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Till Statsrddet och chefen for
socialdepartementet

Genom beslut den 22 december 1977 bemyndigade regeringen davarande
chefen for socialdepartementet att tillkalla hogst sex ledamater for att gora en
oversyn av den allminna tandvardsforsdkringen m. m.

Med stod av detta bemyndigande tillkallades foljande ledamoter —
namligen Overdirektor Svante Englund, tillika ordférande, riksdagsledamot
Nils Carlshamre, landstingsrad Halvard Claesson, ombudsman Gerd Dahl,
riksdagsledamot Hans Gustafsson samt landstingsledamot Sylve Ofstrom.

Vi har antagit benimningen 1978 ars tandvardsutredning.

[ arbetet med nu foreliggande delbetinkande har som sakkunniga deltagit
medicinalrdd John Hedlin, byrichef Arvo Marits, forbundsdirektSr Lars
Sandberg, departementsrad Karl-Erik Strand, departementssekreterare Sven-
Erik Tengvall och sekreterare Stig Wintzer.

Dessutom har som experter medverkat tandvardschef Bengt Ek, tandli-
kare Hans Sundberg och tandtekniker Sture Agren.

Sekreterare i utredningen dr Gunnar Hogberg och bitridande sekreterare
Birgitta Carlsson och Jan Malmqvist.

Vart uppdrag omfattar en allmiin Oversyn av tandvardsforsikringen och
utbyggnadsprogrammet for folktandvéarden. Vi skall enligt véara direktiv
redovisa forslag i vissa fragor i sidan tid att de kan behandlas av riksdagen
under &r 1979.

Med anledning ddrav far vi hidrmed &verlimna delbetinkandet Tand-
varden i borjan av 80-talet.

Stockholm den 16 januari 1979

Svante Englund

Nils Carlshamre Halvard Claesson Gerd Dahl
Hans Gustafsson Sylve Ofstrom

/Gunnar Hogberg
Birgitta Carlsson

Jan Malmgvist
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Sammanfattning

[ samband med beslutet 1973 om inférande av allmiin tandvardsforsikring
tog riksdagen stéllning till malet for utbyggnaden av den organiserade barn-
och ungdomstandvarden. Den skulle vara fullt utbyggd fére 1979 ars utging.
Till grund for beslutet g de prognoser om tandvardsbehov for barn- och
ungdom, efterfragan fran vuxna pa tandvard samt tillgdng p& tandvardsre-
surser som redovisats av 1970 ars forsidkringsutredning. Av flera skil har
Okningen av tandldkarresurser inom folktandvarden ej blivit s& stor som man
raiknade med. Till f6ljd ddrav har utbyggnaden forsenats. De nya planer och
prognoser vi redovisar i detta delbetinkande tyder pd att det mal for
utbyggnaden som angavs av 1973 ars riksdag kommer att uppnas under
perioden 1982-1984.

Vi foreslar att den av riksdagen 1973 angivna malsittningen skall ligga fast
dven efter 1979 samt att statsmakternas nu gillande beslut om medel for att
underldtta utbyggnaden av folktandvarden skall forlingas att gilla till
utgdngen av 1982. Dessa medel &r etableringsbegriinsning for privatpraktise-
rande tandldkare, kvotering av tandldkarresurser inom folktandvarden samt
ersittning till folktandvardens huvudmin. Orsaken till att vi foreslar
forlingning till och med 1982 ér att vi riiknar med att statsmakterna vid denna
tidpunkt skall ha tagit stillning till férslagen i vart huvudbetidnkande.

Vi visar i betdnkandet att tandvardsresurserna #r ojimnt fordelade dver
landet. Det dr tyvirr inte majligt att vidtaga ndgra atgirder som pa kort sikt
radikalt forindrar denna situation. For att i ndgon mén forbiittra den regionala
fordelningen av tandvérdsresurser foreslar vi emellertid vissa dndringar i
tillimpningen av de nuvarande reglerna angdende begriinsning av etablering
av privatpraktiserande tandlikare och reglerna for kvotering av tandlikarre-
surser inom folktandvarden.

I syfte att pdskynda genomf6randet av 1973 ars beslut foreslar vi att 3-5-
dringar och 17-19-aringar fr. 0. m. 1981 fullt ut skall omfattas av folktand-
vardslagens vardskyldighet. Vi dr medvetna om att detta inte kommer att
vara mojligt for samtliga landsting fr. 0. m. 1981. De landsting som ej har
mojlighet att redan fréan borjan klara av denna vardskyldighet bor dock kunna
fa dispens.

Vi foreslar som nidmnts att den nu gillande regeln om begrinsning av
etableringen av privatpraktiserande tandlidkare skall fa tillimpas intill
utgdngen av ar 1982. Enligt riksforsikringsverkets praxis fir verksamma
privattandldkare, som inte &dr ortsbundna, bli uppforda pa férteckning hos
annan forsikringskassa om de s& onskar (flyttning mellan kasseomrade). Vi
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framhaller att det skulle medverka till en bittre regional fordelning av
tandvérdsresurserna om flyttning mellan kasseomraden inte medgavs i de
fall tandliikare utanfor storstadsregionerna Stockholm, Goteborg och Malmo
onskar flytta in till dessa omraden. Tandlédkare bor enligt var mening fa flytta
till storstadsregionerna endast om ersittningsetablering foreligger.

Vi foreslar vidare i betdnkandet att den principiella uppbyggnaden av
nuvarande kvoteringssystem bibehdlles. Avsikten med detta system bor
dven i fortsdttningen vara att reglera tillvixten av tandldkarresurser for
folktandvérdens huvudmin. Vad giller fordelningen av resurser for barn-
och ungdomstandvarden har vi berdknat att behov av fortsatt kvotering
foreligger fram till och med ar 1982. Vi anser det darfor lampligt att
socialstyrelsen far forlingt uppdrag att fordela anstdllningsmojligheter
mellan huvudminnen till utgdngen av ar 1982.

Socialstyrelsen har vid tillimpningen av kvoteringssystemet latit utbygg-
nadsgraden inom barn- och ungdomstandvéarden vara avgorande for fordel-
ningen till landstingen. Utbyggnadsgraden inom vuxentandvarden har dock

“beaktats och inom ramen for systemet har vid flera tillfdllen dispens givits till

landsting som haft sirskilda behov av att p vissa orter bygga ut vuxentand-
varden. For att &stadkomma en jaimnare fordelning i landet av tandvéardsre-
surserna for den vuxna befolkningen foreslar vi att socialstyrelsen, allt-
eftersom utbyggnaden av barn- och ungdomstandvarden fortskrider, i hogre
grad #n hittills bor beakta behovet av vuxentandvard vid kvoteringen.

Vi forutsitter vidare att socialstyrelsen vid fordelning av anstéllningsmaj-
ligheter inte medger huvudmin med den storsta tandldkartdtheten for vuxna
en storre tilldelning dn vad som #r nodvandigt for att de skall kunna
omhinderta barn och ungdomar enligt i folktandvardslagen faststillt
vardansvar. En sddan begrinsad utbyggnad inom dessa omraden innebir att
en ndgot bittre regional fordelning av vardresurserna dstadkommes under
perioden fram till 1982.

Reglerna for anstillande av vikarierande tandldkare inom distriktstand-
varden har vidare varit foremal for granskning inom var utredning. Vi
framhaller att andelen vikariat inte bor utgdéra mer dn ca 5 % av antalet
uppehdllna tjinster inom ett landsting. En sadan begrinsning skulle
medverka till att béttre regional fordelning av tandvéardsresurserna kom till
stand. En forutsittning harfor dr att omfattningen av vikariat pd den privata
sektorn inte tillats oka.

Vi har slutligen analyserat utfallet av de sdrskilda bestimmelser som
tandvardstaxans §§ 16-19 innehaller om ersittning fran forsdkringen till
landsting och kommun som e;j tillhér landsting for kostnader for folktand-
vardens utbyggnad. Dessa bestimmelser infordes med den avsikten att
huvudminnens nettokostnader for folktandvarden inte skulle stiga till foljd
av den i samband med tandvardsreformens genomforande planerade utbygg-
naden. Var analys visar att tandvirdshuvudménnen genomsnittligt fatt
tdckning for sina utbyggnadskostnader och att ersittningsreglerna darfor haft
avsedd effekt.

Riksdagsbeslutet 1973 innebar att ifrdgavarande ersittningsregler skulle
gilla under hela den utbyggnadsperiod som forsikringsutredningen redovi-
sade, dvs. till och med &r 1979. Eftersom utbyggnaden som tidigare
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framhéllits blivit forsenad foreslar vi att tandvardstaxan §§ 1619 skall gilla
till och med 1982.

[ detta delbetinkande redovisar vi de forslag till atgéirder som erfordras pa
kort sikt. Under utredningsarbetet har vi dven diskuterat utformningen av
reglerna omkring tandvardsforsikringen pé lang sikt. Vi har emellertid nu
avstatt frdn att ldgga langsiktiga forslag i dessa fragor.

Viavser sdlunda att i vart kommande huvudbetinkande dterkomma till de
fragor som vi tagit upp i delbetinkandet.

Sammanfattning

11
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Forfattningsforslag

Forslag till

Lag om édndring i folktandvardslagen (1973:457)

Hirmed foreskrives att punkterna 2 och 3 6vergéngsbestimmelserna till
folktandvardslagen (1973:457) skall ha nedan angivna lydelse.

Nuvarande lydelse

2. Bestimmelsen i 2§ andra
stycket om erbjudande av behand-
ling skall tills vidare och till dess
Konungen forordnar annat icke gilla
barn till och med det ar da de fyller
fem ar och ungdomar fran och med
det ar da de fyller sjutton ar.

Forordnande som avses i forsta
stycket kan begrdnsas till viss eller vissa
aldersklasser.

3. Bestimmelsen i 2§ andra
stycket att tandvarden skall vara
avgiftsfri for patienten skall tills
vidare och till dess Konungen forord-
nar annat icke gilla ungdomar fran
och med det ar dé de fyller sjutton ar,
om de ej omfattas av tandvard som
avses i forsta punkten av nidmnda
stycke. Av ungdomar for vilka
avgiftsfrihet icke géller far dock
uttagas hogst 50 procent av de hogsta

Foreslagen lydelse

2. Bestimmelsen i 2§ andra
stycket om erbjudande av behand-
ling skall for ar 1980 icke gilla barn
till och med det ar dé de fyller fem ar
och ungdomar fran och med det ar da
de fyller sjutton éar.

Fran och med ar 1981 far socialsty-
relsen tills vidare for ett dar i sander
undantaga landstingskommun fran
skyldighet att enligt 2 § andra stycket
erbjuda behandling till barn till och
med det ar da de fyller fem dr och
ungdomar fran och med det ar da de

Mller sjutton ar. Undantagande kan

begrdnsas till viss eller vissa alderklas-
ser.

3. Bestimmelsen i 2§ andra
stycket att tandvarden skall vara
avgiftsfri for patienten skall tills
vidare icke gilla ungdomar fran och
med det &r da de fyller sjutton &r,om
de ej omfattas av tandvard som avses
i forsta punkten av ndmnda stycke.
Av ungdomar for vilka avgiftsfrihet
icke giller far dock uttagas hogst 50
procent av de hogsta patientavgifter
som giller enligt sédrskilda bestdm-

13
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Nuvarande lydelse

patientavgifter som giller enligt sér-
skilda bestimmelser.

Forordnande som avses i forsta
stycket kan begrdnsas till viss eller vissa
aldersklasser.

SOU 1979:7

Foreslagen lydelse

melser.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 1980.

Forslag till

Lag om édndring i lagen (1973:456) om dndring i lagen (1962:381)

om allmin forsidkring

Hirmed foreskrives att punkterna 2 och 9 dvergédngsbestammelserna till
lagen (1973:456) om dndring i lagen (1962:381) om allmén forsidkring skall ha

nedan angivna lydelse.

Nuvarande lydelse

2. Bestimmelserna i 2 kap. 3§
forsta stycket skall tills vidare och till
dess regeringen forordnar annat gilla
utgifter for tandvéard &t forsikrad
frin och med det ar da han fyller
sjutton & om han ej omfattas av
tandvard som sdgsi 2 § andra stycket
forsta punkten folktandvardslagen
(1973:457).

Forordnande som avses i forsta
stycket kan begrdnsas till viss eller vissa
dldersklasser.

9. Om riksforsikringsverket fin-
ner anledning antaga att folktand-
véardens behov av tandldkare skall bli
otillrdckligt tillgodosett, far verket
till utgdngen av ar /979 i den
utstrickning som behdvs foreskriva
att tandldkare som avses i punkt 8 j
skall foras upp pa forteckning hos
allmin forsédkringskassa.

Foreslagen lydelse

2. Bestimmelserna i 2 kap. 3§
forsta stycket skall tills vidare gilla
utgifter for tandvard at forsdkrad
frAin och med det ar d& han fyller
sjutton ar om han ej omfattas av
tandvard som sdgsi 2 § andra stycket
forsta punkten folktandvérdslagen
(1973:457).

9. Om riksforsiakringsverket fin-
ner anledning antaga att folktand-
véardens behov av tandldkare skall bli
otillrdckligt tillgodosett, far verket
till utgdngen av ar /982 i den
utstrickning som behdvs foreskriva
att tandlidkare som avses i punkt 8 ej
skall foras upp pa forteckning hos
allmin forsdkringskassa.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 1980.
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1 Inledning

1.1 Uppdraget

Direktiven for utredningsarbetet har av ddvarande chefen f6r socialdeparte-
mentet, statsradet Gustafsson, meddelats vid regeringssammantrade 1977-
12-22 (Dir 1977:133).

Betriffande utredningsarbetets bedrivande sigs i direktiven att forslag i
frigan om den regionala fordelningen av tandvardsresurserna skall liggas
fram i sddan tid att det — tillsammans med frigorna om utbyggnadspro-
grammet for den organiserade barn- och ungdomstandvarden och ett
eventuellt nytt beslut i frdga om etableringsregler — kan behandlas av
riksdagen senast under ar 1979.

Om dessa fragor sdgs i direktiven foljande.

Utbyggnaden av folktandvdrden

"En utgdngspunkt for kommitténs arbete bor vara att undersoka i vilken utstriackning
de mal for utbyggnaden av folktandvarden till &r 1980 som beslutades i samband med
1974 ars tandvérdsreform kommer att kunna nis. Kommittén bor gora en éversyn av
det nuvarande utbyggnadsprogrammet. Oversynen bor ske med ledning av material
fran socialstyrelsens tandvardspersonalsutredning rorande tillgdng och efterfrigan pa
resurser inom folktandvarden och prognoser for utvecklingen under 1980-talet.
Kommittén bor ocks&d utnyttja det material som kommer att tas fram inom
riksforsdakringsverket pd grundval av rapporten frin tandvérdsdelegationens OBS-
grupp. Oversynen bor sikta till att ange hur utbyggnadsprogrammet for den organise-
rade barn- och ungdomstandvarden skall fullféljas efter &r 1979. Kommittén bor
samtidigt 6vervidga det faststdllda malet att bygga ut folktandvardens vuxentandvérd
sd att den omfattar 30-35 % av vuxentandvérden i landet. Detta bor goras mot
bakgrund aven bedomning av vad som frdn arbetsmassiga synpunkter utgoren limplig
andel vuxentandvard inom folktandvéarden. Ocksd bedomningen av den sammanlagda
tillgdngen pa offentlig vard och vard i privatpraktik kan hir ha betydelse. Kommittén
bor ange vilka resurser som krdvs och inom vilken tid det ar realistiskt att klara det
uppstéllda malet for folktandvardens vuxentandvérd. Arbetet bor bedrivas i nira
kontakt med tandvardspersonalsutredningen.

Det dr angelaget att framhélla folktandvardens stora betydelse for barnens och
ungdomarnas tandvéard. Den organiserade tandvarden under barnens och ungdo-
marnas uppvaxtarspelar en avgorande roll for att frimja en god tandhilsa senare i livet.
Nir det giller tandvarden for vuxna —dar folktandvarden f n svarar for mindre 4n 20 %
—dr folktandvarden inte sdllan den enda garanten for att tandvérdsresurser ocksa star
till buds i glesbygder och andra delar av landet ddr de privatpraktiserande tandldkarnas

15
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antal dr lagt.”

“Kommittén bor uppmirksamma att forsvarsministern har tillkallat en sirskild
utredningsman for att kartligga formerna for tandvird at vdrnpliktiga mfl vid
overforande av den militira fredstandvarden till folktandvarden m m.”

Den regionala fordelningen av tandvdrdsresurser

“Sammanstillningar som har gjorts av tandvardspersonalsutredningen visar att
tillgdngen pa tandvardsresurser dr mycket ojamnt fordelad i landet. Antalet tandlé-
kartimmar per vuxen var ar 1975 t. ex. omkring dubbelt s stort i landets tre folkrikaste
kommuner som i kommuner i en del norrlandsldin. Kommittén bor undersoka
vardsituationen i bristomrddena och overvdga mdojligheterna att dstadkomma en
jimnare fordelning av tandvérdsresurserna inom landet bade inom den offentliga och
den privata sektorn. Overviganden bor goras mot bakgrund av erfarenheterna av de
foretagna etableringsbegrinsningarna inom tandvardsforsikringen och socialstyrel-
sens fordelning av tandldkartjinster inom folktandvarden. Kommittén bor foresla
Atgirder for att fa till stdnd en bittre regional fordelning med utgdngspunkt i den
sammanlagda tillgdngen pd offentlig vard och privatpraktikervird inom ett omréde.
Med hinsyn till frigans angeldgenhet bor den ges prioritet i kommitténs arbete.”

Etableringsregeln

“Etableringsregeln inom tandvardsforsiikringen har tillimpats sedan ar 1974. Enligt
riksdagens beslut kan regeln tillimpas lingst t. 0. m. &r 1979, och riksforsikringsverket
omprovar arligen de olika foreskrifterna om begrinsningar i ratten for privatpraktise-
rande tandlikare att ansluta sig till forsikringen. Kommittén bor 6vervdga om det
behdvs en regel som mojliggor begrinsningar i anslutningsrétten ocksé efter 1979 ars
utgdng och hur en eventuell sidan regel skall utformas. Provningen bor ske mot
bakgrund av effekterna av hittillsvarande foreskrifter. De villkor som nu giller for att
flytta en etableringsriitt som privatpraktiker fran en ort till en annan bor uppmark-
sammas.”

Ersdttning till tandvdardens huvudmdn

I direktiven ingdr uppdrag att prova ersittningsreglernas utformning och
nuvarande taxebestimmelser. I anslutning till denna fraga anfor ddvarande
socialministern:

“Som ett led i 6versynen av tandvardsforsikringens ersittningssystem bor kommittén
prova hur de sirskilda bestimmelserna om ersittning till folktandvardens huvudmén
har fallit ut.” :

1.2 Uppldggningen av delbetdnkandet

Vi inleder betinkandet med en kortfattad beskrivning av nu gillande
tandvardsforsikring, aktuell utredningsverksamhet, nuvarande planerings-
och prognosarbete samt av tandldkarkéren.

I enlighet med direktiven redovisar vi en analys av folktandvardens
situation idag och en bedomning av i vilken utstrickning som det av
riksdagen beslutade mélet kommer att kunna ns.

I det foljande avsnittet beskriver vi den regionala fOrdelningen av
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tandvardsresurser och foreslar vissa dtgirder for att forbéttra den regionala
balansen.

Direfter redogdor vi for gillande etableringsbegrinsning av privatpraktise-
rande tandldkare samt for kvoteringen till landstingen. Vissa forslag i dessa
fragor ldmnas.

Viredovisar dven i delbetdnkandet var bedomning av hur ersittningen till
huvudminnen for barn- och ungdomstandvarden har fallit ut.

Vid utarbetande av betankandet har vi haft samarbete savil med hilso- och
sjukvérdsutredningen (HSU: S 1975:04) som med socialstyrelsens tandvards-
personalsutredning (TPU). Vi har i detta betinkande anvint oss av en del av
TPU:s utredningsmaterial. Huvuddelen av det faktamaterial vi anvint har
tidigare redovisats i andra sammanhang.

I detta delbetdnkande redovisar vi de forslag till tgirder som erfordras pa
kort sikt. Vi har under utredningsarbetet dven diskuterat utformningen av
reglerna omkring tandvérdsforsdkringen pé lang sikt. I avvaktan pa bl. a.
Hilso- och sjukvardsutredningens betinkande har vi emellertid nu avstatt
frén att lagga langsiktiga forslag.

Viavser sdlunda att i vart kommande huvudbetinkande Aterkomma till de
frdgor som vi tagit upp i delbetinkandet.

Inledning 17
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2 Tandvardsforsdakringen

2.1 Forsidkringens bestimmelser m. m.

Den allmédnna tandvardsforsidkringen infordes fr. 0. m. 1974 efter beslut av
1973 &rs riksdag.! Till grund for beslutet 1ag ett betinkande avgivet av 1970 ars
utredning om tandvérdsforsiakring (SOU 1972:81).

Tandvardsforsidkringen géller for alla svenska medborgare och i Sverige
bosatta utlindska medborgare frdn och med det &r de fyller 17 &r. For yngre
forsikrade anordnar folktandvarden avgiftsfri, organiserad tandvérd. I vissa
landsting kan 17-19 &ringar redan nu fa sddan tandvérd inom folktandvar-
den. Dessa ungdomar tillhor dé inte tandvardsforsakringen. I de landsting
17-19 éringarna fortfarande tillh6r tandvardsforsidkringen behdver de bara
betala halv avgift for behandling inom folktandvarden. Full tandvardsersatt-
ning utgar dock fran forsdkringen till folktandvirdens huvudman.

Frén borjan anslots i princip samtliga privatpraktiserande tandldkare till
tandvérdsforsdkringen. Madjligheterna att std utanfor forsdkringen var
mycket begrinsade. Anslutningsreglerna gillde t. 0. m. utgdngen av &r 1975.
De nya regler som infordes fr. 0. m. arsskiftet 1975/76 innebér i princip att en
frivillig anslutning av privatpraktiserande tandlikare giller inom ramen for
en garanti att de forsikrade kan erhélla tandvéard enligt forsdkringens
bestimmelser. Riksforsidkringsverket kan férordna om inskrankning i ritten
for tandlikare att bli avford frdn forsdkringskassornas forteckning over
anslutna tandldkare. F. n. berdknas mindre dn 50 tandldkare vara verksamma
utanfor forsdkringen.

Riksforsikringsverket kan, om rekryteringen av tandldkare till folktand-
varden inte blir tillricklig, sidtta i kraft en bestimmelse om att fler
privatpraktiserande tandlidkare inte fir foras upp pd forteckningen Over
anslutna tandlidkare. For ndrvarande tillimpas en sddan s. k. etableringskon-
troll som innebdr att privattandlikare som upphort med sin verksamhet far
ersittas. Nyetableringar tillits ddremot ej. Bestimmelsen som mdjliggdr en
etableringskontroll giller t. 0. m. utgéngen av &r 1979.

Samtliga typer av tandbehandling dr i princip ersédttningsberéttigade.
Forsakringen ersdtter dock enbart sddan tandvard som dr odontologiskt
motiverad for att &stadkomma ett funktionellt och utseendemaissigt godtag-
bart resultat. Om patienten onskar ytterligare behandling och tandlidkaren
utfor denna far patienten sjilv betala hela behandlingskostnaden. Over-
skrider den i forvdg berdknade behandlingskostnaden 3 000 kr skall ett
behandlingsforslag upprittas av tandldakaren och forslaget skall provas av

1 Prop. 1973:45 Sfu
1973:20 rskr 1973:212.
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1 Med behandlingsperiod
avses den tid, som er-
fordras for att aterstdlla
patientens bett i ett
funktionellt och estetiskt
godtagbart skick. Aven
tidsétgang for erforder-
liga profylaktiska atgér-
der rdknas in. Behand-
lingsperiod bor i regel
inte Gverstiga ett ar.
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forsdkringskassan. Dennas. k. forhandsprévning dr en skélighetsprovning av
behandlingsforslaget och huvudsyftet dr att patienten inte skall belastas med
ondodiga kostnader.

Forsikringen innefattar foljande ersdttningsregler.

Om kostnaderna for tandvard under en behandlingsperiod' uppgér till
hogst 1500 kr betalar patienten till tandldkaren hogst hilften ddrav i
patientavgift. Resten far tandldkaren direkt fran forsakringskassan. For den
del av kostnaderna som Overstiger 1 500 kr under behandlingsperioden
betalar patienten en fjirdedel. For vissa protesarbeten dr patientens andel
aldrig mer #n en fjirdedel av kostnaderna. Detsamma giller kostnader for
forebyggande atgérder (t. ex. borttagning av tandsten).

Om en omfattande protetisk konstruktion utférs som ett led i behandlingen
av medfodd eller forvirvad ansikts- eller kikmissbildning betalar forsidk-
ringskassan hela tandvardsbehandlingen. Detta giller i regel ocksd tandre-
gleringsvérden for personer med ldpp-, kédk- eller gommissbildningar.

Utfors tandkirurgiska eller liknande behandlingar pa odontologisk fakul-
tet, tandsjukvardscentral eller efter remiss pa specialisttandpoliklinik utgdr
ersittning enligt ssmma grunder som vid likarbesdk i offentlig vard. Detta
innebir f. n. att patienten betalar 20 kronor och forsidkringen 93 kronor till
huvudmannen per besok.

Kostnaderna for tandvarden beriknas efter en tandvérdstaxa som &r en
maximitaxa, dvs. den fir underskridas men inte overskridas. Tandvérd-
staxan innehaller ocksa vissa allminna bestimmelser sdsom att tandldkare i
mén av mojlighet ér skyldig att ta emot forséiikrad for vard. Akuta fall skall
behandlas med fortur. Tandlidkare bor se till att patient inom lamplig tid kallas
till ny undersokning. Taxan foreskriver vidare att patienten innan en
behandlingsperiod paborjas skall fa ett behandlingsforslag och en uppgift om
den ungefirliga patientavgiften.

Tandvérdstaxan faststills av regeringen efter forslag fran riksforsakrings-
verket. For behandlingen av fragor som ror tandvérdsforsikringen finns
inom verket ett ridgivande organ, tandvardsdelegationen, i vilken ingér
representanter for — forutom riksforsikringsverket — socialstyrelsen, lands-
tingsforbundet, tandlikarforbundet samt tandteknikerforbundet.

Inforandet av tandvardsforsikringen medforde att den vuxna befolk-
ningens efterfrigan pa tandvard okade kraftigt. Redan under forsikringens
forsta &r uppstod bl. a. svérigheter att f& tandtekniska arbeten utforda ddrfor
att de tandtekniska laboratorierna snabbt blev dverbelastade med bestill-
ningar. Genom cirkulir (MF 1974:19) limnade socialstyrelsen vigledande
foreskrifter for tandlikarnas planering av varden i denna situation.

Den 6kade efterfragan fran patienterna foranledde socialstyrelsen att i
samarbete med tandldkarorganisationerna ange riktlinjer for tandvirdens
planering syftande till att sa stor del av den vuxna befolkningen som mgjligt
skall fa tillgdng till tandvéard (Socialstyrelsens cirkuldir med vigledande
information om tandvardens planering m. m. MF 1974:103).

Den 6kade efterfrigan pa tandvérd frin den vuxna befolkningen kom
ocksa att innebira svarigheter for patienter med akuta tandbesvir att komma
till tandldkare for fullféljande av varden. Socialstyrelsens cirkuldr om
behandling av vardsokande med akuta tandbesvir (MF 1974:102) tillkom i
avsikt att ge erforderliga anvisningar for akuttandvarden i den uppkomna
situationen.
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Foratt bereda nya patienter inom tandvarden méjlighet att snarast komma
till tandldkare infordes fr. o. m. drsskiftet 1975/76 ett sirskilt registrerings-
och fordelningssystem. Systemet baserar sig pa en dverenskommelse mellan
riksforsikringsverket, socialstyrelsen och tandlikarforbundet. Med nya
patienter avses vardsokande som inte behandlats som revisions- eller
saneringspatient under de senaste 30 ménaderna eller som behdver byta
tandldkare av olika skil eller som limnar folktandvardens organiserade barn-
och ungdomstandvérd.

2.2 Kostnader for tandvarden

[ nedanstdende sammanstéllning redovisar vi hur mycket patienterna betalat
i tandvérdsavgifter, forsdkringskassornas utbetalningar for tandvardsforsik-
ringen samt nettokostnaderna for folktandvérden. De angivna beloppen har
vad giller patientavgifter och forsdkringskassornas utbetalningar erhallits
fran riksforsdkringsverket. Uppgifterna om folktandvardens kostnader har
hdmtats ur Sveriges officiella statistik, Kommunernas finanser.

Kostnader for tandvarden 1974-1977 (miljoner kronor)

1974 1975 1976 1977

Patientavgiftere 415 540 620 695
Av forsikringskassorna
utbetalad ersdttning 700 990 1160 1315
Nettokostnader for
folktandvardens huvudmin 460 535 620 750
Summa 1575 2 065 2 400 2760

@ Uppgifterna om patientavgifterna har uppskattats pa grundval av riksforsikringsver-
kets urvalsstatistik.

En uppdelning av kostnaderna for 1977 pa barn- och ungdomstandvard
respektive vuxentandvard ges nedan.

Kostnader for tandvarden 1977 (miljoner kronor)

Folktandvard Privat Summa
tandvérd

Barntandvard Vuxentandvérd

Patientavgifter - 105 590 695
Av forsdkrings-
kassorna utbetald

ersdttning 155 170 990 1315
Nettokostnader for

folktandvéard 53115 235 - 750

Summa 670 510 1580 2760

Som ersittning for resor till och fran tandlikaren har fran forsékringskassorna
for 1977 utbetalats c:a 8,3 miljoner kronor.
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3 Aktuell utredningsverksamhet

3.1 Tandvardspersonalsutredningen (TPU)

Kungl. Maj:t uppdrog 1974-11-29 &t socialstyrelsen att i samarbete med
dévarande universitetskanslersimbetet och skoloverstyrelsen utreda den
langsiktiga efterfrdgan pa tandvardspersonal. Med anledning hérav tillkallade
socialstyrelsen en ledningsgrupp. Gruppen antog namnet socialstyrelsens
tandvdrdspersonalsutredning (TPU). Socialstyrelsen beslét vidare att erfor-
derligt samrdd med tandvardshuvudméinnen och personalorganisationerna
skulle ske via en samradsgrupp till vilken Landstingsforbundet, Svenska
kommunfdrbundet, Spri, Sveriges Tandlikarforbund, Svenska Tandlikare-
séllskapet, Svenska Tandskoterske-Forbundet, Sveriges tandhygienistfor-
ening samt Sveriges Tandteknikers Riksforbund inbjods att 1ata sig repre-
senteras. Samradsgruppen har senare kompletterats med foretridare for
SACO/SR och TCO.
Utredningsuppdraget omfattar foljande punkter.

1 Prognoser 6ver den framtida efterfrigan pa tandvardspersonal pé
grundval av den framtida utvecklingen av tandvardsefterfragan. Effek-
terna av en 6kad inriktning mot forebyggande vard bor dirvid belysas.

2 Analyser av fordelningen av arbetsuppgifter mellan olika yrkeskategorier
inom tandvdrdssektorn. Behovet av nigon ytterligare personalkategori
bdr dven undersdkas samtidigt som eventuella forindringar av den
nuvarande fordelningen av arbetsuppgifter mellan olika personalkatego-
rier provas.

3 Tillgangsprognoser for samtliga yrkesgrupper inom tandvarden. Dessa
skall relateras till de prognoser ver efterfrigan som framtages enligt
punkt 1.

4 Oversiktliga bedémningar 6ver de foréndringar i utbildningarnas innehall
och organisation som sammanhénger med analysen enligt punkt 2.

5 Kostnadsanalyser for de olika alternativ som redovisas.

Till fullgérande av detta uppdrag har utredningen startat tre delprojekt
namligen prognoser Gver efterfrigan pa tandvard, alternativ till nuvarande
arbetsfordelning mellan olika personalkategorier inom tandvarden samt
prognoser dver tillgdng pa tandvérdspersonal.

Utredningen har hittills avgivit féljande rapporter.

23
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Rapport nr 1 — Tillgdngsprognoser for tandvardspersonal. Ds S 1976:10.
Planering for framtidens tandvérd, diskussionspromemoria.
September 1977.

Rapport nr 2 — Den framtida arbetsférdelningen mellan olika personalkate-
gorier inom tandvéarden. Ds S 1978:19.

Utredningen torde komma att avge sitt slutbetinkande sommaren 1979.

3.2 Hilso- och sjukvérdsutredningen (HSU)

Davarande socialministern tillkallade enligt regeringens bemyndigande 1975
en parlamentarisk utredning med uppgift att utreda frigan om lagstiftning {or
hilso- och sjukvarden. I uppdraget ingar ocks att prova hur lagstiftningen
om tandvarden skall utformas i framtiden. En grundldggande utgdngspunkt
for arbetet skall vara att alla som bor i landet skall ha ritt till hélso- och
sjukvérd pa lika villkor. En viktig utgdngspunkt for kommitténs arbete har
angetts vara att detaljreglering i lagstiftningen skall undanrgjas och mojlig-
heter till decentralisering av verksamhetsformerna tillvaratas.

Utredningen torde komma att avge sitt betdnkande under forsta halvéret
1979.

I direktiven for vart arbete ségs att vi bor beakta resultatet av hilso- och
sjukvardsutredningens arbete.

3.3 Fredstandvard 80

Enligt regeringens bemyndigande tillkallade davarande forsvarsministern
1977 en sirskild utredningsman med uppgift att utreda formerna for tandvérd
inom forsvarsmakten m. m. vid 6verférandet av vardansvaret for denna
tandvard fran forsvarets sjukvardsstyrelse tiil folktandvarden. Detta berik-
nas ske vid den tidpunkt folktandvérden &r utbyggd i sddan omfattning att
barn och ungdomari aldrarna t. 0. m. 19 &r omfattas av avgiftsfri, organiserad
tandvérd. For flygande och dykande personal kan sirskilda I6sningar behova
komma till stdnd.

Utredningen torde komma att avge sitt betankande under forsta halvdret
1979.

3.4 Tandldkarnas utbildning, betinkande av 1971 &rs
utredning om tandldkarnas specialistutbildning m. m.

Genom beslut i maj 1970 uppdrog Kungl. Maj:t &t socialstyrelsen och
universitetskanslersimbetet att gemensamt verkstélla utredning om tandlé-
karnas specialistutbildning och dirmed sammanhéngande fragor. Utred-
ningen limnade sitt betidnkande till socialdepartementet under &r 1975.
Proposition i drendet framlades i slutet av 1978 (1978/79:41). I propositionen
foreslas att den allmdnna utbildningslinjen for utbildning av tandlikare
moderniseras och forkortas fran tio till nio terminer fr. o. m. den 1 juli 1979.
Vidare foreslas att en ettarig allméntjinstgoring for tandldkare infors den 1
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januari 1984. Allméntjanstgoringen forliggs till folktandvarden och blir ett
krav for legitimation som tandlikare. Allmintjinstgoringen skall spridas
over landet.

Genomforandet av forslaget om allmintjinstgoring forutsitter att folk-
tandvédrden byggs ut pa ett sddant sitt att erforderligt antal kliniker for
allméntjidnstgorande tandlikare foreligger ar 1984.
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4 Nuvarande planerings- och prognosarbete

Under senare &r har sjukvardshuvudminnens planering av hilso- och
sjukvarden (inkl. folktandvarden) okat i omfattning och fatt en mer enhetlig
inriktning. Initiativet till denna utveckling kom fran socialdepartementets
sjukvérdsdelegation och har sin grund i dels kostnadsutvecklingen for
sjukvarden, dels den sjukvérdspolitiska malsittningen att fé till stdind en
forandrad struktur pé den svenska sjukvarden.

Nedan redogors kortfattat for det planeringsarbete huvudminnen bedriver
i frdga om hélso- och sjukvarden samt folktandvérden.

4.1 Planering av hélso- och sjukvard

I PM 1972-06-16 drog socialdepartementets sjukvérdsdelegation upp vissa
riktlinjer for utformning av ett system med enhetligt uppbyggda sjukvards-
planer. Dessa forutsattes avse tidsperioden 1975-1985 och omfatta hilso- och
sjukvérd, folktandvard samt omsorger om psykiskt utvecklingsstorda. I
huvudsak baserades forslagen i promemorian pa Spri rapport 14/71 “Rikt-
linjer for hélso- och sjukvardsplanering’ och innebar i korthet att sjuk vérds-
planeringen byggs upp i ett system med langsiktiga principplaner och
femaériga verkstillighetsplaner.

Mellan aren 1971 och 1975 paborjades hos nédra nog samtliga sjukvards-
huvudmin planeringsaktiviteter avseende den langsiktiga principplane-
ringen, vilket resulterat i ett stort antal planer med tiodrigt perspektiv. De
flesta av dessa har 1985 som horisontar och har faststillts av landstingen
under 1974. Nir vi i fortsdttningen talar om landsting och landstingskommun
avser vi landstingen och kommunerna Gé6teborg, Malmo och Gotland. Vad
giller den femariga verkstéllighetsplaneringen redovisas numera samman-
stdllningar av huvudméinnens planer gemensamt av landstingsférbundet och
socialstyrelsen i de arliga LKELP-publikationerna (LKELP =landstingskom-
munal ekonomisk langsiktsplanering).

Materialet till LKELP-undersokningen insamlas genom ett omfattande
enkatforfarande hos respektive huvudmién. Uppldggningen av undersok-
ningen bygger pa det budget- och redovisningssystem, L-planen, som
flertalet landsting tillimpar.

Syftet med de arliga LKELP-undersokningarna av landstingens planer for
de ndrmaste fem dren &r frimst att f4 underlag for bedomning av vilken
utveckling som d@r att vdnta under undersokningsperioden inom landstings-
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sektorn. Det giller utvecklingen av verksamhetens volym och sammansitt-
ning mitt i verksamhets-, personal- och kostnadstermer. Undersokningarna
erbjuder mojlighet att bedoma vad planerna innebir stédllda i relation till de
trender som ligger i den hittillsvarande utvecklingen. Det ir sdlunda majligt
iaktta om planerna innebér en fortséttning pa tidigare utvecklingslinjer eller
om de i olika avseenden pekar pad kursforandringar. Betrdffande folktand-
varden ger LKELP-undersokningarna information om i vilken takt huvud-
minnen planerar genomforandet av folktandvardens utbyggnad. Denna
information erhaélles frimst genom att utvecklingen av antalet tjinster for
tandldkarna redovisas. Vidare redovisas bl. a. antalet kliniker respektive ar.
Senaste publicerade LKELP-rapport (LKELP-78) avser perioden t.o. m.
1983.

Flera sjukvardshuvudmin har startat en ny planeringsomgang med 1990
som horisontar avsedd att redovisas senast 1 januari 1980. Arbete med
framtagande av underlag till denna planeringsomgadng pagar inom Spri,
landstingsforbundet och socialstyrelsen. Forutom utveckling av lamplig
planeringsmetodik innebdr arbetet huvudsakligen en uppfoljning och
konk:etisering av socialstyrelsens remissbehandlade principprogram " Hélso-
och sjukvérd infor 80-talet™.

4.2 Planering av folktandvérd
4.2.1 Folktandvardens aligganden

Fram till 1974 var folktandvérden i princip en frivillig uppgift for landstingen
och de landstingsfria kommunerna. Riksdagens beslut ar 1973 om infGrandet
av en allmédn tandvardsforsdkring innefattade ocksa stéllningstagande till
utbyggnaden av folktandvarden fran 1 januari 1974. Folktandvarden blev
fran detta datum en i lag dlagd skyldighet for landstingen.

Enligt 2 § folktandvardslagen skall landstingskommun svara for tandvard
for barn och ungdomar som ér bosatta inom landstingskommunen till och
med det ar de fyller nitton &r, i den man behovet av tandvérd icke tillgodoses i
sdrskild ordning. Barn och ungdomar skall erbjudas regelbunden och
fullstindig behandling. De skall ockséa ges den vard for akuta besvir som de
behover. Tandvarden skall vara avgiftsfri for patienten.

Overgangsvis, till dess regeringen forordnar annat, 4r barn i ldern 3-5 &r
och ungdomar i dldern 17-19 &r undantagna frén folktandvardens skyldighet
att meddela avgiftsfri, organiserad tandvérd. I de landsting 17-19-aringar inte
erbjuds sddan tandvéard omfattas de av tandvardsforsidkringen. For tandvéard
inom folktandvéarden betalar dessa ungdomar endast halv patientavgift. Full
tandvardsersittning utgar dock fran den allménna forsdkringen till huvud-
mannen.

I 4§ folktandvardslagen sdgs att “Landstingskommun skall i dvrigt
tillhandahdlla tandvard for vuxna i lamplig omfattning™. 1 6 § anges att
folktandvérden star under tillsyn av socialstyrelsen.

Vissa ndarmare foreskrifter om folktandvardsplaner aterfinns i folktand-
vardskungorelsen (SFS 1973:637). Enligt 3 § skall landstingskommun fast-
stilla en plan over folktandvarden inom landstingskommunen. Av planen
skall framgé indelning i tandvardsdistrikt, tandpoliklinikernas art, antal och
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beldgenhet samt antalet tandldkartjinster.

I overgangsbestimmelserna till folktandvardslagen (MF 1973:64) stadgas
att landstingskommun i en plan skall redovisa den utbyggnad som behdvs for
att tandvard som sigs i 2-4 §§ i lagen skall kunna tillhandahéllas. Foiktand-
vardsplanerna skall saledes —som ett led i forverkligandet av folktandvardens
utbyggnadsprogram — redovisa den utbyggnad av folktandvdrden som
behovs for att en organiserad barn- och ungdomstandvérd skall kunna
genomforas. Utbyggnaden av specialisttandvarden skall dven redovisas.

4.2.2 Folktandvardens personal

Antalet tandldkare inom folktandvarden uppgick vid slutet av ar 1977 enligt
riksforsikringsverkets statistik till 3 618 tandldkare. Narmare beskrivning av
tandldkarkéren lamnas i kapitel 5.

Vid slutet av ar 1977 var ca 170 tandhygienister verksamma inom
folktandvarden. Vid arsskiftet 1976/77 var antalet tandskoterskor ca 6 300.
Vid samma tidpunkt fanns inom folktandvarden ca 500 tandtekniker.

4.2.3 Folktandvdrdens utveckling

Som en bakgrund till redovisningen av den nuvarande planeringen ldmnas
vissa uppgifter om utbyggnaden av folktandvarden under de senaste 10 aren.
I fig. 1 anges i diagramform utvecklingen av antal tandldkartimmar, antal
behandlade patienter och tandldkartimmar per behandlad patient. Dessa
uppgifter har hamtats fran de arsrapporter avseende distriktstandvarden som
landstingen ldmnar till socialstyrelsen.

I fraga om barntandvérden visar diagrammet att antal tandldkartimmar i
stort sett var konstant under &ren 1960-1965 for att dérefter 6ka for varje ar
fram till ar 1974 da tandvardsreformen genomfordes. Antalet fullstindigt
behandlade barn har 6kat kontinuerligt fr. 0. m. &r 1955. Under ar 1977 fick ca
55 procent av 3-S5 aringarna, ca 80 procent av 6-aringarna och ca 85 procent av
7-16-dringarna fullstindig behandling. For sistndmnda aldersgrupp ger dock
statistiken inte en helt riktig bild av den verkliga situationen eftersom barnen
som regel kallas klassvis och revisionsintervallen i vissa fall dr langre dn 12
ménader. | sammanhanget skall ocksa noteras att en anslutningsprocent pa
90 % eller darGver innebdr att i praktiken samtliga barn som kan nés erhéller
vard.

Antal tandldkartimmar per fullstindigt behandlat barn har minskat fran 2.2
timmar ar 1960 till 1.7 timmar ar 1977.

Utvecklingen av antalet tandldkartimmar inom vuxentandvérden
motsvarar den inom barntandvarden. Under &r 1974 minskade dock antalet
timmar for att dérefter ater Oka négot. Antalet behandlade patienter
(fullstandigt och partiellt) Okar genom aren bortsett fran ar 1974. Under ar
1977 fick ca 920 000 patienter i ldrarna 17 &r och dldre fullstdndig eller partiell
behandling, dvs. ca 14 procent av befolkningen i dessa aldrar. Antalet
tandldkartimmar per behandlad uppvisar en markant nedgang fr. o. m. ar
1974. Detta torde bl. a. bero pa att folktandvéarden d& borjade att i storre
utstriackning dn tidigare behandla revisionspatienter och ungdomar samt att
akuttandvarden utokats.

Enligt riksforsdkringsverkets statistik ombesorjde folktandvarden under ar
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1977 knappt 19 % av den totala vuxentandvirden i landet raknat i
tandldkartimmar. Vidare kan nimnas att antalet vuxna patienter som
behandlades inom folktandvéarden under 1977 berdknats uppgé till 23 % av
samtliga behandlade vuxna patienter under éret.
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Folktandvardens utveckling belyses ocksd av den personalstatistik som
socialstyrelsen sammanstidllt sedan 1973. Statistiken insamlas i regel tva
gadnger om aret och avser forhallandena forsta april respektive forsta oktober. I
bilaga 1 redovisas bearbetningar och sammanstillningar ur denna personal-
statistik vad avser tandldkare.

Av denna framgér att huvudméidnnen sedan 1973 inrdttat ca 500 nya
heltidstjanster inom distriktstandvarden och ca 240 deltidstjinster. Inom
specialisttandvarden har 190 heltidstjdnster inrittats, men bara 14 deltids-
tjdnster. Totalt 6kade antalet uppehélina heltidstjinster inom distriktstand-
varden med 218 eller omriknat till heltid 124. Antalet uppehallina deltids-
tjdnster inom distriktstandvarden okade med 215 eller omriknat till heltid
104. Inom specialisttandvarden Okade antalet uppehéllna heltidstjinster
totalt med 150 eller omrdknat till heltid 149. Den senare uppgiften visar att
tjdnster inom specialisttandvard uppehalls ndstan 100 % -igt, medan tjidnster
inom distriktstandvarden har en visentligt ldgre uppehallsgrad.

Enligt socialstyrelsens personalstatistik 1978-04-01 var antalet heltids-
tjanster dar tillsdttningsforfarande pégick! 231. Antalet vakanta? heltids-
tjanster med behov av tjansteinnehavare var 213 (6 % av antalet inrittade
tjanster). Av tjanster dar tillsattningsforfarande pégick tillhorde 205 distrikts-
tandvarden medan av antalet vakanta tjanster 190 horde till distriktstand-
varden.

4.2.4 Folktandvardens nuvarande planering

Socialstyrelsen har i PM 1975-03-20 informerat huvudménnen om sin syn pé
enhetligt uppbyggda tandvardsplaner. Promemorian innehdller forslag till
planeringsinriktning och forslag till uppldggning av och innehéll i princip-
planer och verkstallighetsplaner.

Forutsdttningarna for huvudménnens tandvardsplanering har hirutdver
klarlagts genom i forsta hand folktandvardslagen och folktandvérds-
kungdrelsen men dven genom publiceringen av Spri rapport 14/73 ’Planering
av tandvard”. Som en allmén forutséttning for den landstingskommunala
planeringen utgar denna rapport frin ett planeringssystem med principplaner
pa 10-15 ars sikt, femériga verkstillighetsplaner och detaljerade arsbudgetre-
dovisningar.

I Spri-rapport 9/77 presenteras en modell for programorienterad planering
av barn- och ungdomstandvard. Den giller verksamhetsplaner pd 1-5 ars
sikt. Grundtanken med programorienterad planering ir att resultatet av en
verksamhet skall kunna relateras till dess mal. Planeringen utgér fran vilka
tandhilsoeffekter hos befolkningen man vill uppna. Erforderligt resursbehov
hérfor berdknas. Forsok med programorienterad planering av tandvérd enligt
denna modell pagar f. n. inom Visternorrlands ldns landsting.

Tandvardsplaneringen hos huvudménnen har i regel skett parallellt med
hélso- och sjukvéardsplaneringen och i en med denna mer eller mindre
integrerad planeringsprocess. Tandvardsplanerna finns redovisade sévil som
separata tandvéardsplaner som delar av hilso- och sjukvéardsplaner. Vissa
planer avser enbart forhallandena &r 1980 och vissa savil 1980 som 1985.
Socialstyrelsen har tillsammans med Landstingsforbundet och Spri, bearbetat
och utvirderat tillgdngliga hélso- och sjukvardsplaner, varvid dven tand-
véardsplanerna sammanstallts.
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' Med tjinster eller vika-
riat ddr tillsdtningsforfa-
rande pagdr avses tjin-
ster ddr utannonsering
skall ske, har skett eller
tillsdttning pagar. Betrif-
fande tandldkare ingér
dessutom tjanster vilka
enligt socialstyrelsens
kvoteringssystem inte
kan utnyttjas.

2Till vakanta tjidnster
har forts dels tjdnster
ddr minst en utannon-
sering skett under den
senaste halvéarsperioden
utan att sékande anmalt
sig, dels tjanster dar
behov av tjdnsteinneha-
vare for ndrvarande ej
foreligger.
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S5 Tandldkarkdren

5.1 Tandldkarkdrens sammansittning 1977

5.1.1 Legitimerade tandlikare

Vid 1977 ars utgdng fanns foljande antal legitimerade tandlikare.

Antal legitimerade tandlikare 1977-12-31

Alder Min Kvinnor Summa
-24 69 84 153
25-29 610 445 1 055
30-34 913 623 1536
35-39 895 452 1347
4044 866 267 1133
4549 634 245 b 879
50-54 578 199 777
55-59 427 222 649
6064 280 116 396
65— 952 376 1328
Total 6224 3029 91253

Av de legitimerade tandldkarna var 14 % (1.328) 65 &r eller ildre. Relationen
mellan kvinnor och méan kommer pa sikt att indras. Nirmare hilften av de
som 1977/78 paborjade tandldkarutbildning 4r kvinnor.

5.1.2 Verksamma tandlikare

Som verksamma anses i riksforsikringsverkets statistik tandlikare som
under redovisningsperioden inkommit med minst en samlingsriakning for
verksamhet inom privattandvard eller specifikation for verksamhet inom
folktandvérd eller som haft anstillning vid fakultet. Antalet verksamma
under 1977 var enligt statistiken 7 539, dvs. 81 % av antalet legitimerade vid
drets utgdng. Bland de verksamma var 5152 (68 %) min och 2 387 (32 %)
kvinnor. Ca 7 % av de verksamma, 499 tandlikare, var 65 ar eller ildre.

Av de verksamma tandldkarna tjinstgjorde 3 145 enbart i folktandvarden.
Verksamma inom bade folktandvard och privattandvard var 484. Enbart i
privattandvard var 3 910 verksamma.
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Fordelningen pa kon och alder av de privat- och distriktstandldkare som
varit verksamma under hela ar 1977 framgér av bilaga 2. Som framgér av
denna ir 56 % av tandlikarna i folktandvarden kvinnor. Motsvarande siffra i
privattandvérden ir 16 %. Mediandldern ar 1977 framgdr av foljande tabla.

Distriktstandlidkare Privattandldkare
Min 379 458
Kvinnor 358 43,7
Samtliga 36,1 455

5.1.3 Arbetad tid per tandlikare

Fordelningen av arbetad tid i timmar 1977 for tandldkare inom privattand-
vard och folktandvérd framgar av bilaga 3. Uppgifter avseende arbetad tid {or
tjanstetandlikare grundas pa de tjdnstgoringsuppgifter som inrapporteras av
folktandvérdens kliniker. Nirdet giller den privata sektorn bygger statistiken
pa tandlidkarnas egna uppgifter.

Den genomsnittligt arbetade tiden var for privattandlikare 1 588 timmar
och for tjinstetandldkare 1 173 timmar per ar.

Utvecklingen 1975-1977 av aritmetiska medelvirdet av antalet tandlakar-
timmar for tandlidkare som varit verksamma hela &ret framgar av foljande
uppstéllning.

Ar Enbart privattandvard Enbart folktandvard
timmar per ar timmar per ar

1975 1579 1228

1976 1576 1 206

1977 1 588 14173

Som forklaring till skillnaden i arbetstid inom privattandvard och folktand-
vard kan foljande orsaker nimnas.

Av bilaga 3 framgér att kvinnor har en ldgre medeldrsarbetstid 4n mén.
Inom folktandvarden 4r andelen kvinnor 56 % och 16 % i privatpraktik.
Dessa forhallanden ir en visentlig forklaring till skillnaden i medelérsar-
betstid mellan folktandvéard och privattandvard. Personalpolitiske &tgérder
inom folktandvarden med bl. a. ett stort antal deltidstjénster och partiella
tjanstledigheter paverkar ocksd medeldrsarbetstiden.

Den reglerade arbetstiden inom folktandvarden och den begridnsade
forekomsten av Overtidsarbete leder till att endast ett fatal av de manliga
tandlikarna i folktandvarden arbetar mer dn 1700 timmar. Dessa utgor
endast omkring 10 % av dem som haft anstélining under hela ar 177, enligt
riksforsikringsverkets statistik. Omkring 56 % av manliga privattandlakare
redovisar 1700 timmar eller mer i arbetstid.

Uppgifterna om tandlidkarkaren har hidmtats ur riksforsikringsverkets
statistik.
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5.2 TPU:s tillgdngsprognoser

TPU redovisar i rapport nr 1 Tillgdngsprognos for tandvéardspersonal bl. a.
prognoser over tillgdng pa tandldkare. Prognoserna har gjorts utifrdn dels ett
grundantagande, dels ett alternativt antagande. I rapporten understryks att
prognoserna dver antal yrkesverksamma resp. antal arbetstimmar for de olika
yrkeskarerna grundar sig pad uppgifter frdn ar 1975. For detta ar kunde
basmaterial erhéllas fran riksforsdakringsverkets nyinrdttade tandlékarregis-
ter. Detta &r kan dock ha priglats av de initiala svérigheter som inforandet av
tandvardsforsdkringen medfort och darfor utgora en mindre lamplig bas for
prognosarbetet. Utredningen ser kontinuerligt dver sina prognoser. Sddan
oversyn har hittills skett med 1977 som basar.

Av de ovan ndamnda antagandena redovisar vi endast grundantagandet.
Det innehéller i sig ett antal antaganden om bl. a. utbildningskapaciteten
under prognosperioden, sysselséttningsgraden for yrkesverksamma tandla-
kare och fordelningen av tandldakarna mellan offentlig och privat verksamhet.
Antalet platser for utbildning av tandldkare dr sedan ldaséren 1975/76 totalt
500. Dessa fordelar sig pd Goteborg 120, Malmé 100, Stockholm 220 och
Umed 60. Grundantagandet utgér fran att utbildningskapaciteten ar ofor-
andrad under prognosperioden som omfattar tiden fram till ar 2000. Utred-
ningens grundantagande bygger pa riksdagsbeslutet r 1973 avseende fordel-
ningen av tandldkarna under resterande del av 1970-talet. Antagandet
innebér att nettotillskottet av tandldkare under hela prognosperioden skall
tillfalla folktandvéarden. Tillgdngen till yrkesverksamma tandldkare och
tandldkartimmar redovisas i bilaga 4.

Som tidigare ndmnts har en reviderad prognos vad avser antalet tandldkar-
timmar upprattats. Orsaken hartill 4r att sysselsédttningsgraden under 1977
inom folktandvérden varit ldgre an den som utredningen antog med utgéngs-
punkt frdn 1975 &rs sysselséttningsgrad.

Den reviderade prognosen redovisas i nedanstaende tabla.

Antal tandldkartimmar i 1 000-tal enligt en nagot forandrad TPU-prognos
(med 1977 &rs sysselsédttningsgrad men huvudsakligen samma antaganden).

Verksamhet 1980 1985
Offentlig 5867 7 689
Privat 5492 5492
500 tandldkare Gver
64 ér, ofordelade 500 500
Totalt 11859 13 681

De berdkningar som vi latit utfora avseende utbyggnaden av folktandvarden
och utvecklingen av tandvérdsresurser for barn och vuxna inom de olika
landstingen bygger betrdffande tillgdngssidan pd denna reviderade TPU-
prognos.
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6 Utbyggnaden av folktandvarden

6.1 Riksdagens beslut

I riksdagens beslut 1973 om allmin tandvardsforsikring fastslogs ett mal for
omfattningen av folktandvardens utbyggnad. I beslutet angavs dven en
riktpunkt for inom vilken tid detta mal skulle vara uppnétt.

[ propositionen med f6rslag till allmén tandvardsforsikring siger departe-
mentschefen att folktandvarden bor byggas ut i sddan omfattning att den kan
erbjuda en avgiftsfri, organiserad tandvard till samtliga barn- och ungdomar i
dldrarna t. 0. m. 19 &r. Med organiserad vérd avses att barnen och ungdo-
marna regelbundet erbjuds fullstindig behandling. Vid denna utbyggnad bor
enligt propositionen forst tandvarden f6r aldersgrupperna 6-16 ar tillgodoses.
Dirnést i angeldgenhetsgrad kommer en organiserad vérd for barn fore
skoldldern. Ungdomstandvéarden bor byggas ut forst sedan tandvarden for
dldersgrupperna upp t.o.m. 16 &r ha genomforts. Vid full utbyggnad
berdknades 95 % av aldersgrupperna 3-16 &r och 80 % av Aldersgrupperna
17-19 &r vara anslutna till barn- och ungdomstandvarden.

Mélet var enligt departementschefen att folktandvéarden skulle tillforas
vérdresurser i sddan utstrdckning att utbyggnadsprogrammet for barn- och
ungdomstandvarden kunde fullfoljas under 1970-talet.

Samtidigt berdknades vuxentandvirden inom folktandvirden ha okat i
omfang till att omfatta 30-35 % av tandvérden 4t den vuxna befolkningen i
landet. Till skillnad frdn vad som giller for barn- och ungdomsvérden
faststilldes inget preciserat ml for vuxentandvérdens utbyggnad.

6.2 1970 ars forsdkringsutrednings utbyggnadsmodell

Det av riksdagen sdlunda beslutade mélet byggde pa en av 1970 ars utredning
om tandvardsforsdkring upprittad teoretisk utbyggnadsmodell. Modellen
innehdll en berdkning i tandlédkartimmar dels av den framtida tillgingen pé
tandldkare, dels av tandvérdsbehovet for barn och ungdom jimte viss
utbyggnad av vuxen- och specialisttandvard.

P4 tillgdngssidan riknade utredningen med att hela nettotillskottet av
tandldkare skulle tillforas folktandvarden. Nettotillskottet beriknades av
utredningen bli foljande.
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31/12 Antal Tandlakartimmar
ar tandldkare (1 000-tal)
1972 217 305

1973 201 298

1974 192 275

1975 178 262

1976 188 285

1977 241 368

1978 319 479

1979 316 465

1980 316 465

Av nettotillskottet fordes i modellen fran borjan hilften till barn- och
ungdomstandvarden och hilften till vuxentandvérden. Fr.o.m. 1979 da
utredningen riknade med att barn- och ungdomstandvarden skulle ha blivit
fullt utbyggd, tillférdes vuxentandvarden en stérre andel av nettotillskottet.

Barn- och ungdomstandvdrd

Modellens behovsdel utgick fran beriknat antal barn och ungdomar i olika
aldersgrupper, beriknad anslutningsprocent och beriknad medelbehand-
lingstid fram till 1980. Antalet barn och ungdomar i dldersgrupperna 3-194r
riknades fram med hjlp av statistiska centralbyrans befolkningsprognos for
riket 1971-2000. Anslutningen vid full utbyggnad antogs for &ldersgrupperna
3-16 ar vara 95 % och for 17-19 ar 80 %.

Medelbehandlingstiderna antogs vara 1 timme/4r for dldersgruppen 36ar
respektive 2 timmar for aldersgrupperna 7-19 &r.

I modellen riknade man med att forst tillgodose vardbehovet hos dlders-
grupperna 6-16 4r dérefter dldersgrupperna 3-5 &r och sist aldersgrupperna
17-19 &r. Fordelningen av tandlikartimmar inom folktandvardens barn- och
ungdomstandvard redovisas i tabell 1 i bilaga 5. Av denna framgér att barn-
och ungdomstandvarden enligt den teoretiska modellen skulle kunna vara
helt utbyggd under ar 1979.

Vuxentandvdrd

Volymen pa folktandvardens vuxentandvard bestimdes av att tandldkarna
under i stort sett halva arbetstiden skall behandla barn och ungdomar. Detta
innebar att ungefir hilften av nettotillskottet av tandldkartimmar under
uppbyggnadsperioden skulle tillféras vuxentandvarden.

Specialisttandvdrd

For utbyggnad av folktandvérdens specialisttandvdrd m. m. berdknades ett
arligt tillskott pa 50 000 timmar.
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Prognos

Med utgadngspunkt hérifrdn gjorde 1970 ars forsdkringsutredning den fordel-
ning av prognostiserade tandldkartimmar dren 1971-1980 pé folktandvéard
och privattandvard som framgér av i tabell 2 bilaga 5.

6.3 Jamforelse prognos — utfall 1974-1977

6.3.1 Fullstandigt behandlade barn och ungdomar samt
JSolktandvdrdens andel av vuxentandvdrden

I foljande stapeldiagram (figur 2) jamfors forsakringsutredningens prognos
avseende 3—19-ringar med statistiskt utfall enligt landstingens drsrapporter
till socialstyrelsen avseende distriktstandvarden. Utfallet for dldersgruppen
6-16 4r ligger drygt 10 procentenheter under prognosen for ar 1977. Barnen i
denna aldersgrupp torde likvil fa regelbunden vard men med négot ldngre
revisionsintervall in 12 ménader. For &ldergruppen 3-5 &r dr utfallet ca 40
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Fig. 3 Jamforelse mellan
forsakringsutredningens
prognos och utfall avseende
Jolktandvardens procentu-
ella andel av den totala
vuxentandvardstiden
1974-1977 (exkl. specia-
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procentenheter under prognosen for &r 1977 medan utfallet for &ldersgruppen
17-19 &r under hela perioden 1974-1977 varit hogre dn prognosen. Ar 1977
ligger den drygt S procentenheter Gver prognosen.

I ovanstdende stapeldiagram (fig. 3) jamfors forsdkringsutredningens
prognos avseende folktandvérdens procentuella andel av den totala vuxen-
tandvardstiden med ett berdknat utfall for aren 1974-1977.

6.3.2 Tandldkartimmar

Uppgifterna i tabell 2 bilaga 5 om prognostiserat antal tandldkartimmar for
folktandvard och privattandvard har i bilaga 6 sammanstillts med tillgingliga
uppgifter om utfall dren 1974-1977.

For distriktstandvardens del har socialstyrelsens statistik anvénts. Alders-
gruppen 17-19 4r finns ej sirredovisad i denna statistik. En skattning for
aldersgruppen har emellertid beridknats som antalet fullstindigt behandlade —
enligt socialstyrelsens statistik — multiplicerat med en antagen genomsnittlig
behandlingstid av 2 timmar.

For folktandvéardens specialisttandvérd saknas tillforlitlig statistik angé-
ende utfallet. Grova skattningar har gjorts genom att antalet uppehélina
tjanster inom specialisttandvarden enligt socialstyrelsens statistik multiplice-
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rats mexd genomsnittligt antal tandldkartimmar 1975 for heldrsanstillda
distriktstandldkare enligt tandldkarregistret. Ett skattat paslag pa 100 000
timmar for administrativ tid (tandvardschefer m. f1.) har dessutom gjorts da
sédan tid sammanfo6rts med specialisttimmar i prognosen.

Utfallet for privattandvarden har hdmtats ur riksforsikringsverkets statis-
tik.

Enligt prognosen skulle antalet tandldkartimmar 1974 bli 9 833 000. Enligt
statistiken blev det 10 109 000 timmar, dvs. 276 000 timmar mer dn progno-
sen. Detta beror pa att det blev 178 tandlikare fler detta ar idn vad
forsdkringsutredningen hade riaknat med. I bilaga 7 jimfors antal tandlikare
enligt socialstyrelsens statistik med forsdkringsutredningens prognos for
1971-1977.

Den faktiska utvecklingen av fordelningen av tandlidkartimmar mellan
folktandvard och privattandvard skiljer sig frdn prognosen. I prognosen
antogs att privattandvarden skulle bibehdlla 1971 ars volym, S 162 000
timmar fram t.o. m. 1980. Hdr m& noteras vad forsidkringsutredningen
framholl ndmligen att manga privattandlidkare fore forsidkringen enligt
tandldkarforbundet uppgav en bristande patienttillgdng. Det ansigs dirfor
sannolikt att privattandvarden skulle kunna oka sin &rliga arbetstid med
minst 500 000 tandldkartimmar. Utfallet for 1974 blev emellertid 6 053 000
timmar. Dérefter har ndgon stérre forindring emellertid ej skett. Ar 1977 ér
utfallet 6 034 000 timmar. For folktandvérdens del blev utfallet 1974 mer dn
0.6 miljoner timmar ldgre dn prognosen. Skillnaden mellan utfall och prognos
har sedan successivt 6kat och uppgick 1977 till 1,2 miljoner timmar.

En orsak till skillnaden mellan prognos och utfall 1974 ir att ett antal
tandlakare Overgick till privattandvard i och med att tandvardsforsikringen
infordes.

Ytterligare en orsak hértill dr att sysselsittningsgraden inom folktand-
varden dr ldgre dn vad forsakringsutredningen riknade med. Utvecklingen
inom folktandvarden mot storre antal deltidstjanster har bidragit till detta.
Utredningen utgick ifrdn att sysselsdttningsgraden skulle vara densamma
inom folktandvard och privattandvard. Redan fore forsidkringens inforande
var emellertid sysselsdttningraden enligt tandldkarnas arliga anmaélan till
socialstyrelsen hogre inom den privata tandvarden. Hir méa dock noteras att
full jamforbarhet inte foreligger mellan de statistiska uppgifterna om syssel-
sdttningsgraden. Till grund for den érliga anmilan till socialstyrelsen lag
tandldkarnas egna uppgifter om antalet arbetade timmar under aret. Detta
gillde savil tjanstetandlidkare som privattandldkare. Sddana uppgifter far
anses osdkra. Efter forsdkringens inforande baseras statistiken betrdffande
tjdnstetandldkarna pa de tjanstgoringsuppgifter som inrapporteras av folk-
tandvardens kliniker. Nér det géller den privata sektorn grundas statistiken
pa tandlikarnas egna uppgifter pA de manatliga rikningarna till forsdkrings-
kassan.
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6.4 Prog'noser over nér folktandvarden kan vara utbyggd

6.4.1 Rapport nr 10 frdn tandvdrdsdelegationens observationsgrupp
over tandlékarsituationen inom folktandvdarden m. m.

Efter uppdrag fran riksforsakringsverkets tandvéardsdelegation genomforde
dess obs-grupp under varen 1977 en kartldggning av folktandvérdens utbygg-
nadslige. Arbetet har redovisats i obs-gruppens rapport nr 10. Avsikten med
rapporten var bl. a. att belysa ndr malet fullt utbyggd folktandvérd kan nds.
For att &stadkomma denna belysning gjorde gruppen i princip om de
berdkningar som forsidkringsutredningen utforde vid upprdttandet av sin
teoretiska utbyggnadsmodell. I samband hdrmed reviderade socialstyrelsen
med 1975 som basar forsakringsutredningens berdkningar av hur manga
tandlikartimmar som behovs for full utbyggnad. De nya berdkningarna
bendmns i det foljande SoS 77. Nya tillgdngsprognoser — modifieringar av
TPU:s prognoser 6ver antal tandlikartimmar 1975 och 1980 — togs ocksé fram
under arbetet med rapporten nr 10. Nedan jamfors forst behovsberdkningar
enligt forsdkringsutredningen med SoS 77 och direfter SoS 77 med den
modifierade tillgdngsprognosen.

Beriknat behov av och tillgang till tandldkartimmar (1 000-tal) for folktandvarden

Ar Forsiakrings- SoS 77 Skillnad Tillgédng Skillnad
utredningen SoS 77 tillgdng —

forsakrings- SoS 77
utredningen

1975 4933 4188

1976 5218 4981 -237 4 386 - 595

1977 5586 5316 -270 4724 -592 .

1978 6065 5617 - 488 5081 - 536

1979 6529 6154 -375 5518 - 636

1980 6995 6 549 - 446 5956 -593

@ Bas for berikning. Antal timmar enligt statistik.

Enligt SoS 77 skulle sdlunda folktandvarden kunna genomftra den av
statsmakterna beslutade utbyggnaden med ett ndgot ldgre antal tandldkar-
timmar, ca 450000, in vad forsikringsutredningen riknade med. Den
huvudsakliga forklaringen till att SoS 77 anger lagre behov av tandléikar-
timmar dr att dessa beridkningar utgér frin mindre arskullar inom aldersinter-
vallet 3-19 ar. Skillnaden mellan folktandvardens berdknade behov av
tandlikartimmar och tillgdngen enligt rapportens berdkningar uppgar ar 1980
till 600 000 timmar per ar, vilket motsvarar 456 tandldkare om varje
tandldkare antas arbeta 1 300 tim/ar. Antalet tandldkartimmar inom privatt-
andvérden under dren 1975-1980 har vid ovanstiende berdkning antagits
vara oforandrat 6 015 000 timmar per &r.

Obs-gruppen redovisade i rapporten en berdkning over nér folktand-
varden kan uppfylla sitt varddtagande om utbyggnaden forskjuts in pa 80-
talet. De utforda berikningarna kan sammanfattas pa foliande sitt:
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Skillnaden mellan beriknat behov (SoS 77) av tandldkartimmar enligt utbyggnads-
programmet och tillgang till tandldkartimmar (1000-tal) for folktandvarden
19801982 enligt prognos

Ar Behov Tillgang Skillnad
1980 6 549 5956 -593
1981 6592 6363 -229
1982 6614 6742 + 128

Berdkningen visar att om privattandvarden iven efter ar 1980 halls ofor-
dndrad pa 6 015 000 timmar per ar kan folktandvarden enligt tillgdngsprog-
nosen uppfylla sitt vardatagande &r 1982 om behovet av tandlikartimmar
berdknas enligt SoS 77. Berdkningar av behovet baserade pA LKELP 76 tyder
pd att bristen pa tandldkartimmar kan vara tickt forst ett eller ett par &r
senare.

Ett av skélen till att utbyggnaden enligt LKELP 76 blir ytterligare forsenad
dratt LKELP utgdr fran folktandvérdsplaner och i dessa har justeringar gjorts
for att beakta lokala behov av vuxentandvard. Det dr vidare sannolikt att
LKELP, som bygger pa tandvardsplanernas hogre ambitionsniva for vuxen-
tandvard dn de 30,3 % som SoS 77 riaknar med, av detta skil anger nigot fler
timmar vuxentandvard dn SoS 77.

6.4.2 Ny prognos

Den av obs-gruppen utférda prognosen dver nir folktandvarden kan vara
utbyggd har 1975 som basér for berdkningarna. Vi har gjort om obsgruppens
prognos. Vad giller behovssidan bygger de nya berdkningarnas befolk-
ningstal pd befolkningsprognos enligt linsplaneringens dversyn véren 1977. 1
Ovrigt dr antaganden och berdkningsmetod desamma som i obsgruppens
rapport nr 10.

En ny prognos over tillgdng pa tandlidkartimmar har i augusti 1978
redovisats av TPU. Denna ér korrigerad i forhdllande till den tidigare
tillgdngsprognosen med hénsyn till den ligre sysselsittningsgrad inom
folktandvérden som 1977 &rs statistik visar. Basir for den reviderade
prognosen dr 1977.

De utforda berdkningarna kan sammanfattas i nedanstiende tabell. Varia-
tioner huvudménnen emellan betriffande utbyggnadsprogrammets genom-
forande redovisas i avsnitt 6.5.

Skillnaden mellan beriiknat behov av tandlikartimmar och tillgang till tandldkar-
timmar (1 000-tal) for folktandvarden 1980-1983 enligt var prognos

Ar Behov Tillgang Skillnad
1980 6575 5797 -778
1981 6616 6161 —-455
1982 6 640 6 526 -114

1983 6 649 6 890 + 241
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De utforda berikningarna visar i forhallande till obs-rapport nr 10 en
forskjutning in pa ar 1983 av tidpunkten for fullt utbyggd folktandvérd.
Skillnaden beror i forsta hand pa att tillgdngen pd tandldakartimmar minskat
p. g. a. den ldgre sysselsdttningsgraden inom folktandvérden.

6.4.3 Folktandvdrdsplaner och LKELP 78
Tjdnster

Ovan beskrivna berdkningar visar i vilken takt det dr teoretiskt maojligt att
inom de olika landstingen klara utbyggnaden av folktandvérden. Huvud-
minnens egen planering av utbyggnaden framgér dels av de enligt gillande
bestimmelser upprittade tandvéardsplanerna, dels ocksé av de s. k. LKELP-
undersokningarna. Folktandvardsplanerna ger uttryck for huvudménnens
malsittning for folktandvérdens inriktning och omfattning medan LKELP-
undersdkningarna ger en uppfattning om huvudménnens bedomningar av
vad som dr mojligt att genomfora under aktuell redovisningsperiod.

[ savil folktandvardsplaner som LKELP-undersokningar anvinds
begreppet tandlikartjinst. Vid upprdttandet av folktandvardsplanerna har
huvudminnen utgitt frin heltidstjinster men rdknat med nagot varierande
antal tandlidkartimmar per tjinst. Antalet tandldkartimmar per tjanst varierar
mellan 1450 och 1 550 timmar per tandlidkartjinst och &r. Vid véra 6versitt-
ningarav folktandvérdsplanerna till tandldkartimmar har vi riknat med 1 500
tandldkartimmar per tjdnst.

For att ge ett perspektiv pa hur huvudménnens planering av utbyggnaden
av distriktstandvarden har fordndrats under senare ar redovisas i figur 4 (nésta
sida) utvecklingen av antal tandldkartimmar inom distriktstandvérden enligt
LKELP-undersokningar -75, -76, -77 och -78. Det framgéar av diagrammet att
huvudminnen riknat med en successiv nedskrivning av de utbyggnadsam-
bitioner som LKELP-undersokningarna speglar.

Nedan redovisas antalet tandldkartjinster och tandldkartimmar enligt
sammanstéllning av folktandvardsplaner samt enligt LKELP 78 for dren
1980-1983.

Distriktstandvard, tjanster och timmar®

Ar Folktandvardsplanerna (1974-75)  LKELP 78
Tjénster? 1000-tal tim®  Tjdnster 1 000-tal tim®
1980 4061 6092 (3593) (5 390)
1981 (4 092) (6 138) 3742 5613
1982 (4123) (6 185) (3 860) (5 790)
1983 (4154) (6 231) 3978 5967

2 Inom parentes anges antalsuppgifter som beréknats under antagande om en jimn
4rlig utveckling mellan de &r for vilka uppgifter redovisas i folktandvardsplanerna resp.
LKELP 78. '

b1 500 tim/tjanst.
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Antal tandlékartimmar
(1 000-tal)

6 000

5 500

5 000
Figur 4. Behovet av tand-
ldkartimmar! inom dis-
trikistandvarden enligt
LKELP 75, LKELP 76,
LKELP 77 och LKELP
78. Tillgang pa tandlikar-
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Som framgar av denna uppstillning beriiknas antalet tandldkartjinster
1980 bli 468 firre enligt LKELP édn enligt folktandvardsplanerna.

Detta sammanhinger bl. a. med svarigheterna att rekrytera tandlikare.
Som f6ljd hédrav har utbyggnadsprogrammet fatt senareliggas. Med hinsyn
till prioritering av barntandvérden gér detta frimst ut 6ver vuxentandvarden.
Utbyggnaden av vuxentandvérden i enlighet med tandvardsplanernas inten-
tioner skulle dirmed komma att genomforas nigot senare.

Distriktstandvdrd, kliniker

I folktandvardsplanerna redovisas hur behovet av kliniker utvecklas fran
basdret 1974 fram till 1985. Bedémningar av vad som 4r méjligt att genomfdra
redovisas i LKELP-undersokningarna. Hur huvudminnens planering av
utbyggnaden av distriktstandvarden har forindrats under senare &r redovisas
i nedanstdende tabld som &skadliggor utvecklingen av antalet kliniker inom
distriktstandvarden enligt LKELP-unders6kningarna 1975-1978.
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Antal distrikts- och annexpolikliniker enligt LKELP 75 — LKELP 78

Ar Antal kliniker¢ enligt

LKELP 75 LKELP 76 EKELP 77 LKELP 78

1974 978

1975 1005 985

1976 1020 998 1026

1977 1039 1013 1030 1024
1978 (1056) (1032) 1052 1038
1979 (1073) 1050 (1074) 1061
1980 1089 (1074) 1096 (1075)
1981 1097 (1112) 1088
1982 1128 (1097)
1983 1106

aInom parentes anges antalsuppgifter som beriknats under antagande om en jimn
arlig utveckling mellan de ar for vilka uppgifter redovisas i respektive LKELP

Av tablan framgar att huvudminnen i sin genomforandeplanering i stort
sett uppritthallit de ambitioner som dokumenterats i LKELP 75.

6.5 Beridkningar av de enskilda huvudmaénnens
utbyggnadssituation 1980-1983 — regionala prognoser

6.5.1 Teoretiska berdkningar

I foregdende avsnitt har berdkningar 6ver utbyggnaden av folktandvarden
gjorts for riket som helhet. For att belysa vid vilken tidpunkt varje enskild
huvudman teoretiskt skulle kunna forvintas ha genomfort utbyggnadspro-
grammet har socialstyrelsen utfort berdkningar avseende huvudminnens
utbyggnad av distriktstandvarden under aren 1980-1983. Dessa berdkningar
kallas i det foljande regionala prognoser. Berdkningarna har gjorts p i princip
samma sitt som de ovan for hela riket redovisade. Detta innebdr bl. a. att
privatpraktikerkaren forutsatts vara oforandrad.

I berdkningarna pa riksnivd antas att medelbehandlingstiden for 3-6
aringar 4r 1 timme och 2 timmar for aldersgrupperna 7-16 och 17-19, dvs.
samma antagande som i forsikringsutredningens teoretiska modell. 1 de
regionala prognoserna antas att det enskilda landstinget under prognospe-
rioden har samma medelbehandlingstid som registrerats i 1977 ars verksam-
hetsstatistik for barn och ungdomar. Hérigenom erhdlls en for varje
huvudman individuell berikning av forvintad utbyggnadstakt. Berékning-
arna blir hirigenom mera verklighetsanpassade. De kan sdgas belysa — pa
landstingsniva — den principiella innebdrden av riksdagsbeslutet om folk-
tandvérdens utbyggnad.

For varje landsting har behovet av tandlidkartimmar beriknats for vart och
ett av aren 1980-1983. Ar 1983 antas fordelningen mellan barn- och
vuxentandvérdstid vara 54/46. Tillgdngen pa tandldkartimmar ett visst
prognosar har beriknats som summan av det antal timmar landstinget
redovisat 1977 och den del av tillskott av tandldkartimmar fr. 0. m. 1978 och
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t.o. m. prognosdret som skulle fordelas till landstinget i princip enligt
nuvarande kvoteringsmetod. (Se avsnitt 9).

Om behovet av tandlakartimmar 4r storre dn tillgdngen pa timmar kan
distriktstandvardens utbyggnadslige beskrivas genom att ange vilka av
aldersgrupperna 6-16, 3-5 och 17-19 ar som tillgéingligt antal timmar réicker
till. Det innebdr att en fordelning pd nimnda &ldersgrupper av underskottet
kan redovisas. I figur 5 har sittet att rakna &skadliggjorts.

Berdkningarna visar att under de forutséttningar som prognosen bygger pa
skulle sdledes folktandvédrden kunna vara fullt utbyggd i samtliga landsting
under &r 1983. Resultatet av berdkningarna presenteras mer ufforligt
nedan.

I tabellerna 1-4 i bilaga 8 redovisas resultatet av beridkningarna i form av
antal tandlakartimmar som saknas inom organiserad barn- och ungdoms-
tandvard prognosaren 1980-1983. Berdkningarna avser 31 december respek-
tive prognosér. Berdkningarna bygger pa att landstinget anses klara av
aldersgruppen 17-19 ér vid 80-procentig anslutning.

I tabell 1 visas den berdknade situationen 1980. Endast 6 landsting saknar
tandldkartimmar for att ta hand om 17-aringarna. Enligt berikningarna kan
10 landsting ta hand om savil 17- som 18-aringar. Av dessa 10 kan 5 ocksa
omhinderta 19-aringarna. Ar 1980 saknas tandldkartimmar i 21 av 26
huvudmannaomréaden for omhédndertagande av hela aldersgruppen 17-19 r.
Bristen pd tandldkartimmar inom dessa landsting har ocksa uttryckts i brist pa
tandldkare.

Av tabell 2 framgdr att samtliga huvudmin &r 1981 beriiknas kunna ta hand
om 17-aringarna. Endast 3 landsting klarar ej 18-aringarna. I 13 landsting av
de 26 saknas timmar for omhéndertagande ocksé av 19-aringarna. Bristerna
uttryckta i antal tandldkare &r dock sméd inom de 13 landstingen och utgor
tillsammans endast ca 36 tandldkare i hela riket.

I tabell 3 visas att det vid slutet av-ar 1982 enligt berikningarna finns 5
landsting som inte helt klarar 19-aringarna. Tillsammans saknas i dessa
landsting 718 timmar, dvs. mindre 4n 1 tandlikare. Det innebir att
utbyggnaden av distriktstandvérden enligt dessa berdkningar i stort sett kan
fullféljas inom samtliga landsting under &r 1982. Av tabell 4 framgér att det
under ar 1983 uppkommer ett berdkningsmissigt “dverskott™ av tandlikar-
timmar, dvs. det blir tandlikartimmar Sver for annan tandvard in som

Behov av
tandlakartimmar s
prognosaret
/ Tandlakartim Del! av tillskottet
i ar 1977 & from 1978 t o m prognoséret

3-5 ar
Timmar 6ver for
;Jrr;de;g:;)rt;t eller annan tandvard
g prognoséret
| 17-19 érl

Figur 5 Oversiktlig beskriv-
ning.

! Tillskottet férdelas av
socialstyrelsen i relation
till resp landstings be-
hov av ytterligare tand-
lakartimmar — i jamfo-
relse med ar 1977 - for
att na full utbyggnad
(utbyggnadsbehovet).
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inrdknats i prognosen.

Enligt denna prognos kommer balansen mellan behov av och tillgng pé&
tandlikartimmar for utbyggnaden av folktandvarden att uppnds nagot
tidigare dn vad som framgdr av motsvarande prognos p riksnivan. Den
huvudsakliga forklaringen till skillnaden ér att de landstingsvisa berdkning-
arna utgar fran genomsnittligt ligre medelbehandlingstid for dldersgrupperna
3-19 ar dn vad forsidkringsutredningens teoretiska modell bygger pé.

6.5.2 Tandldkartimmar 1983 enligt LKELP 78 och socialstyrelsens
regionala prognos

I LKELP 78 redovisas antal tjinster totalt inom respektive landsting. Vidare
sirredovisas antalet specialisttandldkare, varfor det dr mgjligt att ta fram
uppgifter om antal tandlidkartjinster inom distriktstandvarden for de olika
landstingen. Antalet tjinster dverfors till tandldkartimmar via antagandet
1 500 tandldkartimmar per tjanst.

I tabellen i bilaga 9 har tandlidkartimmar enligt LKELP 78 redovisats for
respektive landsting. Som jimforelse redovisas motsvarande uppgifter frén
socialstyrelsens regionala prognos. I kolumn 3 har skillnaden angivits. Det
framgar av tabellen att prognostiserade timmar enligt LKELP och enligt
regional prognos nira nog sammanfaller 1983 pa riksplanet. LKELP redovisar
ca 38 000 timmar stérre behov dn socialstyrelsens regionala prognos.

Av de 26 huvudminnen ligger 10 i sina LKELP-planer under vad
socialstyrelsen beriknat som behov for deras utbyggnad enligt riksdagsbe-
slutet. Den storsta avvikelsen har Stockholms ldns landsting med ca 300 000
timmar. I sin egen planering for vuxentandvéard beaktar huvudminnen
forefintliga privattandlikarresurser. Alvsborg, Skaraborg och Virmland dr
andra landsting som har firre timmar i LKELP dn i respektive regional
prognos.

Fler tandldkartimmar enligt LKELP #n enligt regional prognos redovisas
for 13 landsting. Fem av dessa har éver 50 000 timmar mer @n regional
prognos. Dessa fem landsting dr Jonkoping, Kopparberg, Gévleborg, Vister-
botten och Norrbotten. En forklaring hirtill dr att dessa landsting har planerat
for en hogre andel vuxentandvérd dn riksgenomsnittet.

6.6 Tinkbara forandringar av vardbehovet

Behovet av tandvard och dirmed tandlikare péverkas givetvis av tandsjuk-
domarnas frekvens. En minskad kariesfrekvens p. g. a. olika profylaktiska
Atgirder forindrar behovet av reparativ tandvard. Inom barn- och ungdoms-
tandvarden — dir karies dr den vanligaste tandsjukdomen — kan olika
kariesforebyggande Atgidrder komma att pdverka den s. k. medelbehandlings-
tiden dvs. antal tandldkartimmar per fullstindigt behandlad patient. Medel-
behandlingstiderna utgdr en viktig faktor i de behovsprognoser vi utfort vad
giller folktandvardens barn- och ungdomstandvérd. Sddana fordndringar av
vardbehovet kan siledes visentligt fordndra véra behovsprognoser.

Inom folktandvarden har under de senaste 10 till 15 aren en kraftig satsning
skett pa olika forebyggande atgirder inom tandvéarden. Som framgér av fig. 1
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har ocks& medelbehandlingstiden minskat inom den organiserade barntand-
varden sedan ar 1960. Denna minskning brukar tillskrivas effekterna av de
forebyggande atgdrderna. Andra faktorer, som kan ha paverkat forindringen
i medelbehandlingstiden, 4r olika rationaliseringar av tandvardsarbetet och
en 6kad delegering av arbetsuppgifter fran tandlédkare till annan vardpersonal.
Som framgér av bil. 11 (diagram 5) varierar medelbehandlingstiden mellan
olika huvudmannaomriden. Denna variation kan till viss del forklaras av att
man hunnit olika l&ngt nér det géller det profylaktiska arbetet.

Nar det géller olika forebyggande atgdrders inverkan pa vardbehovet har vi
tagit del av TPU:s sammanstallningar i denna fraga. Ytterligare insamling av
material har dven pébdrjats. I det korta tidsperspektiv, som véra behovsprog-
noser utarbetats, har vi dock inte ansett det mojligt att infGra nagra
antaganden om ett minskat vdrdbehov inom barn- och ungdomstandvérden
p. g. a. ytterligare effekter av profylaxen. Genom att huvudminnens indivi-
duella medelbehandlingstider anvints i socialstyrelsens regionala prognos
har vi dock fatt en anknytning till dagens vérdbehov.

Prognoserna uttrycker behovet av tandvéard i tandldkartimmar. Genom att
framforallt tandhélsovérdsarbete dven kan utforas av tandhygienister och
specialutbildade tandskdterskor kan en delegering av arbetsuppgifter fran
tandlédkare till de ndmnda personalkategorierna paverka det framtida behovet
av tandldkartimmar. En omfattande forsoksverksamhet pagér f. n. vad giller
mojligheterna att i 6kad omfattning anvinda olika personalkategorier inom
tandhilsovérdsarbetet. Resultaten av hittillsvarande forsoksverksamhet har
summerats i TPU:s rapport nr 2 ’Den framtida arbetsfordelningen mellan
olika personalkategorier inom tandvarden”. I rapporten, som f. n. remissbe-
handlas, framldggs bl. a. forslag till ytterligare arbetsuppgifter for tandhygie-
nister och profylaxutbildade tandskdterskor.

Forandringar av arbetsfordelningen mellan olika personalkategorier inom
ett sddant omrdde som tandvérden torde ta ménga &r att genomfGra.
Utbildningskapaciteten for tandhygienister och tandskoterskor maéste t. ex.
forst utokas. Av dessa skl har vi inte beaktat inverkan av en forindrad
arbetsfordelning vid utarbetandet av kortsiktiga prognoser éver behovet av
tandldakartimmar inom folktandvarden. Vi avser att i huvudbetinkandet
aterkomma till framtida forandringar av arbetsfordelningen inom tandvérden
liksom profylaxens inverkan p& vardbehovet. Enligt vad vi erfarit kommer
TPU, som har att utreda den langsiktiga efterfrigan pd tandvard, att till
sommaren 1979 framldgga sitt slutbetinkande. Vi far da ett nytt underlag for
de prognoser som vi har for avsikt att presentera i vart huvudbetinkande.

6.7 Sammanfattande védrdering av prognoser och planer

6.7.1 Planer och behovsprognoser

I avsnittet 6.4.3 har huvudminnens folktandvardsplaner och LKELP 78
sammanstillts. Savil folktandvardsplanerna som LKELP-understkningarna
representerar huvudménnens i planer faststéllda efterfridgan av arbetskraft,
bl. a. tandldkare. Folktandvéardsplaner och LKELP-undersokningar uttrycks
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bl. a.ibehov av tjanster. Detta behov kan ocksé uttryckas i tandldkartimmar,
vilket dr det métt med vilket vi anger utvecklingen.

I avsnitt 6.4.1 har rapport nr 10 frn tandvardsdelegationens observations-
grupp Over tandldkarsituationen inom folktandvarden m. m. redovisats.
Dirvid har den behovsprognos som kallats SoS 77 beskrivits. Under avsnitt
6.4.2 redovisas en ny prognos som vi genomfort med samma metodik som
SoS 77:s behovsberikning. Under avsnittet 6.5 har berdkningarav de enskilda
huvudminnens utbyggnadssituation 1980-1983 redovisats. I dessa berék-
ningar har varje huvudmans behov av tandldkartimmar for utbyggnad av
folktandvérden redovisats. Vi har sélunda tagit fram regionala prognoser.
Summerade innebir dessa prognoser en behovsprognos pé riksplanet.

Som framgér av ovanstiende finns sélunda ett flertal planer, undersok-
ningar av planernas genomforanden samt berdkningar som belyser behovet
av tandldkartimmar for ett genomforande av riksdagens beslut om utbyggnad
av folktandvdrden. Ndrmast skall skillnaderna mellan dessa planer och
berdkningar belysas.

Folktandvdrdsplanerna utgar fran riksdagsbeslutet om folktandvérdens
utbyggnad, dvs. omhiindertagandet av barn och ungdomar 0-19 &r samt en
forutsatt omfattning av vuxentandvarden som motsvarar 30-35 % av totala
antalet tandlikartimmar for vuxna i riket. Flera huvudméns malséttning for
folktandvardens inriktning och omfattning innefattar dock en hogre ambi-
tion betriffande vuxentandvarden.

LKELP-undersokningarna ger en uppfattning om huvudméannens bedom-
ningar av vad som ar méjligt att genomfora under aktuell femérsperiod. Som
visats under avsnittet 6.4.3 visar LKELP-undersdkningarna att huvud-
mannen successivt skrivit ner sin aktuella efterfrigan av tandldkare.

Berikningen SoS 77 i obs-rapport nr 10, vdr behovsprognos samt socialsty-
relsens regionala prognoser ir som visats en mera direkt tillimpning av de
antaganden som l4g till grund for riksdagens beslut om utbyggnadsplan for
folktandvarden.

I vilken utstrickning folktandvérdsplaner, LKELP-undersokningar och
behovsprognoser aterger faktiskt behov av tandlikartimmar for genomf{or-
andet av riksdagens beslut om utbyggnad av barn- och ungdomstandvérden
att omfatta 95 % av barnen i dldern 0-16 ar och 80 % av ungdomarna i &ldern
17-19 &r samt namnd omfattning vuxentandvérd kan diskuteras. Folktand-
vardsplanerna synes representera en ambitionsnivd som gér ndgot utover
riksdagsbeslutet. LKELP-undersokningarna representerar, som namnts,
bl. a. huvudminnens anpassning av sin efterfrigan pa arbetskraft till
mojligheterna att rekrytera tandldkare. Aven andra dverviganden exem-
pelvis avseende forvintad tilldelning av kvot, torde ligga bakom anpass-
ningen. LKELP-undersdkningarna kan dérfor sigas mera belysa huvudmén-
nens anpassning av arbetskraftsefterfragan till tillgngen pd tandldkare dn
vara ett matt pa behov av tandlikartimmar med anledning av riksdagsbe-
slutet. Ett annat sitt att berdkna behovet ir det som gors i enlighet med 1970
ars forsakringsutrednings antaganden och berdkningsteknik.

Beriikningen SoS 77, obs-rapport nr 10 och socialstyrelsens regionala
prognoser har utférts i princip pd samma sétt som 1970 &rs forsakringsutred-
ning beriknade sin utbyggnadsmodell. De antaganden som beridkningarna
bygger pa dndras dock under prognosperioden, exempelvis torde medelbe-
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handlingstiden per fullsténdigt behandlat barn komma att @ndras under tiden
fram till 1982. Den faktiska utvecklingen torde komma att avvika mer eller
mindre frdn prognoserna trots att prognosperioden ir kort. I vart huvudbe-
tinkande far vi mojlighet att ndrmare belysa utvecklingen.

6.7.2 Tillgangsprognoser

En i avsnitt 6.4.1 redovisad prognos over nir folktandvarden kan vara
utbyggd, utford under varen 1977 av obs-gruppen, byggde betriffande
tillgdngssidan pa en nagot modifierad TPU-prognos med 1975 som basar. |
avsnitt 5 har en reviderad TPU-prognos med 1977 som basar redovisats.
Aven om tandvérdspersonalsutredningens prognoser kan sigas bygga pa en
forfinad prognosteknik rymmer de likvil flera osidkerhetsmoment. Det 4r
exempelvis speciellt svart att forutse den framtida sysselsittningsgraden
bland tjdnstetandldkarna. De nya bestimmelser om ritt till 6 timmars
arbetsdag for sméabarnsforildrar, som inforts fran 1 januari 1979, kan vintas
pdverka medelarsarbetstiden negativt. Hur mycket dr dock svart att forutse
och knappast mojligt att beakta i en tillgdngsprognos. Om ny tandlikarut-
bildning med ett ars avslutande allmintjinstgoring i folktandvérden infors
under ar 1984 kommer under detta ar tre terminskullar examinerade
tandldkare att tillforas arbetsmarknaden, dels de som utbildats enligt
nuvarande studieordning, dels de som utbildats enligt den nya. Detta innebir
ett tillskott av tandldkare omfattande ytterligare ca 225. Vad det innebir i
form av produktionstillskott under ett AT-ar 4r dock svért att forutse. Den
forutsatta klinikchefsutbildningen under perioden fore inforandet av allmén-
tjdnstgoring innebdr bortfall av tandldkartimmar som ej beaktats i progno-
sen.

6.7.3 Sammanfattande virdering

Det dr lampligt pAminna sig att betydande osékerhet vidlader de material som
redovisats och virderats ovan. Endast i begrinsad omfattning kan berdrda
myndigheter och folktandvardens huvudmin paverka de faktorer som styr
utvecklingen. Behovsberdkningarna bygger pd antaganden som dr osékra.
Mojligheterna att dirigera utvecklingen sa att den Overensstimmer med
TPU:s tillgdngsprognos dr begriansade. Detta giller ocksd majligheterna att
uppné den regionala fordelning av tandlakartimmar som prognoserna utgar
ifrdn. Osidkerheten om utvecklingen ar darfor betydande.

Milet for folktandvarden dr omhédndertagandet av barnen och ungdo-
marna 0—19 &r och parallellt dirmed sker en utbyggnad av folktandvéardens
vuxentandvard. Den metod som anvints och ocksé anvands for att forutse
nédr mélet kan vara uppndtt har varit att beskriva behovet av tandlakartimmar
for uppnidende av maélet och stélla detta i relation till tillgdngen pé
tandldkartimmar. I figur 6 har planer och behovsprognoser samt tillgdngs-
prognoser lagts in. Beroende pa vilken behovsberikning eller vilken plan for
utbyggnaden som man vill uppfatta som mest representativ beskrivning av
hur méanga tandldkartimmar som behdvs kan folktandvarden forvantas vara
utbyggd négon géng under &ren 1982-1984. Det dr mindre sannolikt att
utbyggnaden kan vara helt avslutad fore 1982 érs utgang.
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Figur 6. Behov av tand-
lidkartimmar inom
distrikistandvdrden enligt
folktandvardsplaner!,
LKELP 78, Obs-rapport
10 (SoS 77) och enligt
regional prognos/TU 78:
utvecklingen av antal
tandlikartimmar inom
distrikistandvdrden enligt
Obs-10 (77) och reviderad
TPU-prognos (78).
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1 | FTV-planerna finns uppgifter om antal tjanster — omréknat till heltid — aren 1980
och 1985 inom distriktstandvarden. Antal tjanster for mellanliggande &r har
beraknats under antagande om en jamn arlig utveckling.

2 Av diagram framgér att tillgdngen enligt rev TPU i slutet av ar 1982 &r nagot
stérre dn behovet enligt regional prognos. Det bor observeras att detta forhallande
géller totalt sett och att smérre brister férekommer inom vissa landsting dven i slutet
av &r 1982 — jamfort med det enl prognosprinciperna framréknade behovet inom
barn- och vuxentandvard foreligger vissa 6verskott p& timmar inom Y, AC och BD

lans landsting.
3 Tillgangsprognos enligt Obs-rapport 10 bygger i allt vasentligt pa TPU:s
tillgangsprognos (TPU:s rapport nr 1 1976).

6.8 Overviganden och forslag

Enligt 1973 &rs riksdagsbeslut skulle den regelbundna organiserade tand-
varden inom folktandvarden byggas ut till att omfatta samtliga personer i
aldrarna t.o. m. 19 ar. Vid denna utbyggnad borde forst tandvarden for
aldersgrupperna 6-16 4ar tillgodoses, darndst forskolebarnen och sist
ungdomstandvérden. Den uttalade avsikten var att folktandvarden vid
utgangen av 1970-talet skulle svara for hela barn- och ungdomstandvérden
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samt 35 % av vuxentandvérden. Till grund for beslutet 14g de prognoser om
tandvardsbehov for barn och ungdom, efterfrdgan frin vuxna pa tandvard
samt tandvardsresurser, som redovisats av 1970 &rs forsikringsutredning.

Som vi tidigare visat kommer den av riksdagen 1973 beslutade malsitt-
ningen for folktandvardens utbyggnad ej att kunna uppnés fore utgdngen av
1979. Orsaken till detta dr framst att folktandvéarden ej fatt de resurser i form
av tandldkartimmar, som erfordrats for utbyggnaden. Den faktiska utveck-
lingen kom dédrmed inte att Overensstimma med de prognoser forsikrings-
utredningen gjorde. Detta beror pé flera faktorer. Vid tandvardsforsikringens
genomforande skedde en Overgdng av tandlikare frAn folktandvard till
privattandvard. Denna 6vergang har av riksforsdkringsverket uppskattats till
ca 200 tandldkare. Nettotillskottet av tandlidkartimmar till folktandvarden har
ocksé blivit mindre 4n man ridknat med.

Vi forutsdtter att det mél for utbyggnaden av folktandvarden som
riksdagen beslot ar 1973 skall ligga fast dven efter ar 1979.

De nya planer och prognoser vi redovisar, vilka bygger pa ett oforandrat
antal privattandldkare, pekar pa att den utbyggnad av folktandvarden som
angetts av 1973 ars riksdag skulle kunna bli klar under perioden 1982-1984.
Vara overvaganden bygger pd i stort nuvarande utbildningskapacitet.

De medel som f6r narvarande anvinds for att genomfora folktandvérdens
utbyggnad dr etableringsbegransningen av privatpraktiserande tandlikare,
kvoteringen av tandldkarresurser inom folktandvarden och ersittningen till
huvudmiénnen. Vi foreslar att mojligheterna att anvdnda dessa medel for
genomforande av folktandvéardens utbyggnad forldngs till utgdngen av &r
1982. Vid denna tidpunkt rdknar vi med att statsmakterna skall ha hunnit ta
stéllning till véra forslag i huvudbetidnkandet.

Som framgar av avsnitt 4.2.1 &r barn i dldern 3-5 ar och ungdomar i &ldern
17-19 ar f.n. undantagna frn folktandvéirdens skyldighet att erbjuda
fullstindig regelbunden behandling. I flera landsting har man dock redan nu
infort organiserad tandvard for dessa grupper.

Enligt uppgift frdn landstingsférbundet erbjuds f. n. 17-ringar organiserad
vérd i elva av de 26 huvudmannaomradena, 18-4ringar i nio och 19-&ringar i
sju.

I de omraden dér landstingen dnnu inte erbjuder organiserad tandvérd for
dessa aldersgrupper, tillhor 17-19-aringar tandvérdsforsikringen. For tand-
véard inom folktandvarden betalar dessa ungdomar endast halv patientav-
gift.

I syfte att paskynda genomf6randet av 1973 érs beslut foreslar vi att 3-5-
aringar och 17-19-dringar, med bibehdllande av tidigare fastlagd prioritet
mellan grupperna, fr. 0. m. 1981 fullt ut skall omfattas av folktandvéardsla-
gens vardskyldighet. Vi 4r medvetna om att detta inte kommer att vara
mojligt for samtliga landsting fr.o. m. 1981. De landsting som ej har
mojlighet att redan frdn borjan klara av denna vardskyldighet bor dock kunna
fa dispens. Dispens bor kunna gilla en eller flera av dessa aldersgrupper inom
landstinget.
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7 Regional fordelning av tandvardsresurser

[ utredningens direktiv framhélls frigan om bittre regional fordelning av
tandvérdsresurserna som mycket angeligen. Den har dérfor prioriterats. I
detta delbetdnkande gor vi en forsta beskrivning och analys av den regionala
fordelningen. Vi ldmnar dven vissa forslag till atgarder. Ddarmed anser vi oss
emellertid ej ha fardigbehandlat fragan utan avser att dterkomma till den i
huvudbetinkandet.

7.1 Tandldkartdathet

Ett sitt att undersdka den regionala fordelningen 4r att studera tandlikartit-
heten. Riksforsikringsverket har redovisat antalet tandlikartimmar per
forsikrad i de olika forsékringskasseomrédena. Sikerheten hos uppgifter som
avser antal tandldkartimmar inom distriktstandvard respektive privattand-
vérd har belysts i avsnitt 6.3.2. I nedanstdende tabell visas tandlikartitheten
ar 1977, mitt pa detta sitt, avseende privattandvard respektive folktandvard
samt totalt. I bilaga 10 redovisas tandldkartdtheten 1975 och 1976. Av
materialet framgdr att situationen under perioden varit praktiskt taget
oftrindrad.

Tabellen visar stor skillnad mellan de forsikringskasseomriden som
innefattar landets tre folkrikaste kommuner 4 ena sidan samt exempelvis
Kalmar och Upplands ldn samt norrlandsldnen & den andra. Om man kunde
redovisa tandldkartdtheten kommunvis skulle skillnaderna sannolikt visa sig
vara dnnu storre.

En starkt bidragande orsak till denna ojimna fordelning &r att privatprak-
tiserande tandldkare i stor utstrdckning etablerat sig i storstadsomradena och
de storre tdtorterna. Av tabellen framgar att tandldkartitheten i privattand-
vard dr mer dn fyra ginger storre i Malmoé kommun #n i Norrbottens
forsikringskasseomrade.
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Forsikringskasseomrade "Tandldkartathet”
tandlikartima/forsikrad?

Privat- Distrikts- Totalt
tand vard tandvérd

01 Stockholms ldns 1,36 0,18 1,54
03 Uppsala ldns 0,77 0,20 0,97
04 Sodermanlands lins 0,81 0,20 1,01
05 Ostergotlands lins 0,90 0,18 1,08
06 Jonkopings ldns 0,83 0,25 1,09
07 Kronobergs lins 0,74 0,25 0,99
08 Kalmar ldns 0,63 0,22 0,85
09 Gotlands 0,72 0,31 1,03
10 Blekinge ldns 0,84 0,28 1,12
11 Kristianstads ldns 0,98 0,30 1,28
12 Malmohus 1,10 0,32 1,42
13 Hallands ldns 0,98 0,26 1,25
14 Bohuslins 0,75 0,33 1,08
15 Alvsborgs lins 0,74 0,25 0,99
16 Skaraborgs ldns 0,71 0,23 0,94
17 Virmlands ldns 0,75 0,28 1,03
18 Orebro lins 0,87 0,22 1,08
19 Vistmanlands ldans 0,75 0,16 0,92
20 Kopparbergs ldns 0,61 0,31 0,92
21 Gévleborgs ldns 0,64 0,27 0,90
22 Visternorrlands ldans 0,56 0,34 0,90
23 Jamtlands ldns 0,57 0,35 0,92
24 Visterbottens ldns 0,70 0,38 1,07
25 Norrbottens ldns 0,38 0,52 0,90
34 Malmo 1,70 0,26 1,96
38 Goteborgs 1,53 0,27 1,80

Hela riket 0,95 0,26 1,21

a For privattandlikare all redovisad arbetad tid enligt riksforsdkringsverkets tandlédkar-
register. For distriktstandvard arbetad tid inom vuxentandvéarden enligt tandldkarregi-
stret samt ett beriiknat tillskott avseende den organiserade tandvard som bedrivits
bland ungdomar i foljande omraden: Kopparbergs lins landsting och Goteborgs
kommun (17-&ringar), Visternorrlands, Jimtlands, Visterbottens och Norrbottens
ldns landsting (17-19-4ringar).

b Antal tandvardsforsidkrade vid arets utgéng.

7.2 Vérdsituationen
7.2.1 Vardsituationen for barn och ungdom

Av socialstyrelsens statistik 6ver distriktstandvarden for 1977 framgar att
betydande skillnader foreligger mellan huvudménnen vad géller fullstdndigt
behandlade 3-5-&ringar och 17-19-&ringar. Den regionala variationen i
vardsituationen for barn och ungdom framgér av de jamforelser mellan
huvudmannaomréden som redovisas i bilaga 11.

I denna redovisas stapeldiagram dver hur stor andel barn och ungdomar i
aldersklasserna 3-5, 6-16 och 17-19, som erhéllit fullstindig behandling
under ar 1977 i de olika landstingen. Aven medelvirde for arsklasserna
redovisas. Det framgér att den regionala variationen for aldersgruppen 6-16 &r
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ar relativt liten. Enligt riksdagsbeslutet 1973 skulle i forsta hand denna
aldersgrupp omhéndertas. For 3-5-aringar och 17-19-aringar dr de regionala
skillnaderna ddremot betydande.

7.2.2 Vardsituationen for vuxna

I de undersokningar rorande befolkningens levnadsforhéllanden som gjorts
pé senare &r ingér dven vissa uppgifter om tandhilsa och tandvérdskonsum-
tion. Exempel pad sddana undersokningar dr den levnadsnivdundersokning
som ldginkomstutredningen genomforde 1968 och en upprepning av den som
gjorts av socialforskningsinstitutet (SOFI) men énnu ej publicerats. Hit hor
ocksd statistiska centralbyrdns (SCB) undersokningar om levnadsforhal-
landen (ULF) som gors l16pande sedan 1974. Dessa undersokningar omfattar
personer i dldrarna 16-74 &r. Personer som &r 75 &r och #ldre har ej tagits
med.

Spri har i en forstudie som rapporteras i publikationen ”Vem fér sjukvard”
(S 92 1978) dversiktligt beskrivit bl. a. dessa undersokningar. Avsikten med
studien dr att folja upp hélso- och sjukvérdspolitikens genomslagskraft under
1970-talet. Ur publikationen har nedan redovisade uppgifter himtats.

Tandhdlsotillstand

I Spris bearbetning av statistiska centralbyrdns ULF-material frén 1975 har
bl. a. tandhilsotillstdndet hos olika grupper tagits fram. Det har miitts i
“formégan att tugga harda saker som hért bréd och épplen utan svarighet”.
Detta méatt kan naturligtvis diskuteras men har bedomts vara ett enkelt sitt
att mita tandhilsan hos de intervjuade. Endast &ldrarna 30-69 &r har
redovisats. For aldrarna 16-29 &r dr skillnaderna mycket smé och for dldrarna
70-74 dr underlaget for litet.

I bilaga 12 redovisas andelen personer med god tuggformaga per sjukvards-
omréde. Vissa skillnader kan avldsas mellan dessa. Vid en jimforelse per
dldersgrupp dr underlaget oftast for litet och vid en jimforelse totalt inverkar
aldersfordelningen. Likas& inverkar andra variabler. I bilagan har lagts in
andelen fodda i utlandet samt andelen av totalbefolkningen i ldrarna 55-74
ar.

Hakanssons avhandling

I en akademisk avhandling med titeln “Tandvardsvanor, attityder till
tandvard samt tandstatus hos 20—-60-aringar i Sverige” har tandldkare Jan
Hékansson lagt fram resultatet av en undersokning omfattande ett urval av
omkring 1 000 personer i dldern 20-60 &r. Undersokningen har gjorts bade i
form av intervjuer och klinisk undersokning. Den #r avsedd som en
uppféljning av den allménna tandvérdsforsikringen.

Intervjuundersékningen utférdes genom besdksintervjuer i april-juni 1974
av 1302 personer. Resultatet visade bl. a. att

o 50 % av de intervjuade ansag sig ha bra tdnder medan 20 % anség sig ha
daliga tander
o 93 % uppgav att de kunde tugga bra medan 3 % anség sig tugga daligt.



58 Regional fordelning av tandvardsresurser SOU 1979:7

Den kliniska undersokningen utférdes pd samma urval som intervjuunder-
sokningen. Tandldkare utgjorde klinisk undersokning kompletterad med
rontgenundersokning av vissa delar av bettet. Totalt blev 945 personer
kliniskt undersokta. Uppgifter om tandstatus sammanférdes med intervju-
uppgifter. Resultaten visar bl. a. att

O i 20-24-arsildern ir antalet kvarvarande tdnder genomsnittligt ca 29,
medan i 55-60-arsdldern endast 11 egna tdnder finns kvar i bettet.

o Fore 40-arsaldern #r helprotes ovanligt. Andelen individer med helprotes
stiger dérefter och utgor 30 % i 55-60-arsdldern.

o Andelen individer med fasta broproteser och andelen individer med
avtagbara partiella proteser &r storre i hogre aldersgrupper.

Tandvdrdsutnyttiande

Inom socialforskningsinstitutet utarbetas f. n. rapporter dar 1968 érs levnads-
nivdundersokning f6ljs upp med en motsvarande underskning avseende
1974. Spri har fatt ta del av en dnnu ej publicerad rapport (Vardkonsumtion
och vilfird, Pirjo Virtanen) som bl. a. jimfor tandldkarbesdkens fordelning
1968 och 1974.

Som framgér av foljande tabell har markanta foérdndringar skett mellan
1968 och 1974.

I sin undersokning frdn 1974 fragade SOFI de som gjort tandldkarbesok
under den senaste 12-mdanadersperioden ndar de pabdrjat den senaste
besoksomgangen hos tandldkare. Av de som svarade hade 34 % besokt

Tandvardsvanor 1968 och 1974 for olika samhillsgrupper 15-75 ar

Andeli % som be-  Andel i % som upp-
sokt tandldkare un-  ger att de besoker
der de senaste 12 tandldkare nagor-
ménaderna lunda regelbundet

1968 1974 1968 1974

Totalt 54,7 60,7 54,2 59.5
Min 52 58 50 55
Kvinnor 58 64 59 64
15-29 ar 74 73 75 74
30-55 &r 58 67 58 67
56-75 &r 46 39 26 33
Ogifta 58 59 58 59
Gifta/sammanboende 53 62 52 60
Socialgrupp I 81 78 85 82
11 63 68 65 69
111 46 53 44 50
Storstdder 63 66 64 65
Ovriga stader 58 61 58 60
Landsbygd 46 56 44 53

Killa: Preliminart material frdn SOFI, utarbetat av Pirjo Virtanen.
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tandldkare fore den 1 oktober 1973 da tandvardsreformen delvis triadde i kraft.
Fore arsskiftet 1973/74 hade ytterligare 20 % pébdérjat sin senaste beséksom-
gang och efter den 1 januari 1974 46 %. Intervjuerna genomfordes under
perioden mitten av april till mitten av juni.

Ungefdr 65 % av de intervjuade som besokt tandlikare hade alltsa kunnat
utnyttja de nya forsdkringsbestimmelserna for tandvard, helt eller delvis.
Négra skillnader ifrdga om kon, civilstdnd, alder eller socialgrupp kunde ej
konstateras. Ddremot fanns skillnader mellan storstdder och 6vriga delar av
landet. Halften av storstadsborna besokte tandlikare efter arsskiftet 1973/74
och utnyttjade ddarmed den fullstindiga reformen. Motsvarande andel for
ovriga riket var 43—44 %.

Som framgér av tabellen ovan har ingen forindring skett i &ldrarna 15-29
ar. For aldrarna 30-55 &r kan ddremot en kraftig 6kning konstateras, medan
de dldsta av de intervjuade (5675 &r) inte har besokt tandlidkare i lika stor
omfattning 1974 som 1968. Hir forefaller emellertid 1968 &rs siffra vara for
hog, bl. a.ijamforelse med SCB:s material frdn 1975. Som framgér av tabellen
har for de dldsta (56-75 ar) andelen med regelbundna tandvardsvanor Gkat
fran 26 till 33 %.

Vad giller civilstdind kan konstateras att gifta/sammanboende i storre
utstriackning sokt tandldkare 1974 dn ogifta medan forhallandet var omvint
1968. Tandvardsforsikringen kan hir ha haft betydelse genom att ekono-
miska hinder inte inverkar i samma utstriickning som tidigare.

Mellan socialgrupperna och regionalt finns fortfarande stora skillnader i
friga om tandvardskonsumtion. En pétaglig utjimning har dock skett sedan
1968.

Av levnadsnivundersokningen 1978 framgick att socialgrupp II och III
har en betydligt storre andel personer med akuta tandproblem 4n socialgrupp
I. Detta motsvaras séledes ej av en hogre tandvardskonsumtion. Nar det
giller sjukvédrd kunde tidigare konstateras att personer och grupper med
hogre andel besvir i regel ocksd var i titare kontakt med sjukvarden. For
tandvarden &r det inte pa det séttet. Hir inverkar dven attityder, utbildning
m. m,

SOFI har ocksa tittat pd tandvard efter behov, varvid den grupp som har
déliga egna tdnder, inga tinder alls, eller daligt fungerande lostander
specialstuderats. Gruppen omfattade 1968 9,1 % av undersdékningsperso-
nerna och 1974 8,9 %. Underlaget for jamfGrelser dr mycket litet, t. ex. for
socialgrupp I, men det kan konstateras att skillnaderna mellan socialgrup-
perna hér dr storre och dessutom verkar ha forstirkts mellan 1968 och 1974.
Négot utjimning mellan olika regioner har ej heller skett.

Tandvardskoer

Vi har ovan belyst tandvardssituationen for vuxna genom att redovisa vissa
undersdkningar betriffande deras tandhilsa och tandvardsutnyttjande.
Aven kéerna inom tandvérden kan sdgas spegla tandvardssituationen.

Ar 1975 begiirde socialstyrelsen in uppgifter frin tandvardshuvudminnen
om det antal personer som stod upptagna pé folktandvéardens vintelistor.
Enligt dessa uppgifter var det ca 600 000 personer som vintade pa att f4 tid hos
folktandvérden. Vissa undersékningar visar dock att en mycket stor del av de
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vintande, ca 3040 %, lyckats fa vard pa annat héll, efter det att de anmilt sig
som vardsokande, utan att meddela folktandvéarden detta.

Patienter som inte har ndgon tandldkare att vdanda sig till kan anmalas till
samradsgruppen for tandvardsfragor inom ldnet. Denna férmedlar patienter
till tandldkare inom privat tandvérd och folktandvarden. P4 manga héll har
koer uppstatt. Dessa dr emellertid delvis inaktuella och ofullstdndiga. De kan
darfor inte sdgas utgora ndgot rittvisande méatt pd antalet patienter som inte
far tandvard. I stort visar de dock att det foreligger stora regionala skillnader
mellan landstingen.

Medelbehandlingstid

Ytterligare ett sitt att studera vardsituationen &r att undersdka medelbehand-
lingstiden per patient och andelen behandlade patienter av samtliga forsak-
rade. Riksforsikringsverket har tagit fram sadan statistik for 1977, vilken
redovisas i nedanstdende tabell.

Forsidkringskasseomrade Tandldkartimmar per Procentu-
behandlad patient ella ande-
len be-

Privat Folk- Totalt handlade

tandvard tandvard patienter
01 Stockholms ldns 2,82 2,73 281 53,6
03 Uppsala ldns 2:21 2,34 2:23 430
04 Sodermanlands ldns 2,16 1,68 2,05 479
05 Ostergotlands lins 2,27 1,97 2,21 478
06 JonkoOpings ldans 27 2,09 2415 493
07 Kronobergs ldns 2,28 1,84 2,15 446
08 Kalmar ldns 2,00 1,40 1,80 46,5
09 Gotlands 2125 nd 9d L
10 Blekinge ldns 2,24 2,44 2,29 474
11 Kristianstads ldns 2,51 1299 2,36 535
12 Malméhus 2,58 2,34 2,52 553
13 Hallands ldns 2,29 2,09 2,25 534
14 Bohuslidns 2,10 192 2,04 53,2
15 Alvsborgs ldns 2,09 2,07 2,08 46,7
16 Skaraborgs lans 2,10 2,20 213 434
17 Viarmlands ldns 2,16 2,71 2,28 438
18 Orebro lins 2,14 2,19 2,15 489
19 Vistmanlands ldns 1,87 2,02 1,89 474
20 Kopparbergs lins® 2,04 193 2,00 46,0
21 Giévleborgs ldns 2,14 2,06 2,11 419
22 Visternorrlands lans¢ 2,09 1,90 2,02 42,5
23 Jdmtlands ldns¢ 2,40 2,81 2,53 349
24 Visterbottens ldns¢ 2,46 2,08 2,33 453
25 Norrbottens ldns¢ 201 2,19 2,15 40,0
34 Malmo 3,63 2,50 342 55,0
38 Goteborgs? 3,36 2,66 3125 53.8
Hela riket 251 2,20 2,44 48,1

a Uppgiften ér alltfor oséker for att anges.
b 17-aringar omfattas av organiserad barn- och ungdomstandvérd och ingar ej hdr.
¢ 17-19-aringar omfattas av organiserad barn- och ungdomstandvérd och ingdr ej hér.
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Det bor observeras att antalet tandlakartimmar redovisats pa tandlikarens
forsdkringskasseomrédde medan antalet behandlade patienter forts pa patien-
tens kasseomrdade. Besok hos tandldkare utanfor det egna kasseomradet 4r
inte ovanliga i vissa regioner. Detta torde vara en av forklaringarna till de hoga
medelbehandlingstider som redovisats for Goteborg och Malmo.

Variationer i medelbehandlingstiden kan bero pa att tandhilsotillstdndet
inte dr lika i alla kasseomraden.

Bland de 13 omrdden som har den kortaste medelbehandlingstiden
aterfinns 9 av de 13 omraden som har ligsta tandldkartitheten mitt i timmar
per forsikrad.

Ur statistiska centralbyréns undersokning om svenska folkets levnadsfor-
héllanden (ULF) har foljande uppgifter himtats betriffande den andel av
aldersgrupperna 16-29 ar respektive 5074 &r som 1975 sokt tandldkare under
dret ndrmast fore undersokningen. Resultatet for négra olika landsting visas i
nedanstidende figur 7.

For de yngre ér variationerna som synes inte sd stora. Det 4r de ddremot for
de dldre. Hér samvarierar besoksfrekvensen med tandlikartitheten.

Vihar ovan redovisat hur man kan studera tandvardssituationen for vuxna
genom att undersoka behov och efterfridgan (kder) och konsumtion (medel-
behandlingstiden och andel behandlade). I detta sammanhang vill vi notera
att tandvardspersonalsutredningen f. n. gor en analys av 6kningen av den
andel av tandldkarnas tid som tas i ansprak for fast protetik som forekommit
sedan inforandet av tandvardsforsikringen.

Av redovisningen framgar att vi saknar tillgdng till dokumentation av de
vuxnas vardbehov. De forsok som gjorts att mita efterfrdgan tyder pd att man
med siddana metoder endast kan astadkomma grova skattningar. Vardkon-
sumtionen diremot dr genom riksforsakringsverkets tandvérdsstatistik bittre
kidnd. Sannolikt dr dock att sambandet mellan konsumtion och behov/
efterfragan péverkats av tillgdngen pa tandlikare. Det kan t. 0. m. vara s4 att
det dr tillgdngen pd tandldkare snarare dn behov av véard som styr
konsumtionen.

Da vi enligt direktiven skall foresld atgirder for en bittre regional
fordelning av varden for vuxna behover vi for planering och uppfoljning

aldersgrupp
16-29 ar 6(13 % : 70I % : 80 %
L1 3 B T VTR
Norrbot- Jonkoépings Riket Stockholms
tens och och Krono- lan
Vasterbot- bergs lan Goteborgs
tens lan kommun

Figur 7 Andel forsikrade
i tvd olika dldersgrupper
ARRA BRI P L i som 1975 uppgett sig ha
£ e % 20 Ll ggf&sf;”,"p besikt tandldkaren under
det senaste dret.
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tillgdng till ett matt som belyser vuxnas behov/efterfragan. D4 sidan f. n.
saknas synes det lampligt att i stéllet vélja matt som beskriver tillgdngen pa
tandvardsresurser. Tandldkartdtheten mitt som antalet tandldkartimmar
inom folktandvard och privattandvérd per forsidkrad synes vara ett anvind-
bart matt. D4 vi i fortsédttningen utfor berdkningar avseende tandvardssitua-
tionen inom de olika landstingen anvinds darfor mattet tandlidkartithet
definierat pd namnt sitt.

7.3 Berdkningar av hur den regionala fordelningen av
tandvardsresurser for vuxna fordndras genom utbyggnaden
av folktandvérden

I avnittet 7.1 visas att tandldkartétheten uttryckt i tandldkartimmar per
forsakrad dr ojamnt fordelad i landet. Genomsnittssiffran for riket var 1977
1,21. Den hogsta tandldkartdtheten var 1,96 och den ldagsta 0,85 vid jamforelse

Jamforelse mellan antal tandldkartimmar per forsikrad 1977 och beriknat antal
tandldkartimmar per forsikrad 1983. Fordelning efter forsidkringskasseomrade

Kassaomrade Tim/fors.a Tim/fors. Diff
1983 1977
Stockholms ldn 1,94 1,54 0,40
Uppsala ldn 1,16 0,97 0,19
Sodermanlands ldan 1,19 1,01 0,18
Ostergotlands lin 1,30 1,08 0,22
Jonkopings ldn 1,30 1,09 0,21
Kronobergs ldn 1,22 0,99 0,23
Kalmar ldan 1,06 0,85 0,21
Gotlands kommun 1,19 1,03 0,16
Blekinge ldn 1,47 1512 0,35
Kristianstads ldn 1,43 1,28 0,15
Malmo kommun 2,26 1,96 0,30
Malmahus ldn i ovr. 1,64 1,42 0,22
Hallands ldn 1,43 1.25 0,18
Goteborgs kommun 2,09 1,80 0,29
Gbg:s 0. Bohus ldn i 6vr. 1525 1,08 0,17
Alvsborgs lin 1,35 0,99 0,36
Skaraborgs ldn 1235 0,94 041
Virmlands ldn 1,27 1,03 0,24
Orebro lin 1,33 1,08 0,25
Vistmanlands ldan 1,29 0,92 0,37
Kopparbergs ldn 0,96 0,92 0,04
Givleborgs ldn 1,00 0,90 0,10
Visternorrlands ldn 0,88 0,90 -0,02
Jamtlands ldn 0,95 0,92 0,03
Visterbottens ldn 1,06 1,07 -0,01
Norrbottens ldn 0,96 0,90 0,06
Hela riket 1,45 1,21 0,24

a Enligt SoS regionala prognos.
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Jimforelse mellan berdknat antal tandldkartimmar per forsikrad ar 1983 med
timmar inom folktandvird enligt LKELP-bearbetning (LKELP 78) och enligt social-
styrelsens regionala prognos?

Kasseomrade Tandlakartimmar/forsakrad Differens

Enligt so- Enligt

cialstyrel- LKELP-

sens regio- bearbet-

nala prognos ning
Stockholms ldn 1,94 1,80 0,14
Uppsala ldan 1,16 1,14 -0,02
Sédermanlands ldn 1,19 1,25 +0,06
Ostergétlands ldn 1,30 1,32 +0,02
Jonkopings ldn 1,30 143 +0,13
Kronobergs ldn 1522 1,28 +0,06
Kalmar ldn 1,06 1,14 +0,08
Gotlands kommun 1,19 1,37 +0,18
Blekinge ldn 147 1,43 -0,04
Kristianstads lan 143 137 0,06
Malmo kommun 2,26 2,24 -0,02
Malmohus ldn i 6vrigt 1,46 1,61 —0,03
Hallands l4n 1,43 1,39 0,04
Goteborgs kommun 2,09 2313 +0,04
Gbg:s o Bohus ldn i 6vrigt 1225 1,29 +0,04
Alvsborgs lin 1,35 1,25 -0,10
Skaraborgs ldn 1,35 1,23 0,12
Vidrmlands ldn 1,27 1523 0,04
Orebro lin 1,33 1,44 +0,11
Vistmanlands ldn 1,29 1,29 +0,00
Kopparbergs lin 0,96 1,10 +0,14
Gévleborgs ldn 1,00 1,15 +0,15
Visternorrlands lin 0,88 1,00 +0,12
Jamtlands ldn 0,95 1513 +0,18
Visterbottens lin 1,06 1523 +0,17
Norrbottens ldn 0,96 1,10 +0,14

Hela riket 1,45 1,45 +0,00

@ Tandldkartimmar inom privattandvard enligt riksforsikringsverkets statistik (1977
ars utfall).

mellan forsédkringskasseomraden.

Berdkningar av vid vilken tidpunkt de enskilda huvudminnen kan ha
genomfort utbyggnaden av barn- och ungdomstandvérden (redovisade i
avsnitt 6.5) innefattar ocks&d vuxentandvérdens utveckling. Dessa berik-
ningar ger ett visst underlag for berdkning av tandldkartidtheten for vuxna ar
1983, det ar d& enligt berikningarna folktandvarden skulle kunna vara
utbyggd. Sddana berékningar har utforts och redovisas i tabell sid. 62. Vid
dessa berdkningar har antagits att antalet tandldkartimmar inom privattand-
varden dr detsamma som 1977 samt foérdelat mellan regionerna som 1977.
Antalet tandldkartimmar for vuxna kommer under perioden fram till 1983
sdlunda att 6ka enbart som en f6ljd av folktandvérdens utbyggnad.

Det framgér av tabellen att tandlakartidtheten pé riksnivé beriknas 6ka fran
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1,21 &r 1977 till 1,45 &r 1983. Hogst tandldkartdthet ar 1983 kommer Malmo
kommun att ha med 2,26 och Visternorrland ldgst med 0,88. I kolumn 3 visas
skillnaden mellan kolumn 1 och kolumn 2, dvs. hur mycket tandldkartét-
heten #dndras frAn 1977 till 1983. Det framgér att bl. a. Stockholms ldn och
Malmé kommun enligt berikningarna véxer snabbast vad giller tillgéng till
tandldkartimmar for vuxna under perioden.

Denna effekt ér en foljd av att utbyggnaden av vuxentandvérden enligt
riksdagsbeslutet forutsitts ske parallellt med utbyggnaden av varden for barn
och ungdomar. Denna princip har tillimpats, som tidigare visats, i de utforda
prognoserna sivil pa riksniva som pé regionalnivd. Man kan alltsd notera att
om riksdagsbeslutet tillimpades fullt ut av varje landsting skulle det leda till
en omfordelning av resurser for vuxna enligt den redovisade tabellen.

Landstingen har emellertid i sin planering tillimpat riksdagsbeslutet nagot
olika. LKELP-planerna ger uttryck for detta. Inneborden av huvudmannens
egen planering for utvecklingen av den regionala fordelningen dr av stort
intresse. 1 ovanstdende tabell redovisas utvecklingen av tandldkartdtheten
om utbyggnaden av folktandvérdens distriktstandvard foljer LKELP 1978.
Jamforelse gors med den regionala prognosen och differensen redovisas.

Det framgér av tabellen att en viss omfordelning av tandldkartdtheten dger
rum under perioden fram till 1983 vid utbyggnad enligt LKELP 78 i
forhallande till utbyggnaden enligt den regionala prognosen. Omfordel-
ningen innebir att tandlikartitheten 6kar lingsammare i omradden med hog
tandldkartithet och snabbare i omraden i l4g tandldkartdthet. Huvudmaén-
nens egen planering ger silunda en bittre regional fordelning av tandvérds-
resurser for vuxna #n vad en direkt berdkningsteknisk tilldimpning av
riksdagsbeslutet visar.

7.4 Overviganden

Vi har visat att tandvardsresurserna dr ojimnt fordelade over landet. Antalet
tandldkartimmar per forsikrad — den s. k. tandldkartdtheten — i storstadsre-
gionerna Stockholm, Goteborg och Malmé var ar 1977 betydligt hogre dn i
landet i Ovrigt. .En stor del av de privatpraktiserande tandldkarna &r
koncentrerade dit. Vi har vidare visat att en fortsatt tillimpning av de
nuvarande grunderna for kvotering av tandlidkartjdnster till folktandvarden
skulle leda till en ytterligare 6kning av tandldkartdtheten i dessa storstads-
regioner i forhallande till vriga landet. Tillgdngen pé tandldkare skiftar ofta
dven inom de olika landstingsomradena.

Parallellt med denna utredning arbetar hilso- och sjukvardsutredningen
(HSU). En utgangspunkt for deras arbete skall enligt direktiven vara att alla
som bor i landet skall ha ritt till hilso- och sjukvard pa lika villkor. HSU:s
arbete dr dnnu inte avslutat. Enligt vad vi erfarit avser HSU att avge sitt
forslag under forsta halvaret 1979. Vi skall enligt vara direktiv beakta
resultatet av HSU:s arbete. Vi avser dirfor att dterkomma till denna fréga i
vart huvudbetdnkande. Till dess riknar vi ocksd med att kunna gora
ytterligare analyser av tandvardssituationen.

I syfte att i mojligaste mén forbéttra den regionala fordelningen av
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tandvardsresurserna fGreslar vi redan nu vissa dndringar vid tillimpningen av
de nuvarande reglerna angdende begrinsning av etablering av privatprakti-
serande tandlidkare, och reglerna for kvotering av tandlikare inom folktand-
vérden. Vi dterkommer till dessa fragor i f6ljande avsnitt.
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8 Begrinsning av privatpraktiserande
tandldkares etablering

8.1 Begrinsningsregeln och dess tillimpning

I samband med beslutet om tandvardsforsikringens genomférande lade
riksdagen, som ndmnts, fast ett utbyggnadsprogram for folktandvarden. Det
innebar att folktandvarden skulle byggas ut s att den vid utgangen av 1970-
talet svarade for all barn- och ungdomstandvard. Det forutsattes att den vid
samma tidpunkt skulle svara for 30-35 % av vuxentandvarden. Samtidigt
fick folktandvérden ett lagféist vdrdansvar for barn- och ungdomstandvarden
och for specialisttandvérden.

For att sidkerstilla folktandvardens behov av tandlikare infordes en
bestimmelse som innebar att riksforsikringsverket fick foreskriva att nya
tandldkare inte fick foras upp pa forteckning hos allmin forsdkringskassa.
Sddan foreskrift skulle meddelas om verket fann “anledning antaga att
folktandvardens behov av tandlikare skulle bli otillrdckligt tillgodosett™.
Denna s. k. begridnsningsregel infordes i punkt 9 overgdngsbestimmelserna
till lagen (1973:456) om #ndring i lagen om allmin forsdkring.

I samband med tandvardsreformens genomférande skedde en overgang av
tandldkare fran folktandvarden till privat tandvard. Den uppkomna situa-
tionen diskuterades i riksforsikringsverkets tandvardsdelegation, som vid
arsskiftet 1973/74 tillsatte en sirskild arbetsgrupp — den s. k. obs-gruppen —
foratt folja tandvérdssituationens utveckling. I obs-gruppen, som fortfarande
dr verksam, ingdr representanter for riksforsékringsverket, socialstyrelsen,
landstingsforbundet och tandlikarférbundet.

Till en bérjan prévades olika utvidgar av frivillig natur fér att hindra
Gvergdngen av tandldkare till privat tandvard. Dessa ledde dock inte till avsett
resultat, utan riksforsdkringsverket fann det nédvindigt att tillimpa den
ovan nimnda begrinsningsregeln. P4 begiran av landstingsférbundet och
socialstyrelsen beslot verket 1974-06-06 att nya tandlikare inte fick foras upp
péd forteckningarna. Anmilningar fran tandlikare som avsig paborja verk-
samhet i enskild tandvérd skulle vila. Verket kunde dock medge dispens om
sdrskilda omstdndigheter undantagsvis forelig. Detta skulle gilla t. 0. m.
utgéngen av 1974.

Aven i fortsdttningen har riksforsikringsverket funnit det nodviandigt att
tillimpa begransningsregeln. For ar 1975 foreskrev riksforsdkringsverket att
tandldkare i princip fick foras upp pa forteckning endast om ersédttningseta-
blering foreldg, dvs. om verksamheten avsig att ersitta tidigare verksamhet i
enskild tandvard. Begrénsningsregeln gillde ursprungligen till utgngen av ar
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1975. Efter forslag av riksforsdkringsverket — i samforstdnd med tandlékar-
forbundet — forlingdes den att gélla t. 0. m. &r 1979. Samtidigt uttalades att
eventuella foreskrifter om etableringskontroll skulle omprovas drligen.Riks-
forsikringsverkets foreskrift om erséttningsetablering har sedermera
forlingts vid olika tillfillen. Den géller nu t. 0. m. utgdngen av ar 1979. Fran
och med den 1 mars 1978 giller ven att tandlidkare som avser dverta tidigare
verksamhet i enskild tandvérd far foras upp p& forteckning med verkan
endast sa linge han bedriver verksamheten uteslutande p& den ort ddr den
tidigare verksamheten bedrivits, om inte synnerliga skil foranleder annat.
Négon sddan ortsbundenhet giller dock €j om ersittningsetablering sker i
storstadsregionerna Stockholm, Géteborg och Malmd. Hérigenom avser man
uppna att tandlikarmottagningar utanfor storstadsregionerna blir kvar pa de
orter dir verksamhet i privat tandvard tidigare bedrivits av en annan
privatpraktiserande tandldkare.

Enligt riksforsikringsverkets foreskrifter fir tandldkare, som avser att
bedriva verksamhet i enskild tandvard vid sidan av heltidstjanstgoring inom
folktandvarden, foras upp pa forteckningen med verkan sd linge hans
tjiinstgoringstid inom folktandvérden bibehdlls ofdrédndrad. Beslut i sddana
drenden fattas av forsikringskassorna. 1 dvrigt avgor riksforsikringsverket
alla drenden angdende upptagande av tandlikare pd fGrteckning efter
utredning av forsdkringskassan. Det kan némnas att forsikringskassan i
samtliga fall skall inhdmta yttrande frdn den lokala samradsgruppen for
tandvardsfragor inom kasseomrédet.

De riktlinjer som riksforsikringsverket tillimpar i drenden angéende
uppférande av tandlikare pa forteckning hos allmén forsikringskassa har
foreslagits av tandvérdsdelegationens obs-grupp i rapporterna nr 9 (sid.
13-16; se bilaga 13) och nr 10 (sid. 2-4; bilaga 13). Denna arbetsgrupp
medverkar dven vid handliggningen av dessa #drenden hos verket. I
huvudsak tillimpas foljande praxis.

For att ersittningsetablering skall anses foreligga bor féljande tre forutsitt-
ningar vara uppfyllda.

1. Den tidigare verksamhet i enskild tandvérd tandldkaren avser dverta har
bedrivits pa heltid (minst 30 tim/vecka) sammanhéngande minst ett ar.
Undantag hirifran kan medges pga sérskilda skil sdsom sjukdom eller
alder.

2. Den tandlidkare som bedrivit den tidigare verksamheten har avlidit,
erhallit ersittningsetablering inom annan tandlikarmottagning eller
begirt uttrade ur forsikringen pga pensionering, dvergéng till anstillning
inom folktandvarden etc. Tandldkaren (i forekommande fall dodsboet)
maste vara inforstddd med att ersittningsetablering sker efter honom i det
aktuella fallet.

3. Den tidigare verksamheten bor i regel inte ha upphort for mer &n ett ar
sedan.

Vidare far tandlikare foras upp pa forteckning hos en forsdkringskassa om de
redan tidigare dr verksamma som privatpraktiker och uppforda pa forteck-
ning hos annan forsikringskassa (flyttning mellan kasseomraden). Detta
giller dock inte tandlikare som efter den 1 mars 1978 fatt ersdttningsetable-
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ring efter privatpraktiserande tandldkare som varit verksamma utanfor
storstadsregionerna Stockholm, Géteborg och Malmdé. Som ndmnts géller for
dessa tandldkare en regel som innebér att de dr uppforda pa forteckning med
verkan endast sa ldnge de bedriver verksamheten uteslutande pa den ort den
tidigare verksamheten bedrivits, om inte synnerliga skil foranleder annat.

Som tidigare ndmnts far folktandvardstandlikare bli uppforda pé forteck-
ning med verkan sé linge han arbetar at folktandvarden pa heltid. Aven i
vissa andra sammanhang medger riksforsikringsverket att tandlidkare far bli
uppford pé forteckning under omstidndigheter som i praktiken innebir en
begrinsning av tandldkarens verksamhet i privat tandvard. Under vissa
forutsdttningar far tandldkare ocksd bli uppford under viss begrinsad tid,
t. ex. for att vikariera for privatpraktiserande kollega, som ér sjuk eller ledig i
samband med barns fodelse. Tandldkare kan ocksé i andra fall bli uppford pa
forteckningen — med eller utan begridnsning — pd grund av synnerliga
skal.

8.2 Effekterna av etableringsreglerna

Forsikringsutredningen riknade med att antalet privatpraktiserande tandl-
kare skulle vara ofordndrat t. 0. m. 1980. I sina prognoser riknade utred-
ningen med 5 162 000 timmar/ar' inom privattandvarden.

Riksforsakringsverkets statistik visar att antalet arbetstimmar i privat
tandvard under &ren 1974-1977 varit foljande.

Ar Timmar

1974 6053 000
1975 6015 000
1976 6022 000
1977 6 034 000

Antalet privatpraktiserande tandlikare anslutna till tandvardsforsikringen
utan begrinsning har sedan tandvardsforsakringens genomforande utveck-
lats pd foljande sitt.

Manad Ar Antal
Oktober 19734 3510
Januari 1974 4027
Juli 1974 4157
Januari 1975 4177
Juli 1975 4192
Januari 1976 4216
Juli 1976 4175
Januari 1977 4153
Juli 1977 4170
Januari 1978 4170
Juli 1978 4170

@ Uppgifterna avser de tandlikare som frivilligt 4tagit sig att folja taxans bestimmelser
redan fr. 0. m. den 1 oktober 1973.
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1 Forsikringsutredningen
anger att enligt tandld-
karforbundet uppgav
maénga privattandlakare
fore forsdkringen en
bristande patienttillgdng,
och det anségs darfor
sannolikt att privattand-
véarden skulle kunna 6ka
sin arliga arbetstid med
minst 500 000 tandldkar-
timmar.
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Hur antalet privatpraktiserande tandldkare anslutna till forsdkringen utan
begransning utvecklats per forsdkringskasseomrade framgar av bilaga 14.

Ytterligare ett antal tandldkare har forts upp pé forsdkringskassornas
forteckningar med olika slag av begrinsningar. I juli 1978 var 350 saddana
tandldkare uppforda pa forteckningarna — overvdagande delen med verkan
endast sa lange de ocksa dr verksamma inom folktandvarden. Mindre dn 50
tandldkare berdknas f. n. vara verksamma i privat tandvéard utanfor forsik-
ringen.

Den 6kning av antalet tandldkare anslutna utan begrinsning som skedde
fr. 0. m. juli 1974 till januari 1976 tillskrivs de regler som giller vid begdran
om uttrdde ur forsdkringen. Dessa medfor att en tandldkare kvarstar pa
forteckningen 6-9 manader efter det att erséttare anslutits. I tandvardsfor-
sidkringens forsta skede kan antalet uttriden antas ha varit forhédllandevis
lagt. En 6kning av antalet anslutna tandldkare har dérfor skett till dess balans
uppnatts mellan tandldkare som avforts respektive uppforts pa forsikrings-
kassornas forteckningar. For ndrvarande finns ett antal tandlikare uppforda
pa forteckningarna fastin de inte pa linge varit verksamma i privat tandvard.
Enligt vad vi erfarit avser riksforsdkringsverket utfiarda ndrmare anvisningar
till forsdkringskassorna om avforande av sddana tandldkare fran forteckning-
arna.

Riksforsdkringsverkets drendestatistik for ar 1977 visar att antalet avgjorda
arenden angdende uppforande av tandldkare pa forteckning fordelar sig pé
foljande satt:

medgivande utan begrdansning 222
medgivande med begrdnsning 187
avslag 47
Summa 456

Av de 222 fall medgivande limnades utan begrdnsning avség 44 privatprak-
tiserande tandldkares flyttning mellan kasseomraden.

8.3 Overviganden och forslag

Som framgar av avsnitt 6.8 forutsitter vi att det mél for utbyggnaden av
folktandvarden som riksdagen beslot &r 1973 skall ligga fast dven efter ar
1979. De nya planer och prognoser som vi har redovisat pekar pd att denna
utbyggnad skulle kunna bli klar nigon ging under dren 1982-1984. En
forutsittning for detta ar att privatpraktikerkaren inte okar utdver nuvarande
nivé. Vi har tidigare foreslagit att mojligheterna att anvénda etableringsbe-
grinsningar av privatpraktiserande tandldkare skall forlingas till utgédngen av
1982. Vi riiknar med att statsmakterna vid denna tidpunkt skall ha hunnit ta
stillning till vara forslag i huvudbetédnkandet.

I samband med tandvardsforsikringens genomforande vid arsskiftet 1973/
74 skedde en 6vergang av tandlikare fran folktandvard till privat tandvard.
Overgangen uppskattades av riksforsakringsverket till ca 200 tandlikare.
Sedan 1974-06-06 har riksforsikringsverket foreskrivit begrinsningar av
ritten for tandlidkare att fa bli uppforda pa forsidkringskassornas forteckningar
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med stdd av begrdnsningsregeln i punkt 9 dvergdngsbestimmelserna till
lagen (1973:456) om dndring i lagen om allmédn forsdkring. Fr. 0. m. 1975
giller att tandldkare i princip far foras upp pa forteckning endast om
ersdttningsetablering foreligger.

Begrinsningsregeln infordes i syfte att motverka en Gverstromning av
tandlédkare fran folktandvarden till den privata sektorn. Sedan etableringsbe-
griansningen av privatpraktiserande tandldkare inférdes har antalet tandli-
kare i privat tandvard i stort sett varit ofordndrat. Fr. 0. m. 1 mars 1978
medverkar etableringsreglerna ocksa till en viss regional utjgmning av
tandvardsresurserna for vuxna. Frdn namnda tidpunkt giller i princip att
tandldkare som Overtar en privatpraktik utanfor storstadsregionerna Stock-
holm, Géteborg och Malmé blir ortsbundna dvs. de fér inte flytta verksam-
heten fran orten. Tandldkare som Gvertar privat verksamhet i storstadsregio-
nerna kan ddaremot flytta sin verksamhet frdn dessa omraden.

Vi anser att etableringsbegrdnsningsregler inte kan undvaras i dagens
tandvardssituation. Vi foreslar darfor en forlingning t. 0. m. ar 1982 av den
nuvarande begransningsregeln i punkt 9 6vergdngsbestimmelserna till lagen
(1973:456) om 4ndring i lagen om allmén forsdkring.

Vi vill erinraom att vi i detta delbetdnkande valt att redovisa de forslag till
atgdrder som erfordras pa kort sikt. Under utredningsarbetet har vi dven
diskuterat tankbara langsiktiga &tgédrder rorande utformningen av reglerna
omkring tandvardsforsdkringen. Vi har emellertid nu avstétt frén att ldigga
langsiktiga forslag i dessa fragor.

Viskall enligt védra direktiv 6verviaga om det behdvs en regel som mojliggor
begrinsningar i anslutningsritten dven i framtiden och hur en eventuell
sddan regel skall utformas. Om vi vid denna provning finner att en
etableringsregel dven framgent kommer att vara nédvindig, avser vi att
Overviga omden i fortsidttningen liksom f. n. bor vara bunden till individ eller
om den kan knytas till t. ex. tandldkarpraktiken.

Vi aterkommer till dessa fragor i vart huvudbetidnkande i vilket vi dven
avser att narmare gé in pa hur de offentliga och privata tandvardsresurserna
gemensamt skall kunna utnyttjas for att béttre tillgodose tandvardsbehovet i
de olika delarna av landet.

Enligt gillande bestimmelser ankommer det pa riksforsiakringsverket att
folja utvecklingen av tandlikartillgdngen inom folktandvérden. Om folk-
tandvérden inte far tillrdckligt med tandldkare far verket, som tidigare
namnts, foreskriva etableringsbegrinsning av privatpraktiserande tandli-
kare. Vi utgér frdn att verket hirvid inte vidtar strangare atgérder 4n vad som
dar nodvindigt for att folktandvardens utbyggnadsprogram inte skall dventy-
ras.

Vi har tidigare visat att tandvardsresurserna dr mycket ojimnt fordelade
6ver landet. For att i mojligaste mén forbéttra den regionala fordelningen
anser vi att vissa begransningar bor foretas for att forhindra att fler tandlikare
etablerar sig i omraden med en relativt sett god tillgdng pa tandldkare. Dessa
begrinsningar berdr sdvil de privatpraktiserande tandldkarna som tandli-
karna inom folktandvarden. Vi aterkommer i det foljande till de begrins-
ningar som vi anser kan vidtas pa folktandvardssidan. Betriffande begrins-
ningarna pé privatsidan vill vi anfora foljande.
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Enligt riksforsikringsverkets praxis far verksamma privatpraktiserande
tandldkare, som inte dr ortsbundna, bli uppforda pa forteckning hos annan
forsikringskassa, om de s& onskar (s. k. flyttning mellan kasseomraden). Vi
anser att det skulle medverka till en béttre regional fordelning av tandvérds-
resurserna om sadan flyttning mellan kasseomraden inte medgavs i de fall
tandldkare utanfor storstadsregionerna Stockholm, Goteborg och Malmo
onskar flytta in till dessa omradden. For att tandldkaren skall fa flytta till
storstadsregionerna bor enligt var mening ersdttningsetablering foreligga.
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9 Kvotering till folktandvarden

9.1 Socialstyrelsens uppdrag

D4 folktandvérdslagen infordes 1974 hade huvudminnen kommit olika [angt
i sin utbyggnad av distriktstandvarden. Ar 1980 skulle alla huvudmin vara
klara med utbyggnaden av den organiserade barn- och ungdomstandvarden.
Denna utbyggnad forutsatte att tillkommande tandldkarresurser fordelades
mellan huvudminnen s att de minst utbyggda landstingen under perioden
fram till 1980 skulle tillforsdkras huvuddelen av de utokade resurserna. For
att 4stadkomma detta Overvdgdes under utarbetandet av reglerna for
nuvarande etableringskontroll under hosten 1974 ett kvoteringssystem,
varigenom tillkommande tandldkarresurser skulle fordelas mellan huvud-
mannen si att alla huvudmin kunde vara klara med sin utbyggnad 1980.

Ett kvoteringssystem p& folktandvardssidan skulle tjinstgora som ett
medel att fordela nytillkommande tandldkarresurser pé ett sddant sitt art
uppbyggnadsgraden i de olika landstingen styrs mot en storre likformighet
landstingen emellan samt art huvudménnen tillsammans inte inrattar fler
tjanster per ar dn vad nettotillskottet av tandldkare medger.

Sddana overvdganden ledde fram till att socialstyrelsen och riksforsik-
ringsverket — efter samrdd med landstingsforbundet — i en gemensam
skrivelse 1974-12-05 till socialdepartementet hemstéllde att sédana bestim-
melser utfiardades att inrdttandet av tjanst for tandldkare i folktandvérden
skedde efter socialstyrelsens medgivande och i enlighet med ett av styrelsen
upprittat fordelningsprogram. Kungl. Maj:t uppdrog darefter at socialsty-
relsen att for dren 1975 och 1976 meddela foreskrifter betriffande iansprak-
tagande av tjanst for tandldkare i tandvardande verksamhet hos landstings-
kommun eller kommun. Uppdraget att fordela tandldkarresurser inom
folktandvarden har senare av regeringen forldngts att omfatta ocksé aren
1977, 1978 och 1979.

9.2 Kvoteringssystemet

9.2.1 Utgdngspunkter

L anslutning till att socialstyrelsen forsta gingen erholl regeringens uppdrag
att fordela tandldkarresurser dgde dverliggningar rum mellan socialstyrelsen
och landstingsférbundet. Overgripande diskussioner om avsikter och
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metoder fordes liksom en mera i detalj gdende penetrering av metodproble-
men. Vid overldggningarna kunde vissa gemensamma utgéngspunkter for
kvoteringen fastldggas. Dessa redovisas nedan.

1. Kvoteringen skall reglera tillvixten for respektive huvudman. Uppnadd
volym av besatta tandldkartjanster inom ett landsting far ej reduceras.

2. Tillvixten regleras genom att socialstyrelsen anger hur ménga nya
tandlidkare huvudminnen far anstélla under en kvoteringsperiod. Kvote-
ringen ger sdlunda huvudminnen rdtt att anstdlla ett visst antal nya
tandldkare.

3. Landstingen behandlas som enheter, dvs. det &dr landstinget som skall
tilldelas kvot, ej enskilda kliniker. Landstinget bestimmer salunde sjilvt
var nya tandldkare skall anstillas. Kvoteringen avser ej tjdnster utan
mojligheter att anstélla nya tandldkare, “anstdllningsmojligheter”.

4. 1 samrdd med landstingsforbundet faststilldes att vid kvotering fler
“anstédllningsmojligheter” skulle fordelas d@n vad nettotillskotiet av
tandldkare till folktandvéarden vid fordelningstillfallet uppgick till. Vid
varje kvoteringstillfille behovs sdlunda en vérdering av forvéntat netto-
tillskott under kvoteringsperioden som underlag for faststidllande av den
totala kvotens storlek.

5. Kvoten skall fordelas till huvudménnen i forhéllande till deras utbygg-
nadsgrad, varvid frimst hédnsyn tas till utbyggnadsgraden av den
organiserade barn- och ungdomstandvarden. Kriterier som beskriver
utbyggnadsgraden tillimpas vid fordelningen av kvoten huvudminnen
emellan.

Till skillnad fran ldkarfordelningsprogrammen anger socialstyrelsen vid
fordelning av medgivanden att ianspraktagna tjdnster for tandldkare — som
pépekats — endast hur mdnga tandldkare landstinget under kvoteringspe-
rioden fér anstilla men e vilka tjdnster som far besdttas. Landstinget
bestimmer salunda sjilvt pa vilka tjanster det vill placera den tilldelade
kvoten av tandlékare.

9.2.2 Hur tillvixten reglerats

Inom varje landsting finns dels distriktstandvard, (allmdntandvérc), dels
specialisttandvard samt nagra rent administrativa tjdnster. Barn- och
ungdomstandvarden utférs ndra nog helt inom distriktstandvérden. Da
kvoteringssystemet avsigs péverka frimst utbyggnaden av barn- och
ungdomstandvarden kunde regleringen av tillvixten begrinsas till distrikts-
tandvardssektorn. Eftersom endast tillvixten skulle regleras fick huvud-
miénnen fritt disponera tjinster inom ramen for uppnddd omfattning av
distriktstandvard. Omfattningen da systemet infordes hos resp. huvudman
faststilldes genom en enkit till huvudménnen. Vidare fick huvudménnen i
princip fritt disponera specialisttjinster samt rent administrativa tjérster.

Uppnatt antal besatta tjanster kan ej reduceras av socialstyrelsen Inom
ramen for uppnétt antal tjinster dger huvudmannen silunda aterdesitta
tjinst. Ddrmed avses tjinst som blir till ansokan ledig p. g. a. tjinsteinneha-
varens
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a) dodsfall

b) pensionering

c) avflyttning till annat huvudmannaomrade
d) avflyttning till utlandet

e) oOvergang till privattandvérd

f) fakultetstjanstgoring.

Ej uppehdllna tjdnster pa grund av tjinstledigheter fororsakade av sjukdom,
graviditet, militdrtjinst eller av annan orsak som Overstiger 1 manad och
omfattar minst 50 % av tjanstgoringstiden fir besittas med vikarierande
tandldkare till motsvarande antal tandldkare som erhallit tjdnstledighet. Ej
uppehélina tjédnster pd grund av tjénstledigheter av mindre omfattning far
inte besittas med vikarierande tandldkare. Ovan redovisade regler kan
belysas med figur 8.

Genom ovanstdende beskrivning har redovisats pa vilket sdtt huvud-
mannen givits mojligheter att uppratthélla uppnadd volym av distriktstand-
vard. Tillvixten av distriktstandvarden styrs, som nimnts, genom socialsty-
relsens kvotering av antal tjdnster som far tas i ansprak, “anstillningsmojlig-
heter”, under en kvoteringsperiod.

9.2.3 Faststdllandet av totalkvot samt kvotens fordelning

Fordelningen av nytillkommande tandldkarresurser pd ett siddant sitt att
utbyggnadsgraden i de olika landstingen styrs mot en storre likformighet
landstingen emellan forutsitter beslut i tvé olika delar.

1. Beslut avseende kvotens storlek.
2. Beslut avseende fordelningen av faststilld kvot.

Distriktstandvard

Besatta tjdnster Uppnadd omfattning

maétt i tjdnster

Tjéanster som héller p&

att aterbesattas Sy
Antal anstélinings-

mojligheter
Vikariat

Tillaten tillvaxt matt
Tillvaxt: Anstalining i tandlékare
J Figur 8.
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Beslut avseende kvotens storlek

Distriktstandvardens tillviixt regleras genom faststéllande av kvotens storlek.
For de enskilda huvudminnen bestidms tillvaxten genom fordelning av den
faststillda kvoten. Som nidmnts var landstingsforbundet och socialstyrelsen
overens om att fordela fler anstiliningsmaojligheter @n vad nettotillskottet av
tandldkare fordrade. Avsikten hidrmed synes har varit att skapa en viss
valfrihet for nylegitimerade tandldkare vad giller tillgdng pa tjénster. Fran
huvudminnens sida synes man ha velat undvika ett kvoteringssystem som
av nylegitimerade tandlikare upplevs som alltfor starkt dirigerande. Erfaren-
heter fran 1940-talet av obligatorisk tjinstgoring for tandldkare visar att
folktandvarden dirigenom kan fa déligt rykte. Ytterligare skil for ett visst
“spelrum”™ i systemet #r att medge huvudménnen ett utrymme for den
fortsatta utbyggnaden av distriktstandvarden.

Eftersom kvotens storlek sdlunda ansetts behdva vara stdrre dn nettotill-
skottet av tandlikare foreligger behov av att kunna ange nettotillskottets
storlek vid varje kvoteringstillfille. Det har visat sig vara utomordentligt
svart att berikna nettotillskottet for nirmast framforliggande 6-manaderspe-
riod, den tidperiod kvoteringarna som regel avser. Skilen hirtill 4r flera:

o Nettotillskottet ir resultat av en en hel serie foriandringar (se figur 9).

o Statistik avseende dessa forindringar dr dels ej fullstandig, dels delvis
osdker.

o Berikning av nettotillskottet for nirmaste 6-ménadersperiod &dr prognoser
dir variationerna under s kort period som 6 manader kan avvika
visentligt frdn virden fran tidigare perioder. Alla sddana berdkningar
maste sdlunda bli mycket osikra.

Under den tid kvoteringssystemet varit i kraft har tillvixten av distriktstand-
varden reglerats genom faststillande av kvotens storlek for kvoteringspe-
rioden varvid bl. a. skattad storlek av nettotillskottet varit vigledande. Da
socialstyrelsen for forsta halvéret 1975 skulle fordela medgivanden att ta
tjinst i ansprdk enades landstingsforbundet och socialstyrelsen om att
kvotera anstillningsmojligheter motsvarande tvé ginger det berdknade
nettotillskottet. Detta innebir att de nyexaminerade tandlikare som sokte
tjanst i folktandvarden skulle i princip ha tvé tjdnster att vilja pd. Denna
uppfattning om limpligt “spelrum” har varit védgledande vid tillimpningen
av systemet. D4 kvoten i oktober 1975 skulle faststillas hade riksforsidkrings-
verkets tandlidkarregister innu ej tagits i bruk. Det statistiska underlaget for
beslutet var dirfor mindre gott. Antalet anstéllningsmajligheter totalt i
folktandvarden blev som f6ljd av beslutet hogre dn vad socialstyrelsen och
landstingsforbundet egentligen avsett. Under &ren 1977 och 1978 har
spelrummet avsevirt begrinsats. 1 bilaga 15 redovisas dversiktligt kvote-
ringsbeslut 1975-1978. Fordelningen av kvot till resp. huvudman 1975-1978
framgar av bilaga 16. Under dessa ar har vid flera tillféllen s. k. nollkvote-
ringar skett, dvs. inga anstillningsméjligheter har fordelats vid beslutstillfal-
let. Sddana nollkvoteringar har kompletterats med en majlighet till dispens
under kvoteringsperioden for huvudmidn som helt utnyttjat sin kvot.
Dispenser medgivna efter ansokan redovisas i bilaga 16. Kvoteringsbeslutet i
september 1978 innebir att i december 1978 nylegitimerade tandlédkare torde
ha endast i stort sett en tjdnst per tandldkare att vilja pa.
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Figur 9. Faktorer som
paverkar nettotillskottet
) av tandldkare.
Avtappning:

1) Upphort med studierna fére examen

2) Tillfalligt uppehall i studierna

(Antal examinerade varierar termin for termin
p g a fluktuationer vad avser 1 och 2)

3) Ej paborjad yrkesverksamhet av olika
orsaker

SOU 1979:7
Tillskott:
Intag
500
Inflyttning
utlandska
tandlakare
Examination
under ett
visst ar
Kliniskt
yrkesverksamma
tandlakare
under ett visst
ar

I 4) Dédsfall yrkesverksamma tjanstetandlakare
(-65 &r) och privattandlakare

—————— 5) Pensionering
a) Tjanstetandlakare: pension 65 ar
b) Privattandlakare: pension 65 ar och aldre

6) Overgang till annan yrkesverksamhet
an tandléakaryrket

Nettotillskott

7) Flyttning till utlandet

Nettotillskott ]

!

Yrkesverksamma
tandldkare inom
distriktstandvard

8) Tjanstetandlakare som 6vergar till specialistutbildning,
hogskoleverksamhet m m

—————— 9) Tjanstledighet under minst ett &r av
olika orsaker

Tandlakartimmar
inom distrikts-
tandvard

Nettotillskott

10) Deltidspensionering

11) Overgéng fran heltid till deltid

> 12) Partiell tjanstledighet

13) Tillféllig tjanstledighet av familjeskal

eller for studier.

Fordelningen av faststdlld kvot

Huvudavsikten med kvoteri

ngssystemet dr som ndamnts att paverka lands-

tingens utbyggnad av folktandvérden sé att de som har ligre utbyggnadsgrad
— frdmst inom barn- och ungdomstandvarden — bygger ut snabbare och de

som har den hogsta utbyg

gnadsgraden bygger ut ldngsammare. Denna

padverkan avses ske genom tilldelningen av tandldkarresurser. Kvoteringen



78 Kvotering av folktandvdrden SOU 1979:7

av anstdllningsmojligheter till huvudméannen sker darfor i relation till
utbyggnadsgraden for respektive landsting. Dérvid har utbyggnadsgraden
virderats med hjdlp av foljande kriterier.

Procentuell andel fullstdindigt behandlade barn 6-16 ar.

Procentuell andel fullstindigt behandlade barn 3-5 &r.

Procentuell andel fullstdndigt behandlade ungdomar 17-19 &r.

Inom landstinget tillgidnglig tandvérdstid inom folktandvérd och privat-
tandvard per individ 20 ar och éldre.

5. Fordelningen barntandvardstid/vuxentandvardstid for distriktstandli-
kare.

= e

Huvudmidn med lag procentuell andel fullstdndigt behandlade barn och
ungdomar inom de ndmnda aldersgrupperna har uppenbarligen en ldgre
utbyggnadsgrad dn landsting med hog andel och ddarmed ocksd ett storre
utbyggnadsbehov. Huvudminnen tilldelas sdlunda genom systemet majlig-
heter att anstilla tandldkare i forhéllande till utbyggnadsbehovet. I avsnitt 6
Utbyggnaden av folktandvarden har vi genom beridkningar belyst vid vilken
tidpunkt de enskilda huvudminnen kan ha genomfort utbyggnaden av
folktandvardens distriktstandvard. 1 princip svarar utbyggnadsbehovet i
dessa berdkningar mot landstingens behov av kvot for sin fortsatta utbygg-
nad.

Av de fem kriterier som anvints for att karakterisera utbyggnadsgraden
avser fyra utbyggnadssituationen inom barn- och ungdomstandvérden.
Endast kriteriet fyra Inom landstinget tillgdnglig tandvardstid inom folk-
tandvérd och privattandvard per individ 20 &r och dldre’ avser situationen for
de vuxna inom landstingsomradet. Hiarigenom speglar sdttet att virdera
utbyggnadsgraden den prioritering av barn och ungdomar som beslutet om
folktandvardens utbyggnad innebar. Socialstyrelsen har vid tillimpningen av
kvoteringssystemet sdlunda latit utbyggnadsgraden inom barn- och
ungdomstandvérden vara narmast avgorande for fordelningen av tjanster till
landstingen. Utbyggnadsgraden inom vuxentandvéarden har dock beaktats
och inom ramen for systemet har vid flera tillfillen dispens givits till landsting
som haft sdrskilda behov av att pa vissa orter bygga ut vuxentandvérden.
Fordelningen av kvot efter huvudmannaomréden framgér av bilaga 16.

9.2.4 Administrativt system

Underlag for den forsta kvoteringen utgjorde bl. a. en enkit till huvud-
ménnen genom vilken registrerades uppgifter om antal inrdttade tjanster med
befattningshavare. Samtliga tjanster utan befattningshavare “frystes” per
1975-01-15. Det bestdmdes darefter hur ménga tjanster varje huvudman fick
ta i ansprak fram till 1975-08-31.

Under perioden 1975-02-07-1975-08-31 foljdes huvudmainnens iansprak-
tagande av tjansterav socialstyrelsen genom skyldighet for huvudménnen att
anmadla varje utannonsering av tjanst till socialstyrelsen.

I oktober 1975 infordes ett nytt administrativt system for uppfoljning av
huvudminnens utnyttjande av tilldelad kvot. Uppgifter om tandldkarsitua-
tionen erhélls genom ménadsvis rapportering av entlediganden och anstall-
ningar, tjdnstledigheter och vikariat. Dessa uppgifter dr personbundna genom
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redovisning pd personnummer. Hiarigenom erhalles kontinuerligt besked om
hur ménga av medgivna anstéllningsmdjligheter landstingen kunnat
utnyttja.

9.3 Virdering av kvoteringssystemet

Socialstyrelsen har i skrivelser till regeringen 1976 och 1978 redovisat forsok
att statistiskt utvidrdera effekten av kvoteringsforfarandet. D& den fGrst
studerade tidsperioden 1975 till 1976 &r kort och ett stort antal faktorer
paverkar landstingens utbyggnadstakt kunde ndgra sidkra slutsatser om
kvoteringens paverkan inte dras. Enligt vad socialstyrelsen uppgett i
skrivelsen till regeringen 1976 kan kvoteringen dock ha paverkat lands-
tingens utbyggnad av folktandvarden si att de som vid kvoteringens
inforande hade den hogsta utbyggnadsgraden har byggt ut nigot langsam-
mare och de som hade en ldgre utbyggnadsgrad byggt ut snabbare.

I den promemoria som bifogats socialstyrelsens skrivelse 1978 till rege-
ringen belyses utvecklingen for de olika huvudminnen. Delar dirav
aterfinnes i bilagorna 17-19. I bilaga 17 redovisas den procentuella andelen
fullstindigt behandlade 3-19-aringar under &r 1976 samt forindring av antal
tandldkartimmar 1976/77. Huvudminnen har rangordnats med avseende pa
utbyggnadsgrad mitt som procentuell andel fullstandigt behandlade 3-19-
aringar. Det framgar av bilagan att av de fem landstingen med ldgst
utbyggnadsgrad har tre kunnat oka antalet tandldkartimmar med mer in
10 000 timmar. Utdver dessa tre har endast tvé landsting nétt sa stor 6kning.
Av bilaga 16 framgar att bl. a. dessa tre landsting erhéllit storst tilldelning av
kvot under perioden oktober 1975 till oktober 1978. Av bilaga 18 framgar hur
manga nya tandldkare som huvudménnen under samma period kunnat
anstdlla. Ocksa i detta avseende har de ldgst utbyggda landstingen kunnat
forbittra sin situation. Fyra av de fem landsting som har ldgst utbyggnads-
grad har kunnat oka antalet anstillda tandldkare under perioden mer in
Ovriga landsting. Av bilaga 19 framgér 6versiktligt hur huvudminnen under
perioden 1974 till 1977 forbéttrat sina prestationer inom barn- och ungdoms-
tandvarden. Samtliga huvudméan utom en har kunnat gora det under
perioden. Ar 1974 hade sex landsting en utbyggnadsgrad under 60 % . Endast
tva landsting har &r 1977 en sa lag utbyggnadsgrad. — Det kan sdledes i viss
utstrackning visas att huvudmain som haft lagre utbyggnadsgrad erhéllit flest
tandldkare och tandldkartimmar. Effekterna hidrav pa produktionsresultaten
inom distriktstandvarden &r emellertid oenhetliga. Det kan konstateras att
kvoteringen avser fordelning av tandldkarresurser medan vérdresultaten
inom distriktstandvarden dven paverkas av en rad andra faktorer.

Genom kvoteringssystemet medverkar socialstyrelsen till en viss regional
omfordelning av resurser for utbyggnaden av folktandvarden. Resurserna har
frimst avsett utbyggnaden av barn- och ungdomstandvarden men i samband
harmed har genom att tjanstetandldkarna som regel arbetar bade inom
barntandvard och vuxentandvérd en viss forstiarkning av vuxentandvérden
agt rum. Nagon fran vuxentandvardens behov utgdende omfordelning av
tandvérdsresurserna kan dock knappast sdgas ha kommit till stand.
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9.4 Vikariattjinstgoringens omfattning

9.4.1 Nuvarande regler

Som redovisats under avsnitt 9.2.2 far tjanster som ej ar uppehéllna pa grund
av tjinstledighet fororsakad av sjukdom, graviditet, militdrtjanst besdttas
med vikarierande tandlikare. Aven vid tjinstledighet av annan orsak som
overstiger en manad och omfattar minst 50 % av tjanstgoringstiden far
vikarie anstillas. Denna regel har lett till att manga tandldkare stannat pa
fakultetsorterna for att dér tjinstgora som vikarier inom folktandvarden i
stillet for att soka anstéllning pd annan ort.

9.4.2 Socialstyrelsens undersokning

Socialstyrelsen har genomfort en undersokning av nylegitimerade tandli-
kares vikariatsforhdllanden m. m. inom folktandvéardens distriktstandvéard.
Underlaget for denna undersokning har utgjorts av dels huvudminnens
fortlopande rapportering av tandlikare som anstillts, entledigats, erhdllit
vikariat etc, dels uppgifier om nylegitimerade tandldkare. Studien avser
tandlikare med svensk odontologisk examen som legitimerats under tiden
december 1975 t. 0. m. april 1977 (3 legitimationsomgangar).

Antal tandlikare som borjat i distriktstandvarden

Under perioden 1975-12-1977-04 legitimerades 419 tandlakare med svensk
examen. Tandlikarnas fordelning efter fakultetsort framgar av nedanstdende
tabell.

Av de 419 nylegitimerade tandlikarna hade t. 0. m. december 1977 207
(49,4 %) borjat i distriktstandvérden som anstillda och 119 (28,4 %) borjat
som vikarier, dvs. sammanlagt borjade 77,8 % av de nylegitimerade tandli-
karna. Av samtliga nylegitimerade tandlikare som borjade i distriktstand-
varden utgjorde de som borjade som vikarier 36,5 %.

Av foljande tabell framgér antal och procentuell andel av de nylegitimerade
tandlidkarna fran resp. fakultetsort som borjat i distriktstandvérden.

Fakultet Antal Antal % av Antal som % av
nyleg. som bdrjat nyleg. borjat som nyleg.
tandl. i distrtdv. vikarier

Stockholm 100 53 53,0 26 26,0

Goteborg 136 113 83,1 41 30,1

Malmo iy 102 87,2 44 37,6

Umed 66 58 879 8 12.1

Hela riket 419 326 71.8 119 284

Anmirkningsvirt r att endast 53 % av stockholmsfakultetens tandldkare
borjat i distriktstandvarden jamtort med riksgenomsnittet pdca 78 % samt att
ca 38 % av de nylegitimerade tandldkarna frin malmofakulteten borjade som
vikarier medan endast ca 12 % av tandldkarna fran umedafakulteten gjorde
detta.
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Inom “fakultetslandstingen™ var f6rhailandena foljande betriffande de
tandldkare som borjat som vikarier:

O av de 26 som borjat i Stockholms lin kom 22 frén stockholmsfakulteten

o av de 29 som borjat i Malméhus lin i 6vrigt och de 7 som borjat i Malma
kommun kom samtliga frin malmofakulteten

0 av de 26 som borjat i G6teborgs kommun kom samtliga fran goteborgsfa-
kulteten

o av de 7 som borjat i Goteborgs- och Bohus ldn i 6vrigt kom 5 fran
goteborgsfakulteten

O avde 9 tandlidkare som borjat i Viisterbottens lin kom 6 fran umeafakulte-
ten.

Forsta vikariatets lingd

Av de 119 tandldkare som bdorjat som vikarier t. 0. m. dec. 1977 har 106
avslutat sitt forsta vikariat under perioden fram till 1978-03-31.

Medelvirde for de 106 avslutade vikariaten var 7,4 manader. Medelvirde
for de 13 oavslutade vikariaten var t. 0. m. mars 1978 14,0 ménader.

Av foljande tabell framgér vikariatens lingd etc. for de tre legitimations-

omgéngarna.
Tidsperiod Antal tandldkare Dirav antal Medelldngd pa
som borjat avslutade vikariat avslutade
som vikarier vikariat (mén)
75-12-76-04 37 35 8,7
76-05-76-11 45 43 7,1
76-12-77-04 37 28 6,1
Hela perioden 119 106 7.4

Over medelvirdet for avslutade vikariats lingd i hela riket (7,4 mén) ligger
t. ex. Goteborgs kommun (11,2 mén), Goteborgs och Bohus lidn i 6vr. (9,3
man) och Visterbottens ldn (11,0 méan).

Forhallanden efter avslutat vikariat

De 106 tandldkare som avslutat sitt forsta vikariat fordelar sig pé foljande
forhallanden nirmast efter avslutat forsta vikariat.

Anstilldes i samma landsting 35
Erhéll vikariat i samma landsting 9
Anstilldes i annat landsting 13
Erhéll vikariat i annat landsting 11

Ej erhallit nytt vikariat eller anstéllning (t. 0. m. 1978-04) 40

Summa 106

Av de 40 tandldkare som efter avslutat forsta vikariat ¢j fortsatt inom
distriktstandvérden kom 15 fran Stockholms lan, 7 frdn Malmohus ldn i
ovrigt och 8 frdn Goteborgs kommun.
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Sammanfattningsvis kan silunda noteras att av de nylegitimerade tandla-
kare som borjade i distriktstandvérden var det 37 % som bdrjade som
vikarier. Genomsnittligt stannade de 7,4 méanader pé vikariaten. Av de 68
som efter avslutat forsta vikariat fortsatte i distriktstandvarden var det 24 som
flyttade till annat landsting.

9.4.3 Antalet vikarierande tandlikare

Utredningen har genom en enkit till huvudménnen inforskaffat uppgifter
om antalet vikariatsférordnanden i de olika landstingen per den 1 april, 1
augusti och 1 november 1978. En sammanstillning av denna enkit visar att
det totalt i riket fanns 148 vikariatsforordnade tandlidkare den 1 april 1978.
Den 1 augusti 1978 var antalet 176 och den 1 november 1978 var antalet
185.

Vidare framgér av enkiiten att antalet vikarierande tandldkare var storst
inom Stockholms lins landsting, Uppsala lins landsting, Goteborgs kommun
och Goteborgs och Bohus lidns landsting, Malmd kommun och Malmohus
liins landsting samt Visterbottens ldns landsting. Dessa landsting hade ocksa
den hogsta andelen vikariatsférordnade tandlékare i forhallande till antalet
uppehélina tjinster inom respektive landsting.

I bilaga 20 redovisas antal tandlikare med vikariatsforordnande den 1 april,
1 augusti och 1 november 1978 inom distriktstandvéard i procent av antal
uppehéllna tjinster 1978-04-01 enligt socialstyrelsens statistik. Det framgér
av bilagan att i nimnda landsting antal tandlidkare med vikariatsférordnande
den 1 november 1978 i procent av antal uppehéllna tjanster 1978-04-01
varierar mellan ca 8 och 16 procent.

9.5 Overviganden och forslag

Kvoteringen av tandlikare till folktandvarden har enligt socialstyrelsens
skrivelser till regeringen 1976 och 1978 medverkat till en ndgot jamnare
fordelning av tandvardsresurserna mellan landstingen. Under avsnittet 9.3
redovisad statistik avseende perioden 1975-1978 talar ocksa for att en sddan
utveckling kan ses som resultat av kvoteringssystemet. Vi anser oss dérfor
kunna utgé fran att kvoteringssystemet har avsedd verkan och dé skillnaden i
utbyggnadsgrad de olika huvudménnen emellan alltjimt dr betydande synes
salunda grunden for kvoteringen kvarsta. Enligt vér mening ér det frdn dessa
utgangspunkter ldmpligt att behélla kvoteringssystemet atminstone till dess
en visentlig utjamning av skillnaden i utbyggnadsgrad landstingen emellan
kunnat uppnas.

Vi foreslar att den principiella uppbyggnaden av nuvarande kvoterings-
system bibehalles. Avsikten skall ocksd i fortsdttningen varaatt enbart reglera
tillvixten for de olika huvudmannen och dirvid ta hénsyn till hela folktand-
varden. Vi utgar frén att socialstyrelsen dérvid vid faststéllandet av det totala
antalet anstillningsmajligheter, som vid varje beslutstillfille skall fordelas
mellan huvudminnen, begrinsar fordelningen sa att avsedda styreffekter
littare kan uppnas. Négra forslag avsedda att verka i denna riktning har vi
under utredningsarbetet vervigt. De tas upp i det foljande. I vart huvudbe-
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tankande avser vi ndrmare gé in pa hur de offentliga och privata tandvardsre-
surserna gemensamt skall kunna utnyttjas for att tillgodose tandvéardsbe-
hovet i de olika delarna av landet. I syfte att pdborja omfordelningen av
tandldkarresurser foreslar vi att mojligheterna till arbete i folktandvarden
skall begrinsas inom de tandldkartdtaste omrddena i landet. Forslagen
avseende etableringsbegriansande atgirder innebdr att dven pé privattandla-
karsidan far tandldkarna vidkdnnas vissa begransningar.

Vad giller fordelningen av resurser for barn- och ungdomstandvarden
synes enligt utredningens berdkningar behov av fortsatt kvotering foreligga
fram till och med &r 1982. Enligt var mening dr det lampligt att socialstyrelsen
far fortsatt uppdrag att fordela anstillningsmojligheter mellan huvudménnen
for folktandvarden till utgdngen av ar 1982. Vi riknar vid denna tidpunkt med
att statsmakterna skall ha hunnit ta stdllning till véra forslag i huvudbetédn-
kandet.

Enligt véra direktiv skall vi foresla atgirder for en jimnare fordelning av
tandvardsresurserna inom landet ocksé for den vuxna befolkningen. Kvote-
ringssystemet synes darvid dven kunna vara ett medel for omfordelning av
tandvardsresurser for vuxna. Detta skulle innebéra att kvoteringssystemet
utnyttjas dels for en snabbare utjamning av tandvardsresurserna for den
prioriterade utbyggnaden av barn- och ungdomstandvéarden, dels for en négot
forbittrad fordelning av tandvardsresurser for vuxna.

Socialstyrelsen har vid tillimpningen av kvoteringssystemet latit utbygg-
nadsgraden inom barn- och ungdomstandvarden vara narmast avgorande for
fordelningen av tjdnster till landstingen. Utbyggnadsgraden inom vuxen-
tandvarden har dock beaktats och inom ramen for systemet har vid flera
tillfdllen dispens givits till landsting som haft sdrskilda behov av att pé vissa
orter bygga ut vuxentandvérden. Socialstyrelsen bor allteftersom utbygg-
naden av barn- och ungdomstandvarden fortskrider i hogre grad én hittills
kunna beakta behovet av en jaimnare fordelning av tandvardsresurser for
vuxna.

Genom att metod skapats for regionala prognoser finns forutséttningar att
ange behovet av ytterligare tandldkare inom de enskilda landstingen for att nd
fram till en enligt riksdagsbeslutet fullt utbyggd folktandvard. Eftersom
kvoteringen avser att fordela tandldkarresurser i relation till de enskilda
landstingens utbyggnadsbehov kan detta mitt i behov av ytterligare tandla-
kare Overvidgas som ett kriterium vid fordelningen av tandldkarresurser
huvudminnen emellan. Dirvid bor dock konsekvenserna av nuvarande
principiella grunder for utbyggnaden av folktandvérden beaktas. Dessa har vi
demonstrerat i avsnittet 7.3, dér vi visat att de huvudmannaomraden som har
storst tandldkartdthet for vuxna far en snabbare tillvdxt av tandldkartdtheten
dan andra omrdden om utbyggnaden sker enligt de regionala prognoserna.
Emellertid framgar av redovisningen av LKELP-planerna att huvudmaén i
omraden med den storsta tandldkartitheten for vuxna inte bygger ut
folktandvarden pa det sitt som de teoretiska berdkningarna utgar fran. Vi
forutsitter darfor att socialstyrelsen vid fordelning av anstillningsmojligheter
inte medger huvudmién med den storsta tandldkartdtheten for vuxna en
storre tilldelning dn vad som dr nodvandigt for att dessa huvudmaén skall
kunna omhénderta barn och ungdomar enligt i folktandvérdslagen faststéllt
vardansvar. En sddan begransad utbyggnad inom dessa omréden innebar att
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en nagot bittre regional fordelning av vardresurser for vuxna uppkommer
under perioden fram till 1982. I detta sammanhang vill vi pdminna om
mojligheten att genom vardavtal med privatpraktiserande tandldkare klara av
en del av omhindertagandet av barn och ungdomar.

Reglerna for anstillande av vikarierande tandlikare inom distriktstand-
varden har varit foremal for granskning inom vér utredning. Socialstyrelsens
undersokning och var enkit till huvudménnen visar att vikariaten framst &r
orienterade till fakultetsorterna. Enligt var bedomning bor det vara mojligt att
avsevirt begrinsa antalet vikariat inom folktandvarden och da frimst inom
fakultetslandstingen. En limplig avvigning synes vara att andelen vikariat
inte utgor merédnca S % av antalet uppehélina tjanster inom ett landsting. En
begrinsning av vikariaten frimst inom nimnda omrdden skulle innebira att
en nagot bittre regional fordelning av tandvardsresurserna uppkom. En
forutsittning harfor ar att omfattningen av vikariat pd den privata sektorn
inte tillats oka.
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10 Ersittning till folktandvardens huvudmain

10.1 Bakgrund

Enligt véra direktiv skall vi som ett led i 6versynen av tandvardsforsik-
ringens ersittningssystem prova hur de sirskilda bestimmelserna i tand-
vardstaxans §§ 16-19 om ersittning till folktandvardens huvudmin fallit
ut.

Utgdngspunkten vid utformningen av detta ersdttningssystem var att
huvudminnens nettokostnader for folktandvarden inte skulle stiga till foljd
av den i samband med reformen planerade utbyggnaden. Med det ersitt-
ningssystem som inférdes ville man stimulera huvudminnen till en snabb
utbyggnad av barn- och ungdomstandvirden. I prop. 1973:45 anforde
ddvarande socialministern att ersittningsreglerna bor gélla under hela den
utbyggnadsperiod som utredningen redovisat; alltsd till slutet av 1970-
talet.

Utredningen om tandvardsforsikringen beriknade nettokostnaderna for
folktandvarden 1971 till 330 miljoner kronor. Fér att sikerstilla att flertalet
landsting med hogre kostnadsniva dn den genomsnittliga skulle f4 kostnads-
tickning nedridknades detta belopp till 290 miljoner kronor. Landstingens
samlade nettokostnader for folktandvéarden efter forsdkringens inforande
skulle siledes vid oforindrat penningvirde ej Overstiga detta belopp.

Vid inférandet av forsikringen behandlades inom folktandvarden/skol-
tandvdrden i genomsnitt omkring 70 % av barnen i aldern 6-16 &r.
Forsikringsutredningens forslag var dirfor att huvudminnen dven i fortsitt-
ningen sjdlva skulle svara for kostnaden for vard av denna omfattning. Detta
blev dven statsmakternas beslut. Kostnaden for dirutéver behandlade barn
och ungdomar skulle tickas av forsikringen.

Ersittningsreglerna, som i princip varit oférindrade sedan forsdakringens
inforande éterfinns i tandvardstaxans §§ 16-19.

10.2 Ersittning for vuxentandvard (§§ 16-17)

Folktandvardens vuxentandvard ersitts efter ssmma regler som giller for
privattandvarden. Vissa skillnader finns dock. Folktandvarden har for att f&
tillimpa forenklade redovisningsrutiner frivilligt avstatt fran att anviinda de
tvd hogre latitudarvodena som finns i tandvardstaxan. En annan skillnad &r
att folktandvirden har mgjlighet att reducera patientavgiften utan att
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forsikringsersittningen paverkas. Ytterligare en skillnad &r att folktand-
vérden inte far tillimpa specialisttaxan.

Fran summan av forsikringsersittningen for vuxentandvérd avridknades
fran borjan ett karensbelopp for varje vuxen forsdkrad (20 &r och éldre) bosatt
inom huvudmannaomradet. Karensbeloppet avvecklades successivt och
upphorde i och med 1978 ars utgéng. Karensbeloppet infordes for att
huvudminnen inte skulle 6verkompenseras de forsta dren.

10.3 Ersittning for barn- och ungdomstandvérd (§ 18)

Ersittningen for barn- och ungdomstandvérden utgar med ett fast belopp for
fullstandigt behandlat barn i ldrarna 3-5 ar och ett annat fast belopp for barn
och ungdom i aldrarna 6-19 &r. Erséttningsbeloppen faststills for ett &r i taget
med hinsyn till den genomsnittliga timkostnaden for barn- och ungdoms-
tandvérd i riket och den likaledes beriknade genomsnittstiden for fullstédndig
behandling.

Frén denna ersittning avriknas ett belopp for varje barn 6-16 ar som &r
bosatt inom huvudmannaomradet. Detta belopp dr ca 70 % av ersdttnings-
beloppet for 6-16-aringar och motsvarar de kostnader som huvudménnen
hade for barntandvéarden/skoltandvérden fore forsikringens inforande.

Samma belopp som for 6-16-aringar utgar for varje fullstandigt behandlad
17-19-4ring, under forutsittning att samtliga inom huvudmannaomrédet
bosatta ungdomar fodda samma &r erbjuds fullstiandig, avgiftsfri vard. For
den vérd som 17-19-aringar erhaller inom ramen for forsakringen far tas ut
hogst hilften av den avgift de enligt taxan skulle erlagt som vuxna patienter.
Full ersittning utgar dock frén forsdkringen.

Den genomsnittliga behandlingstiden har sedan forsdkringens inférande
schablonmissigt beriknats till en timme for barn i aldern 3-6 &r och tvé
timmar for barn och ungdom i &ldern 7-19 4r.

Ersittningsbeloppens storlek (kronor) framgar av foljande tabla

1974 1975 1976 1977 1978

3-5ar 130 200 240 250 390
6-19 ar 260 400 480 500 780
Avdrag for varje barn 6-16 ar 182 275 330 345 545

Beloppen innefattar dven ersittning for specialisttandvard.

10.4 Garantiregeln (§ 19)

Har landstingskommuns kostnader for folktandvéard under ett visst ar,
riknade i det pris- och l6nelige som radde &r 1973, dverstigit de kostnader
landstingskommunen haft for varden &r 1973, utgér ersittning med dverskju-
tande belopp.
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Riksforsdkringsverket skall gora berdkningen av denna ersittning efter
samrad med socialstyrelsen.

Forsédkringsutredningen berdknade att garantiregeln skulle f4 en begrinsad
anviandning och i forsta hand omfatta dren 1974 och 1975. I propositionen
ndmns dock inte ndgon tidsbegrdnsning eller begrinsad anvindning och
garantiregeln dterfinns fortfarande i tandvérdstaxan.

Riksforsdkringsverket har enligt denna garantiregel utbetalat foljande
belopp

for ar 1974 sammanlagt 11,7 mkr till 5 landsting
for ar 1975 sammanlagt 5,4 mkr till 3 landsting och
for &r 1976 sammanlagt 9,2 mkr till 4 landsting

10.5 Utfallet av ersdttningsregeln

Uppgifter om hur mycket ersdttning som utbetalas till tandvardshuvud-
ménnen kan hdmtas dels fran riksforsidkringsverket, dels frén tandvérdshu-
vudmiénnen. Det gar emellertid inte att ur ndgon redovisning pd ett enkelt
sdtt avldsa hur stor den samlade ersittningen till tandvardshuvudménnen ar
for ett givet kalenderar.

Riksforsakringsverket redovisar foljande utbetalningar till folktandvér-
dens huvudmaén (mkr).

1974 1975 1976 1977

109 175 271 315

Av dessa belopp utgors ungefir hilften av ersittning for barn- och
ungdomstandvérd. De avser de faktiska totala utbetalningar som gjorts under
respektive kalenderar och visar sledes ej ersittningen for under kalenderéret
meddelad tandvard. Ersdttningen for barntandvard utbetalas till omkring
80 % av det berdknade beloppet under aret. Slutlig reglering av ersittningen
sker i februari péféljande ar. Beloppen inkluderar dven ersittning for
tandteknisk verksamhet. Utdver denna erséttning uppbér tandvérdshuvud-
méannen patientavgifter for utford vuxentandvérd.

Tandvardshuvudminnens redovisning av kostnader och intikter i folk-
tandvarden finns sammanstéllda i Sveriges officiella statistik, Kommunernas
finanser. Ur denna har f6ljande uppgifter hdmtats (mkr).

1974 1975 1976 1977

Kostnader 681 844 1021 1246
Intédkter 223 310 403 495

Nettokostnader 458 534 618 751
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I intdkterna dr sévil patientavgifter som ersittning fran forsikringskassan
medridknade. Nagon specifikation finns €] i den officiella statistiken.

I kostnadsposterna ingdr dven kostnader for specialisttandvard, oralkirur-
gisk vard och tandteknisk verksambhet.

Vill man utan ett omfattande utredningsarbete félja upp hur utfallet av
ersdttningen till folktandvéarden blivit kan man frén foljande utgéngspunkter
kalkylera fram ersdttningens storlek.

For barn- och ungdomstandvarden utgér man frén ersittningsbeloppens
storlek, antalet barn i olika &ldersgrupper, antalet fullstdndigt behandlade
barn och avdragspostens storlek.

For folktandvérdens vuxentandvadrd kinner man till den genomsnittliga
intdkten per tandldkare och antalet timmar i distriktstandvarden samt
karensbeloppets storlek.

Nir det géller specialisttandvarden for vuxna kan man gora det antagandet
att intdkterna per timma dr desamma som i Ovrig vuxentandvéard eftersom
den sirskilda specialisttaxan inte tillampas i folktandvarden.

Med dessa utgédngspunkter har landstingsforbundet berdknat ersittningen
fran den allménna forsikringen till tandvardshuvudminnen jimte patientav-
gifter till foljande.

1974 1975 1976 1977
Belopp Totalt Belopp Totalt Belopp Totalt Belopp Totalt
Kr Mkr Kr Mkr Kr mkr Kr Mkr
Intdkter
3-5ar 130 18 200 31 240 41 250 46
6-16 ar 260 262 400 412 480 500 500 530
17-19 ar 260 - 400 - 480 13 500 20
Genomsnittlig timin-
tdkt vuxentandvard 114 168 127 200 136 225 150 253
Summa - 448 - 643 - 779 - 849
Avdrag
6-16 ar 182 226 205 343 330 414 345 437
Karensbelopp 11,25 67 7 42 4,75 29 2,20 13
Nettointakt - 155 - 258 - 336 - 399

I ovanstdende kalkyl har hdnsyn ej tagits till ersdttning enligt den s. k.

garantiregeln. Ej heller har intdkter for oralkirurgisk véard och tandteknisk
verksamhet medréiknats.

Landstingens bruttokostnader kan pd samma sétt kalkyleras med ledning
av genomsnittlig timkostnad och antal arbetade timmar i folktandvarden. En
av landstingsforbundet pé detta sitt gjord kalkyl redovisas i foljande tabell.
Frdn bruttokostnaderna har dragits de ovan kalkylerade nettointdkterna
(mkr).
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1974 1975 1976 1977

Bruttokostnader 578 767 878 1112
Avgar nettointdkter

enl. ovan 155 258 336 399

Nettokostnader 418 509 542 713

Dessa kalkylerade nettokostnader skall jimféras med 290 miljoner kronor i
1971 &rs penningvirde.

Landstingsforbundet har undersokt den faktiska kostnadsutvecklingen
inom folktandvarden. Om kostnaderna 1971 sitts till 100 har enligt denna
undersokning kostnaderna utvecklat sig pa foljande sitt.

1971 1974 1975 1976 1977

100 135 171 192 220

Med utgéngspunkt fran att folktandvarden 1971 kostade huvudminnen
290 miljoner kronor blir nettokostnaderna 1974-1977 enligt ovanstidende
serie foljande (miljoner kronor). Inom parentes anges de teoretiskt kalkyle-
rade nettokostnaderna.

1971 1974 1975 1976 1977
290 392 497 558 639
290 (418) (509) (542) (713)

Betydande osikerhet foreligger i de ovan redovisade kalkylerna. Vidare har
som ndmnts vissa intdkter ej medridknats i kalkylerna. Jimforelser mellan
kostnader som framridknats med hinsyn till den observerade kostnadsut-
vecklingen och de teoretiskt kalkylerade kostnaderna visar emellertid att den
ersdttning som landstingen fatt genom forsidkringen i genomsnitt tidckt
merkostnaderna for folktandvéardens utbyggnad och att ersittningsreglerna
darfor haft avsedd effekt.

10.6 Overviganden och forslag

Tandvardstaxans §§ 16-19 innehaller sirskilda bestimmelser om ersdttning
frén forsdkringen till landsting och kommun som ej tillhér landsting for
kostnader for folktandvard. Dessa bestimmelser infordes med den avsikten
att huvudminnens nettokostnader for folktandvérden inte skulle stiga till
foljd av den i samband med tandvardsreformens genomforande planerade
utbyggnaden. Riksdagsbeslutet 1973 innebar att ifrdgavarande ersittnings-
regler skulle gilla under hela den utbyggnadsperiod som forsikringsutred-
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ningen redovisade dvs. till och med ar 1979.

Var analys visar att tandvardshuvudménnen genomsnittligt fatt téckning
for sina utbyggnadskostnader och att erséttningsreglerna haft avsedd effekt.
Samtidigt har vi konstaterat att den planerade utbyggnaden pa grund av
tandlidkarbrist inte kommer att bli klar forrdn ndgon géng under perioden
1982-1984. Under avsnitt 6.8 har vi dirfor foreslagit forlangd tillimpning av
de medel som for nidrvarande anvinds for att mojliggora utbyggnaden av
folktandvérden — diribland ersdttningen till huvudménnen.

Vi foreslér i linje hirmed att §§ 16-19 i tandvardstaxan far gilla till och med
1982. Vid denna tidpunkt riknar vi som tidigare framhdllits med att
statsmakterna skall ha tagit stillning till vért slutbetdnkande i vilket vi
aterkommer till frigan om ersittning till folktandvardens huvudmin.
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Bilagal Uppgifter ur socialstyrelsens

personalstatistik

Inrittade Uppehéllna  Tjinstgorings- Tjanster

tjanster tjdnster tid omriaknad uppehéllna av

till heltida timavlon?

Distrikistandvdrd — heltidstjénster
73-07-22 2493 2295 2250 8
74-04-01 2 646 2247 2182 7
75-04-01 2870 2344 2245 17
76-04-01 2926 2350 2242 11
77-04-01 2949 2443 2298 14
78-04-01 2994 2513 2374 16
Forandring
74-04/73-07 +153 — 48 - 68 il
75-04/74-04 +224 + 97 + 63 +10
76-04/75-04 + 56 + 6 - 3 -6
77-04/76-04 + 23 + 93 + 56 + 3
78-04/77-04 + 45 + 70 + 76 + 2
Hela perioden + 501 + 218 +124 + 8
Distriktstandvdrd — deltidstjinster
73-07-02 207 188 92 4
74-04-01 272 243 114 16
75-04-01 344 292 140 13
76-04-01 396 350 168 15
77-04-01 412 373 182 9
78-04-01 448 403 196 12
Forandring
74-04/73-07 + 65 + 55 + 22 +12
75-04/74-04 + 12 49 26 -3
76-04/75-04 + 52 + 58 + 28 + 2
77-04/76-04 + 16 + 23 + 14 L5
78-04/77-04 + 36 + 30 + 14 + 3
Hela perioden +241 + 215 + 104 + 8
Specialisttandvdrd — heltidstjinster
73-07-02 341 304 296 4
74-04-01 372 336 324 3
75-04-01 421 356 347 2
76-04-01 466 399 390 -
77-04-01 488 420 410 2
78-04-01 531 454 445 1
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Inrdttade Uppehéllna Tjanstgorings- Tjanster
tjdnster tjnster tid omraknad uppehallna av
till heltide timavlon®

Fordndring
74-04/73-04 + 3l + 32 + 28 - 1
75-04/74-04 + 49 + 20 + 23 =l
76-04/75-04 + 45 + 43 + 43 2
77-04/76-04 + 22 + 21 + 20 + 2
78-04/77-04 + 43 + 34 + 35 = 1l
Hela perioden + 190 + 150 + 149 - 3
Specialisttandvard — deltidstjinster
73-07-02 19 17 8 1
74-04-01 25 20 10 -
75-04-01 23 20 10 1
76-04-01 30 22 11 1
77-04-01 32 23 11 2
78-04-01 33 30 14 D
Forandring
74-04/73-04 + 6 + 3 ) -1
75-04/74-04 = 0 0 el
76-04/75-04 + 1 + 2 + 1 0
77-04/76-04 + 2 + 1 0 + 1
78-04/77-04 ol + 7 + 3 0
Hela perioden + 14 + 13 + 6 + 1
Folktandvdrden — totalt
73-07-02 3060 2 804 2 646 17
74-04-01 3315 2 846 2630 26
75-04-01 3658 3012 2742 33
76-04-01 3818 81121 2811 27
77-04-01 3881 3259 2901 27
78-04-01 4 006 3400 3029 31
Forandring
74-04/73-07 +255 + 42 - 16 +9
75-04/74-04 + 343 + 166 +112 o )
76-04/75-04 + 160 + 109 + 69 = (3
77-04/76-04 + 63 + 138 + 90 0
78-04/77-04 + 125 + 141 + 128 + 4
Hela perioden + 946 + 596 + 383 +14

a Timanstillda tandlikares arbetsvolym ingér ej hér. Vidare har tandldkare som arbetat
pa deltidstjinst ansetts arbeta 50 % av heltid.

b Tjinster uppehélina av timavldnade ingér i kolumnen »Uppehéllna tjénster’” meneji
omrikningen till tjanstgoringstid.
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Bilaga 2

Privattandldkare och
distriktstandlakare fordelade efter
kon och alder 1977

93

Privattandldkare?

Distriktstandlikare?

Min Kvinnor Summa Min Kvinnor Summa
Antal tandlikare 2971 548 3519 1035 1295 2330
Proc konsfordelning 84,4 15,6 100,0 444 55,6 100,0
Mediandlder 458 437 45,5 379 35,8 36,1
Procentuell konsfordelning
efter alder

-24 - - - 0,1 0,1 0,1
25-29 4,1 6,0 44 18,6 18,5 18,5
30-34 117 15,5 1243 25,0 28,7 27,1
35-39 138 17,0 14,3 20,8 18,4 19,4
40-44 18,1 15,7 17,8 1151 8,5 9.7
4549 13,5 13,7 1355 74 1.3 7.3
50-54 11,6 89 11,2 7.3 72 1.3
55-59 9,0 10,9 93 49 755 6.4
6064 6,3 4,7 6,1 28 39 30
6569 6.4 53 6,3 152 0,6 0.9
70-74 43 1,1 3.8 0,7 0,1 0,3
75— 181 1,1 1,1 0,1 - 0,0

Totalt 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

@ Tandldkare som varit anslutna till forsikringen som privattandlikare under hela aret och
dérvid utdvat ndgon verksamhet och som ej haft anstillning inom folktandvérd eller forsvarstandvard

b Tandlikare som haft anstéllning som tjénstetandldkare under hela ret och dérvid tjinstgjort enbart
inom distriktstandvard och som under dret inte haft tillféllig legitimation, anslutning som
privattandldkare eller anstdlining som forsvarstandlikare.
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Bilaga 3  Arsarbetstid for tandldkare

Arimetiska medelvirdet for arbetad tid i timmar under 1977 for tandlidkare
vars anslutning/anstillning varat hela aret efter alder och kon samt kategori

Alder Privattandlikare? Tjinstetandlikare?
Min Kvinnor Summa Min Kvinnor Summa
_24 = . . X '(‘ 1 '(' (4

25-29 1 605 1271 1535 1484 1139 1293
30-34 1717 1163 1 608 1434 896 11117
35-39 1725 1182 1624 1376 925 1139
40-44 1799 1219 1719 1337 999 1172
45-49 1 841 1265 1750 1 240 1116 1172
50-54 1742 1 306 1687 1356 1067 1197
55-59 1670 1196 1 584 1425 18113 1220
60-64 1567 1274 1532 1344 1009 1146
65-69 1162 1011 1142 955 684 846
70-74 1 035 902 1029 759 4G 8
75— 751 937 785 & - e

Genomsnitt 1659 1204 1 588 1386 1002 1173

@ Tandldkare verksamma enbart inom privattand vard.
b Tandlikare verksamma enbart inom distriktstandvard.
¢ Uppgiften avser enstaka tandlidkare och har utelimnats.



A e A e ik 267 S by ot urse
B o DYRAR R bt L IR L e il i) o RN

Jm —~. n = Lot

Y] PEOR it 2007 A4

=-- . - - T

Iq?l.?l N e

.J-.I"--I-J. o K - — S

i) : B lr_
|'f"' s P 1N | W

.r“ S il 'l ok
Pl il i LY w A
I u’l'— sl [ s Ly

N B | ST et Wl
o t}m | T | g
- "Il‘ seveirl Ml e B

“e ! r ai
§ N s bl | L4 -
L e | | o | Dl o
. 0o | y ]
i 5 o I A L P A
1. B U O Tl Sy
'fiﬁo.;-: T Tl 81 il
1—.;... - R et = R
= i
'm'. : J'lln\\:r S R B s + Falibacl
" _1* -:_.'-_,. ST T (e Ly ¢ e

Sl S e e ATl o ar - DAL




SOU 1979:7

Bilaga 4 TPU:s prognos angdende
tandldkartillgdng

Antal yrkesverksamma tandlikare och antal arbetstimmar ar 1975 och prognosaren
(avrundade tal) fordelade pa offentlig och privat verksamhet enligt TPU:s grundan-
tagande

1975 1980 1985

Antal yrkesverksamma tandlikare
Grundantagande off verksamhet 3229 4820 6 400
Privat verksamhet 3326 3320 3325
Tandldkare over 64 ar, ofordelade 500 500 500

Summa 7055 8 640 10 225
Antal arbetstimmar (1 000-tal)
Grundantagande off verksamhet 4 069 6054 7948
Privat verksamhet 5476 5476 5476
Tandldkare 6ver 64 ar, ofordelade 500 500 500

Summa 10 045 12 030 13924
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Bilaga 5 Forsdkringsutredningens prognoser
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Tabell 2 Antal prognostiserade tandlikartimmar i tusental timmar fordelade pa barn- resp. vuxentandvard och
privattandvard

Ar Antal tand-  Folktandvérd Privat- Procent vuxen-
lakartim- tandvéard tandvard i folk-
mar totalt’  3-16 ar 17-19 ar Vuxna Specialist- tandvard av total

tandv. + ovr. vuxentandvérd?
tandv. inkl.
adm.

1971 9041 1884 87 1289 533 5162 20,0

1972 9 346 2036 97 1381 583 5162 21101

1973 9 644 2 185 107 1470 633 5162 222

1974 9919 2323 117 1 548 683 5162 23,0

1975 10 181 2454 127 1619 733 5162 238

1976 10 467 2 596 137 1702 783 5162 249

1977 10 835 2 669 255 1829 833 5162 26,1

1978 11314 2695 472 2015 883 5162 28,0

1979 11778 2716 524 2 356 933 5162 313

1980 12 244 2726 543 2743 983 5162 347

9 Exkl. militartandvard och fakultetstandvérd.
b Exkl. specialisttandvarden.
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JamfoGrelse prognos — utfall

Bilaga 6

betriffande tandlikartimmar
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Bilaga 7 JamfGrelse prognos — utfall
betrdaffande tandldkare

Antal legitimerade tandldkare i aldrarna t. o. m. 69 ar enligt socialstyrelsens statistik
for aren 1971-1977, och forsikringsutredningens prognos for aren 1971-1980

Statistik, SoS Prognos, fors-utr. Differens

Den 31/12 Nettoférindr. Den 31/12 Nettoforindr.

under éret under éret
1971 7019 N 7047 .. 28
1972 7361 342 7264 217 97
1973 7636 205 7465 201 171
1974 7 835 199 7657 192 178
1975 7988 153 7835 178 153
1976 8198 210 8023 188 175

1977 8442 244 8 264 241 178
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Bilaga 8 Berdkning av tandldkartimmar som

saknas i barn- och ungdomstandvard
1980-1983

Tabell 1 Antal tandlikartimmar som saknas for att 17-19-aringarna skall kunna

klaras inom den organiserade varden. Prognosar: 1980

Huvudmannaomrade Brist pa tandldkartimmar Brist 17—
19 ar om-
17 &r 18 ar 19 ar Summa  rdknad
17-19 ar till antal
tandl?

Stockholms ldn 26 215 26215 218
Uppsala ldn 596 31137 31733 34
Sodermanlands ldn 2 207 3399 5 606 47
Ostergotlands lin 2787 5492 8279 69
Jonkopings ldan 3 408 3408 28
Kronobergs lin 783 2719 2 513 6 075 Sl
Kalmar ldan 2 688 3 884 3615 10 187 8.5
Gotlands kommun 894 897 1791 155
Blekinge ldn 1158 3374 31133 7 665 6.4
Kristianstads ldn 1 166 4 578 4 449 10 193 8.5
Malmo kommun 2710 2710 23
Malmohus ldn i 6vr 9393 91251 18 650 15,5
Hallands ldn
Goteborgs kommun
Gbg:s o Bohus ldn i ovr 3 669 3 669 31
Alvsborgs lin 2158 8 291 7951 18400 153
Skaraborgs ldn 586 5721 6 313 553
Virmlands lan 891 5756 5518 12165 10,1
Orebro lidn
Vistmanlands ldan 4 796 4 954 9 750 8,1
Kopparbergs ldn 638 3924 4 562 38
Givleborgs ldan 1737 4174 5911 49
Visternorrlands ldn 114 114 0,1
Jdmtlands ldn 5 1970 1975 1,6
Visterbottens ldn
Norrbottens ldn

Hela riket 8 844 52 241 106 286 167 371 139

a Vid 1 200 tim/tandldkare och ar.
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Tabell 2 Antal tandlikartimmar som saknas for att 18-19-aringarna skall kunna
klaras inom den organiserade varden. Prognosar: 1981

Huvudmannaomrade Brist p4 tandldakartimmar Brist 18-19
ar omrdknad
18 ar 19 ar Summa till antal

18-19 &r tandl®

Stockholms ldn

Uppsala ldan

Sodermanlands ldn 1 830 1 830 1,5
Ostergotlands lin

Jonkdpings ldn

Kronobergs lidn 220 2679 2 899 24
Kalmar ldn 15215 3 847 5062 4.2
Gotlands kommun 897 897 0,7
Blekinge ldn 2 946 2 946 2.5
Kristianstads ldan 848 4 500 5 348 4.5
Malmoé kommun

Malmohus ldn i ovr 8 269 8 269 6,9
Hallands ldn

Goteborgs kommun
Gbg:s o Bohus ldn i ovr

Alvsborgs lin 3749 3749 3.1
Skaraborgs ldn

Virmlands ldn 5 596 5 596 4.7
Orebro lidn

Vistmanlands lin

Kopparbergs lin 2 373 2 373 2,0
Gdévleborgs ldn 2978 2978 25
Visternorrlands ldn 7 7 0,0
Jiamtlands ldn 1016 1016 0,8

Visterbottens ldn
Norrbottens ldn

Hela riket 2283 40 687 42 970 36

a Vid 1 200 tim/tandldkare och ar.
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Tabell 3 Antal tandldkartimmar som saknas for att 19-aringarna skall kunna klaras
inom den organiserade varden. Prognosar: 1982

Huvudmannaomrade Brist pé tandldkartimmar
19 &r

Stockholms ldn
Uppsala ldn
Sédermanlands ldn
Ostergétlands lin
Jonkopings ldn

Kronobergs ldn

Kalmar ldn

Gotlands ldn 49
Blekinge ldn

Kristianstads lian 310

Malmé kommun
Malmohus ldn i 6vr
Hallands ldn

Goteborgs kommun
Gbg:s o Bohus ldn i 6vr

Alvsborgs lin
Skaraborgs ldn
Virmlands lan
Orebro lidn
Vidstmanlands ldn

Kopparbergs ldn 136
Givleborgs lan 165
Visternorrlands lin

Jdmtlands ldn 58

Visterbottens ldn
Norrbottens ldn

Hela riket 7184

@ Dvs 0,6 tandldkare vid 1 200 tim/tandliikare och &r.

Bilaga 8
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Tabell 4 Overskott pa tandlikartimmar inom folktandvardens distriktstandvard.
Prognosar: 1983

Huvudmannaomrade Overskott pa
tandldkartimmar

Stockholms lin 107 155
Uppsala ldn 8 418
Sodermanlands lian 5701
Ostergdtlands lin 13 992
Jonkopings ldn 8 931
Kronobergs lidn 5 888
Kalmar lin 8 676
Gotlands kommun 1 343
Blekinge lin 7711
Kristianstads lin 8 875
Malmo kommun 9 349
Malmohus ldn i1 ovr 17 421
Hallands ldn 6517
Goteborgs kommun 14 043
Gbg:s o Bohus ldn i 6vr 7076
Alvsborgs lin 24 070
Skaraborgs ldn 17 753
Virmlands ldn 10 968
Orebro lin 9277
Vistmanlands ldn 15 782
Kopparbergs ldin 3818
Givleborgs ldn 4 580
Visternorrlands lin 1932
Jamtlands ldn 1 622
Visterbottens ldn 3130
Norrbottens ldn 43 168

Hela riket 367 196
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Bilaga 9 Tandldkartimmar 1983 enligt
LKELP 78 och socialstyrelsens
regionala prognos

Jamforelse mellan beridknat antal tandlikartimmar inom distriktstandvarden ar 1983
enligt LKELP-bearbetning (LKELP 78) och enligt socialstyrelsens regionala prognos
over folktandvardens utbyggnad

Huvudmannaomride Timmar enl.  Timmar Differens
LKELP- enl. SoS
bearbetning regionala
prognos
Stockholms ldn 1 036 500 1339 795 - 303 295
Uppsala ldn 131 250 136 197 - 4947
Sodermanlands lidn 148 500 128 352 + 20148
Ostergotlands lin 240 000 227 481 + 12519
Jonkopings ldin 259 500 203 532 + 55968
Kronobergs lin 129 000 112 864 + 16136
Kalmar lidn 174 000 145724 + 28276
Gotlands kommun 48 000 34433 + 13567
Blekinge lidn 117 000 127 902 - 10902
Kristianstads lin 163 500 188 811 - 25311
Malmé kommun 186 000 198 763 - 12763
Malméhus ldn i dvr. 373 500 399 055 - 25555
Hallands lin 142 500 158 451 - 15951
Goteborgs kommun 336 000 314 300 + 21700
Gbg:s 0. Bohus lin i dvr. 216 000 205 072 + 10928
Alvsborgs lin 219 000 347 221 - 56221
Skaraborgs lin 196 500 239797 - 43297
Virmlands lin 198 000 218 358 - 20358
Orebro lin 222 000 181 509 + 40491
Vistmanlands ldn 201 000 195 521 + 5479
Kopparbergs lin 207 000 152 351 + 54 649
Giévleborgs lidn 216 000 156 876 + 59124
Visternorrlands lin 175 500 132961 + 42539
Jimtlands ldn 109 500 77 208 + 32292
Visterbottens ldn 181 500 127 181 + 54319
Norrbottens lidn 267 000 178 264 + 88736

Hela riket 5966 250 5927979 + 38271
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Bilaga 10 Tandldkartédtheten 1975-1976

Antal tandlikartimmar 1975 per forsikrad vid utgdngen av dret inom privat tandvard
och distriktstandvard for vuxna. Redovisning pa kasseomrade

Forsikringskasseomrade "Tandldkartdthet™ tandldkartima/forsidkrad®
Privattdv. Distriktstdv. Totalt
01 Stockholms lin 1,37 0,18 155
03 Uppsala ldn 0,81 0,25 1,06
04 Sodermanlands ldn 0,83 0,20 1,04
05 Ostergotlands lin 0,91 0,18 1,09
06 Jonkopings ldn 0,84 0,21 1,05
07 Kronobergs lin 0,54 0,16 0,70
08 Kalmar lin 0,62 0,25 0,88
09 Gotland 0,62 0,34 0,96
10 Blekinge ldn 0,84 0,21 1,05
11 Kristianstads ldan 1,02 0,26 1,28
12 Malmdhus 1,07 0,30 1,38
13 Hallands lin 1,01 0,24 1,25
14 Bohuslidn 0,73 0,28 1,01
15 Alvsborgs lin 0,76 0,21 0,97
16 Skaraborgs lin 0,74 0,20 0,94
17 Virmlands lin 0,74 0,26 1,01
18 Orebro lin 0,89 0,22 1,11
19 Vistmanlands lin 0,78 0,13 0,91
20 Kopparbergs lidn 0,63 0,27 0,90
21 Givleborgs lin 0,66 0,25 0,90
22 Visternorrlands ldn 0,58 0,35 0,93
23 Jamtlands lin 0,58 0,31 0,89
24 Visterbottens lin 0,72 0,28 0,99
25 Norrbottens |dn 0,39 0,49 0,88
34 Malmd 1557 0,29 1,86
38 Goteborg 1,54 0,23 1577
Hela riket 0,96 0,24 1,20

@ For privattandlikare all redovisad arbetad tid enligt rfv:s tandlikarregister. For
distriktstandvard arbetad tid inom vuxentandvarden enligt tandlikarregistret samt ett
berdknat tillskott avseende den organiserade tandvard som bedrivits bland ungdomar i
dldern 17-19 ar i Visternorrlands och Norrbottens lins landsting.

b Antal tandvardsforsikrade vid arets utgang.
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Antal tandlikartimmar 1976 per forsikrad vid utgangen av aret inom privattandvard
och distriktstandvard for vuxna. Redovisning pa kasseomrade

Forsidkringskasseomrade “Tandlikartithet” tandlikartim@/forsikrad?
Privattdv. Distriktstdv. Totalt
01 Stockholms ldn 1,36 0,18 1,54
03 Uppsala lin 0,80 0,22 1,02
04 Sodermanlands ldn 0,81 0,20 1,01
05 Ostergotlands ldn 0,93 0,19 1,12
06 Jonkopings ldn 0,83 0,25 1,07
07 Kronobergs ldn 0,77 0,25 1,01
08 Kalmar ldn 0,61 0,26 0,87
09 Gotland 0,61 0,37 0,98
10 Blekinge ldn 0,87 0,27 1,14
11 Kristianstads ldn 1,01 0,27 1527
12 Malmdhus 1,10 0,32 1,41
13 Hallands ldn 0,98 0,25 123
14 Bohuslédn 0,71 0,31 1,02
15 Alvsborgs lin 0,74 0,24 0,99
16 Skaraborgs ldn 0,73 0,22 0,95
17 Virmlands ldn 0,73 0,28 1,03
18 Orebro lin 0,87 0,21 1,08
19 Vistmanlands ldn 0,77 0,14 091
20 Kopparbergs ldn 0,63 0,30 0,93
21 Givleborgs ldn 0,62 0,26 0,88
22 Visternorrlands ldn 0,57 0,35 0,92
23 Jiamtlands ldn 0,59 0,31 0,90
24 Visterbottens ldn 0,70 0,34 1,03
25 Norrbottens ldn 0,39 0,53 0,92
34 Malmo 1,66 0,27 1,93
38 Goteborg 1,53 0,24 1,77
Hela riket 0,95 0,25 1,21

a For privattandlikare all redovisad arbetad tid enligt rfv:s tandlikarregister. For
distriktstandvard arbetad tid inom vuxentandvérden enligt tandldkarregistret samt ett
beriiknat tillskott avseende den organiserade tandvérd som bedrivits bland ungdomar i
foljande omraden:

Visternorrlands och Norrbottens ldns landsting (17-19-&ringar)

Viisterbottens ldns landsting (17-18-aringar).

b Antal tandvardsforsikrade vid arets utgdng.
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Diagram I Procentuell andel fullstindigt behandlade barn i dldersgruppen 3-5 dr under dr 1977.

Aritmetiskt medelvirde hela riket: 55 %
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Diagram 3 Procentuell andel fullstindigt behandlade ungdomar i dldersgruppen 17-19 dr under dr 1977.

Aritmetiskt medelvirde hela riket: 42 %
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Diagram 4 Procentuell andel barn- och ungdomstandvdrd av total vdrdtid under ér 1977.

Aritmetiskt medelvirde hela riket:
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Diagram 5 Antal tandlékartimmar per fullstindigt behandlad i dldern 3-16 dr under 1977.

Aritmetiskt medelviirde hela riket: 1,71 timmar.
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Bilaga 12 Andel personer med god
tuggforméaga

Andel personer i procent som kan tugga hirda saker som hart brod eller dpplen utan
svarighet. Procentavvikelser fran riksgenomsnittet pa 2-3 procent i resp. aldersklass
ligger inom felmarginalen

OBS! Nir antalet intervjuade understiger 30 markeras 2 punkter. Ndr antalet 4r mellan
30 och 49 sitts resultaten inom parentes

Sjukvards- Totalt Aldersklass Andel  Andel av
omrade 16-74 ar fodda i totalbef.
30-39 4049 50-59 6069 utlandet i aldern
55-74 &r

AB 9] 9% 95 89 80 11,5 20,4

@ 97 100 (91) 100 (88) 6.4 189

D 94 9%  (95) 93 89 9,1 21 4

E 95 100 97 88 9] 50 22,1

F 89 97 97 80 80 5.1 220

G 84 (100)  (93) (74  (67) 49 21,5

H 87 94 (90) 81 78 3,1 238

I 77 b . o L. 23 219

K 85 (CHRNCI o (56) 4,7 23

L 92 96 96 87 82 40 226
MM 90 94 93 86 78 o 24,7

M 90 95 90 84 75 : 20,0

N 94 97  (96) 90) (82 Gl 20,8
0G 90 98 96 82 77 230

0 90 95 93 ©9) 79 82 wind

P 89 95 92 93 74 7,5 214

R 91 100 9] 94 (63) 4,0 220

S 93 100 94 86 85 45 240

it 93 98 88 88 96 58 234

6] 93 97 92 94 88 10,9 20,4

w 94 100 96 92 83 48 24,0

X 91 98 93 87 83 36 285

Y 95 100 96 95) 83 24 23,4

z 94 e (93) 95) (90 24 24,5
AC 95 100 (95) (96) 80 9.3 LS
BD 92 100 94 (88) 77 54 189
Riket 91,3 970 935 879 803 6.9 21,7

Killa: SCB:s ULF-material 197S.
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Bilaga 13  Utdrag ur obs-gruppens rapporter
nr 9 och 10

Rapport nr 9

3.2 Forslag till regler for erséttningsetablering m. m.

3.2.1 Uppforande pd forteckning utan begréinsning
Ersdttningsetablering

For uppforande pa forteckning utan begrinsning krivs att erséttningsbehovet
inte ligger lidngre tillbaka i tiden dn tolv manader frdn ansékningstillfillet.
Vidare skall verksamheten for att betraktas som ersdttningsbar ha bedrivits
pa heltid sammanndngande minst ett r. Med heltid menas verksamhet i
genomsnitt minst 30 timmar/vecka; limnade uppgifter till forsikringskassan
skall dédrvid vara avgérande. Undantag hirifran kan medges pa grund av
sdrskilda skl sdsom sjukdom eller uppnédda 65 Ar.

Utredning om bakgrunden till att den tandlikare som skall ersittas upphor
med sin verksamhet i enskild tandvérd skall goras. For att verksamheten
skall betraktas som ersittningsetablering bor ndgon av foljande forutsiitt-
ningar vara uppfyllda;

a) Overgatt till folktandvarden eller fakultetsverksamhet.

b) Overgitt till annan yrkesverksamhet.

c) Avflyttat till utlandet.
Detta skdl kan endast aberopas under tid d& in- och utflyttning av
tandldkare i stort sett tar ut varandra eller inflyttningen ir storre 4n
utflyttningen.

d) Pensionering.

e) Avliden.

f) Erhallit ersittningsetablering inom annan tandldakarmottagning (kedja).

I de fall som avses i punkterna a)-d) skall den tandlikare som tidigare varit
verksam i praktiken ha undertecknat blanketten “Utredning om ersittnings-
etablering”. Han bor ocksa ha begirt uttride ur forsdkringen. Betriffande
dodsbon giller att foretridare for dodsboet skall vara inforstadd med
ersdttningsetableringen genom undertecknandet av samma blankett. I
darende angdende tillimpningen av punkt f) kommer tandlikare som tidigare
ersatts i kedjan redan att ha avforts frin forteckningen. Det tillses att sddan
tandlakare édr inforstddd med att ersittningsetablering sker i det aktuella
drendet.

119
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3.2.2 Uppforande pa forteckning med begrdnsning

I vissa fall bor tandldkare dven kunna foras upp pa forteckning med villkor i
form av begrinsning till viss tid och/eller betriffande verksamhetens
omfattning t. ex.

a)

b)

c)

d)

e)

g)

h)

Vikariat for privattandlikare under minst en méanad pa grund av dennes
sjukdom. Krav pd sjukskrivning och ldkarintyg samt att den sjuke
tandlikaren helt avhéller sig fran arbete (enl. AFL). Vikariat kan medges
sa linge dessa tva villkor uppfylls.

Vikariat for graviditets- och forildraledighet. Vikariatets lingd foljer
bestimmelserna i AFL om forildrapenningtidens lingd och det kridvs av
den forildralediga/e tandlikaren att hon/han helt avhaller sig frdn
forvérvsarbete.

Verksamhet i privat tandvard vid sidan av heltidstjdnst i folktandvar-
den.

Tandlidkare, som under militirtjinstgoring avser att bedriva verksamhet i
enskild tandvard vid sidan hirav, skall behandlas som tandldkare med
heltid vid folktandvérden enligt punkt c).

Verksamhet i privat tandvard vid sidan av heltidstjanst vid fakultet,
sdsom t. ex. professor.

Verksambhet i privat tandvard vid sidan av tjanstgoring vid fakultet kan
medges da arbete hos folktandvarden inte kan erhdllas vid sidan hdrom.
Begrinsning sker till den tid vederborande kan visa att han/hon har en
avlonad och av konsistoriet beviljad tjdnst, sdsom t. ex. assistent.
Verksamhet i enskild tandvard vid sidan om medicinska studier kan
medges da arbete hos folktandvarden inte kan beredas vid sidan om
studierna. Bevis om inskrivningen vid medicinsk fakultet samt avlagda
tentamina krivs.

Studenttandlidkare medges upptagande pé forteckning med begrdnsning
till den verksamhet han utfor vid studentkérens mottagning. Detta
innebdr att ersittning fran forsikringen for tandvéard meddelad i enskild
verksamhet av ifrdgavarande tandlikare endast utgar om den utfors vid
studenttandlikarmottagningen. Tandlidkare som redan tidigare &r
verksam i privat tandvard medges upptagande pa forteckning utan sddan
begrinsning om han avser dvergé till verksamhet vid studenttandldkar-
mottagning.

Tandldkare som har uppndtt pensionséldern. Dessa fores upp med
begrinsning att deras verksamhet inte kan bli foremal for ersittningseta-
blering, nir de en ging upphor helt med verksamheten (tandlakaren
erhdller meddelande hdarom). )

Ovan har angetts de forutsittningar som bor foreligga for att tandlédkare skall
kunna upptas pa forteckning utan begransning resp. med sdrskilda begrans-
ningar. Hirutover bor tandlidkare kunna medges upptagande pa forteckning —
med eller utan begrinsning — pa grund av speciella omstédndigheter i det
enskilda fallet. Provningen bor i dessa fall ske restriktivt.
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Rapport nr 10

A Remissyttrandena dver obs-gruppens rapport nr 9
1 Obs-gruppens genomgdng av remissyttrandena

Obs-gruppen har gatt igenom de remissyttranden som avgetts dver obs-
gruppens rapport nr 9. Obs-gruppen har dirvid funnit att rapporten i stort sett
mottagits mycket positivt. Vissa synpunkter har dock framférts p& obs-
gruppens forslag till regler for behandling av etableringsregler vad avser den
privata tandldkarsektorn. I det foljande redovisas obs-gruppens uppfattning
om hur dessa olika frégor bor I6sas om det befinns att etableringsbegriinsning
av privattandldkare dven i fortsdttningen bor ske enligt systemet med
ersdttningsetablering.

1.1 Flyttningar

Under arbetet med rapporten nr 9 diskuterade obs-gruppen i vad man
flyttning av en privattandlakarverksamhet kan ske frén ett forsikringskas-
seomrdde till ett annat utan att ersdttningsetablering foreligger pa den nya
orten. Obs-gruppen var ense om att man liksom tidigare borde tillita
forflyttning mellan kassaomréden av tandlikare som #r verksamma som
privatpraktiserande och uppférda pd forteckning inom forsikringen. Med
anledning av remissyttrandena Gver rapporten nr 9 har obs-gruppen anyo
tagit upp dessa flyttningar till diskussion. En genomgéng har gjorts av de
beslut avseende sddana flyttningar mellan olika kassaomraden som medde-
lats av riksforsékringsverket &ren 1975 och 1976. I bilagorna 1 och 2! redovisas
privattandldkare som under 1975 respektive 1976 flyttat sin verksamhet fran
ett forsikringskasseomrdde till ett annat samt tandlikare som paborjat
verksamhet i annat forsdkringskassecomrédde dn didr den tandlidkare de
dberopat ersittningsetablering efter varit verksam. Sistnimnda tandlidkare
har i bilagorna 1 och 2' utmirkts med asterix i kolumnen »Sirskilda
anmarkningar”. De 4r till antalet sex. I enskilda fall har dessa flyttningar —
dtminstone temporéart — medfort oligenheter for den bygd tandlidkaren
limnat. Nagon egentlig fordndring av antalet tandldkare per kassaomrade har
dock dessa flyttningar inte medfort. Inte heller har de orsakat nigon
overstromning av tandldkare frdin mindre orter till storre.

For ovrigt har antalet privatpraktiserande tandlikare som flyttar mellan
kassaomrdden varit relativt 1agt (cirka 1,5 % av hela privatpraktikerkéren
under tvaarsperioden 1975-1976). Uppgifter om antalet flyttningar inom
kassaomrdden saknas. Utformningen av gillande bestimmelser betriffande
tandldkare uppforda pa forsdkringskassornas forteckningar medger nimligen
att dessa tandldkare utan vidare kan flytta inom en ort och mellan orter inom
kassaomradet.

Obs-gruppen har diskuterat olika méjligheter att i vissa avseenden reglera
flyttningarna mellan kassaomraden. Med hinsyn till att konsekvenserna av
en reglering ansetts svara att overblicka, har gruppen stannat for att inte
foresla nagra sddana atgirder for ndrvarande. Obs-gruppen kommer dock att ! Ej med hir
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folja utvecklingen med uppmaérksamhet och vid behov dverviga forslag till
atgarder.

1.2 Forsvarstandlakare m. fl.

I avsnitt 3.2.1 " Uppforande pa forteckning utan begriansning’ i rapporten nr9
heter det bl. a:

"Vidare skall verksamheten for att betraktas som ersattningsbar ha bedrivits pa heltid
sammanhingande minst ett &r. Med heltid menas verksamhet i genomsnitt minst 30
timmar/vecka; limnade uppgifter till forsakringskassan skall ddrvid vara avgorande.
Undantag hirifrdin kan medges pd grund av sdrskilda skdl sésom sjukdom eller
uppnddda 65 ar.”

Det har framhallits att denna regel kan medfora svérigheter for tandldkare
med vissa typer av tjdnster att overlata den verksamhet i enskild tandvard de
bedrivit vid sidan av tjansten. Detta géller vissa tandldkare inom forsvarets
tandvard och vid de édldre odontologiska fakulterna (Malmo och Holldndar-
gatan i Stockholm) med tjanster som omfattar en tjanstgoringstid pé cirka
20-21 timmar/vecka. Dessa tandldkare har ofta bedrivit verksamhet i enskild
tandvard i icke obetydlig omfattning fastdn arbetstiden i denna verksamhet
inte uppgar till 30 timmar/vecka.

Riksforsdkringsverket har hittills haft att prova tre drenden av ifrdgava-
rande slag. I tva fall har verksamheten funnits grunda ritt till ersidttnings-
etablering, medan avslag meddelats i ett fall. Enligt obs-gruppens mening bor
detta slag av drenden dven i fortsdttningen avgoras fran fall till fall.

1.3 1-&rsregeln

I rapporten nr 9 (sid. 13) heter det: "For uppforande pé forteckning utan
begrinsning kréivs att ersattningsbehovet inte ligger langre tillbaka i tiden dn
tolv manader fran ansokningstillféllet.”” Obs-gruppen har aldrig avsett att en
ovillkorlig 1-arsgrdns skall tillimpas. Obs-gruppen anser darfor att den ovan
citerade meningen istdllet bor ha foljande lydelse: For uppforande pa
forteckning utan begriansning krivs att ersdttningsbehovet i regel inte ligger
langre tillbaka i tiden dn tolv ménader frdn ansokningstillfdllet.”

1.4 Medicinska studier

Obs-gruppen har stannat for att inte foresld ndgon dndring betriffande
punkten g) i avsnittet 3.2.2 " Uppf6rande pé forteckning med begransning” i
rapporten nr 9. Enligt namnda punkt kan verksamhet i enskild tandvard vid
sidan om medicinska studier medges da arbete hos folktandvarden inte kan
beredas vid sidan om studierna. Denna praxis har alltsedan etableringsbe-
gransningen infordes 1974-06-06 tillimpats av riksforsdkringsverket.
Eftersom det har varit frigan om ett ytterst litet antal tandldkare (9 tandldkare
har under &ren 1975 och 1976 medgetts upptagande pa forteckning med
verkan sé ldnge de bedriver medicinska studier) saknas bdrande skél att nu
dndra denna praxis.
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Bilaga 14  Antal privattandldkare anslutna
till forsdkringen

Antal privattandlidkare anslutna till forsakringen utan begrinsning i januari manad
aren 1974-1978

Kasseomrade 1974 1975 1976 1977 1978
Stockholms ldn 1138 15183 N1 200" SR 771 173
Uppsala ldn 105 109 111 108 113
Sodermanlands ldn 97 100 101 100 99
Ostergotlands lidn 168 173 174 171 169
Jonkopings ldn 154 180 177 173 173
Kronobergs lin 59 61 64 63 63
Kalmar ldn 78 79 79 79 84
Gotlands kommun 15 17 17 16 17
Blekinge ldin 64 66 65 67 67
Kristianstads ldn 132 132 136 128 135
Malmo6 kommun 219 237 246 240 241
Malmohus ldn i Gvr. 276 288 296 297 305
Hallands ldn 98 198 110 109 111
Goteborgs kommun 380 395 401 403 411
Gbg:s 0. Bohus ldn i 6vr. 107 111 113 112 119
Alvsborgs lidn 154 160 162 163 160
Skaraborgs lin 88 94 95 97 98
Virmlands ldn 108 110 111 106 106
Orebro lin 131 135 139 136 133
Vistmanlands ldn 94 98 95 95 94
Kopparbergs lin 95 93 96 95 94
Gavleborgs ldn 96 98 95 92 95
Visternorrlands ldn 78 79 80 79 81
Jdmtlands ldn 42 44 44 42 43
Visterbottens lin 96 101 106 100 101
Norrbottens ldn 46 46 46 44 42
Summa 4118 4297 4359 4292 4327
Hela riket (utan dubbelrikning
avseende kasseomrade)’ 4027 4177 4216 4152 4170

@Som synes dr antalet anslutna tandldkare redovisade per forsidkringskassaomrade
hogre dn motsvarande antal for hela landet. Detta beror pa att en tandlikare kan vara
uppford pa forteckning hos mer én en kassa. Antalet sédana dubbelrikningar har 6kat
under tiden 1974-1978, fran 91 i januari 1974 till 157 i januari 1978. I de flesta fall sidant
dubbelt uppforande foreligger torde tandlikaren endast vara verksam i det ena
kassaomréidet. En tandlidkare har exempelvis flyttat och blivit uppford pa forteckning
hos en ny kassa, men inte blivit avford frin férteckningen hos den kassa, didr han
tidigare var verksam. Detta gor att det kan vara svart att avgora vad en forindring i
antalet anslutna tandlédkare i en enskild forsikringskassa reellt betyder for tandlikartill-
gdngen inom kassaomradet.
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Bilaga 15 Kvoteringsbeslut 1975-1978

En sammanfattande beskrivning av kvoteringen fran &r 1975 t. 0. m. 1978
lamnas nedan punktvis.

1. Genom enkit per 1975-01-15 faststalldes hur ménga tandldkartjdnster
inom respektive landsting och landstingsfri kommun som hade befatt-
ningshavare.

2. Genom beslut 1975-02-07 fordelades (kvoterades) det antal tjanster som
landstingen utdver befintliga tjanster med befattningshavare fick
ianspraktaga och ledigforklara fram till 1975-08-31. Tidigare inréttad
tjanst utan befattningshavare eller under 1975 nyinrittad tjanst utéver
tilldelad kvot fick ej tas i ansprak utan sarskilt medgivande av socialsty-
relsen.

3. Fran 1975-02-07 foljdes landstingens nyanstéllningar av tandldkare med
hjélp av det faststillda utannonseringsforfarandet fram till 1975-10-01.

4. Genom beslut 1975-10-07 tilldelades landstingen ytterligare anstallnings-
mojligheter. Ett nytt administrativt system for att ménadsvis kunna f6lja
entlediganden och nyanstallningar, tjanstledigheter och vikariat inom
landstingen faststilldes.

S. Genom beslut 1976-03-03 och 1976-10-25 meddelades landstingen att de
enligt sammanstéllningarna av rapporterna fran 1975-10-01 alltjamt i kraft
av beslutet 1975-10-07 hade mdjlighet att anstilla tandldkare. Négon
ytterligare tilldelning av anstillningsmajligheter skedde dérfor inte under
1976.

6. Genom beslut 1977-05-13 tilldelades landstingen ytterligare 64 tjinster
och 1978-02-16 39 tjinster. Beslutet 1978-09-22 innebar s. k. nollkvote-
ring. Genom dispenser fordelades 1978 ytterligare 30 anstillningsmojlig-
heter.



g . So o 1

i .{I"ﬂ.. "5%.' .‘ i_il'. .':. _“
‘ I'.*- Fon-bmape | |
£ RFOE WeSdpu et st ¢l gl

e TR e

:*:.-. o Ot e 3 T el

. ! R 1 ,

adpi et J_:llr-_-rﬂ‘ SRS Wil 1 i |
s i T8 A s e
L. a1 B JTE e b

N sl = i .
‘. S5 P B S G L T S

AL FEEHE e U RS Bl
SROITOTL SR R TG mutu g
o T R T R R O B L
. Symnie
R I O iG] a1 £
A AT R T TR
ity 10 Tar 0 VIRNT S M i ] e f
it a1 M K0 4 ALY s imrgh i
SO S I togrhsling
. B iyl
i (S LIEE S PV NN PPEE S S
SRS B R )T e vyt
Phtna o 0 0B el it ew
1, ll 'l:hrrl.m SR wyrgiltsiby
) B - a2l
il ERLL E M AR it b0 T
= TP S TR T B By
I sty G195 s W momad) st
T “ra wiofd




SOU 1979:7 127

Bilaga 16 Fordelning av kvot efter
huvudmannaomréade

Sammanstillning over socialstyrelsens kvoteringar av tjinster for tandlikare inom folktandvarden

Huvudmannaomréde 1975-02-07 1975-10-06 Dispenser 1977-05-13 1978-02-16 1978 Summa
Kvot Kvot tom. ——— Kvot Dispenser
1976 Kvot Dispenser
Stockholms ldn 17 3 3 10 33
Uppsala ldn 2 1 1 0 4
Sodermanlands lin S 1 1 0 //
Ostergotlands lidn 8 2 4 2 16
Jonkopings ldn - 3 1 2 2 5 13
Kronobergs lin 3 2 1 0 6
Kalmar ldn 8 4 1 0 13
Gotlands kommun - 2 1 0 8
Blekinge ldn 3 4 3 0 10
Kristianstads ldn 5 3 3 2 13
Malmo6 kommun - 1 1 0 2
Malméhus ldn i 6vrigt 2 2 1 4 1 0 1 11
Hallands lin - 1 2 1 0 1 5
Goteborgs kommun - 3 1 0 4
Gbg;s 0. Bohus ldn
i ovrigt - 1 1 3 0 5]
Alvsborgs lin 5 3 3 5 2 16 34
Skaraborgs ldn 6 4 2 9 21
Virmlands ldn 2 1 1 2 6
Orebro lin = D 3 0 5
Vidstmanlands ldn 9 S 3 10 27
Kopparbergs lin 8 2 3 0 2 15
Gévleborgs ldn 8 3 4 1 O 5) 21
Visternorrlands ldn 3 2 3 0 8
Jdmtlands ldn 3 3 1 0 7
Visterbottens ldan 5 2 4 0 11
Norrbottens ldn 3 2 1 0 6
Hela riket 105 62 6 61 3 39 30 306

Anm.: Utdver ovanstdende kvoteringar har s. k. nollkvoteringar beslutats 1976-03-03, 1976-10-25, 1977-10-27 och
1978-09-22.
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Bilaga 17 Barn- och ungdomstandvérd 1976

Procentuell andel fullstindigt behandlade 3-19-aringar under ar 1976 samt forind-
ring av antal tandlidkartimmar 1977/76

Huvudmannaomrade % fullstindigt ~ Rangsiffra Forindring av
behandlade antal tandldkar-
timmar 1977/764

Vistmanlands ldn 50,82 1 + 12748
Alvsborgs lin 58,58 2 + 11126
Stockholms ldn 59,61 3 + 3128
Kalmar lan 61,00 4 — 7666
Skaraborgs ldn 61,70 S + 11674
Blekinge ldn 61,90 6 + 3053
Kristianstads ldn 64,41 7 + 9963
Ostergotlands lin 66,52 8 - 8471
Virmlands ldn 67,34 9 + 6050
Uppsala ldn 69,14 10 - 1912
Givleborgs lidn 69,36 11 + 12024
Goteborgs kommun 69,44 12 + 2154
Sodermanlands ldn 69,86 13 + 5832
Kronobergs lin 71,05 14 - 1270
Malmaohus ldn i ovr. 71,51 15 + 7831
Jamtlands ldn 71,90 16 + 3008
Kopparbergs lin 72,08 17 + 1578
Malmd kommun 74,64 18 + 1621
Jonkopings lin 76,09 19 — 4541
Orebro lin 77,31 20 + 989
Gotlands kommun 77,48 21 - 3226
Visternorrlands ldn 81,11 22 - 1347
Gbg:s 0. Bohus ldn i 6vr. 81,23 23 - 1908
Hallands lin 92,69 24 + 3059
Visterbottens ldn 94,30 25 + 10 867
Norrbottens lidn 96,29 26 + 4890

Hela riket 69,63 + 81 264

a Avser barn- och ungdomstandvard, avgiftsbelagd tandvard samt efterutbildning.
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Bilaga 18 Tandldkare — distriktstandvard

Skillnad mellan antal tandldkare som anstillts resp. entledigats under tiden oktober
1975-oktober 1978. Fordelning efter huvudmannaomrade

Huvudmannaomrade Skillnad
+

Stockholms ldn 49
Uppsala ldn 1
Sodermanlands lin 13
Ostergotlands lin 13
Jonkopings ldn 10
Kronobergs lin 3
Kalmar lan 2
Gotlands kommun 2
Blekinge ldn 2
Kristianstads lin 11
Malmé6 kommun 1
Malmohus ldn i Gvr. 15
Hallands ldn 6
Goteborgs kommun 3
Gbg:s 0. Bohus ldn i dvr. 6
Alvsborgs lin 32
Skaraborgs lin 17
Virmlands lin 7
Orebro lin

Vistmanlands ldn 25
Kopparbergs lin 10
Givleborgs lin 17
Visternorrlands l4n 10
Jamtlands ldn 7
Visterbottens lin 8
Norrbottens lin 10

Hela riket

280

131
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Bilaga 19 Barn- och ungdomstandvard
1974-1977

Procentuell andel fullstindigt behandlade barn och ungdomar i aldersgruppen 3-19 ar
1974-1977. Fordelning efter huvudmannaomrade

Huvudmannomrade 1974 1975 1976 1977

Stockholms lidn 51,34 56,99 59,61 59,29
Uppsala ldn 71,28 72,05 69,14 67,07
Sédermanlands ldn 67,59 68,75 69,86 74,05
Ostergotlands lin 61,69 61,39 66,52 64,94
Jonkopings lin 56,97 67,57 76,09 80,97
Kronobergs ldn 64,56 71,53 71,05 70,41
Kalmar ldn 63,33 66,52 61,00 62,14
Gotlands kommun 69,87 69,07 77,48 67,90
Blekinge ldan 55,73 64,69 61,90 6591
Kristianstads ldn 61,39 67,73 64,41 70,37
Malmé kommun 70,26 74,58 74,64 77.38
Malmohus ldn i 6vr. 67,65 70,93 71,51 76,25
Hallands ldn 81,32 86,90 92,69 91,68
Goteborgs kommun 56,38 59,33 69,44 78,06
Gbg:s 0. Bohus ldn i 6vr. 72,81 79,09 81,23 84,48
Alvsborgs lin 55,69 57,41 58,58 60,90
Skaraborgs ldn 60,84 59,719 61,70 61,06
Virmlands ldn 67,63 67,55 67,34 69,43
Orebro lin 70,01 74,95 77,31 79,50
Vistmanlands lin 55,29 55,68 50,82 50,31
Kopparbergs ldn 69,11 69,76 72,08 75,76
Givleborgs ldn 66,52 65,98 69,36 75,10
Visternorrlands ldn 84,77 83,87 81,11 87,35
Jamtlands ldn 61,73 70,97 71,90 78,50
Visterbottens lin 73,83 88,14 94 30 97,61
Norrbottens lin 93,33 92,67 96,29 96,93

Hela riket 64,06 67,71 69,63 71,79
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Bilaga 20 Andel vikarierande tandldkare

Antal tandldkare med vikariatsforordnande den 1 april, 1 augusti och 1 november
1978 inom distriktstandvard i procent av antal uppehillna tjinster 1978-04-01¢

Huvudmannaomride 174 1/8 1711
1978 1978 1978
Stockholms ldn 7.2 9,1 10,4
Uppsala ldn 7.4 13.2 16,2
Sodermanlands ldn 6,0 75 104
Ostergotlands lin 2.8 38 2.8
Jonkopings lan 09
Kronobergs lan 39 39
Kalmar lan
Gotlands kommun 10,5 36,8
Blekinge ldn
Kristianstads ldn 33 il 6.6
Malmo kommun 9.6 6,1 8,7
Malmohus ldn i 6ovr 8,6 9,5 11,8
Hallands lin 3.7 6,1 8.5
Goteborgs kommun 12,4 10,8 8.1
Gbg:s o Bohus ldn i 6vr 1152 12,8 13,6
Alvsborgs lin 2'3 0,8

Skaraborgs ldn
Viarmlands ldn

Orebro lin 1,2 119 1,2
Vistmanlands ldn 2.9 1.3
Kopparbergs l4dn 3,5 4,7 7,1
Gévleborgs ldn 3.3 151 24,
Visternorrlands ldan 1,0
Jamtlands ldn 4.0 40 6,0
Visterbottens ldn 84 13,7 12,6
Norrbottens ldn

Hela riket 5.1 6,0 6,3

@ Hel- och deltidstjdnster enligt socialstyrelsens statistik.



Statens offentliga utredningar 1979

Kronologisk foérteckning

. Utbyggt skydd mot hoga vard- och lakemedelskostnader. S.
. Naturmedel for injektion. S.

. Regional laboratorieverksamhet. Jo.

. Avskildhet och gemenskap inom kriminalvarden. Ju.
Konsumentinflytande genom insyn? H.

. Polisen. Ju.

. Tandvéarden i borjan av 80-talet. S.
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Statens offentliga utredningar 1979

Systematisk férteckning

Justitiedepartementet
Avskildhet och gemenskap inom kriminalvarden. (4]
Polisen. (6]

Socialdepartementet

Utbyggt skydd mot hoga vard- och lakemedelskostnader. [ 1]
Naturmedel fér injektion. (2]

Tandvéarden i bérjan av 80-talet. (7]

Jordbruksdepartementet
Regional laboratorieverksamhet. (3]

Handelsdepartementet
Konsumentinflytande genom insyn? [5]

Anm. Siffrorna inom klammer betecknar utredningarnas nummer i den kronologiska forteckningen.
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