VETENSKAP & KLINIK

»Under 1910-
och 20-talen
fordes dven
intensiva
debatter om
oo det var
passande for
kvinnor att
vara tand-
ldkare.«

Sven Ordell

odont dr, 6tdl/sam-
hallsodontolog, Folk-
tandvardens stab, Lin-
kdping

E-post: sven.ordell@
lio.se

74

Tanklinik pd Manillaskolan 1912.

Fran hantverk till
akademisk profession

SAMMANFATTAT Artikeln beskriver
framvixten av svensk tandvard, med
fokus pa folktandvarden och de offentliga
stodsystemen for patienterna.

Referentgranskad Accepterad for publicering 5 december 2011

nder arbetet med min avhandling [1]

hade jag anledning att studera tand-

varden i Sverige och dess utveckling.

Jag fann d& att skeendena fram till

att folktandvarden startade 1938 var
tdmligen vil beskrivna [2, 3]. Det var diremot
svart att finna ndgon sammanhallen redovisning
av den senare utvecklingen.

Den hér sammanstilllningen finns som ap-
pendix till avhandlingen och &r hir bearbetad
och Gversatt. Den avser inte att vara en historisk
djupgéende analys, utan mera en kortfattad sam-
manhallen beskrivning som kan vara till nytta
och gliddje nu och i framtiden. Den beskriver i
forsta hand den offentliga delen av svensk tand-

Framvixten och
utvecklingen av
tandvarden i Sverige

vard, folktandvarden, och de offentliga stédsys-
temen for patienterna.

Redovisningen ir indelad i sex avsnitt som
vardera beskriver ett skeende i tandvardens ut-
veckling.

DE TIDIGA AREN

Féga reglering och ett vixande intresse bland
tandvardens utforare for att bli accepterade som
en viktig yrkesgrupp i samhdllet, samt ett 6kat in-
tresse for orala folkhdlsofragor.

I den tidiga historien var vildigt lite av tandvar-

den reglerad. Den forsta lagregleringen for hal-
so- och sjukvard inklusive tandvard kom till 1663
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Skoltandlikare pa Engelbrekts folkskola i bérjan
av 1900-talet.

ochutfirdades av Collegium Medicum (som efter
flera namnbyten nu ér Socialstyrelsen). De skulle
da granska de s6kande och ge dem tillstand att
praktisera. De flesta tandlidkarna vid den tiden
var kringresande utlinningar som stannade en
tid och sedan drog vidare. Forst ar 1833 fick den
forsta svenska medborgaren tillstand att prakti-
sera tandvard [2].

I en professions utveckling anses det viktigt
att utdvarna bildar en professionell organisation
och detta skedde i Stockholm &r 1860 nir sju
svenska tandlikare bildade Svenska Tandlékare-
Séllskapet. Vid den tiden var antalet tandldkare i
hela landet omkring 20.

Den forsta relativt moderna lagregleringen
tillkom ar 1861. Denna gav de praktiserande
tandlidkarna en formell bas for utbildningen och
reglerade ocksé kraven for examinationen. Lagen
medgav ocksa att kvinnor kunde vara tandlikare
eftersom tandvéard ansags vara ett hantverk och
inte en akademisk profession [3]. Vid den tiden
fanns 21 tandldkare i Sverige och utbildningen
baserades pa larlingsskap med efterféljande pri-
vata examinationer. Den forsta statligt finansie-
rade hogskolan for tandlidkare i Sverige startade
i Stockholm 1898 [2].

I likhet med utvecklingen i andra lander upp-
stod ett 6kande intresse for folkhdlsofragor i Sve-
rige, och i tandvarden blev det manifest genom
forslag till epidemiologiska studier Gver karies
hos skolbarnen [4, 5]. En stor epidemiologisk
unders6kning genomférdes senare dir nistan
17 000 skolbarn i aldrarna 6-18 ar fran 29 olika
orterilandet ingick. De undersoktes av tandléika-
re och dven en medicinsk undersokning ingick,
liksom ett frageformuldr till fordldrarna samt
notationer om dricksvattnets hardhet. Resulta-
ten redovisades inte i sin helhet forran 1916 [6],
men de gav inspiration till en motion om tand-
vard som startade en serie utredningar om det
som skulle bli folktandvarden.

Motiondren, Edvard Wavrinsky, ansdg 1904 i
riksdagen, att »... sakkunniga borde kallas for att
utreda

TANDLAKARTIDNINGEN ARG 104 NR 4 2012

Sven Ordell: Framvaxten och utvecklingen av tandvarden i Sverige

a) varpa den hosbefolkningen sa allmént utbred-
da tandrétan beror och hur den skall kunna
verksamt forekommas;

b) huru regelbunden och planméssig undersok-
ning och vard av skolungdomens téinder, sir-
skilt i stiderna, limpligen méa kunna beredas;
och

¢) huru lampligen samma undersdkning och
vard ma komma den virnpliktiga ungdomen
till del.« [3]

Motionen avslogs da det inte fanns tillrickligt
med tandlikare f6r den foreslagna varden. Det
fanns ungefir 18 300 invéanare per tandldkare vid
sekelskiftet 1900 [berdkningar fran 2, 3, 7].

ALLMANNELIG

TANDVARD UTREDS

Perioden 1904-1938 kdnnetecknas av ett allt 6kan-
de intresse for orala folkhdlsofragor och en vilja att
gora tandvdrd tillgdnglig for alla och 6verkomlig
for flertalet. Tandvdrden kdmpar for att bli ac-
cepterad som en akademisk profession och inte ses
som ett hantverk. En rad utredningar belyser of-
fentlig tandvard och tillgangen pd tandldkare.

Tandvard for skolbarnen var tidigt en viktig fraga
som ofta initierades av skolldrarna. Lindblom [3]
noterar att deras intresse grundades i att barnen
ofta var franvarande med tandproblem, och den
forsta offentliga kliniken for skolbarn 6ppnade
1905 i K6ping [3]. Detta spreds 6ver landet och
1913 fanns 35 kliniker, en av dem var privat finan-
sierad (i Atvidaberg), de andra var offentligt fi-
nansierade [2]. Trots detta hade endast omkring
3 procent av alla skolbarn tillgéng till tandvard ar
1917 [3]. Skoltandvarden byggdes ut sa att ar 1929
fanns det 98 kliniker i stider i landet, och under
1930-talet startade Roda Korset tandkliniker for
skolbarn och ar 1933 drev de kliniker i 330 kom-
muner [2].

Under 1920-talet pagick en intensiv debatt
bade i riksdagen och i pressen dér det foreslogs
lagpristandldkare, denturister. En debatt for att
infora kliniska tandtekniker som sjélvstéindigt
skulle behandla tandlosa patienter pagick sam-
tidigt [2, 3], och bada forslagen aterkom i tva av
utredningarna under 1920-talet [8, 9]. Dessa,
ibland hégljudda, debatter finns vil beskrivna
i Lindblom [3] och motionerna forkastades i
riksdagen. Nagra av forslagen till denturister
antydde kompetenser som vi i dag har hos tand-
hygienister eller hos vidareutbildade tandhygie-
nister, terapister, i andra linder. Under 1910- och
20-talen fordes dven intensiva debatter om huru-
vida tandvard var en akademisk profession eller
inte och om det var passande for kvinnor att vara
tandlikare. Trots detta 6kade andelen kvinnliga
tandlékare fran 5 procent vid sekelskiftet till 18
procent ar 1920 [3].

Flera utredningar beredde fragan om offentlig
tandvérd under den hir tidsperioden och proble-

»Tandvard for
skolbarnen
var tidigt en
viktig fraga
som ofta
initierades av
skolldrarna.«
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men att organisera tandvard for skolbarn, milité-
rer samt for intagna pa fingelser och institutio-
ner féranledde manga debatter i riksdagen [2, 3].
Ar 1917 foreslog 1913 ars kommitté att man skulle
infora obligatorisk tandvard for skolbarn i likhet
med obligatorisk skolgang, och denna skulle or-
ganiseras av skolmyndigheterna. Forslagen lades
aldrig fram till riksdagen men ledde till att en ny
kommitté tillsattes, och denna utredde tand-
vardsutbildningarna och behovet av tandlidkare
for en offentlig tandvard [2]. Berdkningarna var
langsiktiga och kalkylerade behovet av tandli-
kare trettio ar framat i tiden [8].

Kommittén 1928 hade direktiv att foresla tand-
vard for hela befolkningen till 6verkomlig kost-
nad. Deras forslag inneholl utbildning av befolk-
ningen i tandhilsofragor och att kommunerna
skulle ansvara for tandvarden. De sag ocksa be-
hovet av klinisk assistans; men deras forslag la-
des inte fram till riksdagen [9].

1 borjan av 1930-talet fick en redan arbetande
kommitté tilliggsdirektiv att foresla en folktand-
vard [10]. Kommitténs huvuduppdrag var an-
nars den slutna sjukvarden vid sjukhus. Deras
forslag var vard till alla 3-14 ar gamla barn och
forebyggande vard till blivande médrar. Lands-
tingen skulle vara ansvariga for folktandvarden
[10]. Ar 1937 var tiden slutligen mogen for en
kommitté att foresla en folktandvard [11], vilket
ocksé ledde till en proposition i riksdagen [12].
Det dr intressant att notera att de olika forslagen
om folktandvéard mottogs vil av ldrarna vid tand-
likarhogskolan och &dven av de professionella or-
ganisationerna [2, 12].

Vid den hir ti-

TABELL 1. Antal invnare den fanns de flesta
per tandldkare olika ar tandlikarna i de
Befolkning storre stiderna och
Ar per tandlikare proportionen av be-
1910 12300 folkning per .tandléi-.
kare hade minskat i

120 240 linje med tabell 1.
1930 4970 I mindre orter
1940 2711 utan tandl?ikare
kunde befolkningen

[Berédkningar efter 2, 3, 7.] 2 (ViSS) hjalp fran

likare som hade ge-
nerellt tillstand att bland annat extrahera tinder,
och négra filtskirer hade dven de tillstdnd att ex-
trahera tinder sa sent som 1930-talet [13].

I propositionen om folktandvard [12] var an-
svaret lagt pa landstingen och omfattningen
skulle vara barn mellan 3 och 15 ar. Folktandvar-
den skulle vara 6ppen for alla, inte bara for de
ekonomiskt mindre vilbestillda. Den nationella
tandvérdstaxan var beriknad att ge kostnads-
tdckning och var en styckepristaxa. Tandvarden
for barnen ersattes efter en 1ag arlig fast taxa dir
kommunerna och férildrarna vardera erlade en
avgift. Tandlikarna var fast anstéllda pa heltid,
vilket ansags vara viktigt for att ge den nya orga-

nisationen stadga. Landet indelades i tandvérds-
distrikt med en distriktstandpoliklinik i varje
distrikt, och i varje landsting skulle det finnas en
central specialisttandpoliklinik. Storleken pa di-
strikten baserades pa antal invanare och ett for-
slag att basera dem dven pa sjukdomsforekomst
avvisades da detta ytterligare skulle forsena
tillkomsten av folktandvarden. Berikningarna
baserades pa att 55 procent av den tillgingliga
vardtiden skulle anvindas i barntandvarden [12].
Den svenska folktandvarden var den forsta of-
fentligt arrangerade tandvardsorganisationen
med en uppgift att ge tandvard at alla skolbarn i
ett land [2, 3]. Uppgiften att ordna folktandvard
var emellertid formellt frivillig fér landstingen,
men de hade alla beslutat om folktandvard under
de forsta aren.

AREN 1938-1974

Folktandvdrden startar och har problem med att
leva upp till de stora forvdntningarna pa grund av
brist pd tandldkare, trots att den totala numerdren
tandldkare 6kade fran 2 360 dar 1940 [14] till om-
kring 7230 ar 1970 [7].

Behandlingsbehoven i de tidiga aren nir folk-
tandvérden startade kan illustreras av en rap-
port fran ett landsting dér 7-15-ariga skolbarn i
genomsnitt fick tva priméra och 0,3 permanenta
tdnder extraherade. Mindre én 1 procent av bar-
nen var kariesfria och 16 procent hade obehand-
lad manifest karies. Vuxna fick i genomsnitt fyra
tinder extraherade och hilften av dem fick en-
dodontiska behandlingar [15].

Antalet vakanta tandldkartjinster i folktand-
varden var runt 10-20 procent under 1950- och
1960-talen och ménga tandldkare var inflyttade
fran andra linder. Som ett exempel var omkring
en tredjedel av folktandvardstandldkarna fodda
utanfor Sverige ar 1955 [14]. Svarigheten var inte
endast att rekrytera tandlikare utan dven att fa
dem att stanna i tjéinst och ar 1970 rapporterades
att 85 procent av tandldkarna lamnade folktand-
varden inom fem &r [16]. Lonerna i folktandvar-
den var kopplade till en statlig I6neskala och ett
sétt att h6ja nivderna var att infora klinikchefs-
befattningar ockséa pa sma kliniker fréan 1961 [16].

Tandldkarbrist var ett stindigt aterkommande
problem f6r folktandvarden under den hér tiden
och ett sétt att minska bristen var »tvangsaret,
som var i funktion mellan 1943 och 1948. Under
den tiden var alla nyutexaminerade tvungna att
arbeta ett ar i folktandvarden innan de fick full
legitimation [17]. Ett annat sitt, fran 1944, var sti-
pendier, antingen nationella eller fran specifikt
landsting, dir studenten forband sig att arbeta
viss tid i folktandvarden [16]. Sddana stipendier
fanns in pa 1970-talet.

Lagre 16ner i folktandvarden dn i privatpraktik
har varit ett problem och en demotiverande fak-
tor for att stanna i offentlig tjinst. Tantiemlén ba-
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serad pa utférda atgirder introducerades tidigt
for att ge incitament i vuxenvarden och systemet
byggdes ut att &ven omfatta barntandvarden fran
1965 [18]. Tantiemlonesystemet avskaffades forst
under 1980-talet.

Okad kunskapsmassa gjorde att utbildningen
forlingdes fran tre till fyra ar 1936 och till de
nuvarande fem ar 1947 Samtidigt ckades inta-
get av antalet studenter arligen och nya tandla-
karhogskolor startades i Malmo (1947), Umea
(1956) och Goéteborg (1967) [16]. Under aren 1981
till 1994 utgjordes grundutbildningen av 4,5 ar
pa hogskolan foljt av ett ars obligatorisk allmin
tjdnstgoring (AT) foljt av slutprov innan legitima-
tion.

En byrakratisk regel for vintelistorna for vard
var att en firdigbehandlad patient sattes upp pa
nytt och pa s sitt hamnade sist i kon for vard,
och kunde fa viinta, ibland flera ar, pa nista be-
handlingsomgang. Detta férhindrade &ven sys-
tematiskt lirande fran tandlikarnas sida om
behandlingseffektivitet och vardresultat. Detta
system att hantera véntelistor avskaffades forst
nir dven folktandvarden fick méjlighet att be-
driva revisionstandvard i och med tandvardsfor-
sikringen ar 1974 [19].

Behovet att 6ka bemanningen inom tandvar-
den noterades och ett sitt dr att ha flera profes-
sionella grupper, men den tidigare debatten om
denturister och kliniska tandtekniker togs inte
upp under den hir perioden. Tandhygienister
foreslogs emellertid sa tidigt som under 1940-ta-
let [20], men den forsta forsoksutbildningen star-
tade forst 1968 med 16 elever [21].

Ett annat sitt att fa mera effektivt resurs-
utnyttjande kan vara att ha speciellt utbildad
personal att utféra specialiserade uppgifter och
behovet av specialister inom tandvéarden notera-
des tidigt: en kommitté ar 1935 foreslog kirurger
och ortodontister och #ven radiologer [10]. De
forsta specialisterna under 1940-talet var lasa-
rettstandlikare, oftast placerade pa ett centralt
sjukhus, och en generell remissmottagare, dven
om kirurgiska fall var vanligast forekommande.
Under 1950-talet byggdes ortodontivarden ut
genom att ortodontin blev en specialitet, och
varden bedrevs huvudsakligen inom barn- och
ungdomstandvarden och med en central specia-
listklinik i varje lén [16].

Ett viktigt akademiskt mal f6r en profession ar
examinationsritten for doktorsgraden och kom-
mittén 1920 foreslog detta tidigt [8]. Det drojde
emellertid till 1949 innan tandlikarhogskolorna
fick denna rittighet, innan dess hade doktors-
examina avlagts vid de medicinska fakulteterna
[22].

Manga utredningar och remissvar har sedan
1960-talet framfort att tandvard borde jimstéllas
med sjukvard och att avgifterna borde vara lika
for vardformerna; en liten fast avgift per besok
upp till ett maximum av for nirvarande 1100 SEK
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»Redan i borjan av folktandvardens historia hade
blivande modrar varit en prioriterad grupp och
ytterligare subventioner for dem infordes 1962.«

per tolvmanadersperiod. En allmén tandvards-
forsikring hade utretts manga géanger innan den
blev verklighet 1973 [14, 23].

Redan i borjan av folktandvardens historia
hade blivande modrar varit en prioriterad grupp
och ytterligare subventioner fér dem infordes
1962. Modratandvarden var &ven tillginglig hos
privattandldkarna och anvindes som en test for
en allmén tandvardsforsikring [14].

De viktigaste fragorna infor en tandvardsfor-
sikring var om alla medborgare skulle omfattas,
om alla sorters tandvard skulle ingd, konstruk-
tionen av patientavgifterna, ersittningen till
tandlikarna samt hur folktandvardens tandli-
karforsorjning skulle kunna tryggas. Forslagen
inneholl att alla medborgare skulle omfattas, alla
vardatgirder skulle innefattas inklusive férebyg-
gande vard och protetik, patientavgiften var en
maximitaxa med styckepris for varje atgérd och
det skulle finnas en begransning i hur manga pri-
vattandlikare som kunde bli anslutna till tand-
vardsforsiakringen [23, 24].

AREN MED ALLMAN TANDVARDSFORSAKRING
1974-1998

Perioden karaktdriserades av introduktionen av
den allmdnna tandvdrdsforsdakringen. Under den
hdr tiden hade befolkningen god tillgang pd tand-
vard men med varierande stod frdn forsdkringen.
Stodet for en adekvat folktandvard i hela lan-
det var starkt och det fanns begrdnsningar i hur
mdnga privattandldkare som fick ansluta sig till
forsdkringen; de tillkommande tandldkarresurser-
na skulle tillforas folktandvarden for att mojliggo-
ra utbyggnaden av barn- och ungdomstandvdrden
[24]. Det fanns ocksa regleringar hur tandldkar-

77



VETENSKAP & KLINIK

»Malet med
fullstindig
tandvard ...
till och med
19 ars alder
naddes med
de generatio-
ner som fod-
desiborjan
av 1980-
talet.«

78

tillskottet skulle fordelas mellan landstingen, trots
detta var tillgangen pa tandldkare varierande i
olika delar av landet [25].

Den allminna tandvardsforsidkringen startade
1974 och vid samma tidpunkt gavs landstingen
det obligatoriska uppdraget att arrangera folk-
tandvard med avgiftsfri tandvard for alla barn
och ungdomar till och med det kalenderar de
fyllde 19 ar. Till f61jd av tandldkarbrist begrinsa-
des aldersspannet initialt till 6-16 ar [19]. Malet
med fullstindig tandvard till alla barn och ung-
domar till och med 19 érs alder naddes med de
generationer som foddes i borjan av 1980-talet.
Den tidigare begrinsningen att merparten av
vardtiden i folktandvérden skulle anvindas till
barntandvard togs bort och varje landsting kun-
de nu besluta om omfattningen av vuxentandvar-
den [19].

Specialisttandvard blev nu ocksa en obligato-
risk uppgift fér landstingens folktandvard och
de tidigare specialiteterna byggdes ut till de nu-
varande atta (ortodonti, endodonti, pedodonti,
periodontologi, protetik, odontologisk radiologi,
kékkirurgi och bettfysiologi) fran 1993 [26, 27].

Tandvardsforsdkringen forindrades under
aren for att minska statens kostnader och detta
gjordes 64 ganger innan en storre férindring ge-
nomfordes 1998 [24].

1996 annonserade regeringen att det skulle bli
kraftiga fordndringar i tandvardsforsidkringen pa
grund av det tringda statsfinansiella ldget. Alla
generella subventioner skulle tas bort och styras
om for att ge stdd till speciella grupper i samhél-
let. En statlig utredning tillsattes och deras rap-
port kom ar 1998 [28].

HANDELSER UNDER DECENNIET FRAN 1999

Denna period kdnnetecknas av en omorientering
av tandvardsforsdkringen; en expansion av stéden
till patienter med speciella behov och introduk-
tionen av nédvdindig tandvard och uppsokande
verksamhet for boende pa kommunala sdrskilda
boenden och liknande.

Tandhygienisternas verksamhetsfilt hade ex-
panderat och i den reformerade tandvardsfor-
sikringen medgavs nu att de sjalvstindigt kunde
ansluta sig till forsdkringen, vilket inte hade
varit mojligt tidigare. Den tidigare fasta statligt
bestdmda tandvardstaxan ersattes av fri prissétt-
ning och begrinsningarna i privattandlikarnas
anslutning till férsikringen togs bort [29].

Den reformerade forsikringen gav liten sub-
vention till hga behandlingskostnader eftersom
den ekonomiska ramen inte medgav hogre. Tva
grupper av patienter fick nu visentligt simre
stod én tidigare och detta medférde en f6érind-
ring i stéden redan efter ett ar [30, 31]. Politisk
press och press fran allménheten i riksdagsvalet
2002 ledde till &nnu en férindring ar 2004. All

protetisk vard 6ver en viss summa ersattes helt
av forsikringen for de som var 65 ar och éldre.
De ekonomiska incitamenten fér 6kad vard som
detta medforde har diskuterats tidigare [31].

Riksdagen tillsatte ar 2005 en ny kommitté for
att se over tandvardsforsikringen och dess rap-
porter kom under 2007. Det speciella stodet for
protetik for de som var 65 och #ldre togs bort,
en fast subvention som skulle stédja regelbun-
den vard infordes och ett hogkostnadsskydd
aterinfordes. De statliga stdden baserades pa en
kalkylerad referensprislista, men det var fri pris-
sittning for privattandlikarna och #@ven for folk-
tandvérden i de olika landstingen, och stodet var
utformat sa att patienten var medbetalande dven
vid hoga kostnader [32].

Tandvérdsstoden fran ar 2008 beskrivs i nésta
avsnitt och en ny utredning har nyligen presen-
terat forslag till utokat stod for patienter med
langvarig sjukdom och/eller medicinering som
paverkar deras orala hilsa [33].

SVENSK TANDVARD AV I DAG

Tandvard i Sverige bedrivs i dag av de olika folk-
tandvéardsorganisationerna, av privattandlikare
i olika kombinationer, av producentkooperativet
Praktikertjénst och av tandlikare som ar anstéll-
da i foretag som #gs av icke tandldkare. Manga
privattandlidkare dr anslutna till Praktikertjinst
och cirka 1300 kliniker dr fér nidrvarande an-
slutna [34].

Tandvarden styrs politiskt fran tva nivaer, den
nationella siitter de yttre grinserna genom lagar
och forordningar. De lokalt valda landstingspo-
litikerna i de 21 landstingen/regionerna ar an-
svariga for att det finns tandvard och sjukvard
tillgingliga for befolkningens behov. Detta inklu-
derar en skyldighet att planera for all tandvard,
dven den privata, for landstingsomréadet [35].
Barn och ungdomar har avgiftsfri tandvard till
och med det kalenderar de fyller 19, och den var-
den omfattar dven odontologiskt behovlig spe-
cialisttandvard [35]. Varden kan normalt utf6ras
av savil privattandlikare som folktandvarden.
Tandvardslagen definierar folktandvard som den
tandvérd som sker i landstingets egen regi [35].

Landstingen kan organisera sin folktandvard
pa olika sitt, och tva landsting hade ar 2007 om-
vandlat sina folktandvardsorganisationer till ak-
tiebolag [36]. I dagsliget har flera landsting foljt
efter och ombildat folktandvérden till AB. Samma
ar (2007) hade folktandvarden i Sverige néira 700
kliniker for allmantandvard och 144 for specia-
listtandvard.

Tandvardsstoden har samma regler for privata
som offentliga utférare, och det statliga stodet
beriiknas efter en referensprislista med stycke-
priser. Det finns dven en mojlighet till ett abon-
nemangsprissystem med fast arlig patientavgift.

Det statliga stodet bestar av tva delar, dels ett
allmént tandvardsbidrag (ATB) som ska stimu-
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lera till regelbundna kontakter med tandvarden,
dels ett skydd mot hoga kostnader. Nivan pa ATB
beslutas av regeringen och r nu 150 SEK arligen.
For grupperna 20-29 ar och de 6ver 74 ar ar det
fordubblat, och ATB kan sparas i hogst tva ar [37].
Hogkostnadsskyddet trider in vid en kostnad av
3000 sEK enligt referensprislistan och dr da 50
procent av den overskjutande delen for att 6ka
till 85 procent refusion vid beloppen éver 15000
SEK [38]. Den administrativa regleringen kring
hogkostnadsstodet dr relativt omfattande och
nivderna och referenspriserna beslutas av en
statlig myndighet, Tandvards- och likemedels-
formansverket, TLV [39].

Vissa grupper av patienter kan fa viss tand-
vard med samma ersittningsregler som den
Oppna hilso- och sjukvarden, en fast avgift per
besok med ett arligt tak av fér nidrvarande 1100
SEK. Det giller frimst grupper av skora éldre el-
ler funktionshindrade som erbjuds ndédvindig
tandvérd, samt grupper dir tandvard ingar i de-
ras medicinska behandling [30]. Antalet patien-
ter som fick nédvindig tandvard var 167 000 ar
2009 [40], och dessa grupper erbjuds dven upp-
sokande verksamhet dér en tandhygienist gor en
avgiftsfri munhilsobedémning i boendet och dér
deras omvardnadspersonal erbjuds utbildning i
munvérd. Gruppen som erhéller viss tandvard
som led i kortvarig sjukdomsbehandling &r vil
definierad i 14 olika grupper och omfattade ar
2009 cirka 34 000 patienter [40].

Totalt var 7 441 tandlidkare verksamma i Sve-
rige &r 2008 och av dem var lika delar sysselsatta
privat och offentligt. 50 procent av de aktiva var
kvinnor och 1055 var specialister. Antalet tand-
hygienister var 3409 och av dem var 53 mén, en
majoritet var offentligt anstéllda [41].

Sven Ordell: Framvixten och utvecklingen av tandvarden i Sverige
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