Ay

kansliga omradena. Sensodyne Rapid Relief ger
patienterna ett langvarigt skydd mot ilningar vilket
kan underlatta deras dagliga liv.*34

For mer information se www.sensodyne.se.
Onskar ni komma i kontakt med oss, varuprover, information och/eller bestk maila oss garna: dental.se@gsk.com

*Med borstning 2 ganger dagligen

Referenser: 1. GSK Data on File 207211. January 2017. 2. Accepted for presentation at IADR 2017, Abstract no: 2635085. 3. Parkinson CR et al. Am J Dent. 2015 Aug;28(4):190-196. 4. GSK Data on File RH01897.
Trade marks are owned by or licensed to the GSK group of companies. ©2019 GSK group of companies or its licensor. CHNOR/CHSENO/0003/19



~Orskning

Tandldkartidningen

ar Sveriges enda férmedlare

av originalvetenskap pasvenska
inom dentalforskning.

Bastivarlden

OFTA ENGAGERAR FRAMGANGAR inom idrottsvarlden. Nu senast skid-
skyttemedaljer. Ah, vad duktiga idrottsutovare vi har. Och h, vad
bra Sverige dr. Bastivirlden! Hurra, hurra!

Fast vi kan fira framgangar ocksa

2] . .
Svenska universitet inom var egen virld. Nyligen presen-

med tandlakar- terades en internationell rankning
utbi]dning ar bast av universitet med tandlakarutbild-
ivirlden.” ning (QS World University Rankings

by Subject 2019). Karolinska insti-
tutet hamnar pa forsta plats i virlden! Bland de 25 framsta i virlden
finner vi tre svenska universitet, forutom KI dr det Goteborgs uni-
versitet (plats 6) och Malmd universitet (plats 25). Visst dr det ndgot
att glddjas at och hurra for. Ett fyrfaldigt leve: Hurra, hurra, hurra,
hurra - eller for Malmos del, ett skanskt trefaldigt hurra!

MATS BENNER, PROFESSOR i forskningspolitik vid Lunds universitet,
har nyligen presenterat en 6versiktsrapport om universitetsrank-
ning. Hans slutsats: Trots tveksamheter bor rankning beaktas mer.
Men ndgot siger mig att missunnsamhet dver framgangarna be-
griansar hurraropen. Det har jag svart att forsta. Visst, man kan ifra-
gasitta de kriterier som placeringarna grundas
pa, det skulle ha kunnat vara andra kriterier och
rangordningen skulle ha kunnat se annorlun-
da ut. Men nu blev det sa hir. Glads med fram-
gangarna. Nir vara tandldkarstudenter vid oli-
ka tillfallen sjdlva har fatt ranka sin utbildning
hamnar i stallet Umeé och Malmd i topp. For-
stas ocksa virt att hurra for. P4 odontologis-
ka institutionen vid Karolinska institutet
firade man QS:s topplacering med tér-
ta for anstallda och studenter. Svenska
universitet med tandlakarutbildning
ar bastivérlden. Sug pa den karamel-
len! Och njut! Delad gladje ar dub-

bel gladje.

Bjorn Klinge, vetenskapsredaktor

Foto: Jessica Segerberg

Pa Klinges agenda:

"Vi

ville fasvart
pavitt vad som
galler for att an-
vanda antibiotika
rationellt”, sager
Jack Hilon.

Foto: Anna Norberg

50 Hanvill hitta minsta méjliga dos
Att bidra till ny kunskap och att kunna
minska antibiotikaanvandningen ar tva av
Jack Hilons drivkrafter. Nu ar studien han
arbetat med publicerad i en vetenskaplig
tidskrift.

52  Tandférlust foregar hjirt-kirlsjukdom

54 Fyra av tio som screenats fér TMD
ignoreras i tandvarden

55  Overkappning bittre och blligare
anrotfylining

56 Utbildningitandhélsa 6kade
inte jamlikheten

Projektet "Foresight”

ska haplanerings-
mote i Malmé. Ser sarskilt
fram emot en perspektiv-
vidgande féreldasning
av etiker fran Lund:
"Vetenskap och beprévad
erfarenhet”.

Tandlékartidningen 4 + 2019

Annu ett forsknings-

métei Malmé pa agen-

dan: Svenska Tandldkare-
Sallskapet arrangerar,
med temat "Vetenskap
och kliniki samverkan”.
Manga méten utéver
programmet.

Pasken nirmar sig

med stormsteg, i
bokstavlig mening. Utan-
for mitt fonster bryter
just nuMalar-isenupp i
blasten. Tills verkligheten
hunnit ikapp drommer jag
om en lugn, solig, helg.

59

Tema antibiotika

Nordiskt vetenskapligt tema om
antibiotika. Sammanlagt publiceras nio
vetenskapsartiklar om antibiotika

i Tandlakartidningen nummer 4-6.
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Forskaren

Att bidra till ny kunskap och att minska antibiotikaanviandningen.
Det dr tva av Jack Hilons drivkrafter. Nu dr studien han arbetat med
publicerad i en ansedd tidskrift.

TEXT OCHFOTO: ANNA NORBERG

Han vill hitta

minsta mojliga dos

ommarlov. Ute vairmebolja
S och stralande sol. Inne i

seminarierummet pa va-
ning atta lyser tva stora skirmar
upp viggen. Personalen pa kik-
kirurgikliniken vid odontologen
i Goteborg tittar in ibland och
konstaterar att det 4r en bekant
syn som moter dem: Jack Hilon
gar igenom resultat fran en pa-
gaende studie.

- Ménga undrade varfor jag
satt ddr pA sommarlovet, men
jag tankte bara att ’jag ska gora
klart studien”, siger Jack Hilon.

DET BORJADE SOM ett examens-
arbete 2014 dér han tittade pa
hur en engangsdos av antibio-
tika infor implantatbehandling

paverkade tidiga fixturforluster.

-Detvar intressant att vara
med och rita upp studien, och
jag tycker att det dr kul att kun-

na bidra for att forbéttra varden.

Speciellt nar det handlar om

antibiotika. Jag hade mest fokus

pé examensarbetet, och hade

inte en tanke pa att det skulle bli

en av de storre studierna inom
omradet, och ta sd lang tid.

For studien fortsatte. I fyra ar. |

Och Jack Hilon fortsatte att job-
ba med den pa sin fritid. Under
studietiden hittade han tid pa

lov och helger, och numera kom-

mer han till specialistkliniken

for kakkirurgi efter jobbet pa sin

klinik.
- Syftet dr att minska anti-
biotikaanvindningen, for att

50

i minska kostnader och lidan-

i de pa grund av antibiotika-

i resistens. Det var den idén jag
i brann for.

{ FYRA PERSONER HAR arbetat med
i studien: Jack Hilon, en klass-

i kamrat och tvé kirurger. Det var :
i sillan alla var pa plats samti- :
¢ digt, sa en vilfungerande kom-
¢ munikation blev viktig.

For att fa ett tydligt resultat

! fran studien ville de dels se till
i att ha tillrackligt mycket under-
. lag for att se ett statistiskt sig-
i nifikant resultat. Dels se till att
i allt var pa topp med till exempel :
; kompetent personal, erfarna ki-

. "Viar lyckligt
. lottade som
har ett yrke
dar vikan

forsorja oss

sidanom.”

{ @ Hossein Kashani och
i JackHilon har visat att en
: dos antibiotika en timme

i innanimplantatoperation :
i armestrationellt. :

i rurger och bra hygien. Operato-
; rer och utrustning skulle inte in-
¢ verka pa studiens resultat.

- Anda3 blir det inte alltid som

! man tinkt sig. Det r det intres-
i santa, och ibland far man accep-
. tera att det dr en avvikelse. Att

{ man har hittat den hundrade
och forska vid i patienten ien behandling med

: 99 procents framgéng.

i JACK HILON TYCKER att ndgot av

i detroligaste dr att se resultatet.
{ Hur det stér sig mot hypotesen

: som man har satt upp. Att testa
: teorin som séger "gor sd hir, s&
¢ blir det sa har”.

Den storsta utmaningen un-

¢ der studien var att rekrytera

i specialistkliniker i kdkkirurgi
¢ och fa med tillrickligt manga
i patienter och implantat.

- Det finns manga kliniker

© som siitter implantat, men det

i varibland svart att fd med dem
¢ istudien. Det tar ndgra minuter
! att fyllaiprotokollet. Det dr inte
i sd mycket, men det blir ytterli-

i gare ndgra minuter som laggs

! till arbetsdagen.

Han tilldgger att det ar gan-

. ska unikt i Sverige att alla féljer

i samma standardiserade rutiner,
i vilket gor att det dr ett av fa lan-

i der dar man skulle kunna gora

i denhir typen av studie.

EXAMENSARBETET BLEV en del-
¢ rapport fran studien. I den kun-
i de man visa en liten skillnad
¢ for patienter med och utan anti-

Tandldkartidningen 4 + 2019



biotikaprofylax, men nu dr den
storre studien avslutad och god-
tagen for publicering i Clinical
implant dentistry & related re-
search.

Tidigare studier har visat oli-
ka resultat f6r om man behover
antibiotika eller inte i samband
med implantatbehandling.

- Viville fa svart pa vitt vad
som giller for att anvdnda anti-
biotika rationellt. Darfor gjorde
vien stor studie dér vi tittade pa
friska individer.

Jack Hilon lagger fortfaran-
de mycket av sin fritid pa forsk-
ning. Han organiserar tillvaron
med fasta tider for andra fri-
tidsaktiviteter, och har "inte s&
mycket dotid”.

Tandldkartidningen 4 « 2019

- Allt tar tid. Det man far en-

© HAN TYCKER ATT det dr viktigt

i att ha en brahandledare och att
i man tycker att det man forskar

: om ar intressant. Att man har

i kul pa viigen och att resultatet

i kommer till anvindning.

- Det vi lar oss pa utbildning-

i en har nagon forskat fram. Det

i ligger mycket arbete bakom.

i Jagvill bidra till den som ska bli
i tandlakare i framtiden.

En av hans handledare, Hos-

sein Kashani, har tidigare gjort
¢ en studie om skillnaden mellan

@ Jack Hilonharnuen
deltidstjanst som dok-
torand pa kiakkirurgen.
Endel av personalen pa

i avdelningen syns pa foto-
i kelt och snabbt forsvinner ocksa | tapetenibakgrunden.
i enkelt och snabbt. Mennuhar |
¢ vi kommitimal, siger han och
i ler stort.

- Teamet

i Jack Hilons med-

i arbetareistudien var
i kakkirurgerna Bertil

i Friberg och Hossein

i Kashani samt tand-

i |akaren Hasan Rasoul.

Jack Hilon

ALDER:

27ar.

ARBETAR:

Driver egen privatklinik
i Goteborg.
UTBILDNING:
Tandlakarexamen
iGoteborg ar 2015.
FAMILJ:

Fastmo, samt tre tand-
lakarstuderande yngre
broder.

FRITID:

Forskar, spelarinomhus-
fotboll och golf.

i enveckas antibiotikabehand-
: ling och en enda dos innan ope-
¢ rationen.

- D4 gjorde vi en retrospek-

! tivstudie och sdg att det inte var
i nagon skillnad, vilket gor att

{ man numera endast ger en dos

¢ till friska patienter. Det sparar

i mycket antibiotika i samhallet,

i sdger Hossein Kashani.

{ DEN NYA STUDIEN &r prospek-

i tiv, med runt 450 friska patien-
¢ ter och ndrmare tusen implan-

© tat. Analysen visar att det finns
! en statistiskt signifikant skill-

i nad. Bland dem som fatt en dos
i antibiotika en timme innan im-
i plantatoperationen var forlusten
i avimplantat 2,2 procent. Bland
i dem som inte fatt antibiotika

i var den 7,5 procent.

-Vihoppas att det hir ska

: leda till att man borjar ge en dos
i entimme innan operation. Inte
. mer, inte mindre, sager Hossein
i Kashani.

Han tycker att det dr en vik-

. tig studie, eftersom man i dag

¢ hanterar antibiotika infor im-

i plantatoperation pa olika sétt pa
i olika kliniker, eller till och med

i inom samma klinik. And4 har

i det varit svart att fa forsknings-

i pengar for studien.

-Viarlyckligt lottade som

© har ett yrke dir vi kan forsor-

! ja oss och forska vid sidan om.

¢ Vihar sokt forskningspengar

¢ flera gdnger, men inte fatt, sdger
{ Hossein Kashani. ®
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Forskning

Tandforlust foregar
hjart-karlsjukdom

Forlorade tiander forutsiger
kommande hjirt-kdrlhdandel-
ser och dod. Det konstaterar
koreanska forskare, som gjort
den stérsta studien hittills av
sambandet.

oreanska forskare kan

visa ett dosberoende och
linjart samband mellan tand-
forlust och hjartrelaterade
sjukdomar som hjartinfarkt,
hjartsvikt, stroke samt for
dod. Forskarna har, i det natio-
nella sjukforsakringsregistret,
foljt 6ver 4,4 miljoner perso-
nerisjuoch ett halvt r for att
se hur deras tandstatus relate-
rar till risken att utveckla oli-
ka hjart-karlsjukdomar. Det dr
den storsta analysen av sam-
bandet som hittills har gjorts.

DE GVER 4,4 MILJONER PETSO-
nerna hade en snittdlder pa
41,5 ar, 61,6 procent var min
och 2,2 procent hade forlorat
fem eller fler tinder. Forskar-
na utgick ifran den nationel-
la hédlsoundersokningen som
genomférdes 20072008 dé
tandstatus redovisades och

@ Att sakna fem eller fler tander 6kade dramatiskt risken att drabbas

av en hjart-karlhandelse, visar studie.

52

har sedan foljt personernaiy,s
ar. I materialet var det ndrma-
re 32 000 personer som fick en
hjartinfarkt, 23 ooo fick diag-
nosen hjiartsvikt, 31 000 fick
en stroke, och 68 0oo dodsfall
intraffade.

Forskarna har anvant anta-
let forlorade tander som matt
pa tandhilsan och kan visa en
begynnande riskokning for
samtliga dessa tillstdnd redan
vid forsta forlorade tanden, en
risk som sedan okar pa ett lin-
jart sitt allt eftersom fler tan-
der forloras.

RISKOKNINGEN VID FORSTA fO1-
lorade tanden var 1 procent
for hjartinfarkt, 1,5 procent for
stroke, 1,6 procent for hjart-
svikt och 2,2 procent for dod.
Att sakna fem eller fler tinder
Okade dramatiskt risken att
drabbas av en hjirt-kérlhén-
delse, anger forskarna. Samti-
digt poangterar de att fyndet
inte bevisar ett orsakssam-
band.
Fredrik Hedlund
Kalla: J Dent Res; Lee et al
Lds mer: https://bit.ly/2TiPXp3

Foto: Colourbox

Foto: Jessica Segerbery

FOTNOTEN

Museum redo for
modernisering

Brittiska Tandlakar-
forbundets (BDA)
museum har for-
varvat ett sallsynt
mosaikfonster fran
1400-talet som
visar vart skydds-
helgon Apollonia.
Fonstret pryder

nu ingangen till
BDA:s hégkvarter

i London.

Ett dragplaster
pa detta museum
ar annars de ma-
kabra Waterloo-
tanderna. Proteser
tillverkade av
elfenben och
forsedda med ex-
traherade tander
fran soldater som
dodades vid slaget
vid Waterloo.

Jag skulle garna
se en modernise-
ring av museets
samlingar. Varfor
inte stilla ut ma-
terial och metoder
som borde fasas
ut? Jag hade garna
donerat flera av
mina foreldsningar
genom aren och
kanske en flaska
Chlumskys I6sning.

Thomas Jacobsen dr,
tillsammans med Bj6rn
Klinge, vetenskaps-
redaktor fér Tandldkar-
tidningen.

”Mutationer ar bara

en del av historien,
mikrober kan ocksa
spela en roll.”

Yiping W Han, professor i
mikrobiella vetenskaper vid
Columbia University, New
York, USA, kommenterar
fyndet att en vanlig munbak-
terie — F. nucleatum — bidrar
till att gora koloncancerceller
aggressivare.

Kalla: Science Daily
Las mer: https://bit.ly/2tPdBQ7

Vardagskunskaper
visar om barn

kan borsta sjilv

Om ett barn kan skriva sin full-
standiga adress, knyta skorna
sjalv, skara kott med kniv och
klippa ut komplexa figurer

ur papper har barnet goda
forutsattningar att kunna
borsta tanderna sjilv. Det kan
amerikanska forskare visa.
Forskarna har testat en grupp
om 120 barn, fem till elva ar
gamla, som lottades till att fa
en elektrisk tandborste eller
en vanlig, for att undersoka
om det gjorde nagon skillnad.
Det gjorde det inte, typen

av tandborste hade ingen
paverkan pa effektiviteteni
borstningen. | stallet var det
andra vardagliga kunskaper
som visade vilka barnsom
klarade av att borsta tanderna
sjalva ochinte.

Kalla: Pediatr Dent; Kerr et al
Las mer: https://bit.ly/2HxtbZE

31%

Personer med bukfetma har
31 procent 6kad risk for tand-
forlust jamfort med personer
med samma BMI men utan
bukfetma. Det kan amerikan-
ska forskare visa efter att ha
analyserat data for 6ver
~ 19000 individer med ett
‘f| BMI under 30.

Kalla: J Clin Periodontol: Kang et al
Lds mer: https://bit.ly/2HQyOfE
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ZENDIUM EXTRA FRESH _
FRASCH ANDEDRAKT

nie 12 TIMMAR!

Zendium Extra Fresh, med en kraftig mintsmak, har utvecklats for att ge en
frasch andedrékt. Zendiums enzym- och proteinsammansattning hjélper till
att boosta de goda bakterierna i munnen**. Innehaller 1 450 ppm

natriumfluorid och skyddar effektivt mot karies.

r|‘l||

i

« g
um?*

MED
ENZYMER &
PROTEINER

&

L
ETARMNER MUMNONS EGET FORSV AR

Visste du att det lever 100 miljarder
bakterier i din mun? Det ar lika manga
som det finns stjarnor i galaxen!

Né&r de goda bakterierna frodas kan de férhindra de daliga fran att
foroka sig samt halla munnen frisk och naturligt skyddad.

ZENDIUM TANDKRAM: VETENSKAP OCH NATUR | HARMONI

| en banbrytande vetenskaplig studie som utforts av Zendium dokumenterade man att tandkrémens unika samman-
sattning av proteiner och enzymer paverkar de goda bakterierna i munnen positivt.**

Om du vill frdmja de goda bakterierna och starka munnens naturliga férsvar med enzymer och proteiner ska du borsta dina
tander med Zendium tandkram 2 ganger dagligen. | studien borstades tdnderna morgon och kvall med Zendium tandkram,
och man kunde se en férandring i bakteriefloran dar de goda bakterierna ékat och de daliga minskat**. Zendium boostar
munnens naturliga férsvarsmekanismer och hjalper till att motverka tandproblem sasom hal, tandk&ttsproblem och

kanslighet.

Zendium ar en vetenskapligt utvecklad tandkram som skyddar munnen med samma enzymer
och proteiner som finns naturligt i saliven.

zendium STARKER MUNNENS EGET FORSVAR

*Uppmatt forbattring i frashhet efter 4 veckors anvandning (2 ggr per dag), in-vivo studie med 93 personer. **Oral plackdata fran bakteriearter som visade en
signifikant férandring i en 14 veckor klinisk studie med 102 personer. God bakterier har samband med tandkéttshalsa. Daliga bakterier har samband till
tandkottsproblem.

B LIATHANSEN REKLAME
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Forskning

Screenade for TMD

ignoreras i tandvard

Fyra av tio patienter som identifieras via
TMD-screening limnas helt utan atgard

i tandvarden. Och trots extra utbildnings-
insatser och beslutsstod blir det inte bittre.

emporomandibulira problem ar under-

diagnostiserade och underbehandlade i
Sverige. Uppskattningar av behandlingsbe-
hovet pekar pd att ndgonstans mellan § och
15 procent av befolkningen borde fa behand-
ling, men endast nagon enstaka procent far
det i praktiken. For att 6ka tandvardens fo-
kus pé patientgruppen har ett screeningsys-

i Vasterbottens lans landsting till samtliga
patienter sedan 2010. Systemet dr dven in-

i na och utan atgird i praktiken. Nagot som
i fullstandigt strider emot de instruktioner
¢ som tandvardspersonalen har.

. - NAR EN PATIENT SVARAR ja” p& ndgon av de

i tre frAgorna ska tandvardspersonalen gora

. en klinisk bedomning som noteras i jour-

! nalen, siger Anna Lovgren, bitradande lek-
¢ tor vid institutionen for klinisk oral fysiolog
: vid Umead universitet.

* handla karies direkt, men da ir vi vildigt
tem med tre fragor anvénts i folktandvarden
¢ naler, men den har typen av besvar tenderar
i att trilla bort, siger hon.

Hon jamfor med situationen vid karies.
- Det dr inte alltid att 16sningen ar att be-

duktiga pa att notera det i patienternas jour-

fort pd manga stéllen Anna Lovgren dr an-
iovriga landet dar Elll "Det ir inget alternativ att svarig for forskmngs—"
exempel folktandvar- vere .c., DProjektet somunderso-
den i Stockholm, Skine, vilja bort en arbetsuppgift.” ., TMD-screeningen
Ostergotland och Gav- i Vasterbotten, och for

leborg anvénder sig av fragorna.

Men nu visar femarsuppfdljningen av sys-
temet i Visterbotten att drygt 45 procent av
de patienter som identifieras som positiva
vid screeningen ignoreras helt i tandvarden.
Tandldkarna lamnar patienternas positiva
screeningsvar utan kommentar i journaler-

54

¢ att se om det gick att forbattra den kliniska

i handlaggningen genomférde hon en studie

i vid fyra av folktandvardens kliniker i nor-

i raUmed. Tandvardspersonalen fick forst en

. utbildning kring temporomandibuléra pro-

i blem och hur de ska hanteras och behandlas,
i varefter personalen forsdgs med ett besluts-

: AnnalLdvgren

cn

i trdd som hjilp i de kliniska be-

i domningarna. Men trots det blev
. detingen forbattring. Nar Anna

! Lovgren summerade resultaten

¢ efter utbildning och beslutstrad

var det fortfa-
rande drygt fyra
av tio patienter
som helt sakna-
de kliniska be-
slut kring sitt
positiva screen-
ingssvar.

— | -Viéarhelt
forbluffade. Vikan inte forklara

© detta resultat, siger hon.

For att forsoka forstd vad som

i gr fel genomfor hon just nu
i djupintervjuer med tandldkare.

i om DET AR NAcoT i tandvardens

© organisation som forsvarar

¢ handliggandet méste professio-
i nen kunna ta hand om det batt-

i re, menar hon.

- Varje individ i tandvarden

maste ta sitt ansvar som legiti-
i merad hélso- och sjukvardsper-

! sonal. Det dr ju inget alternativ
. attvilja bort en arbetsuppgift.

® Densom behoéver
behandling for
temporomandibuldra
problem kan antingen
fabettskena,
kakévningar eller
remitteras tillen
specialist.

i Detta ar tandlikarnas ansvar,

i det finns ingen annan vardkate-

: gorisom tar hand om dessa pa-
tienter i samhéllet, sager hon.

Fredrik Hedlund

Kalla: Eur J Oral Sci; Lovgren et al

Lds mer: https://bit.ly/2FjPGNY

Kalla: Acta Odontol Scand; Nasstrom et al
Lds mer: https://bit.ly/2UJcCgg

Fakta om TMD-screening

| ®@Detre screeningfragorna ar

¢ valideradei tidigare studier och 75

i procent avdem som faller ut positivt
i har en diagnos. Alla med diagnos

i behdver dock inte behandling, men
i tandldkaren maste gdra en klinisk

¢ beddmning och notera i journalen

i om behandling behovs eller inte.

i Densom behéver behandling kan

i antingen fa bettskena, kakévningar
i eller remitteras till en specialist.

i Farre an tva av tio positiva far i dag
i nagon behandling.

Tandlékartidningen 4 + 2019



Forskning

Tipsa oss redaktionen@tandlakartidningen.se

Overkappning battre och billigare an rotfyllning

——

Vid behandling av en frilagd
pulpa hos barn och ung-
domar dr 6verkappning
bade bittre och billigare 3n
rotfyllning, visar ny svensk
forskning.

tt anvianda sig av tek-

niken med 6verkapp-
ning i stallet for att rotfylla
en kariesdrabbad tand med
frilagd pulpa hos barn och
ungdomar ar ett klart battre
alternativ, visar en svensk si-
muleringsstudie.

FORSKARNA HAR simulerat to-
talkostnaden for respekti-
ve behandling baserat pa

de data som finns om lang-
tidsutfallet for de bada me-
toderna. Simuleringen gjor-
des fran det att patienten var

12 r och sedan under nio ar
tills patienten var 21 r gam-
mal. Forskarna simulerade
totalt 1 000 patienter, jamnt
fordelade pa de bada be-
handlingarna.

RESULTATET VISAR ATT en {ver-
kappning i snitt kostar cir-
ka 330 euro, medan en rot-
fyllning kostar mer dn det
dubbla, 700 euro. Dessut-
om leder rotfyllningen till
att drygt 15 procent av tin-
derna behover extraheras
under den nio ar langa upp-
foljningstiden, medan mot-
svarande siffra for overkapp-
ningen endast var knappt
§ procent.
Fredrik Hedlund
Kalla: Acta Odontol Scand; Brodén et al
Lds mer: https://bit.ly/20hiv8d

® En 6verkappning kostar i snitt cirka 330 euro,
medan enrotfyllning kostar mer dn det dubbla,
700 euro, visar studien.

Vi dr Stockholms storsta tandtekniska labb och
specialister pa den allra senaste digitala tekniken.
Vi har en bred kunskap inom tandteknik och

erbjuder forstklassig service. Vi finns med som en
hjilpande hand under hela terapiplaneringen.

Valkommen till oss du ocksa!

tumbadental.se | info@tumbadental.se | 08-534 104 50
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Utbildning i tandhalsa dkade inte Jaml|l<heten

Utbildning om tandhilsai
skolan kan gora nytta, men
paverkar inte den socioeko-

hdlsa som redan finns, visar
ny forskning.

n arlig undersoknings-

och utbildningsinsats i
grundskolans ldg- och mel-
lanstadium kan bade forbatt-
ra kunskapen om tandhilsa
hos barnen och bromsa ut-
vecklingen av karies. Det ar
slutsatsen av ett belgiskt for-
sok dér en sddan verksamhet
har testats pa drygt 200 lag-
och mellanstadieskolor un-
der fyra ars tid.

STUDIEN OMFATTAR endast de
barn som hade ett giltigt per-
sonnummer och var regist-

i rerade i det belgiska sjukfor-
¢ sakringssystemet och som

¢ medverkade vid samtliga fyra !
nomiska ojamlikhetenitand-
i ningstillfillena. Det gjorde
i atten stor del av de ursprung-
: ligadrygt 6500 attadring-
! arna som ingick i interven-

i tionsgruppen vid studiestart
¢ foll bort och att endast drygt
! 1000 barn, eller knappt 24

i procent, kunde raknas in

¢ istudiepopulationen. Hos

i dessa barn hade den ora-

i lahélsan okat under fyraars-
i perioden, men det hade den
i gjort aven i kontrollgruppen.
i Dock var resultaten for bar-

. neniinterventionsgruppen

i helatiden béttre. Det enda

: mattet som inte forbattrades
: var antalet tinder med obe-

i handlad karies, som lag still

undersoknings- och utbild-

i iinterventionsgruppen men
i Okade i kontrollgruppen, en

bromsning av kariesutveck-

i lingen som ocksa ska tolkas
: som ett positivt resultat.

{ NAR FORSKARNA kontrollera-

¢ de den sociala ojimlikheten
i fore och efter fyradrsperio-

i den kunde de konstatera att

i den kvarstod i interventions-
i gruppen samtidigt som an-

i delen barn frén laginkomst-

i familjer hade minskat frén

i drygt 21 procent till 11 pro-

i cent efter fyra ar. De hade

i 1hogre utstrackning fallit

¢ ifrAn gruppen, ndgot som i

. sigkan tyda pd en okad ojim-
i likhet, menar forskarna.

Fredrik Hedlund
Kalla: Int J Paediatr Dent; Lambert et al
Lds mer: https://bit.ly/2Fpju3i

® Drygt 1000 skolbarningickiden
belgiska studien av utbildning om
tandhilsa.

Valkommen till en innehalls
forelasningar, galamidda

Privattandlakarna

branschfolk inom t
hela S

Anmal dig senast 2
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Forskning

Lisdeforstatre
artiklarna om antibiotika

Har inleds den nordiska artikelserien med temat antibiotika.
Nio artiklar ingar i serien, fordelade pa nummer 4, 5 och 6.

NORDISKT TEMA

Antibiotika

et dr med stor glddje, stolthet och till-
fredsstillelse vi kan presentera sam-
manlagt nio artiklar till nordiska te-
manummer om antibiotika.
Ambitionen med nordiska tema-
nummer dr att involvera skribenter fran vara olika
lander, girna representanter fran flera linder i
varje artikel. Det dr en god ambition. Samtidigt
kan det innebéra en utmaning nar riktlinjer och
praxis skiljer sig at mellan ldnderna. I avsaknad
avevidenskandetibland rada olika uppfattningar
aveninom ett och sammaland. Dettahar medfort
enmer modosam ochlangdragen skrivprocess dn
vad som &r vanligt fér vira gemensamma tema-
nummer. Men nir vi nu presenterar det firdiga
resultatet kan vi konstatera att anstringningarna
inte har varit forgéves, tvirtom - det ar ett unikt
material for vara lasare. Vihoppas och tror att ar-
tiklarna kommer att vara till stor nyttaivardagens
kliniska verksambhet.

ANTIBIOTIKA HAR SJALVKLART en vasentlig plats i da-
gens odontologiska verksamhet, men antibioti-
ka skaivarje enskilt fall anvindas med kunskap
ochklokskap. En restriktiv antibiotikaforskriv-
ning arnddvandig for att begransa det viaxan-

de hotet om antibiotikaresistens. Allt detta
forklarasingaendeiartiklarna.

SA VITT Vi VET AR DET nordiska samarbetet

med arliga gemensamma temanummer unikt
for oss inom odontologin. Varje ar har en

. de
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TEMA: ANTIBIOTIKA, DEL 1

Forskning

Oversikt. Del av den nordiska artikelserien Antibiotika.
Godkand for publicering den 16 november 2018.

Antibiotikaresistens
- globalt, lokalt, i dag och i morgon

Antibiotikaresistensen 6kar kraftigt, ochidagpa-
garettinternationelltsamarbete fératt motverka
detta. Antibiotikaférskrivningen i tandvarden
idenordiskaldndernairurettinternationellt per-
spektiv lag. Det finns dock en del indikationer pa
attdennakanreduceras ytterligare.

Antibiotikaresistensen okar kraftigt 6ver hela varl-
den och dr i dag ett patagligt hot mot den moder-
nasjukvarden. Den exakta omfattningen globalt dr
inte kidnd, men fran omrdden dar man har en 6ver-
vakning ar siffrorna skraimmande. I Europa raknar
man med att det dor cirka 25 000 personer varje ar
somen direkt foljd avantibiotikaresistens [1]. Anta-
let extra virddagar pé sjukhus i Europa pa grund av
antibiotikaresistens beraknasuppga till 2,5 miljoner
per ar. Motsvarande siffror for Thailand dr 38 000
dodsfall per ar och dver 3 miljoner extra varddagar
pé sjukhus [2].

Forutom att mortaliteten for eninfektion anses oka
med cirkasoprocentombakterienifragadrresistent,
oOkar vardkostnaderna patagligt for savil samhélle
sompatient. Behandlingen avenantibiotikaresistens-
infektion berdknasvaraupp till fyra ganger dyrare ar
eninfektionmed antibiotikakénsliga bakterier [3]. For
enindisklantarbetare kan dennakostnad motsvara
442 dagars arbete [4]. Om en familjitredje varlden
insjuknar tvingas man kanske vilja attbehandladen
som kan forsorja familjen utanfor hemmet, varfor
detindirekt okar sarbarheten for flickor och kvinnor.
Fordendrabbade familjeninnebéar det 6kade kostna-
der for hushallet och minskade inkomster. Férutom
dessakostnader tillkommer samhillskostnader for
nedsatt produktivitet och arbetskraft samt minskade
skatteintéikter och 6kade utgifter for social service.
Inom dennarmaste 30-arsperioden har det skattats
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attantalet extremt fattiga kommer att 6ka med 6ver
28 miljoner som en konsekvens av antibiotikaresi-
stens [5]. Om inga atgirder vidtas antas att globala
antaletdodsfallivarlden orsakade av antibiotikare-
sistens ar2050 kommer attuppga till 10 miljoner per
ar [5].Isammarapportfran Varldsbanken berdknas
den globala kostnaden for antibiotikaresistens ar
2050 bli1o0 billioner (100 000 000 000 000) dol-
larperar. IEU skulle detinnebéra 23 miljarder dollar
arligen i extra vardutgifter.

De sarbara drabbas hardast redanidag. I Indien
raknar man med att det dor cirka 58 0oo spadbarn
arligen till f6ljd avicke behandlingsbara bakteriella
infektioner [6]. Att hoppas pa att utveckling av nya
antibiotika ska vara var 16sning ar att blunda for de
atgirder som faktiskt behovervidtasidag. Historien
visar att strax efter introduktionen av ett nytt anti-
biotikum, uppstér de forsta resistenta bakteriestam-
marna. WHO har dessutom gjorten genomlysning av
hur ménga preparatvikan tédnkas f ut pd marknaden
denarmaste tio aren. Resultaten dr nedslaende, en-
dastattatestsubstanserklassasav WHO som mdjliga
kandidater for nya antibiotikapreparat [7].

For behandling av infektioner med de svéraste
resistenserna provas i dag kombinationer, eller
cocktails, av befintliga preparatihopp omatt erhélla
synergieffekter. En annan strategi for att forlinga ef-
fektiviteten hos befintliga antibiotika ar att addera
med enresistensfaktorblockerare. Exempel pa detta
ar amoxicillin plus klavulansyra, dér klavulansyra
kan blockera vissa betalaktamaser.

Antikroppar, antimikrobiella peptider och bak-
teriofagterapi tas ibland upp som mojliga alterna-
tivtill antibiotika. Dessa har dock nackdelen att de
endast riktar sig mot ett fatal bakterier och darfor
inte kan utgora ndgot alternativ vid behandling av
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VVetenskaplig artikel

"1 Europa raknar man med att det dor cirka 25 000 personer
varje ar som en direkt foljd av antibiotikaresistens.”

allvarliga infektioner. Det &r heller inte kint om
det pagar nagon utveckling av dessa substanser
tilllakemedel. Andra problem ar att bakteriofager,
liksom antibiotika, kan trigga antibiotikaresistens,
och antikroppar ér dyra och maste anviandas tidigt
underinfektionsfasen. Antimikrobiella peptider ar
instabila, potentiellt toxiska och kan bara anviandas
for lokal behandling [8].

Vaccin dr viktigt for att forebygga infektioner,
men saknas mot flera av vara allvarliga bakteriella
infektioner. Darfor drvarken nya antibiotikaeller al-
ternativtill antibiotika helalosningen, utan vimaste
titta pa hur antibiotikaresistens uppstar och arbeta
forebyggande utifrdn det faktum att antibiotika ar
en dandlig resurs.

FLERAORSAKERTILL ANTIBIOTIKARESISTENS
Orsaker till resistens kan delas in i forbrukning, hy-
gien, sjukvardens infrastruktur och miljoaspekter.
Resistensdrivande faktorer aterfinnsiflera av sam-
hillets sektorer och i interaktionen mellan dessa
(figur I). Nér det géller forbrukningen, dr de domi-
nerande orsakerna framfor allt dessa:
e Sjukvéardens och veterindrmedicinens 6verfor-
skrivning.
e Patienter som inte f6ljer ordinationer eller medi-
cinerar sig sjalva med 6verblivna preparat.
o Jordbrukets anvandning av antibiotikaidjurfoder.
Bristande vardhygien anses vara en viktig del i
spridning och 6kning av antibiotikaresistenta bak-
terier. Undermalig aseptik och vardhygien leder
dessutom generellt till en 6kning av vardrelaterade
infektioner, vilket i sin tur 6kar behovet for att be-
handlade uppkomna infektionerna med antibiotika.

Avsaknad, eller brist pd, fungerande mikrobiologiska
laboratorier for snabb och korrekt diagnostik och
Overvakning avresistenslaget dr ocksé karaktaristiskt
forlander darman tappatkontrollen Gver resistensen.

Andrainfrastrukturella faktorer som okarresistens
ar att antibiotika kan képas utan recept i stora delar
avvérlden. Déliga sanitéra férhallanden med orent
vatten, avsaknad av toaletter och avlopp ar starkt
resistensdrivande omstandigheter. Okontrollerat
utsldpp av antibiotika i miljén fran antibiotikapro-
ducenter dr i vissa delar av virlden en bidragande
faktor. Man har till exempel i Indien uppmétt anti-
biotikakoncentrationerivattenutslapp fran antibio-
tikafabriker somvida 6verstiger de koncentrationer
man uppnar i blodet vid behandling [9].

SAMVERKAN KRAVS

Atgirderforatt motverka antibiotikaresistens inne-
fattar rationell antibiotikaanvandning, det vill siga
korrektindikation, preparat,dos och durationvid var-
jeforskrivning. Patientens ansvar dr att ta antibioti-
ka sé som detordinerats ochlamna tillbaka dverbli-
ven medicin till apoteket.

I alla vardsituationer beh6ver minutids vardhy-
gien tillimpas enligt nationellt och internationellt
stipulerade rutiner och principer. En 6vervakning av
resistenssituationen behovs dir lander samarbetar
for att skapa infrastruktur, identifiera fall och rap-
portera om resistensldget for att vil underbyggda
internationella policybeslut ska kunna fattas.

Begreppet "one health” &r centralt och stér for att
aktorerimultipla sektorer sasom sjukvard, industri,
jordbruk och djurhallning samverkar foratt forhindra
antibiotikaresistens.

Antibiotika

e
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Figur I. lllustration 6ver sam-
bandet mellan olika sektorer
isamhallet och antibiotika-
resistens. Att arbetamed
alladessa aspekter i kampen
mot antibiotikaresistens
omfattas av begreppet "one
health”.
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% resistentaisolat

Figur Il. Andelen MRSA-
respektive ESBL-pro-
ducerande Klebsiella
pneumoniae hos kliniska
bakterieisolat fran olika
europeiska lander ar 2017
[9]1.

"Ur ett inter-
nationellt
perspektiv ar
resistensliaget
i Norden unikt
gynnsamt.”
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UNIKT BRA LAGE INORDEN

Urettinternationellt perspektiv ar resistenslaget i
Nordenunikt gynnsamt. Data fran European Cen-
tre for Disease Prevention and Control (ECDC)
visartill exempel att andelen MRSA (methicillin-
resistenta Staphylococcus aureus) 2017 bland Klinis-
kaisolatiNorden dr mellan 1 och 2,5 procent, och
motsvarande siffra for ESBL (extended spectrum
betalactamases) ar mellan § och 7 procent [10].
Bortsett fran Nederldnderna och Island &r ande-
len MRSA 6-44 procent i 6vriga Europa, medan
ESBL-forekomsten ar mellan 9 och 76 procent,
se figur II [10].

I Norden har man haft en lang tradition av med-
vetet arbete for att forebygga och hindra utveckling
ochspridning av antibiotikaresistens genomarbete
med nationellarekommendationer, 6vervakning av
epidemiologin, fokus pa vardhygien, smittsparning
ochscreening, restriktiv anvindning av antibiotikai
djurhallning, forskning och utbildningsinsatser. En
del vill mena att savil klimat som Nordens geogra-
fiska ldge ocksa har haften betydelse.

Ennyckelkomponentivartgynnsammalige anses
varadenfrekventaanviandningen avfenoximetylpe-
nicillin som férstahandspreparat f6r manga infektio-
ner, inom savél medicin som odontologi, i stéllet for
mer mikrobiologiskt bredspektriga preparat. Aveni
Norden visar dock epidemiologin 6ver tid oroande
tendenser med 6kande andel antibiotikaresistenta
infektionsisolat hos en del bakteriearter [11-13].

TANDLAKARE DUKTIGA, MEN KAN BLI BATTRE

Antibiotikaférskrivningenitandvardenide nord-
iska landerna utgor mellan 4,6 och 6 procent av
dentotala antibiotikaférbrukningeniprimarvar-
den [11, 12]. Detta dr bra siffror, globalt sett. In-
ternationellt har det uppskattats att tandvarden

star for mellan 7 och 11 procent av antibiotikafor-
skrivningen [14].

Samtliganordiskalander har rekommendationer
for antibiotikaforskrivning som speciellt riktar sig
mot odontologi [15-19]. I Finland har man p4 sena-
re ar sett en 0kning av forskrivningen i tandvérden
medan man i Danmark, Norge och Sverige har sett
enreduktion.

Trotsdetfinnsdetindikationer pa att tandvardens
forskrivning avantibiotika kan forbattras. Till exem-
pel noteras, i bade Norge och Sverige, oférklarligt
storageografiska skillnader savliforskrivningen som
avseende antalet recept per 1000 invénare och vid
valavpreparat. Aven enviss ojamn kons-och alders-
fordelning ses. En ovantathogklindamycinforskriv-
ning sesinomtandvardenibade Norge och Sverige.
I Norge har dessutom tandvardens forskrivning av
bredspektrumpreparat fodubblats under perioden
2004-2016, medan den minskning avf6rskrivningen
somnoterats de senaste aren ndstan uteslutande ror
fenoximetylpenicillin. Positivt dr att fenoximetylpe-
nicillintrotsalltdr det preparat som dominerarinom
odontologin i alla nordiska linder.

VIKTIGTATTVINNATID
Narennytypavantibiotikaresistens uppkommer, be-
star den forst av en lagfas, ofta Gver en relativt lang
tidsperiod, som karaktdriseras av att ett fatal infek-
tioner med bakterien bar resistensen i fraga och att
enstaka, oftamindre, utbrott av resistensen uppstar
isjukvardsmilj6. Under denna fas vet man att atgér-
dersomrestriktivforskrivning, god vardhygien och
smittsparning dr mycket effektiva for att halla resi-
stensenunder kontroll. Vid stringens med dessa ét-
garder kan man sannolikt forlinga denna period i
det epidemiologiska forloppet.

Vid envisstidpunkt borjar den aktuellaresistensen
att Oka i frekvens och snart dr man inne i en snabb,
ndrmast exponentiell, 6kning av antalet fall. Vil i
denna fas, eller strax innan, borjar ocksa bakterier
som bir pa den aktuella resistensen att sprida sig i
oppenvérd och vidare ut i samhallet. Nir en region
ellerettland valkommitinidennaandrafasavsmitta
ar det betydligt svarare att kontrollera och reducera
spridningen (figur III).

Norden har detunikaldget att ménga avresistens-
typerna epidemiologiskt befinner sig i den initiala
lagfasen. Darfor har vara anstringningar extra stor
effekt. Det dr nér epidemiologin dr som mest gynn-
sam, detvill sigaiborjan-nir detar enstaka utbrott
ochléganivéer avbdrarskap ochresistenta infektio-
ner -som det ar littast att forebygga 6kning av den
specifikaresistensen. Genomrestriktiv{orskrivning,
god vardhygien och smittsparning kan viivar rela-
tivtlagendemiska miljé sannolikt patagligt fordroja
resistensutveckling och spridning. Kanvi pa det sét-
tet vinna tid, 6kar vi ocksa mojligheten for att 6kad
kunskap och olikalosningar hinner kommatill stdnd
innan laget dr utom kontroll.
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KONKLUSION

o Antibiotikaresistens okar kraftigt 6ver hela varl-
den och dridag ett patagligt hot mot den moder-
nasjukvarden.

o Resistensdrivande faktorer kan delas ini antibio-
tikaforbrukning, vardhygien, sanitira férhallan-
den, sjukvardensinfrastruktur och miljdaspekter.

o Ur ett internationellt perspektiv dr antibiotikare-
sistensldget i Norden unikt gynnsamt.

e Antibiotikaférskrivningenitandvéardenide nord-
iska landerna utgor mellan 4,6 och 6 procent av
den totala antibiotikaférbrukningen i priméarvar-
den, men det finns indikationer pa att denna kan
reduceras ytterligare.

e Det ir nir situationen dr som mest gynnsam, sé-
somiNorden, som det dr lttast att forebygga ok-
ning och spridning av antibiotikaresistensen.

ENGLISHSUMMARY

Antibioticresistance-globally, locally, today andtomorrow
Bodil Lund, Bjorn Klinge, Tove Larsson, @rjan Olsvik
and Hannamari Vilimaa
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Antibioticresistanceisrapidly increasing worldwide
and constitutes a substantial threattomodernhealth
care and patient safety. Resistance driving factorsin-
clude utilization of antibiotics, hygiene measuresin
health care, sanitary conditions, infrastructure of the
health care system and environmental factors. Re-
sistance levels in the Nordic countries are uniquely
favourable froma global perspective, which through
various political initiatives, actions of governmen-
tal authoritiesand WHO, have established an ongo-
ing international collaboration between multiple
sectors, such as health care, industry, animal hus-
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Oversikt. Del av den nordiska artikelserien Antibiotika.
Godkand for publicering den 26 augusti 2018. Artikeln dr 6versatt
fran danska av Cecilia Hallstrém, Képenhamn, Danmark.

Antibiotikabehandling
och dess konsekvenser

Antibiotika bor anviandas med forsiktighet och
inkluderaenavvigning avdenfoérvintadeklinis-
kaeffektenrelativtriskernamedenoralinfektion
och det vixande problemet med antibiotikare-
sistentabakterier. | fleraav denordiskakliniska
riktlinjerna for tandvard har denna avvigning
resulteratienmerrestriktivanviandning av anti-
biotika dn tidigare. Artikeln behandlar aktuella
kunskaper om konsekvenserna av antibiotika-
behandling - fran omedelbara biverkningar till
langsiktiga effekter sisomresistensutveckling.

I Norden svarar tandldkarna for ungefir 5-7 pro-
centav antibiotikaanvindningen inom primérvar-
den. Siffror fran det danska ldkemedelsregistret
for perioden 20052014 visar att antalet personer
som fatt antibiotika ordineratisamband med vard
hos tandlakare har 6kat med 24 procent. Inte forr-
dn2015-2016 avtog 6kningen i forbrukning. Siffror
fran sammaregistervisar att tandldkarnas forskriv-
ning avamoxicillin (bredspektrumantibiotika) nés-
tantiodubblades mellan1995och2014. Motsvaran-
de siffror fran det norska "Reseptregisteret” visar
ocksa en 0kningitandldkarnas antibiotikaforskriv-
ning framtill2010, f6ljtaven stagnation och sedan
en minskning under 2016. Aven i Sverige har man
setten minskning i forbrukningen de senaste aren
ochibade Norge och Sverige har anvindningen av
amoxicillin sjunkit de senaste aren [1-3].

Vid anviandning av antibiotika kan resistens ut-
vecklasbade bland de bakterier sommanvillkomma
atochidennormala mikrobiotan. Enantibiotikakur
mot en infektion i munhalan kan foljaktligen leda
till resistensutveckling i tarmfloran, och vice versa.
Ienlang rad undersokningar fran olika linder har
man dokumenterat forekomst av orala bakterier
med resistens mot penicillininklusive amoxicillin,
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makrolider, klindamycin och tetracykliner, medan
forekomst avresistens mot metronidazol dr betyd-
ligt mera begransad. Resistens har bland annat hit-
tats hos bakterier som tillhor slakterna Streptococ-
cus, Peptostreptococcus, Actinomyces, Lactobacillus,
Capnocytophaga, Veillonella, Fusobacterium, Por-
phyromonas och mycket ofta hos Prevotella som
ofta kanisoleras fran infektioner i munhalan [1].

Undersokningar har ocksa visat att andelen re-
sistenta bakterier fran infektioner i munhélan har
okatvasentligtunder de senaste renilidnder med
hog antibiotikaanvindning [4, 5]. Dethar ocksd vi-
sats att det finns ett samband mellan forekomsten
av resistenta bakterier i munhélan (subgingivalt
plack) och konsumtionen av antibiotika forega-
ende ar [6]. Resistensutveckling efter terapeutisk
anvandning av antibiotika ar valkiand och accepte-
rad kunskap. Talrika studier har dessutom visaten
forskjutning avden normala mikrobiotanitarmen
efter ndgra dagars administration av amoxicillin
och amoxicillin-klavulansyra [7-9].

Resistensutveckling i den orala mikrobiotan som
ettresultat avett kortvarigt anvindande av antibio-
tika som profylax ar sparsamt undersokt. En studie
fran Israel visade att profylaktisk administration av
en enstaka dos penicillin till 29 patienter med risk
forinfektios endokardit medforde en selektion och
okning av andelenresistenta streptokockerimun-
hélan. Det fannsinga resistenta streptokocker fore
denprofylaktiska administrationen, menredan sex
timmar senare kunde de forsta resistenta strepto-
kockerna isoleras och nio dagar senare kunde de
fortfarande pavisas [10]. Dessutom har ménga stu-
dier visat utveckling av penicillinresistenta orala
streptokocker efter upprepade profylaxdoser med
bade fenoximetylpenicillin (penicillin V) och am-
oxicillin [1,11,12].
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Tabell 1. Sammanfattning av egenskaper hos de fyra antibiotikapreparat som framst
anvands inom odontologin: Penicillin V, amoxicillin, metronidazol och klindamycin.

Penicillin vV
Spektrum Streptococcus

Peptostreptococcus

Actinomyces

Fusobacterium

Capnocytophaga
Effekt Tidsberoende

(Tid > MIC)
Absorption (p.o.*) 60 %
Halveringstid (T1/2) Cirka 0,5 timme
Loslighet Vatten
Utséndring Urin

Vanliga biverkningar Diarré, sjukdomskansla,

Amoxicillin Metronidazol
Streptococcus Peptostreptococcus
Peptostreptococcus Clostridium Bacteroides
Actinomyces Porphyromonas Prevotella
Fusobacterium Fusobacterium
Capnocytophaga Capnocytophaga
Tidsberoende Koncentrationsberoende
(Tid > MIC)

90% >95%

Cirka1timme Cirka 8 timmar

Vatten Fett

Urin Urin, en viss del via gallan
Krakningar, Stomatit, metallsmak

Klindamycin

Streptococcus
Staphylococcus
Bacteroides Fusobacterium
Prevotella

Anaeroba kocker

Tidsberoende
(Tid > MIC)

90 %
Cirka 2,5 timmar
Fett

Primart via galla och faeces,
viss del viaurin

Diarré, sjukdomskansla,

(frekvens) exantem (5 %) diarré, sjukdomskansla, (5-10%) krakningar (8 %)
exantem (5 %)
Ekologisk paverkanoralt ~ + ++ St St
Ekologisk paverkan + ++ + +H+
gastrointenstinalt
*p.o.: peroralt intag; +: mild eller ingen pavisbar paverkan; ++: moderat paverkan; +++: uttalad paverkan
Tabellen modifierad fran [26]

Nedsatt kinslighet och utvecklingenavresistens  och den risk som ir forknippad med en infektion ... det finns ett
hos munhalans str.cl-‘:ptqkocker ar or.oande.gv flera imunhélan i.re.lat_ion til} det t')vergripgnde pro?le- samband mellan
orsaker. Nedsatt kinslighet och resistens dr asso- met med antibiotikaresistenta bakterier. I de fars- forekomsten
cieratmed terapisvikt och medforett 6katbehovav ~ ka danska nationella riktlinjerna for antibiotika- X
bredspektrumantibiotika och/eller kombinations- ~ anvindning férordas, i enlighet med de svenska AV re5|§te[1ta
behandlingar som har en allvarligare ochoénskad ~ och norska rekommendationerna, att antibiotika bakterier i
biverkningsprofil. Ettexempel drvid behandlingav ~ inte ska anvindas rutinméssigt vid behandlingav  munhalan och
infektios endokardit da benzylpenicillin (penicil- odontogenaabscesser. Det finns dock indikationer konsumtionen
lin G) byts ut mot ampicillin intravendst ochkom-  fortilligg med antibiotika om utbredningen drom- ibiotik
binationsbehandling med aminoglykosider och/ fattande,om patientens allméntillstand ar paverkat a_‘_’ antol ioti oa Y
ellervankomycin, som badartoxiska férnjurarna. — avabscessen (till exempel feber) eller om det finns foregaende ar.

Dessutom tillkommer att man i en dansk studie, i
overensstimmelse med tidigare studier, har visat
attmunhalestreptokocker-isynnerhet S. mitis och
S. oralis—utgor enreservoar for 3-lactam resistens-
generiStreptococcus pneumoniae [11,13]. I Danmark
finns fornarvarande 5,5 procenticke-penicillinkéns-
liga och penicillinresistenta pneumokocker, medan
andeleniliander med hogre antibiotikakonsumtion,
som till exempel Spanien och Ruménien, dr uppe i
28 respektive 47 procent [14, 15]. PA motsvarande
sitthar det pavisats att utvéixling av resistensgener
forekommer mellan enrad olika munhalebakterier.
Foljaktligen kan munhalefloran utgdra enreservoar
avresistensgener for andra bakterier inklusive de pa-
togena [16,17]. Ytterligare enrisk vid administration
arutvecklingen av Clostridium difficile-infektioner
(CDJ, inklusive pseudomembrands enterokolit).
Vid ordination av antibiotika inom odontologin
ska alltsd en avvigning goras med hénsyn till den
forvantade effekten av en antibiotikabehandling
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tecken pa spridning av abscessen. Da rekommen-
deraspenicillin V, ett antibiotikum med smalt spek-
trum, eventuellt i kombination med metronidazol
[1,18-20]. Antibiotikaordination far aldrig ersétta
korrektdiagnostik, adekvat och effektivantiseptisk
behandling och nddvandig lokal kirurgi.

SYSTEMISK

ANTIBIOTIKABEHANDLING

Antibiotikas aktivitet in vitro faststills av den lig-
stakoncentration-minsta himmande koncentra-
tion (MIC) - som synligt hdmmar vixten i en viss
population av bakterier. Antibiotikas effekt in vivo
ar bland annat beroende av om ett antibiotikums
koncentration i infektionshirden 6verstiger MIC
fordeninfekterande bakterien. Enrad faktorer kan
paverka detta: Fysiskt-kemiska forhallanden, lipo-
filicitet, proteinbindning, farmakokinetik och far-
makodynamik (tabell 1). Om bakteriernas tillvaxt-
forhéllande dndras, som till exempel nir de vaxer

¥ .
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ien biofilm pa tandytor, kan MIC flerfaldigas [21].
Olika antibiotikaklasser dr beroende av olika far-
makokinetiska variabler for att uppna optimal eli-
minering av bakterier. Den viktigaste parametern
ar tiden som serumkoncentrationen dr hogre dn
bakteriernas MIC (T > MIC), ytan under serumkon-
centrationskurvan (AUC/MIC) och den maximala
serumkoncentrationen (Cmax/MIC). Antibiotika-
preparaten som anviands flitigastinom odontologin
kanutifrin deras verkningssatt delasinitre katego-
rier; cellvaggssynteshimmare, DNA-syntesblock-
erare och inhibitorer av proteinsyntesen (tabell 1).

PENICILLINER

Penicillin V &r forstahandsvalet inom tandvarden
vid de flesta infektioner som bor behandlas med
antibiotika. Amoxicillin anvinds primart vid kort-
tidsprofylax infor ingrepp dar detrader enighet om
att sadan ska anvindas, ochivissa fall vid behand-
ling av aggressiv parodontit. Penicilliner som peni-
cillin V, amoxicillin och amoxicillin i kombination
med klavulansyra innehaller alla en 3-laktamring
(cyklisk amid med tre kolatomer och en kvaveatom
i ringstrukturen) och tillhor dirmed antibiotika-
gruppen som kallas 3-laktamer. f3-laktamer binder
sigtill enzymer (transpeptidaser) i cellmembranen
ochforhindrar tvarbindning av peptikoglykanlagren
och dirigenom blir cellviggen instabil och bakte-
rierna avdddas. f8-laktamer dr dirmed bakterici-
da. Inte alla kinsliga bakterier avdddas, till exem-
pel kommer bakterier som inte ar i tillvaxt (vilofas
eller dvala som férekommer i biofilm) inte att pa-
verkas av 3-laktamantibiotika ("persisters”).

3-laktamantibiotika &r maximalt baktericida vid
koncentrationer som dr 2-4 ganger hdgre in MIC-
vardena, det betyder att en ytterligare 0kning av
koncentrationeninte nimnvarthojer dendédande
effekten. Den baktericida effekten dr ddrmed mer
tidsberoende dn koncentrationsberoende. Hos f3-
laktamer korrelerar T > MIC bast med bakteriedo-
den. Vid mindre allvarliga infektioner har en stark
korrelation pavisats med utldkning nér den fria
fraktionen 6verstiger MIC under minst 50 procent
av behandlingstiden, det vill siga T > MIC ér > 50
procent [22]. Penicilliner har en kort halveringstid,
cirka en halvtimme for penicillin V, darfor rekom-
menderas korta doseringsintervall.

Penicillin Vhar ett smalt antibakteriellt spektrum
och god effekt pa munhélans normala aeroba/fa-
kultativt anaeroba bakterieflora och mot majorite-
tenavde anaeroba bakterierna. Amoxicillin harett
bredare spektrum som innefattar en rad gramne-
gativa, anaeroba orala bakterier, men ocksa vissa
gramnegativa tarmbakterier. Kombinationen med
enzymhammarenklavulansyra breddar spektrumet
ytterligare, vilket det mycket sallan ar behovavvid
tandbehandling. Penicilliner tolereras som regel
vil, den vanligaste biverkningen ar diarré, vilket
forekommer hos cirka § procent. Risken for anafy-

laktiska reaktioner ska tas med ibedomningen hos
patienter med typ 1-allergi mot penicillin.

METRONIDAZOL

Metronidazol har effekt endast mot anaeroba bak-
terier och kan anvindas som komplement till peni-
cillin vid terapisvikt eller som primarbehandling i
kombination med penicillin Vvid allvarliga infek-
tioner med risk for spridning. Metronidazol passe-
rar cellmembranen och tringer in i mikroorganis-
merna. I mikroorganismer med obligat anaerob
amnesomsittning omvandlas det till aktiva meta-
boliter som binds till DNA och férorsakar brott pa
DNA-strangen. En liknande omvandling kan inte
agarumicellersomharaerobeller fakultativt anae-
rob dmnesomséttning, och metronidazol har {olj-
aktligeningen effekt pa dessa celler. Metronidazol
ar baktericid och har en postantibiotisk effekt. Ef-
fekten korrelerar bist med Cmax/MICeller AUC/
MIC [23]. De vanligaste biverkningarna ar stoma-
tit och metallsmak i munnen, vilket forekommer
hos §-10 procent.

KLINDAMYCIN OCH MAKROLIDER

Inom allméntandvarden ska klindamycin endast
ges till patienter med en verifierad penicillinal-
lergi. Klindamycin och makrolider binder reversi-
belt till 50S-delen av bakteriernas ribosomer och
blockerar transpeptidationen, och ddrmed him-
mas proteinsyntesen. Den reversibla bindning-
en innebdr att savil makrolider som klindamycin
har ett bakteriestatiskt verkningssatt, det vill siga
endast hammar tillvixten av bakterierna. Klinda-
mycins antibakteriella effekt beror huvudsakligen
pa hur lang tid som koncentrationen av det aktiva
amnet 6verskrider MIC for den infekterande bak-
terien (T > MIC). Klindamycin har god effekt pa
grampositiva och anaeroba bakterier. Hos cirka 8
procent av patienterna upptrader gastrointestina-
labesvir, forst och frimst som diarréer, sjukdoms-
kansla och krakningar. Behandlingar med klinda-
mycin 6kar risken for Clostridium difficile-infektion
(CDI), som kan utvecklas till en livshotande pseu-
domembrands enterocolit.

RESISTENSUTVECKLING

Det finns begrdnsad kunskap om tandvardens ex-
aktabetydelse for det 6kande problemet med resi-
stensutveckling, eftersom det saknas studierinom
omréadet. Men dé sambandet mellan antibiotika-
konsumtion ochresistensutveckling dr mycket val-
dokumenterat ar det rimligt att dra slutsatsen att
forskrivning av antibiotika vid tandbehandling bi-
drar till denna utveckling pa samma sitt som an-
nan anvandning.

Resistensutveckling forekommer hosistort sett
alla bakteriearter och mot i stort sett alla kinda
antibiotika. Det rader ett ndra samband mellan
antibiotikaforbrukning ochresistensutveckling. Vid
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intag av antibiotika sprids det med blodet till alla
delar avkroppeninklusive sekret, svett, tarvétska,
modersmjolk, tarmsekret och sd vidare. De kéns-
liga bakterierna pa hud och slemhinnor himmasi
sintillvaxteller forsvinner, och platsen tas 6ver av
bakterier eller andra mikroorganismer, till exempel
svamparter, som antingen dr naturligt resistenta el-
ler har forvarvat resistens mot det aktuella imnet.
Detta kallas selektion. Resistensutvecklinghos de
sjukdomsframkallande bakterierna vid tandbe-
handling dr ddremot relativt séllsynt eftersom be-
handlingen syftartill att tabort bakteriernainnan
resistens kan uppsté. Enskilda antibiotika har sar-
skilt stor formaga att selektera resistenta bakterier,
precis som vissa bakterier lattare blir resistenta.

Nar antibiotikaintaget upphor kan bakterieflo-
ran aterga till den ursprungliga om dér fortfarande
finns kvar eller tillfors kinsliga bakterier. Det kos-
tarvanligtvis nagot for en bakterie att upprétthalla
en resistensegenskap i form av en eller flera resi-
stensgener som producerar till exempel enzymer
som inte har nagon naturlig funktion i bakterien.
Dockhar detvisats att effekten, &ven med en kort-
varig behandling, av de antibiotika som anvénds
inom tandvarden kan kvarsta under lang tid, upp
till flera ar [24, 25].

I en milj6 som den nordiska, dir antibiotika-
konsumtionen &r relativt 1dg, kommer det att
finnas rikligt med representanter for de kansliga
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bakterierna som kan ersitta de resistenta efter en
behandling. I manga sydeuropeiska lander, som
till exempel Spanien, Italien och Grekland, som
har en visentligt hogre konsumtion jamfort med
de nordiska ldnderna, ar den generella forekom-
sten av kinsliga bakterier sparsam och "normal-
floran” bestar mestadels av resistenta bakterier.
Om ett konstant selektionstryck upprétthalls med
antibiotika och det finnsen pool avresistenta bak-
terier som kan 6verfora sina resistensegenskaper,
har inte de kinsliga bakterierna stora chanser att
forbli kinsliga.

Den relativt laga forbrukningen av antibiotika i
Norden och denutbredda anvindningen avsmal-
spektrumantibiotika, dir penicillin V dr forsta-
valspreparat, anses ha bidragit vasentligt till den
forhéallandevis laga resistensnivén i de nordiska
landerna. Diaremot okar forekomsten av allvarlig
resistens, sasom MRSA (meticillinresistenta Staphy-
lococus aureus) och ESBL (extended spectrum beta
lactamase), aven hari Norden. Detta understryker
vikten avett ansvarsfullt anvindande av antibiotika
ochkonsekvent genomforande av generella infek-
tionshygieniska rutiner for att dirigenom bromsa
framtida resistensutveckling [3, 14, 15].

Om resistensgenerna finns pa dverférbara DNA-
element, som plasmider och transposoner, sker
overforing av resistens enkelt pa de platser dér
manga bakteriearter forekommer tillsammans, till

"Det dr visat

att resistenta
bakterier i mat-
varor overfor
sinresistens till
bakterier i tar-
men...dirmed
ar antibiotika-
konsumtionen
inom lantbruke
ocksa viktig.”

t
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"Vid val av antibiotika bor man efterstrava att
vilja ett preparat med smalt spektrum, lag risk
for biverkningar och storningar av den normala

mikrobiotan.”
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exempel pd hud, slemhinnor elleritarmen. Det &r
visat att resistenta bakterier i matvaror, till exem-
pel E. coli eller Enterococcus faecium, latt passerar
ventrikeln till tarmen och dér 6verfor sin resistens
till bakterieritarmen. Darfor ar resistensliget hos
bakterierna i produktionsdjuren inom lantbruket
-ochdarmed antibiotikakonsumtioneninom lant-
bruket - ocksa viktigt for ménniskor.

Manga plasmiderinnehaller resistensgener mot
fleraolika antibiotika, vilketinnebar att bakterierna
som har dessa plasmider 4r multiresistenta, det vill
séiga innehar resistens mot flera olika antibiotika.
Genomsakallad co-selektion kommer dessa bakte-
rier attkunna selekterasfram av alla de antibiotika
som de dr resistenta mot. En spridning av sidana
multiresistenta bakterier, till exempel E. coli med
ESBL somsspjilkar de flesta f3-laktamantibiotika el-
ler de mest fruktade karbapenemasproducerande
organismerna (CPO) som det helt kan saknas be-
handlingsalternativ mot, bor forhindras.

RESISTENSMEKANISMER

HOS R-LAKTAMANTIBIOTIKA

Det finns tre resistensmekanismer hos #3-lak-

tamantibiotika:

e Enzymatisk nedbrytning av §-laktamringen -lak-
tamas): Det finns numer dn 300 olika f3-laktama-
ser, och nya bildas i takt med introduktionen av
nya f3-laktamantibiotika. Generna for dessa en-
zymer kan sitta pd kromosomer eller pa plasmi-
der, och en bakterie kaninneha gener for flera en-
zymer samtidigt.

e Fordndringar i de penicillinbindande proteinerna
(PBP): Dennaresistenstyp dr den viktigaste orsa-
ken till $-laktamresistens hos pneumokocker, en-
terokocker, meticillinresistens S. aureus (MRSA)
ochinagon grad H. influenzae.

e Fordindringar i efflux- eller transportmekanismer
i cellmembranen: Sarskilt hos P. aeruginosa fore-
kommer ofta forandringar i transportmekanis-
merna, vilket ocksa paverkar 3-lactamantibio-
tika. Detta kan leda till resistens mot néstan alla
antibiotikagrupper.

RESISTENSMEKANISMER HOS

KLINDAMYCIN OCH MAKROLIDER

Makrolidresistens kan uppstd pa tre sitt:

o Inducerbaraoch konstitutionella metylaser: Pagrund
av gemensamma bindningsstéllen pa s0S-ribo-
somer for ovanndmnda antibiotika, forekommer
ocksd gemensamma resistensmekanismer, sa-

sominducerbara metylaser som forandrar vikti-
ga adeninsidokedjor i rRNA. De konstitutionel-
la metylaserna orsakar stark resistens mot bade
makrolider och klindamycin.

o Mutationer i rRNA-gener, som leder till fordndring-
ar i receptorerna for makrolidbindning till s0S-vi-
bosomer: Sddana mutationer kan uppstd under
pagaende behandling. Dennakromosomala me-
kanism kan inte 6verforas mellan bakterier.

o Effluxpumpar som pumpar ut makrolider ur cellen
innan det kommer dt att verka pd rRNA: Genenkan
varaplacerad pa 6verforbara genelement och dar-
igenom Overforas till andra bakterier.

Detraderfullkomligkorsresistens mellan de olika
makroliderna. Makrolidresistens dr férhallandevis
sallsynt (< 7 procent) hos Streptococcus pyogenes,

Streptococcus pneumoniae och Staphylococcus aureus

iDanmark [14]. Bland de makrolidresistenta S. pyo-

genesi Danmark forekommer allade ovannamnda
resistensmekanismerna. Makrolidresistens fore-
kommer ofta tillsammans med penicillinresistens
hos S. pneumoniae. Det finns atskilliga exempel pa
atten Okningimakrolidkonsumtionen omedelbart
ledertill 6kning av resistensen hos S. pyogenes, lik-
som atten minskning avkonsumtionen medforen
minskning av resistensen [27].

KONKLUSION

Antibiotika dr ett mycket virdefulltldkemedel som
kan radda liv och mojliggéra medicinska behand-
lingar som vi tar for givna inom modern medicin.
Emellertid medfor en 6kande resistensutveckling
att viiframtiden inte kan forvanta oss att effektiv
antibiotikabehandling alltid kommer att vara till-
ganglig. Ettsamband mellan allanvindning av anti-
biotika och férekomsten av antibiotikaresistens ar
visat. Detinnebdr att antibiotikabehandling endast
ska anvindas pa tydliga indikationer. Detta géller
ocksa inom tandvarden, som har ansvaret for en be-
tydande del avantibiotikakonsumtioneniNorden.
Idettasammanhang dr det darfor viktigt att under-
stryka att huvudparten av odontologiska behand-
lingar inte kraver antibiotika utan kan genomforas
med konventionella metoder. Felaktig eller onodig
behandling med antibiotika bor undvikas eftersom
detokarrisken for biverkningar och 6vervixtavre-
sistenta bakterier, som vid en senare tidpunkt kan
kompromettera en infektionsbehandling. Vid val
av antibiotika bor man efterstréva att vilja ett pre-
parat med smalt spektrum, 1ag risk f6r biverkning-
aroch storningar avden normala mikrobiotan. Nar
antibiotikabehandling av orala infektioner ar indi-
cerad rekommenderas i forsta hand penicillin V,
som kan kompletteras med metronidazol vid tera-
pisvikt eller risk for spridning. Klindamycin ges till
patienter med verifierad penicillinallergi. Amoxi-
cillin &r séllan indicerat inom tandvarden och an-
vinds primart som korttidsprofylax infor ingrepp
dér det rader konsensus om att det ska anvindas.
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ENGLISH SUMMARY

Antibiotics - basic pharmacology

Jorgen Engberg, Tove Larsen and Charlotta Edlund
Tandlikartidningen 2019; 111 (4): 64-9

Dentists contribute to a considerable proportion
of the human use of antibiotics. This article des-
cribes antibiotic mode of action thatis relevant to
dental treatments. Further, present knowledge on
the consequences of antibiotic treatment is pro-
vided; from immediate side effects tolonglasting
emergence of antibiotic resistance. Mechanisms
ofresistance for individual antibiotics are presen-
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Tandvardsturism

— Okad risk tor folkhalsan

Sa kallad medicinsk turism, att kombinera elek-
tiv vard utomlands med semester, 6kar kraftigt.
Medicinsk turism kan skapasavil kulturella, eko-
nomiska, etiska, legala och medicinska problem
genomimportavsmittsammasjukdomartillhem-
landet. Patienter som viljer att séka vard utom-
landsbérvarainférstaddamedatt detkanmedféra
en okad risk att bliinfekterad av antibiotikaresi-
stentabakterier.

Globaliseringen av hilsotjédnster, dven kallat medi-
cinskturism, har 6kat dramatiskt de senaste tio aren
[1]. Detfinns fornarvarande flera stora foretag som
har specialiserat sig pa att hitta billiga vardplatser
runt om i virlden. Det totala virdet av medicinsk
turism ar berdknat att uppga till cirka 700 miljar-
der NOK under 2017, med en berdknad tillvaxt pa
25-35 procent varje ar [2].

De fem mest besokta linderna nér det kom-
mer till hdlsoturism ar Thailand, Ungern, Indien,
Singapore och Malaysia. Over 70 procent av dem
somreser till Singapore och Malaysia kommer fran
andra lander i sydostra Asien, medan amerikaner
star for merparten av hélsoturismen i Thailand
ochIndien. IUngern domineras hédlsoturismen av
EU-medborgare som vill anvanda sig av ungersk
tandvard [3, 4].

Man farinte glomma att medicinsk turism skapar
ekonomiska, kulturella, etiska, juridiska och rent
medicinska problem som inte bara angar den en-
skilda patienten, utan dven kan drabba patienter i
hemlandet genomimport avsmittsamma sjukdom-
ar som kanske inte gar att behandla [, 6].
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ODONTOLOGISK TURISM

Odontologi ar en disciplin inom begreppet medi-
cin, och det har uppstétt en stor marknad for odon-
tologisk turism; patienter som reser utomlands
for att utfora billigare odontologiska behandling-
ar, vilket girna gors i ssmband med semestrar [7].
[ USA ir det vanligast att man reser till mexikan-
ska grinsstader for att kombinera semester med
tandvard. Nagra reser till Costa Rica eller vést-
indiska 6ar. 500 000 amerikaner far arligen tand-
vard utomlands. I Asien dr stdderna Bangkok och
Phuket i Thailand kdnda for billig och hogkvalita-
tiv tandvard, da det dar finns internationellt utbil-
dade tandlikare.

I Europa dr Ungern och Polen stdrst inom odon-
tologisk turism. Semesterfaktorn dr mindre viktig
an i de tropiska omrddena, men prisnivaerna ar
fortfarande laga jaimfort med andra EU-lander [4,
8].Isjilvaverket ar Ungern med sininternationella
odontologiska industri virldens nast storsta land
for medicinsk turism, och storst inom odontolo-
gisk turism [8].

Vi har haft uppfattningen att patienterna oftast
anvintsigav sa kallade "medicinska turistbyréaer”,
men faktum ar attendast 10 procent avtandvards-
turisterna anvander sig av dessa byrder. 42 procent
avpatienterna uppger att det ar internetsokningar
som har hjilpt dem, och hela 73 procent har re-
kommenderats till specifika kliniker av goda vin-
ner [8].

IMosonmagyarovar, en stad med ungefir32 ooo
invénare nira gransentill Osterrike, finns det ver
160 tandldkare. Patienternakommertill stor del fran
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Osterrike, och pa andra sidan grinsen i Osterrike
harnéstan alla tandvardskliniker fattldgga ner[9].

De flesta odontologiska turister som éker till
Ungern kommer fran England (30 procent), foljt
avIrland (20 procent), Frankrike och Osterrike (15
procent) samt Skandinavien (10 procent). Nar kli-
nikerna registrerar sina patienters ursprungsland,
ligger Tyskland och Osterrike i topp med hela 45-50
procent, efter det kommer Irland och England med
21procent. Polen var tidigare Ungerns storsta kon-
kurrentinom europeisk odontologisk turism, men
Ungern blir alltmer populért bland patienter fran
EU/EES-lander [8].

Vilka odontologiska tjanster far da de medicinska
turisterna utforda i Ungern? Data fran 2010 visar
att 62 procent fick en eller annan form av krona, 54
procent fick implantat och 36 procent storre bro-
arbete. Hela 31 procent av patienterna hade varit
odontologiska turister tidigare [8].

LAGA PRISER FOR
TANDVARD | UNGERN
Priserna pa alltifran rutinméssiga kariesbehand-
lingar till implantatkirurgi 4r mycket laga i Ung-
ern, jamfort med exempelvis England och Skandi-
navien. Det kan kosta 30 till 70 procent mindre att
fa behandling i Ungern, och detta r formodligen
den viktigaste drivkraften hos patienterna. Kvali-
teten pa tandlédkarnas utbildning garanterasav EU
och cirka 25 procent av de tandldkare som arligen
utbildasvid de fyra odontologiska fakulteterna har
undervisats pa tyska eller engelska. De flesta klini-
kerna har ISO eller en annan europeisk eller ame-
rikansk godkénd kvalitetskontroll.

Tandldkartdthetenvar ar2009 48 tandlékare per
100 000 invanare. Detta ér betydligt lagre dn de
nordiska linderna, dir det samma ar fanns 81 till
87 tandlakare per 100 000 invanare [8].

Ungersk dentalstatistik gdllande internationella
patienter indikerar att 86 procent av patienterna

"l Europa ar Ungern och Polen
storst inom odontologisk turism.”

\llustration: Colourbox

"Det totala viardet av medicinsk turism ar
beriknat att uppga till cirka 700 miljarder NOK

under 2017."

viljer Ungern pa grund av det laga priset, 3§ pro-
cent av patienterna anger att deras val ar grundat
pé bra kvalitet, 27 procent viljer Ungern for att de
kan kombinera vird med semester och 27 procent
for att man undviker langa vardkoer. Statistiken
visar att 97 procent av patienterna dr nojda och
84 procent dr mycket nojda med resultaten av sin
behandling [8].

Attpriserna for att flygainom Europa har sjunkit
de senaste 20 aren och att vistelserna samt semes-
teranldggningarna dr vilorganiserade ér ocksa en
viktig faktor bakom valet av Ungern.

DEN NORSKA STATEN FINANSIERAR

TANDVARD UTOMLANDS

Enligt EES-direktivet tillats fritt utbyte av hilso-
vardstjanster mellan EU- och EES-ldnder, som till
exempel Norge. Alla patienter kan i princip fa den
behandling de 6nskar, ddrde villhaden,omde sjil-
va betalar for den. For behandling som staten be-
talar for finns det ett regelverk. Enligt EES och re-
gelverket ska Norge ersétta den som utfort arbetet
med samma belopp som arbetet hade kostati Nor-
ge [10]. En tandklinik i Norge med nodvéndig ex-
pertisoch som dr godkind av Helfo* som mottaga-
re kan skicka erséttningskravienlighet med norska
regler och avgifter. Den norska kliniken kan dock
sanda patienten till sin egenklinik eller tillen sam-
arbetsklinik i Ungern som utfor arbetet till myck-
etlagkostnad.

Vinsten forblir i den norska kliniken, som sedan
far aterbetalning fran Helfo till ett norskt pris. Det
ar Helfo som hanterar dettai Norge. Utgifterna for
tandvardsbehandling utomlands betalad av Helfo

*Helfo = Helsegkonomi-
forvaltningen, disponerar
over cirka 34 miljarder
NOK.
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Figur I. Miljoner NOK
utbetalade i tandvardsater-
betalningar inom EU enligt
EES-avtalet. | EU-ldinderna
Sverige, Danmark och
Finland 4r reglerna nagot an-
norlunda. Medborgare fran
dessaliander kan fa ersitt-
ning for tandvardskostnader
pabade privata och offent-
liga tandvardskliniker i andra
EU-ldnder. Aterbetalningen
uppgar emellertid endast till
det maximala belopp som
behandlingen hade varit
beréttigad tilli hemlandet.
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har 6kat fran 2 miljoner NOK 2011 till dver 20 mil-
joner NOK 2017 [10], se figur I.

ODONTOLOGISK TURISM
GER KONSEKVENSER
Medicinska turister som betalar ett ndgot hogre
pris dn inhemska patienter kommer eventuellt att
tvinga lokala patienter ur kderna eller pressa upp
priserna for tandvard. Endast om det existerar en
overkapacitet i landet som tar emot odontologis-
ka turister dr denna praxis etiskt forsvarbar. Efter-
som siffror visar att tandldkartdtheten dr ungefar
soprocentldgreitill exempel Ungernjamfort med
denordiskalanderna dr det mycket tveksamtatt en
sadan dverkapacitet existerar [8]. Att tandvardstu-
rister ger inkomster till mottagarlandet dr ett eko-
nomiskt argument som stir som motsats till den
medicin-etiska problematiken; den lokala patien-
tenstillgdng till tandvardstjansterisitt eget land till
ettrimligt pris. Nar priset inte r hogre for odonto-
logiska turister kommer dennainkomst att vara be-
grinsad sa lange tandvardeninte dr Gveretablerad.
De flesta tandvardsturister i Ungern dr mycket
nojdadirekt efter att behandlingen genomforts [8].
Situationen blir dock en annan om komplikationer
uppstar efter att patienten har terviant hem. Patien-
ten maste da aka tillbaka till tandlédkaren som har
utfort arbetet. I Norge omfattas patienterna av en
patientforsakring, men de forlorar alla sidana rét-
tigheter nir behandlingen utfors utomlands [12].
Detsamma géller for Sverige. Forhallandet mellan
patient och tandlakare med journaler, sjukdomshis-
toria, personlig kunskap et cetera kan gé forlorad
vid behandling utomlands. Manga norska tandlé-
kare villinte ta Gver patienter som har fatt felaktiga
behandlingar utomlands. Detta géller &ven vid an-

"Endast om det existerar en 6verkapacitet
i landet som tar emot odontologiska
turister ar denna praxis etiskt forsvarbar.”
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vandning av metaller och kompositer som tandl-
kare i Norge inte kianner till eller d&r bekvima med.
Det finns exempel pa norska patienter som varit
tvungna att ticka sina egna tandlékarutgifter med
upp till 250 000 NOK efter att ha atervéint fran en
misslyckad behandling utomlands [13, 14].

RISK FOR ALLVARLIGA
INFEKTIONSSJUKDOMAR
Odontologiska behandlingar involverar vanligt-
vis risk for spridning av kroppsvitskor som saliv
och blod, och dessa kan givetvis innehalla smitt-
samma och sjukdomsframkallande bakterier och
virus. Men med god hygien och korrekt virmeste-
rilisering av utrustning kan infektion mellan pa-
tienter stoppas. Kliniker som dr ackrediterade och
certifierade avvilrenommerade organisationer dr
avsamma kvalitet som nordiska tandldkarkliniker.
Men dalig hygien kan vara mycket riskabelt for
patienterna. W Scott Harringtons kliniker i Tulsa,
Oklahoma, stangdes 2013 efter att myndigheterna
upptackt bristeristerilisering av utrustning mellan
olika patienter samt generellt dalig hygien. Stora
rubriker i medierna konstaterade att av 4208 pa-
tienter var 96 barare av hepatit C-virus (HCV), fem
var infekterade med hepatit B-virus och fyra med
HIV. Detdokumenterades att minsten patienthade
blodinfekterats med HCV pa kliniken [15].
Tandlékaren David AceriJensen Beach, Florida,
smittades runt 198§ med HIV i samband med sex.
Totalt sex avhans patienter infekterades med HIV
avsamma virustyp som Acer. Det antogs ursprung-
ligen atthan medvetet hade infekterat sina patien-
ter, men efterat har det visat sig att dalig hygien i
kliniken kan vara en bidragande faktor [16].
Antibiotikaresistenta bakterier sprids bade med
aerosoler och genom direkt och indirekt fysisk
kontakt. Det bor darfor noteras att det innebir en
betydande utmaning att férhindra spridning av
patogenavirus och antibiotikaresistenta bakterier.
Staten Arizona i USA grénsar till Mexiko och ett
antal tandldkarkliniker har etableratsindgra stider
ndraden amerikanska grinsen, eftersom priserna
ar betydligt ldgre i Mexiko én i USA. De som har
privata tandvardsforsakringar far girna genomga
behandlingi Mexiko eftersom forsikringsbolagen
tjanar pa det [17]. Atervindande patienter haringa
rontgenbilder ellerjournaler med sig, menden ame-
rikanska tandvardsforeningen hariprincip sagt att
“amerikanska tandldkare foljer etiska riktlinjer och
kommer attbehandla alla patienter”. MeniArizona
skapade ett av de storsta forsékringsbolagen till-
sammans med tandlékare en informationskampanj
med titeln "Trouble in Paradise: The untold story
of Dental Tourism”. ”Why would you seek dental
care in a country where you are afraid to drink the
water?”, frigade man i broschyren. Kampanjen
mottogs déligt avmexikanska tandlékare och drogs
tillbaka [17].
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Centers for Disease Control and Prevention
(CDC) i USA har utfardat hygienradgivning for
medicin- och tandvardsturister som planerar att
genomga behandling utomlands [18] (fakta 1).

ANTIBIOTIKARESISTENTA BAKTERIER

FOLJER MED DE MEDICINSKA TURISTERNA HEM
Medicinsk turism &r nu vildokumenterat som en
viktig orsak till att antibiotikaresistenta bakterier
sprids fran ldnder dir antibiotika kan kopas utan
recept och dar resistensutvecklingen dr bortom
kontroll, till linder med god hygien och mattlig
resistensutveckling pa grund av mycket restriktiv
antibiotikabehandling [19].

Norge introducerade redan 1996 ett kontrollsys-
tem, dar alla patienter som hade varit inlagda pa
sjukhus utanfor Norden var tvungna att testas for
meticillinresistent Staphylococcus aureus (MRSA),
se fakta 2, innan de kunde arbeta pa eller liggas in
pénorska sjukhus. Likadana regler gilleriSverige,
Danmark och Finland. Detta kontrollsystem gillde
ocksa sjukhuspersonal som arbetat med patienter
utanfor Norden. Dessa dtgirder dr viktiga for att
minska spridning av MRSA, dven om spridningen
inte &r helt stoppad. Norge har goda erfarenheter
av ett sidant kontrollsystem sedan mer &n 20 ér,
men har tyvérr 4nda fatt en del import av MRSA
[20] (figur IT).

Enspecifikvariantav MRSA, som gar under nam-
net "Bengal Bay Clone”, hittadeshostotalt 145 per-
sonerpanorska sjukhusunder perioden2004-2014.
Over 70 procent av Bengal Bay-birarna var av in-
diskt ursprung och besok i hemlandet med poten-
tiell kontakt med lokal hélso- och sjukvérd tycktes
vara associerat med MRSA-bérare [21]. Liknande
studier visar 6kad férekomst av resistenta bakterier
iavforingsprover somtas fore och efter semestrari
asiatiska lander [22].

I Danmark kunde det nationella antibiotikare-
sistensovervakningssystemet visa att en MRSA-
infekterad tandlékare 6verfort MRSA till tio perso-
ner, varavmangavar hans patienter [23]. En brittisk
tandldkare som hade smittats med MRSA pa ett
sjukhus under ett MRSA-utbrott forde vidare bak-
terien till tva patienter. Han anvénde inte handskar
isitt arbete som tandlakare [24].

Overvakningsstatistik fran Sverige visar att in-
fektionsrisken avden mest allvarliga typen av anti-
biotikaresistens, ESBL carba, ar som storst ndr man
vistaspd sjukhusutanfor Norden. Sedan screeningen
borjade 2012 har andelen ESBL carba-infektioner
fran utlandet varit mellan 68 och 86 procent. De
flesta fallen har kommit fran sjukhusvistelser i
Turkiet, Egypten, Indien, Irak och Serbien [25,26].

Enundersokning av MRSA i Seattle 2011 visade
att totalt 21 procent av tandvardsstudenterna vid
University of Washington Dental School var MRSA-
bérare, och bakterien hittades pa 8,4 procent av
ytorna pa stolar och golv vid fyra av sju universi-
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"... infektionsrisken av den mest allvarliga typen
av antibiotikaresistens, ESBL carba, ar som storst
nir man vistas pa sjukhus utanfér Norden.”

Fakta 1. Rad till medicinska turister/tandvardsturister

Fraga din nya utldndska tandlakare:

® Anvander du nya handskar for varje
patient?

® Anvander du autoklav eller torr-
sterilisator for att sterilisera instru-
menten mellan varje patient?

@ Steriliserar du dina borrar mellan varje
patient eller desinfekterar du bara?

® Anvander du nya nalar for varje
patient?

® Ar vattnet som anvinds vid kirurgiska
ingrepp sterilt eller kokat?

® Ar skéljvattnet icke-sterilt?

Observera:

® Arkontoret rent och stidat?

@ Tvattar de anstéllda hdanderna med
tval mellan varje patient?

® Anvands handskar vid samtliga
operationer?

® Tvattar och desinfekterar personalen
eller anviander de engangsdukar pa
alla ytor som kan kontamineras?

Kalla: Centers of Diseases Control
and Prevention (CDC), USA

Fakta 2. Férkortningar som anvinds inom antibiotikaresistens

MRSA

® Ar en férkortning av "methicillin-resistant Staphylococcus aureus”.

@ Beskriver stammar av Staphylococcus aureus som ar resistenta mot penicillinpre-
parat.

ESBL

® Ar en férkortning av "extended spectrum betalactamases”.

® Ar en bendmning pa en grupp enzymer som nagra tarmbakterier kan producera.

® Dessa enzymer kan bryta ner de flesta betalaktamantibiotika med undantag for
karbapenemer.

ESBLcarba
® ESBL-enzymer kan ocksa bryta ner karbapenemer som ofta ar det enda tillgidngliga
behandlingsalternativet vid infektioner med ESBL-producerande bakterier.

3500 — Antalfall

M smittadeiNorge

3000
I smittade utanfér Norge
Mojligen smittade utanfér Norge
2500 Okand ort fér smittan B
2000 1 1 —

1500
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2012 2013 2014 2015 2016

Figur Il. Okningen av antalet MRSA-positiva patienter i Norge aren 2006-2016 fordelat pa dem
som dr smittade i Norge, smittade utanfér Norge, méjligen smittade utanfor Norge och dem
med okand ort fér smittan.
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TEMA: ANTIBIOTIKA, DEL 1

Forskning

Figur 111. Kliniska isolat
som dr resistenta.

"EU:s rutin-
matningar visar
en forekomst
av MRSA hos
sjukvards-
institutioner
i Ungernsom ar
10-20 ganger
hogreanide
nordiska lan-
derna.”
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tetskliniker. I en normal population dr 1-2 procent
MRSA-birare. Det dr inte kint vad som orsakar de
hoga MRSA-siffrornaiSeattle [27].

EFFEKTIV BEHANDLING AV
INFEKTIONSSJUKDOMAR FORHINDRAS
Ijanuari2zoo8komen patient till universtitetssjuk-
husetiOrebromed eninfektion sominte hade svarat
pabehandling med karbapenemereller andra beta-
laktamantibiotika. Bakterierna i Orebro var ndgot
heltspeciellt. De producerade ett enzym som kun-
de forstora allakdnda varianter av betalaktamanti-
biotika och karbapenem. Enzymethar fatt namnet
New Delhi Metallobetalaktamase No. 1 eller NDM-
1[28]. Genensom mojliggor framstallning av detta
enzym kan forflytta sigmellan olika typer av bakte-
rier och ddrmed forhindra effektiv behandling av
flera olika infektionssjukdomar.

Bakterien har ocksa hittats hos patienter i Eu-
ropa, USA och Kanada samt i linder i Asien, och
dessa infektioner var svara att behandla eftersom
bakterierna hade fatt NDM-1-genen [29-31]. Det
skrimmande var att samtliga patienter hade varit
iNew Delhi-omréadet for billig medicinsk behand-
ling. Devar sakallade medicinska turister somhade
tagit med sig den oonskade antibiotikaresistenta
bakterien hem [28].

Viharhittat karbapenemresistenta bakterier hos
patienteriNorge, Sverige, Danmark och Finland, i
deallraflestafallharindividernainfekterats utom-
lands. Antalet 6kar stadigt och NDM-1-varianten
sprids nu vidare till patienter som inte varit utom-
lands [20,32-34].

GEMENSAMT NORDISKT RAMVERK BEHOVS

Nordiska strategier for antibiotikabehandling och
antibiotikaresistens har hittills varit framgangsri-
ka bade inom husdjurshéllningen och i vardsys-
temet. Risk for 6kade resistensproblem kvarstar

Carbapenem
Acinetobacter

Ceph, Fquino, Amino
Klebsiella pneumoniae

dockvid import av resistenta bakterier fran andra
lander [32-34].

Vivetalltforlite om de tandvardsturister som tar
med sig MRSA och andra farliga resistenta bakterier
hem franutlandet. Detta beror pa att tandvardspa-
tienternainte harinkluderatsiexisterande kontrol-
ler, trots att relativt mycket profylaktiska antibiotika
anvinds, sarskilt ndr man sitter inimplantat utom-
lands. Det dr oroande att EU:s rutinmétningar visar
enférekomstav MRSA hos sjukvardsinstitutioner i
Ungernsom dr10-20 ganger hogre dnide nordiska
landerna [35,26] (figur III).

I ett kommande forslag till en ny norsk lag om
infektionssjukdomar ingér forhoppningsvis tand-
lakarkliniker, och de foresléas delvisjamstéllas med
operationssalar pa sjukhus. Samma regler om obli-
gatoriskakontroller skulle da gélla for odontologiska
turister som for patienter frin internationella sjuk-
husutanfor Norden. Det ar onskvart att faststallaett
gemensamt nordiskt ramverk somuppratthaller ett
forsvar motantibiotikaresistens franldndermed en
antibiotikapraxis som har resulteratistora problem.

Detkan ocksaifragasittas att EU/EEA-avtal ger
mojlighet till statligt stod till resor till lagkostnads-
ldnder med hoga nivaer avmultiresistenta bakterier,
ndr det finns tillrdcklig kapacitet och kompetens i
Norden. Kostnaderna for att bekampa dessa im-
porterade antibiotikaresistenta bakterier kan bli
stora, bade riaknat i kronor och i férsdmrad halsa
och forlorade liv.

ENGLISH SUMMARY

Medical and dental tourism - consequences for public
health

@rjan Olsvik and Bodil Kristina Lund
Tandldkartidningen 2019; 111 (4): 70-5

Global healthcare enables patients to choose where
they want their treatment and at what price. Treat-
ment for life threatening diseases, like cancer and
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open-heart surgery, can be found globally with pri-
cesaslowas 8o percent of whatis charged topatients
intheirhome country. Such healthcare can be com-
bined with vacations and the designation "medical
tourists” is often used. Dental treatments, like oral
surgery, implants, periodontitis and cosmetic den-
tistry, can also be often performed at substantially
lower prices than in patient’s home countries. Ho-
wever, the question arises as to whether thiscanbe
carried out without consequences? First of all, local
patients should not be deprived of healthcare due
evenif medical tourists can pay more and the med-
ical services should be of similar quality as in their
home country. Theincreasinglevel of bacterial anti-
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fakta

Ny forskningschef b

Delat ledarskap blev I6sningen for den nya tjansten som forsk-
ningschef hos Folktandvarden Stockholm AB. Sedan september
forra aret delar Lars Fredriksson, évertandlikare och specialist
i bettfysiologi, och Pia Skott, sjukhustandlikare och ledare for
akademiskt center fér dldrevard, pa ledarrollen.

TEXT:LENA LOBELIUS

der med stora fonster och

hogt i tak har Folktandvar-
den Stockholm AB sitt huvud-
kontor. Foretagets vd Eva Ljung
bestamde sig forra dret for att
skapa en ny forsknings- och ut-
bildningsavdelning och beslot
da att tillsdtta en ny tjanst som
forskningschef, fordelad pa tva
medarbetare. En for ménga
ovantad losning.

Delat ledarskap dr omdis-
kuterat. Men i ett kravfyllt in-
formationssamhalle, dar 6ns-
kemalen om kompetens och
erfarenheter kan vara manga pa
enroll kan delat ledarskap vara
en l6sning.

I ett modernt hus pa So-

SYFTET MED DEN nya avdelning-
en dr att 6ka akademiseringen
av Folktandvardens verksam-

pagaende projekt pa olika nivaer
fran ST-projekt till doktorand-
projekt.

- Under ett antal &r fére 2012
ingick inte forskning i foreta-
gets uppdrag, varfor viss forsk-
ning skedde "merismyg” och
resultaten kommunicerades inte
till medarbetare och allménhet.
Det har vi dndrat pa. Folktand-
varden har sedan 2012 fitt nya
dgardirektiv som siger att Folk-
tandvarden ska bedriva forsk-
ning pé odontologins omrade.
Det ar viktigt att den forskning
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: vibedriver ir i linje med Folk-
. tandvérdens prioriteringar, sa-
: ger Pia Skott.

I den nya rollen som forsk-

* ningschefhar Pia Skott och Lars
i Fredriksson sjilva delatupp ar- !
. betsuppgifterna mellan sig. Det
i innebdr att Pia Skott ir mer ak-
i tivinom foretaget och represen- !
¢ terar avdelningen i folktand-

i vardens ledningsgrupp. Lars

i Fredriksson dr mer aktiv utat

i och arbetar 6verbryggande till
i andra forskningsintressenter

. ochrepresenterar avdelning-

! eniden styrgrupp som delarut :
i forskningsanslag. Lars Fredriks- :
¢ son har tidigare arbetat som :
i forskningsstrateg och varit i del- :
i aktigiattliagga budget for forsk- :
¢ ningsverksamheten inom Folk-
i tandvarden. Dérfor blev det en
¢ naturlig uppdelning.

het. Folktandvarden har 6ver 40 : :
! DE HELTIDSTJANSTER de bada hade !
¢ innan gjordes om till halvtids-
! tjinster som numera kombine-
i ras med halvtid som forsknings- :
i chef. Foretagets utveckling ar

i deras gemensamma drivkraft,

i de har arbetat linge inom Folk-
i tandvarden Stockholm, kidnner
i foretagets historia och kan f6-

. retagskulturen. Eftersom Pia

© sitter i ledningsgruppen har de

i inblick ivad som hinderifore-

! taget, och strategiska fragor far
© ett forsknings- och utbildnings-
i perspektiv.
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Pia Skott

ALDER:483r.

JOBB: Forskningschef FTV, bitr. férestandare ACT
och sjukhustandlakare.

UTBILDNING: Tandldkarexamen, med.dr,
ledarskapsutbildning pa Handelshégskolan (GEM).

Lars Fredriksson

ALDER:434r.

JOBB: Forskningschef, 6vertandlakare,
specialist i bettfysiologi.

UTBILDNING: Tandldkarexamen 2001, doktors-
examen 2006, specialist i bettfysiologi 2011.

i Varje vecka triffas de bada
. cheferna och géar igenom kom-
i mande vecka.
i -Sensaxar vivar arbetstid sa
i atten av oss alltid dr nidrvarande
i pa huvudkontoret och kan sva-
¢ rapa fragor fran dvriga avdel-
{ ningar eller medarbetare, siger
"Allt fler blir  : Pia Skgti' e ach
it = i Fordelarna for arbetsgiva-
positiva nar ¢ ren med delat ledarskap ar fle-

Foto: Lena Lobelius

de markgr hu.r : ra. Aven om det kan férekomma
produktivavi | gubbelarbete far foretaget igen
ar” . det, enligt dem, eftersom det

¢ blir valgrundade beslut som ar

¢ hallbara over tid.

i -Formanen dr attvidr tvd

¢ hjérnor som sitter siginivara

¢ olika fragestallningar och att

i det finns ndgon som ticker upp

{ om man ir sjuk eller ledig, siager
i Lars Fredriksson.

: DE TvckeR ATT det viktigaste nir
i det galler delat ledarskap ar att

. hitta ett arbetssitt ddr bagge far
i samma utrymme. En teknisk

i plattform behovs ocksa for att

© bdgge ska kunna na alla doku-

{ ment dverallt.

i Enannan fOrutsittning for

¢ att na resultat med den nya av-

¢ delningen ar disputerade le-

i dare som har ett vetenskapligt

¢ forhallningssitt i utvecklings-

i arbetet. Bade Lars Fredriksson
i och Pia Skott var sedan tidiga-

i reinsattaifragestillningarna

i kring kliniknéra odontologisk

¢ forskning pé olika akademiska

! nivier.

¢ -Jagtror att det var darfor

: som Eva Ljung kande fortroen-

5 ars Fredriksson och : de for ossiden hir rollen, séger
1a Skott ser manga : .

férdelar med att dela pa Pia Skott. N

jobbet som forsknings- i - Attuppna konsensus

chef. i dr det séttet vi fattar beslut
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Karriar

e pdide stora frigorna. Aven
om viinte tycker likaiallt,
sa diskuterar vi oss fram till vad
vitycker ska vara avdelningens
stillningstagande, siger Lars
Fredriksson.

- Det ar viktigt att visa re-
spekt for varandras beslut.
Ibland har man inte hela bilden
och dé far man lita pa att den
andra har det och vara f6ljsam.
Ivissa fragor dr en av oss sak-
kunnig och da beslutar den per-
sonen, tilldgger Pia Skott.

LARS FREDRIKSSON och Pia Skott
har inte personalansvar dven
om deras arbete paverkar och le-
der flera forskare, men de kan-

"l vissa fragor ir en
av oss sakkunnig
och da beslutar den
personen.”

i ner sig inte frimmande for delat
i ledarskap med personalansvar i
¢ framtiden.

-Jagtror att det finns stora

. fordelariatt dela pa ledarskapet
¢ dven for kliniska avdelningar sd
i atten ledare har verksamhets-

i och personalansvar och en har

i forsknings- och utbildningsan-

i svar, siager Pia Skott.

Reaktionerna utifran pa den

i delade ledarrollen har inte 13-
! tit vinta pd sig, och de har fatt
' ménga fragor om delat ledar-

i skap.

- Allt fler blir positiva nir de

i mirker hur produktiva vi ir. De
i far snabba svar och det dr alltid

i nagon av oss pa plats, sdger Lars
{ Fredriksson.

Bada cheferna dr sikra pa att

. uppfljningen om ett &r kommer
i visa att de lyckats driva pa aka-

i demiseringen av Folktandvar-

¢ den Stockholm. ®

tips for delat
ledarskap

1. VAR OVERENS om vilka kommunikationsvigar ni
vill anvanda, till exempel telefon, e-post eller sms.

2.SKAPA TRANSPARENS genom fildelning med
gemensamma dokument.

3.HA REGELBUNDNA och tata avstamningar med
reflektioner omkring slutférda och kommande upp-
gifter sa att inget problem hinner bli sa stort.

4.GOR EN BALANSLISTA for aktiviteter och upp-
gifter med ansvar och deadline angivet.

5. SKAPA TILLIT genom att backa upp varandra
i sammanhang dar bara en dr narvarande.

6. VAR FLEXIBEL iord och handling.

DET AR HAR DET TANDER

Swedental tillsammans med Odontologisk Riksstamma ar ett kraftfullt koncept.
En effektiv motesplats for affarer, kontakter och kunskap. Ett evenemang med
hog puls och en harlig stamning, fylld av aktiva och engagerade besdkare. [
Valkommen till Stockholm 2019.
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Personnytt

Vill du beridtta om ditt nya jobb?

Skicka in nagra rader och girna ett foto
till redaktionen@tandlakartidningen.se.
Vi tar oss ratten att korta insanda texter.

Forsta svenskan i Angle Society

Anna Brechter, privat-
praktiserande ortodontist
i Helsingborg, har valts in
i Angle Society in Europe
(ASE), eninternationell
forening for ortodontister.
Anna Brechter ar forsta
svenska kvinna att bliinvald i ASE. For att
bliinvald kravs tio godkanda fallpresenta-
tioner och tva godkanda foreldsningar.

Priser och stipendier

Jan Lindhe, professor
emeritus vid avdelningen
for parodontologi, odon-
tologiska institutionen vid
Sahlgrenska akademin i
Goteborg, har fatt 2019 ars
= ™ | Nobel Biocare Branemark
Osseointegration Award. Han far enligt
juryn priset for "excellens, innovation och
vision inom omradet dentala implantat”.
Utmarkelsen delades ut for tolfte gang-

¥ 3

en och pristagaren utses av medlemmar i
Academy och Osseointegration. Tidigare
svenskar som fatt utmarkelsen ar Per lvar
Branemark 2008, Ulf Lekholm 2012 samt

Tomas Albrektsson 2014.

Leila Sallahu, Sugeerthy Thoppe Srini-
vasan, Viktoria Réthy och Mahamed
Warsame har fatt Stenastiftelsens rese-
stipendium. De har alla varit vid Kannur
Dental College i Kerala i Indien. Stipendiet
pa 30 000 kronor ska ge studenterna
mojlighet att forska utomlands, lara kdnna
nya miljoer och fa internationell erfaren-
het.

Panytt jobb

.= = | Anna-Maria Stenlund

r ? " 1 Berggren ar sedan 1 mars
Tl ny omradeschef for tand-

| varden i Region Vasterbot-
ten. Hon kommer narmast
fran ett uppdrag som

_ ] tilférordnad tandvardsdi-
rektor i Region Vasterbotten.

Disputationer

Patricia Hagglund, institutionen for
odontologi, avdelningen for oral diagnos-
tisk radiologi, Umea universitet.

Datum: 12 april 2019

Titel: "Svaljningsdysfunktion bland aldre

i korttidsvard: prevalens, effekt av mun-
skarmstraning och risk for dod”
Huvudhandledare: Eva Levring Jaghagen
Opponent: Per Ostberg, Karolinska
institutet

18 specialister i orofacial medicin

Orofacial medicin blev specialitet den
1juni 2018. Fram till den 28 februari 2019
hade 18 tandl3kare fatt specialistbevis i
orofacial medicin:

Carl Johan Blomgren

Anders Carl-Otto Brahm

Pia Birgitta Gabre

Vegard Garsjo

Lars Einar Grundstrom

Markus Teodor Hoglund

Sofie Anna Magdalena Jansson

Dan Erik Tommy Lucht

UIf Henrik Mattsson

Mari Ulrika Iréne Nilsson

Wivi-Anne Anne-Mone Sjoberg Andersson
Julia Kristina Skallsjo

Anna Katarina Sparrman Frojd
Marika Pia Kristina Storskrubb

Carl Fredric Gunnar Thyberg

Ida Katarina Vastesson

Ingrid Maria Westin

Ante Robert Zakrisson

Delta i Tandlakartidningens

SKR

VARTAVLING

Skriv en novell, ett kaseri eller en dikt pa temat livet som tandlikare.
Amnet ar brett och kan tinjas och utvecklas, du kan zooma in,
zooma ut, leka med ord och lata fantasin floda.

Amnet kan du tolka som du vill, eller sa kan du
lata dig inspireras av dessa tankespar:

e En sarskild dag pa jobbet
» Patientmotet jag aldrig glémmer
» Kollegialitet, vad betyder det?

1:a pris: En sommarfin utflyktskorg,

diplom samt publicering av ditt bidrag
i Tandlakartidningens sommarnummer.
2-3:e pris: Diplom samt publicering i

Tandlakartidningen

o Mitt svaraste beslut, min storsta utmaning
¢ Jag angrar (eller har aldrig angrat) att jag ...

Skicka ditt bidrag i Wordformat till
redaktionen@tandlakartidningen.se

Omfanget far maximalt vara 10 000 tecken senast den 2maj.

inklusive blanksteg. Vi férbehaller oss ratten att publicera insanda bidrag.
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Platsannonser

.

Tautsvangarna_
i Varmland

Folktandvarden Hagfors/Ekshadrad och -

Arvika erbjuder variationsrika tandlakar- -
tjdnster inom allmantandvarden med L
méjlighet till individuell -

utveckling.
Vilka ar dina intressen inom allmantandvarden?
KONTAKTA GARNA Hagfors/Eksharads klinik-
chef Patrik Jarestam, 0563-478 10,
patrik.jarestam@regionvarmland.se eller

Arvikas klinikchef Charlotte Bohm, - -
0570-7127 70, charlotte.bohm@regionvarmland.se.

Véalkommen med din ansékan. Sista ansokningsdag dr 28 april 2019.

L&s mer om tjansten pd www.regionvarmland.se/jobb tandvérden

FOLKTANDVARDEN VARMLAND, med cirka 550 medarbetare, ir en del av REGION VARMLAND och l3nets stirsta vdrdgivare ndr det galler tandvard. VARMLAND
Var vision dr Livskvalitet i vérldsklass!

Vill Du utvecklas och
fa tid for bade dig sjalv
och dina patienter?

Da finns vi! Den lilla kliniken med de stora
mdjligheterna.

Tandldkare med minst nagra ars yrkeserfarenhet sokes till
mindre privat klinik. Kunderna bestar av enbart vuxna patien-

Folktandvarden Vistra Gotaland soker: ter. Du ska behdrska svenska spraket val i bade tal och skrift,
plus om du ar flersprakig. Meriterande om du utfor kirurgiska

ST-TANDLAKARE | i C L
ORAL PROTETIK |

Mycket bra |6n, hérlig arbetsplats dar vi varnar om varandra

(na‘“one” plats) och vara patienter. Overnattningsldgenhet finns till forfogande.
Tjansten dr en tillsvidareanstéllning med provanstallning tre
Referensnummer: 2019/1559 manader. Hel- eller deltid. Tilltrade September 2019.

Sista ans6kningsdag: 2019-04-28
Hor av dig!

Ase Gustavsson agare/VD
0735041369 eller 0580-12501

Mer info och fler lediga tjanster
hittar du pa: vgregion.se/jobb

. Sok aven via mail info@munhalsanikopparberg.se
VI SKA BLI SVERIGES YﬂVASTRA

BASTA OFFENTLIGA ARBETSGIVARE o/ GOTALANDSREGIONEN www.munhalsanikopparberg.se
FB: Munhalsan i Kopparberg AB
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Annonsera i Tandldkartidningen
platsannonser@tandlakartidningen.se

Hej tandldkare!

Smile véixer och nu soker vi tandlékare till
vara kliniker i Sundsvall, Lysekil, Luled,
Pited, Umed och Jonkdping. Dessutom soker
vi en parodontolog till var klinik Smile Ett4

i Goteborg.

Ansok pd smile.se/karriar om du tillsam-
mans med oss vill skapa tandvdrdsupplevel-
ser baserade pa stor skicklighet, extraordi-
ndrt bemdtande och riktigt bra service.

plesmile

‘ TANDVARD
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Platsannonser

Region Orebro lin sdker
Verksamhetschef till Enhet Eyra, Allmantandvarden

Folktandvarden Eyra i Orebro &r en av véra stérsta kliniker med ett 30-tal erfarna medarbetare.
Patienttillstromningen ar mycket god och pa agendan star att utveckla vara omhandertagandeprocesser for att
tillgodose innevanarnas behov av tandhalsa.

Infor det uppdraget soker vi en erfaren och engagerad ledare med god kommunikativ férmaga som fortsatt leder
och utvecklar verksamheten i enlighet med vara varderingar. Som verksamhetschef bidrar du till utvecklingen av
Folktandvarden Region Orebro 1&n som nytédnkande och kvalitetsdriven tandvérdsaktér.

Las mer och anstk pa www.regionorebrolan.se/ledigajobb

’&‘ Region Orebro lan
< ' Folktandvarden

Spesialisttannleger eller spesialistkandidater
sokes til Norges Solkyst

Sandefjord Tannhelse er en veletablert, velutstyrt og moderne tannlegepraksis som na utvider
og bygger ny stor praksis.

Praksisen bestar i dag av periodontist, tre allmenntannleger og 2 tannpleiere, og tilknyttet radiolog.
Vi ensker & tilknytte oss andre kvalitetsbevisste spesialister pa hel- eller deltid.

Vi seker derfor kontakt med endodontist, protetiker og oral kirurg, eller kandidater under videreutdanning, til et hyggelig
og ungdommelig fagmilje, med varierte og utfordrende arbeidsoppgaver. Allmenntannleger med noe erfaring, som har
lyst & bygge opp egen kundemasse i praksisfellesskap kan ogsa vaere en mulighet. Vi har god pagang av nye pasienter.
Det vil veere anledning til & innga kompaniskap, for senere overtakelse av praksisen.

Gode betingelser og muligheter for den rette person.

Sandefjord er Vestfolds sterste by, og har mye 4 tilby. Et behagelig klima, rikt kulturliv og idrettsmilje. Baerekraftig og
variert naeringsliv. Flott natur, med sjg, strender, og nerhet til fjellomrader. Infrastrukturen er sardeles bra, med egen
flyplass med bade innenlands og utenlandsforbindelse. Bare en drey time til Oslo med togforbindelse eller motorvei, og
ferjerute til Sverige, og Danmark fra nabobyen Larvik.

Sandefjord er en trivelig sméby i sterk vekst, uten ko og stress, og har fornuftige bokostnader.
Praksisen forventes a sté ferdig sommeren 2019, og seknader med CV sendes snarest.

Hyvis dette er interressant ta kontakt med Arnt Helge Dybvik
epost: stasjobb@gmail.com
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Annonsera i Tandldkartidningen
platsannonser@tandlakartidningen.se

Region Vasternorrland soker

beddmnings-
tandlakare
tva tandlakare

till Folktandvdrden Ornskéldsvik

Lds mer och ansék pd == Region

www.rvn.se/jobb == Visternorrland

WA I
SRR

Wng 18

: Karolinska
Institutet

Specialisttandlakare i kakkirurgi

Universitetstandvarden, Karolinska Institutet

Ar du redo fér nésta steg i din karriar? Kliniken for oral
diagnostik séker en erfaren kakkirurg till en utvecklande
och flexibel tjanst. Vi sdker dig som har gedigen klinisk
erfarenhet som vill vara med och paverka utbildningen av
framtidens tandlakare. Las mer pa ki.se/jobb.
Valkommen med din ansékan!

Vill du annonsera?

Scanna koden for att ladda ner annonsprislistor
och utgivningsplan

Tandlakar

tidningen

Tandlékartidningen 4 + 2019

Alands hélso-
& sjukvard

Alands hélso- och sjukvérd (AHS) ansvarar fér den of-
fentliga hélso- och sjukvarden pa Aland och erbjuder allt

fran foérebyggande vérd till specialiserad sjukvard.

Tandvardskliniken vid Alands héalso- och sjukvard
soker en

vikarierande specialisttandldkare i tand-
reglering (ortodontist)

Tandvardskliniken vid Alands héalso- och sjukvard
soker en ortodontist pa heltid, med aktuell placering
vid mottagningen i Mariehamn. Vi séker dig som
med engagemang och energi kan ta hand om vara
patienter pa Aland. Behérighetskrav for tjiansten ar
legitimerad specialist i tandreglering. Arbetstiden ar
38 timmar och 15 minuter, lunch ingar i arbetstiden.
Prévotid pa 4 manader kan tillampas.

Konkurrenskraftig |16n enligt gallande avtal.
Du ska kunna utféra arbetet sjalvstandigt.

Valvira godkannande behdvs fore arbetet kan borjas
(https://www.valvira.fi/web/sv/valvira)

Uppgiften kraver vaccinationsskydd i enlighet med
48 § Lag om smittsamma sjukdomar (FFS 1227/2016).

AHS hjélper vid behov med bostad.

Fér mera information om Alands halso- och sjukvard
se www.ahs.ax. For information om Aland och om att
flytta till Aland se aland.ax och alandliving.ax.

Narmare uppgifter om tjansten ges av ledande tand-
|akare Riikka Lindholm, riikka.lindholm@ahs.ax eller
+358-(0)18-538 524.

Valkommen med din ansékan senast onsdag 8.5
2019 kl. 16.00 till:

Alands halso- och sjukvard/Tandvardskliniken
Ledande tandlakare Riikka Lindholm
Pb 1055

AX-22 111 Mariehamn

eller per e-post riikka.lindholm@ahs.ax

Vi undanber oss vénligen direktkontakt med beman-
nings- och rekryteringsféretag samt férsdljare av ytterli-
gare jobbannonser.
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Medlemssidor

Fo6r mer information se www.tandlakarforbundet.se

Reglerna samspelar inte
alltid med verkligheten

oss att vi ska ha som mal att 1dka tdnder.
Vihaver sjukdomsforlopp for att darefter
konservera och rekonstruera tinder pa ett este-
tiskt godtagbart sitt. Tandvard dr ocksa ett vi-
dare begrepp, som enligt tandvardslagen avser
" atgérder for att forebygga, utreda och behandla
sjukdomar och skador i munhélan”.

Dirfor ligger det ndgot motségelsefullt i be-
greppet kosmetisk tandvard. Hur kommer kos-
metik in i den definitionen, kan man undra. Icke
desto mindre finns det. Jag har triffat kolleger
som héngivet dgnar sig at det och inlevelsefullt
beskriver den 6msesidiga tillfredsstillelse som
uppstar hos bade patienter och behandlare efter
utférda dtgarder.

Som professionsforetradare dnskar jag ord-
ning i systemen, sd att konflikter mellan de ra-
mar vi arbetar inom inte riskerar att paverka
vardet som ligger i att inneha en tandldkarlegiti-
mation.

Q tt vara tandlakare innebar for de flesta av

DET AR INTE MIN AVSIKT att anldgga ndgon sdrskild
vérdering pa kosmetisk tandvard som foreteel-
se eller de kolleger som dgnar sig at det. Det som
vacker mitt intresse nu dr hur de principer och
regler som finns samspelar med verkligheten, till
exempel hur tandvardslagen eller tandvardssto-
det forhaller sig till kosmetisk tandvard. Kanske

Forbundsstyrelsen
Postadress: Box 1217, ¢ Ordférande
111 82 Stockholm i Chaim Zlotnik

: 0812315234

i chaim.zlotnik@

¢ tandlakarforbundet.se
i Viceordférande

i Peter Schulz

i 070-5929073

i peterschulz@telia.com
i Styrelseledamot

¢ Gunilla Carlsson

Besoksadress:
Osterldnggatan 43

Tel: 08-666 15 00 (vaxel)
Fax:08-6625842
www.tandlakarforbundet.se
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forhaller det sig s att visst civilkurage mot ra-
dande sanningar faktiskt medfor den utveckling

vi efterstravat. Utan visioner och vilja att forso-
ka skulle viinte hamnat dir vi dridag-med en

tandvard i varldsklass.

MANGA GANGER FORELIGGER kongruens och har-

”Som professions-
foretridare onskar
jag ordning i syste-
men.”

moni mellan regelverk och krav, men det upp-

star ibland konflikter. Det dr darfor viktigt att
uppritthalla ett levande samtal inom tandvards-
professionen och med tandvardens aktérer. Da
landskapet dven forandras for oss tandlakare,
med en betydande forskjutning mot fler anstall-
da, finns stort behov av anslutning for att ge-
mensamt diskutera och mota framtiden som an-
dravill se den, men framfor allt paverka denien
riktning som gynnar bade patient och tandlika-

re Over tid.

JUST NU PAGAR ETT ANTAL utredningar som
syftar till att bidra till att saval styra
som prioritera den tandvard som ska
ges. Till detta kommer utredningen

om jamlik tandhélsa ddr manga ger ut-
tryck for oro kring slutsatser som skul-
le kunna sitta kianda forutsattningar
och villkor for att bedriva tandvérd ur
spel. Vivet dnnu inte vart det lutar, vilket
ménga upplever som oroande i sig.

¢ 0920-71710

¢ 0920-71610

¢ gunilla.carlsson@nll.se
i Styrelseledamot

: Peter Franzén

¢ 070-6771731

¢ peter.franzen.tev@gmail.com
¢ Styrelseledamot

¢ PerVultvon Steyern

: 070-96554 83

: pervult@mah.se

¢ Styrelseledamot
¢ Urban Alsenmyr

i 016-104630

i urban.alsenmyr@
: regionsormland.se
¢ Adjungerad

: styrelseledamot
¢ Aylin Marinova

: 070-24 61136

¢ aylin.marinova@

¢ tandlakarforbundet.se

Chaim Zlotnik, ordférande,
Sveriges Tandlakarférbund

Foto: Erika Aminoff



Redaktor fér medlemssidorna: Lena Lobelius, lena.lobelius@tandlakarforbundet.se

2025

Sedan 2013 drivs opinions-
satsningen Tobacco Endgame
— ROkfritt Sverige 2025.

. ®Ar2025ska Sverige vara bast i varlden pa att

anvanda digitaliseringens och e-hdlsans méjligheter

Nar vi bor rakna med tandvarden

Sveriges Tandlikarférbund kommer under
aret att deltai arbetet med den nationella
demensstrategin, i arbetet med nationell
handlingsplan fér patientsikerhet, samt i
det nationella radet inom e-hilsa.

FRAMTIDSSATSNINGAR: Just nu finns det
flera viktiga nationella arbeten med syf-

te att forbattra vardprofessionerna, dar
det dr viktigt att tandvarden far utrymme.
Socialstyrelsen ska f6lja upp och langsik-
tigt hantera strategiska fragor inom ramen
for den nationella strategin for demenssjuk-
dom. Socialstyrelsen har ocksa fatt i upp-
drag att samordna och stddja patientsaker-
hetsarbetet pa nationell niva och utarbeta
en nationell handlingsplan for hélso- och

sjukvéardens arbete med 6kad patient-
sakerhet.

- Det dr vildigt positivt att tandvarden
inte bara ses som en separat del utan att
tandvéarden inkluderas i de nationella sats-
ningar som sker inom vard och omsorg,
sdger Kalle Brandstedt, utredare pa Sveriges
Tandldkarforbund.

Ett annat viktigt arbete &r ”Vision 2025
och det nationella radet”. Malsdttning-
en med det dr att, ar 2025, ska Sverige vara
bastivirlden pa att anvinda digitalisering-
ens och e-hilsans mojligheter. Med hjilp av
e-hilsa ska individen vara i centrum, verk-
sambheter fa hjilp att utvecklas och varden
och omsorgen ska vara jamlik, effektiv, till-
ganglig och siker.

Bli medlem i Sveriges Tandlakarforbund

Sveriges Tandlakarforbund ar landets enda organisation for alla tandlakare. Du blir
medlem genom en av vara fyra medlemsorganisationer Tandlakare — Egen Verksamhet,
Tjanstetandlakarna, SOL eller Studerandeféreningen. Vi valkomnar alla tandlakare att
vara med och paverka professionens fragor och framtid. Vi erbjuder bland annat kurser
och kompetensutveckling av hog kvalitet. Som medlem far du bl a Tandlakartidningen.
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Halla dir ...

Lena Sjoberg
ordférande i Tandvard

mot Tobak. Vad go6r ni nu?

— Vi har en tobakskonferens
for makthavare, beslutsfattare
och yrkesfolk i morgon "Tackla
tobak i Tandvarden 2019”.,

Fran den 1juli blir det férbju-
det att roka pa uteservering-
ar. Hur tror du att det gar?

— De allra flesta uppskattar
rokfri miljo. Det ar viktigt att

fa forstaelse for att tobaks-
lagen ar en skyddslag. De som
arbetar pa uteserveringar har
ratt till en rokfri miljo, precis
som de som arbetar inom-

hus pa restauranger. Gaster
som kanske ar allergiker eller
astmatiker har ratt att kunna
besotka serveringar. Barn har all
ratt i varlden att véxa upp och
vistas i en rokfri miljo, var de an
befinner sig.

— Tobaksskador kostar
samhallet 75 miljarder kronor
per ar, och 32 manniskor per
dag dor av sjukdomar orsakade
av tobakskonsumtion, framst
rékning. Det finns manga an-
ledningar att fasa ut tobak.

Vad gor ni mer nu?

— Vi har ungdomsarbetet med
Tobaksfri Duo och "Enkla Rad
om Tobak”. Ett tredje stort ar-
bete vi engagerat oss i ar moj-
ligheten att tandvardspersonal
kan bedriva tobaksavvanjning
inom tandvarden till samma
kostnad for patienten som
inom primarvarden.
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av14-3ringarna borstar inte tinderna varje dag.
Citat fran Internationella Munhilsodagen.

Medlemssidor

For mer information se www.tandlakarforbundet.se

Resultatrikningen klar

Kommunsektorn, kom-
muner och regioner sam-
manrdknat, redovisade for
2018 ett samlat overskott
pa 14,3 miljarder kronor. Det
innebar en forsamring med
12,1 miljarder jamfért med
aret innan.

NY STATISTIK: Kommuner-
nas overskott 2018 var 13,8
miljarder samtidigt som re-
gionernas Overskott var 0,5
miljarder. Bland kommuner-
na uppvisade en fjardedel ett
negativt resultat och det dr
en betydande 6kning jamfort
med 2017 da endast 7,2 pro-
cent av kommunerna hade
ett negativt resultat.
Regionernas resultat for-
samrades fran 2,7 miljarder

2017 till 0,5 miljarder 2018.
Detta trots att samtliga in-
taktsposter okade eftersom
verksamheternas kostna-
der okade med 19,3 miljarder
(5,5 procent).

2018 uppvisade tva regio-
ner ett resultat pa 2 procent
eller mer av skatter och bi-
drag, vilket ar gransen for
god ekonomisk hushéllning.
Sex regioner redovisade ett
underskott 2018.

Under varen kommer
riakenskapssammandraget
publiceras verksamhets-
indelat. Da blir det mdjligt att
ta del av tandvarden.

Statistiken publicerades pa
www. scb.se

Medellivslangden okar i

Sverige

Medellivslingden for
svenskar 6kar och 2017 var
den aterstaende medel-
livslangden vid fédseln 80,7
ar fér mian och 84,1 ar fér
kvinnor, enligt Folkhilso-
myndighetens rapport
"Folkhalsans utveckling

— Arsrapport 2019".

NY STATISTIK: De aspekter
av folkhélsa som Folkhailso-
myndigheten redovisar i sin
rapport tyder pa en kontinu-
erligt forbattrad folkhilsa.
Dock ar det stora skillnader
mellan olika befolknings-
grupper och bland perso-
ner med endast forgymna-
sial utbildning roker fler, ar
fler 6verviktiga eller lider av
fetma och drabbas oftare av
infektionssjukdomar.

86

Dessutom ar suicid dub-
belt sd vanligt bland personer
med forgymnasial utbildning
(23 per 100 000 invanare)
jamfort med personer med
eftergymnasial utbildning
(10 per 100 000 invanare).

- Det ér positivt att vi lever
alltlangre, men precis som
for andra matt pa hélsa har
gruppen med endast forgym-
nasial utbildning samre re-
sultat. For tandvarden inne-
bér en 6kad medellivslingd
att personer behover sina
tander under fler ar, vilket pa
sikt kan bli en utmaning, sa-
ger Kalle Brandstedst, utre-
dare vid Sveriges Tandlakar-
forbund.

L3s mer pa www.folkhalso-
myndigheten.se

Kalender

26 april
Mote i forbundsstyrelsen.

12-13 maj
Nordiskt ordférandeméte
palsland.

20 maj
Mote i Saco Halso- och
sjukvard.

24-25 maj

Council of European
Dentists (CED),
mote i Wien.

Saco Hélso- och sjukvard

Remisser

De senaste remisserna vi
har svarat pa ar:

® Likemedelsverkets
kompletterande ytt-
rande dver departements-
promemorian 2016/161 Ds
2018:27

® Med tillit véxer hand-
lingsutrymmet

@ Nationellt vardprogram
for langtidsuppfolining
efter barncancer

Svaren finns att |asa pa
www.tandlakarforbundet.se

Lyckad munhalsodag

KUNSKAPSDELNING: Sodra
Studerandefdreningen delade
ut tandborstar och mellan-
rumsborstar tillsammans med
TePe under den Internationella
Munhalsodagen 20 mars.

—Vihade bade barn och
vuxentandborstar som vi
delade ut. Det gjorde manga
glada! Vissa hade fragor kring
sin munhalsa och de svarade
vi pa sa gott vi kunde, sdger
Anna Lidén, ordférande i Sodra
Studerandefdreningen.

Under Internationella
Munhalsodagen holl Peter
Lingstrom, professor och
overtandlakare vid Géteborgs
universitet, en lunchférelasning
i forbundet lokaler i Stockholm,
om hur man far och bibehal-
ler en god munhalsa. Peter
Lingstrém deltog ocksa i flera
radiosandningar i Sveriges
Radio i Stockholm samt i TV4
Nyhetsmorgon for att prata
munhalsa.

”Du kanske kan
sloaenhel dag
for attinte gaini
viggen senare.”

Christian Unge, 6verlikare

och forfattare, i sin féreldsning
under Etikdagen, om mikro-
motstand som metod mot
etisk stress.

Tandlékartidningen 4 - 2019

Foto: Sodra Studerandeféreningen i Malmao.



46 %

av de sokande fick sin stipendie-
anso6kan beviljad férra aret.

@ I kursplanen pa Samhillsodontologi finns
"0jamlik hilsa — perspektiv socioekonomi, ut-
satthet, funktionsnedsittning, mangkultur”.

Mangfald och jamlikhet

I héstens kursutbud mirks en ny diplom-
kurs: "Samhillsodontologi, mangfald och
jamlikhet”. Vilka ir tandvardens forutsitt-
ningar i samhallet, hdlsoldget i olika befolk-
ningsgrupper och vilka atgirder kan frimja
en mer jamlik hilsa och livskvalitet?

NY DIPLOMKURS: Pia Gabre, docent och
overtandlédkare, dr en av foreldsarna, och
hon berittar att grunden till kursen dr fore-
skrifterna for specialistutbildning dir sam-
hillsodontologi 4r gemensamt for alla 9 spe-
cialiteter. Manga har redan fatt upp 6gonen
for den nya kursen som genomfors for forsta
gangen i Stockholm 8-11 oktober.

Kursen spanner dver sd stora dmnen som
munhailsan i Sverige, Norden och virlden
liksom tandvardens organisation, finansi-
ering och rittslig reglering. En jurist kom-

mer att finnas pa plats om lagstiftningens
tillimpning.

- I foreskriften sd dr kraven malformu-
lerade och darfor har vi anpassat denna
kurs for att underldtta for tandlakarna och
leva upp till ndgra av delmalen. Samhalls-
odontologi dr tyngdpunkten och dven
mangfald och jamlikhet, siger Pia Gabre.

- Vivill forsoka lyfta tandlakarens blick
fran patientens mun till att omfatta sam-
hallsodontologi, hilsotjanster och vilken
rattslig reglering som finns. Vi behover en
overgripande reflektion om befolkningen i
stort, livskvalitet med mera. Tillfalle att re-
flektera etiska dilemman, delikata problem
och att trina pd situationer man forr eller
senare stélls infor.

Kursplatser pa www.tandlakarforbundet.se

Passapa
kursplatser ...

Har fanns fortfarande plats
vid tiden f6r pressldggning:

Avtryck, implantatavtryck
och provisorier
28-29 maj, Malmé

Apikalkirurgi for teamet
13-14 juni, Malmo

VardagariLund
16-17 maj, Lund

Tandlékartidningen 4 - 2019

Powerdagarna
23-24 maj, Osmo

Spela pa hela klaviaturen
23-24 maj Smobgen

Kontakta oss pa 08-666 15 00
kurs@tandlakarforbundet.se

Foto: Shutterstock

Arlig métesplats for
tandvardsteamet

KUNSKAPSSPRIDNING:
Svenska Tandlakare-Sallskapet
arrangerar varje ar Odontolo-
gisk Riksstdmma, den svenska
tandvardens framsta forum for
inspiration och utveckling. Har
traffas hela tandvarden for att
fa en aktuell bild av forskning,
framtid och produktnyheter.

| ar ar temat Verksamhets-
utveckling i dess vidaste
begrepp, fran metoder till
organisationer, klinik och
vetenskap. Mycket dr pa gang
inom tandvarden sa missa inte
"Riksstamman som far bitarna
pa plats”.
13-15 november, Alvsjémaissan,
Stockholm
www.tandlakarforbundet.se/
riksstamman

ODONTOLOGISK
RIKSSTAMMA 2019

®
SWEDENTAL

Dags att soka
forskningsstipendier

FORSKNING: Svenska
Tandlakare-Sallskapet ar en av
de storsta bidragsgivarna till
svensk odontologisk forskning.

Forra aret fick 46 procent
av de sbkande bifall pa sin
ansokan. Stipendienamndens
beddmningspoang gynnar
dig som ar ny forskare, men
det som framfor allt ger hoga
poang ar ett bra projekt som
presenteras i en val genom-
arbetad ansodkan. Det kan I6na
sig att lagga nagra extra tim-
mar pa just ansokan.

26 april dppnar stipendie-
systemet, dar du som ar med-
lem i Sveriges Tandlakarfor-
bund ar vdalkommen att ansdka
om forskningsstipendier.

Sista ansdkningsdag ar 15 juni.
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Medlemssidor

For mer information se www.tandlakarforbundet.se

Kontakta oss

Sveriges
Tandldkarforbund

Kansli

Postadress: Box 1217,

111 82 Stockholm

Besoksadress: Osterlanggatan 43
Tel: 08-666 15 00
www.tandlakarforbundet.se
kansli@tandlakarforbundet.se
kurs@tandlakarforbundet.se
ekonomi@tandlakarforbundet.se
E-post direkt till en person:
fornamn.efternamn
@tandlakarforbundet.se

Kanslichef
Jeanette Falk, 08-666 15 53

Administrativ assistent
Anna Ekmer, 08-666 15 07

Utredare
Kalle Brandstedt, 08-666 15 30

Kommunikationsansvarig,
projektledare
Lena Lobelius, 08-666 15 52

Ekonomichef
Martin Karlgren, 08-666 15 12
Ekonomi,

Tina Nilsson, 08-666 15 36

Ekonomiassistent,
Sveriges Tandlikarférbund
Madelene Lundberg,
08-6661504

Ekonomi

Ann Nilsson, 08-666 15 22
Chef kursverksamheten
Jonas Nordvall, 08-666 15 60
Kurssamordnare

Pia Saavala, 08-666 1510

Kursadministratorer
Sofia Ekenberg, 08-666 15 44
Cecilia Karlsson, 08-666 15 43

Kamrathjilpen, ansvarsfragor,
kollegastod
Pia Kollin, 08-666 15 45

Projektledare, Riksstaimman
Susanne Nordén, 08-666 15 34
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Tjanstetandlikarna

¢ Kansli

: Postadress och besdksadress:
i Bredgrand 5,111 30 Stockholm

i Tel: 08-54 5159 80 (vaxel)

{ Fax:08-66034 34

{ www.tjanstetandlakarna.se

i E-post direkt till en person:
fornamn@tjanstetandlakarna.se

i Kanslichef

¢ Bjorn Petri, 08-54 5159 81
Ombudsman

i Susanna Magnusson

© 08-54515984

i Ombudsman

i Mats Olson, 08-54 5159 83

i Informator

: Eva Dovresjo, 08-54 5159 82
i (tjanstledig)

i Medlemsregister

i Jenny Petri, 08-54 5159 85
i Adressandrings-

i och fakturafragor

! 08-545159 88

i medlemsservice@
tjanstetandlakarna.se
Svenska Tandlikare-Sillskapet !

Studerandeféreningen

i Ordférande

i Aylin Marinova, 070-24 61136
¢ Aylin.Marinova@tandlakar-

i forbundet.se :
i Mentorskapsprogramansvarig
i Hanin Tarek :
i mentorprogrammet@tandlakar-
i forbundet.se

Tandldkare -
. Egen Verksamhet (TEV)

¢ Kansli

i Postadress:

i TEV c/o Féreningshuset SEDAB
i Virkesvagen 26

¢ 120 30 Stockholm

| Tel:08-121513 34
i www.tandlakareegenverk-
i samhet.se

i E-post:info.tev@stlf.se

Kamrathjilpen

i Stiftelsens syfte dr att hjilpa

i tandlakare med ekonomiska

i problem. Vikan enbart stddja
. individer, inte féretag. Ansok
i via ett brev med bakgrund

i och énskemal om hjalp samt

i kopia pa senaste deklaration,
i egen och make/makas.

. Kontaktperson:

! PiaKollin, 08-666 15 45, 5
i pia.kollin@tandlakarforbundet.se :
: { Museinamnden

s i Alna
i SOL-Riksféreningen for :
: utbildning, forskning

. och specialisttandvard
i Ordférande

¢ Majid Ebrahimi, 070-34153 22

i majid.ebrahimi@umu.se

(alkohol, Iikemedel och

: narkotikaiarbetslivet)

Alna hjalper féretag och organi-

i sationer att hantera alkohol- och
i drogfragor pa ett professionellt
i satt. Du kan kostnadsfritt och

i under sekretess ringa Alnas rad-
i givning.

{ Tel:08-564 40770

i Mer information:

{ www.alna.se

: Kollegastod

 Kollegastsd riktar sig till dig

i som behdver stod vid problem

i paarbetet eller i privatlivet.

i Dukanifértroende och under

i sekretess vanda dig till ndgon av
nedanstaende kolleger (kvallstid
i om ejannat anges, e-post for att
boka tid for samtal).

George Estlander, 070-644 3316
george.estlander@ptj.se

{ Hans Flodin, 070-520 65 06

i hans.flodin@vll.se

¢ BitaGhorani, 072-206 5194

i bita.ghorani@ftv.sll.se

i Gunnel Johansson, 070-585 30 41
gunnel.c.johansson@rjl.se
Anneli Olsson Lundgren,

i 0422206 44
anneli.olssonlundgren@skane.se
i Peter Stade, 0727-49 1717

i peter.stade@ptj.se

i Kontaktperson:

i PiaKollin, 08-666 15 45

i pia.kollin@tandlakarforbundet.se

i Besok Tandlakare-Séllskapets
i samlingar eller stéll fragor till
i 0ss. Vitar emot donationer av
odontologiska foremal m.m.

i Louise Ericson, 070-687 50 60

i Ingvar Alba, 070-57197 53

i Hakan Gustafsson,

¢ 070-759 0514
museum@tandlakarforbundet.se

Tandlékartidningen 4 + 2019



Kop & Salj

Vill du svara pa en annons?

Ga in pa www.tandlakartidningen.se/koposalj

och klicka pa annonsen.

Praktiker sidljes

Onskar du silja din klinik?
Distriktstandvarden letar kliniker framst

i Stockholm/Malardalen, fran 3 behand-
lingsrum och stérre klinik. Ovriga Sverige 5
behandlingsrum och uppat.

Svara pa annonsen genom att kontakta Jan :

Lindqvist, vVD. Ring 0736-54 33 22 eller
mejla jan.lindqvist@distriktstandvarden.
se.

I Kalix

Dar Alven méter Havet finns en val
inarbetad tandlakarpraktik till salu.

Gott om patienter, god I6nsamhet, vackra
lokaler centralt beldget. Ej PTJ-ansluten,
lokaler i markplan. Jag planerar att pensio-
nera mig under 2019.

Kontakta mig garna fér mer information.

Natur och fjillndra

I mellersta Norrland finns en vialmaende
praktik till salu. Toppmodernt utrustad.
Mycket gott patientunderlag. Fér mer
information, kontakta Anders Légdahl
Tel. 070-697 43 99

E-mail tdl.logdahl@telia.com

Bli privattandlikare

Klinik i Sveriges mitt! | vackra, expansiva
VM-staden Ostersund finns en trevlig,
centralt belagen, valutrustad klinik till salu.

Citypraktik i Stockholm
Exklusiv tandlakarpraktik med 3 behand-
lingsrum vid Stureplan saljes.

Klinik i s6dra Stockholm

Valskott tandlakarklinik med patientstock
saljes pga pension. Ca 100 kvm i
soderforort.

Gilla oss pa
Facebook!

Tandlakar

tidningen

Tandldkartidningen 4 « 2019

¢ Klinik i Mariehamn/Aland
i Tandvard med kvalitet och varmt hjarta ar
ledorden for denna moderna klinik i trev-

i liga lokaler i centrala Mariehamn. Har méts
patienterna med engagemang, gladje och
i ett fantastiskt vérdskap. Lokalen &r pa 111

i kvm, ljus och smakfullt inredd med tre

i stora behandlingsrum.

Modern utrustning, panoramaréntgen
mm. Narmare 1300 revisionspatienter

i kallas utifran individuella vardbehov som i
regel ligger i intervaller om 12 manader.
Stabil ekonomi med god I6nsamhet.

! Vid intresse och fér mer information

¢ vanligen kontakta DentalLink — en del av
i DAB Dental, Stefan Horwath

i 446705979926

i stefan.horwath@dabdental.se

i Vdrmland

¢ Nu finns en trivsam mindre klinik i Varm-
land till férsaljning pga pensionering. Har
¢ funnits pa samma adress i 30 ar. Kliniken
i renoverades 2006 och har ett mycket bra
¢ varumdrke pa orten.

Kliniken har ca 1300 patienter som sdker

i behandlingar i verksamheten regelbundet.

Det finns 4 st anstéllda i féretaget med en
arlig omsattning pa 4 200 tkr.

Kliniken anvander sig av Caritas journalsys-

under en dvergangsperiod tillsammans
med nya dgaren. Vid intresse kontakta:
i info@celindental.se.

Praktiker kopes

 Klinik sékes
Tva erfarna tandlakare soker klinik i sodra
i och mellersta Sverige.

i tem. Agaren kan tanka sig att arbeta vidare

. K6pa/hyra kinik
i En tandladkare 6nskar képa/hyra en klinik/
i rumiGoteborg

i Patientstock képes i Uppsala
Funderar du pa att sélja din verksamhet
i eller gaipension i ndrheten av Uppland/
i Uppsala? Vi képer din patientstock till

¢ valskott klinik med manga langa erfarna
tandlakare/specialist och hygienister.

i Klinik kdpes i Stockholm

i Erfaren tandlakare 6nskar k&pa klinik
med patientstock helst sydost/ost om
i Stockholm.

Praktiker uthyres

{ Rum mitt i stan Ostermalm

Rum i tandlakarpraktik finns att hyra till en
i tandlskare eller tandhygienist. All utrust-

¢ ning finns i lokalen.

Lokalen ligger centralt och pa& Ostermalm.
i Kontakt: bildavia@gmail.com

! tel:0733291284

i Klinik uthyres

¢ Klinik fullt utrustad i mellersta Smaland

i uthyres. Kontakt: goran_999@telia.com
| tel: 070-2355047

i Beh.rum uthyres Ostermalm

Trevlig tandlakar- & lakarmottagning pa

¢ Ostermalmsgatan m. tillgang till reception
i erbjuder tandldkare att hyrain sig i nyren.
¢ beh.rum pa deltid. Alma och digitalrént-
gen. Garna egna patienter.

Arrende

#otgpp P
Lap i =
’-.,-,4'}» H.T,I-t‘-r I

i Arrende, Falképing

i Tandlakare sokes pa arrendebasis heltid i

i Falkoping. Tilltrade 1/6- 2019 eller efter
oOverenskommelse. Vi ar en gruppraktik

i sombestar av tva tandldkare, tre hygie-

i nister, tre tandskd&terskor och en receptio-
i nist. Valkommen med din ansokan!
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Kop & Sal]

Annonsera i Tandlakartidningen
eftertext@tandlakarforbundet.se

Utrustning siljes

Parti nya Deppeler-instrument

Stort parti helt nya Deppeler handinstru-
ment saljes. En forsta kontakt via mail,
info@x-dental.se

Ovrigt

Tandldkare/hygienist

Sokes tandlakare/hygienist att jobba
tva dagar/vecka privat i Sérmland.

2-rumsklinik ligger i Johanneberg och vi
i arbetar modernt med bl a Invisalign,
i digitalscanning och kvalitetssakring enl

Tandhygienist s6kes
Tandhygienist sokes till privat klinik i

i Qudent. 2015 gick jag Dawson occlsions
i utbildning i England. Kan aven tanka mig

Vill du
annonsera?

Scanna koden for att ladda
ner annonsprislistor

Kane

Resswall Johison

Samarbete 2020
Jag soker kvinnlig samarbetspartner,
garna med egna patienter. Min trivsamma

! i samarbete i annan lokal/praktik i Goteborg.
Osthammar. :

Tandlakar

tidningen

KLINIKER TILL FORSALJNING

CelinDental har lang erfarenhet av klinikférmedling, saval képa som driva och sélja kliniker. Vi stottar i hela processen fran att presentera
kliniken attraktivt till att hitta intressenter, forhandla fram till beslut samt medverka vid avtalsskrivande och éverlamning. P4 samma satt
hjalper vi dig som letar lamplig klinik med rad och konkreta handlingar. Alla afférer &r unika, vi vet i varje enskilt fall hur vi ska komma i mal.

Region Skane - Malmo

CelinDental har gladjen att formedla en mycket val omhandertagen praktik. Nuvarande tandlékare har haft kliniken sedan 1995 och
omsorgsfullt tagit hand om sina patienter pa basta satt. Praktiken ligger centralt i Malmd, &r utrustad med tva behandlingsrum och ar fullt
digitaliserad. Inriktningen ar allméntandvard och anvander sig av Almas journalsystem.

| dagslaget har Praktiken 6ppet fyra dagar i veckan med en mycket stabil kundstock. Det finns ca 1 300 registrerade patienter, varav ca 700
aktiva, med en jamn aldersfordelning. Verksamheten har under de senaste tre aren redovisat en snittomsattning om ca 2 000 000 kronor.
Hyreskontraktet [6per om 3 ar i taget och lokalen &r pa 80 kvm.

Stockholms lan - Uppland

Celin Dental har fatt formanen att formedla en klinik med tva agare och tre verksamma tandlakare som séljer klinikken pga kommande pen-
sioneringar. Allmantandvarden star fér drygt 5 000 000 miljoner kronor per ar och specialistinriktningen motsvarar ocksa 5 000 000 miljoner

kronor per ar. Verksamheterna bedrivs idag i folkmun i ett Tandlakarhus och har éver 250 kvm yta.

Allmantandvarden har en saker patientstock. Inriktningen pa specialistverksamheten och dess remisser kommer dels lokalt ifran orten samt
fran ett antal remittenter som inkommer fran hela Stockholms l&an och Uppland. Sund konkurrens i omradet. Personalstyrkan bestar av tre

tandlékare, tre tandskoterskor och en tandhygienst.

o -

Pa var hemsida finns fler kliniker till férsaljning.
Valkommen att besoka oss pa www.celindental.se.

RING 020-84 0000

www.slutarokalinjen.org

'
/>

%
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Remisser

Annonsera i Tandldkartidningen
eftertext@tandlakarforbundet.se

KAKKIRURGI

Vi tar emot remisser med kakkirurgiska fragestaliningar.
Patienterna opereras inom en méanad fran det att
remissen inkommit om medicinskt status tilldter.

Kliniken ligger i centrala Linkoping.

Det finns parkering- och dvernattningsmojlighet
i néra anslutning till kliniken.

Amdenta,

BORGMASTARGATAN 9, 58223 LINKOPING

Kakkirurg Angelica Bellinetto

Kékkirurg Maths Ericson Bellinetto

013-10 40 00

INFO@AMDENTA.SE | WWW.AMDENTA.SE

Nacka / Saltsjobadens
tandvardsteam . Rotyiningar
Nacka Tandvardsteam kan nu erbjuda °

specialisttandvard inom endodonti. .

Med mélsattning att erbjuda patienter o
den basta tankbara varden utan langa
vantetider. Kvalitativ vard och hog

service ér vara ledord

08-718 22 80

Telefonstigen 2, 131 39 Nacka
nackatandvardsteam.se

Revideringar av rotfyliningar
Stiftborttagningar

Stift och pelaruppbyggnader

e Apikalkirurgi/retrograd rotfylining

Luis Chavez de Paz
specialist i endodonti

Valkommen att remittera
vuxen- och barnpatienter

Vi vilkomnar vara kollegor att remittera vuxen- och barnpatienter
i behov av specialisttandvard.

Vara specialister utfor bettrehabiliteringar, bettfysiologiska utredningar och
behandlingar, dentoalveoldr kirurgi, implantatkirurgi samt behandlingar av
tandvardsradda under sedering och narkos.

Pd Tandvarden Sergel finns ocksd en akutmottagning som har dppet vardagar,
dit ni ar vdlkomna att hanvisa era patienter.

=\ Sergels Torg 12, 111 57 Stockholm

Telefon: 08-40 90 40 60

D TANDVARDEN
X~ SERGEL
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HOS OSS ARBETAR

George Homsi
SPECIALIST ORAL PROTETIK

Fredrik Jarnbring
SPECIALIST KAKKIRURGI

Annie Borgwardt
SPECIALIST BETTFYSIOLOGI

Gunilla Caneman
SPECIALIST ANESTESIOLOGI

Tandlakare Anders Liljeblad
TAR EMOT REMISSER FOR
ROTBEHANDLINGAR UNDER
MIKROSKOP.
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Remisser

Maryam Pourmousa - paradontolog w

Tar emot remisser for: ; WRER TAmELINIK

- Parodontal terapiplanering och behandling L e
- Laserbehandling i samband med parodbehandling :
- Estetisk parodontal kirurgi

- CBCT rontgen

- Fullstandig implantatbehandling

- Implantatoperation

- Benuppbyggnad

- Sinuslyft

ANEZER TANDYAMOE M RET AL

Valkommen att

skicka remiss
till oss!

Tegnérgatan 8 113 58
Stockholm

08-210185

wasatandklinik.se

Vi tar emot remisser inom

ORTODONTI for barn och vuxna

Danderyds Sjukhus, hus 50
08-7530210 www.trds.se

'Nina Monsef Johansson, Specialist i Pedodonti  [MariaJarkander, Specialist i Pedodonti

PEDODONTI med remiss via Liberetto.

Vi erbjuder patienterna maojlighet till ett snablbt
omhandertagande. Beldgna pa Danderyds Sjukhus har vi goda
kommunikations- och parkeringsmojligheter.

Specialistklinik Danderyds Sjukhus

cancerfonden.se
tel 020-78 11 79 pg 90 1986-0

Utan gévor stannar
cancerforskningen

Cancerfonden
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Tipsa oss redaktionen@tandlakarforbundet.se

i Har annonserar kolleger som atar sig :
! . remisshantering. Rubriker markerade : Qral Kirurgi*
VALKOMMEN TILL . med asterisk* kriver specialistkompe-  visdomstandskirurgi samt all typ av

ENDODENTALI ; tens. Tandldkartidningen patar siginte : gentoalveolir kirurgi
¢ ansvar for att kolleger somannonserar | pjtavigen 1, 436 32 Askim
. under dennarubrik besitter nédvin- Tl 031-68 0100, info@tandaxessen.se
Vi tar emot dina M i diga kvalifikationer. © www.tandaxessen.se

remisser for:

+ Konventionell ’a - 1 Bettfysiologi* Réntgen’

rotbehandling | Dan Strom ;

A s Sodra Allégatan 1, 413 01 Géteborg Specialistrontgenundersékningar
i Tel: 031113 36 72 www.bettkliniken.com med CBCT-teknik o
© Utredning och behandling av smértor Spec tdl Anders Frykholm, Ann Lidén
© i tuggsystem EE%F dentalrontgen AB
: i Radmansgatan 48, 113 57 Stockholm

Tel: 08-545 940 35

. Kirurgi*

i Remisser kirurgi Skane

i Dentoalveoldr, implantatkir mottages. Tid Gi"a 0SS pa
¢ inom 4 veckor. FacebOOk!

Kakkirurgihelsingborg@gmail.com

ENDO|DENTAL

MAGNUS NORDEMAR
SPEl('ZIALISTTANDLAKARE
ENDODONTI
KUNGSGATAN 18, STOCKHOLM
TEHEERE 08-25 22 65
ENDODENTAL.SE

£y

Tandlikar

tidningen
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Till sist =

Smatt

Nasta nummer
kommer den10 maj

Tipsa oss! redaktionen@tandlakartidningen.se

Tandvard i appen
Strama Nationell

Nu finns dven tandvarden med
i appen Strama Nationell, med
uppdaterade rekommendationer
om anvandning av antibiotika.

De uppdaterade rekom-
mendationerna dr framtagna
av den nationella gruppen for
Tandvards-Strama, vars syfte ar
att stodja och bidra till en ratio-
nell antibiotikabehandling inom
tandvarden
iSverige.
Genom att
arbeta for
nationella
terapi-
rekommen-
dationer
och handlingsplaner medverkar
mani arbetet fér en minskad
antibiotikaanvandning och mot
antibiotikaresistens.

Innehallet i appen baseras
pa Lakemedelsverkets behand-
lingsrekommendationer for
antibiotikabehandling fran 2014
och for antibiotikaprofylax i
tandvard fran 2012

Appen Strama Nationell ar
gratis och kan laddas ner fér
iPhone och androidtelefoner:
http://strama.se/nyheter/
tandvard-i-appen HZ

/
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Antibiotikasmart.se
ar en webbutbildning
som ger kunskap om
bakterier, antibiotika-
resistens och rationell

antibiotikabehandling.

Utbildningen innehal-
ler fakta, kunskapstest
och nagra patientfall.
Utbildningen ar framtagen av

Strama Stockholm med finansiellt
stdd av Sveriges Kommuner och

Landsting samt Nationella Strama.

Mest last pa
webben

1. Fler likemedel miss-
tanks orsaka osteo-
nekros i kdken

2. Kl firar topplacering
pa rankinglista
3. Netflix tar bort fil-
men om rotfyllningar
4. Allt fler specialister
i orofacial medicin
5. Nya momsregler gor
konsulttjinster dyrare

De mest ldsta nyheterna under
mars pé tandlakartidningen.se

Journalgrodan

YUt loverdenture.”
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lllustration: Hilda Zollitsch
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I Sveriges Tandlidkarférbunds stadgar fran
férsommaren 1908 fastslas att man »publi-

cerar sina forhandlingar i eget organ«, som ska

ges ut med fyra nummer per ar och inga i medlemsavgiften.
Forsta numret kommer ut i april 1909, och darfor firar vii ar
att Tandlakartidningen fyller 110 ar.

Tandldkarens tv-tips

Inspelningen av program-
met "Fraga doktorn” med
temasindning om mun och
tander ar just klar. Program-
met kommer att sandas i SVT
den 22 april. Medverkar gor
Tandldkartidningens veten-
skaplige redaktor, professor
Bjorn Klinge.

— Det viller in fragor som
ska besvaras i sindning. Och
fort ska det ga. Bakgrunds-
beskrivningen ar ofta knapp-
hindig sa det finns alltid risk
att det blir fel, utan méjlighet
att korrigera, sdger Bjorn
Klinge.

Han ar numera en van
tv-profil genom bland annat
medverkan i "Malou efter
tio” tidigare i vintras. Efter
sandningen dr det chatt med

® Doktor Karin Granberg tillsam-
mans med programledare Suzanne
Axell och professor Bjorn Klinge.

publiken via internet for att
svara pa aterstaende und-
ringar. En utmaning, tycker
Bjorn Klinge, men spannande
och larorikt.

— Det ar gliadjande att
tandvarden uppmairksammas
i ett kant tv-program med
manga tittare. HZ

Tandldkartidningen 4 « 2019

Fot:SVT



Valkommen

din remiss ti

Basta kO"ega! @ Specialisttandldkarna
Nacka

Vérmdovagen 121, 131 37 Nacka
Tel 08-718 30 50, Fax 08-718 00 13

@ Specialisttandlakarna
Stockholm

Vid Sophiahemmets sjukhus
Valhallavdgen 91, 114 86 Stockholm
Tel 08-406 27 80, Fax 08-406 22 18

@ Specialisttandlékarna
Norrképing

Vrinnevisjukhuset, 601 82 Norrkoping
Tel 010-104 36 80, Fax 010-104 36 87

Vad kan vi hjélpa dig med? Var samlade kompetens star till
ditt férfogande. Som Sveriges storsta privata producent
av specialisttandvard har vi alla nédvandiga resurser, bade
ménskliga och tekniska.

Var tro &r att specialisering ger kvalitet. Darfor ar nastan
samtliga vardgivare dmnesspecialister som samarbetar for dig
och din patient.

Valkommen med din remiss!

Las mer om oss pa www.specialisttandlakarna.se

Specialister
Oral Protetik

Par Almqvist
Fredrik Blomqvist
Marcus Borg
Jakob Christensen
Per Ekenback
Claes Ellgar

Peter Gothe

Kurt Holmgren
Maud Hultin

Sara Saidi-Seresht

Specialister
Kakkirurgi
Sten Andersson
Daniel Danielsson
Robert Heymann
Sten Holm

Peter Ohannessian

Specialister
Endodonti

Anders Harnesk
Brita Skyttner

Specialister
Bettfysiologi

Kurt Holmgren
Anna-Lena Cedstromer

St-tandlakare
Oral Protetik

Charlotte Erhardt

Allmantandlakare

Hans Borgstrom
Olle Lindwall
Knut Moldenes

Specialister
Parodontologi
Denise Abadji

Juhani Fischer
Jessica Elmhammer

Specialister
Oral Radiologi

Frida Nordh
Daniel Benchimol

Specialisttandldkarna

Tandhygienister

Maria Fjellstrom
Marina Henriksson
Marie Ljungberg
Kristiina Paulander
Carina Sahlin

Elvira Karahasanovic



AIRFLOW®
PROPHYLAXIS MASTER

> Tempererat vatten

> 30% mindre pulveratgang

> Tradlos fotpedal

> No Pain - skonsam for patienten
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AIRFLOW

FROPEYLANIE MASTLE

’ HER\‘iz

- ARFLOW®PLUS S| AIRFLOW® COMFORT
AIR- L For sub- och supragingival aviags- AR- For supragingival rengéring av
T | ning av biofilm. Valdigt snabb och kil belaggningar och missfargningar.

| eﬁgktlv behandling mgd hog - = Effektivt och uppskattat av patien-

patientkomfort. Erythritol 14y - terna. Natriumbikarbonat 40p

L
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W&H Nordic AB, t: 08-445 88 30, office@whnordic.se, EMSI:I
wh.com @O MAKE ME SMILE.



