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Nar behovet far styra — ett tandvardssystem for en mer
jamlik tandhalsa (SOU 2021:8)

Remiss fran Socialdepartementet
Remisstid den 1 september 2021

Borgarradsberedningen foresléar att kommunstyrelsen beslutar foljande.
1. Remissen besvaras med hénvisning till vad som sdgs i stadens promemoria.
2. Paragrafen justeras omedelbart.

Foredragande borgarradet Jan Jonsson anfor foljande.
Arendet

I utredningen Ndr behovet far styra — ett tandvdrdssystem for en mer jamlik hélsa
(SOU 2021:8) foreslas hur tandvardssystemet kan utvecklas for att uppna en mer
jamlik tandhélsa och ett mer resurseffektivt tandvardssystem. Forslagen 4r att sénka
besokskostnaden, avveckla kostnadsfri tandvard for ldersgruppen 20-23 ar, behovs-
styrd resursfordelning, statlig selektiv tandvard samt kostnadsberdkningar pé ett hog-
kostnadsskydd inom tandvérd. Stockholms stad har fétt drendet pa remiss for ytt-
rande.

Beredning

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnimnden, #ldrenimnden, En-
skede-Arsta-Vantors stadsdelsnamnd, Skirholmens stadsdelsndmnd och Ostermalms
stadsdelsndmnd.

Stadsledningskontoret bedomer att forslagen i utredningen bidrar till att frimja
jamlik tandhilsa for befolkningen och ett mer resurseffektivt tandvardssystem.

Socialndmnden hade 6nskat att utredningen ytterligare undersokt mojligheter for
tandvarden att ingd i hilso- och sjukvardslagen.

Aldrendimnden invinder mot forslaget att bistindshandliggare ska intyga vérd-
och omsorgsbehovet i de fall personer inte har bistandsbedémda insatser.

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd ser risker med att inte lingre erbjuda upp-
sokande verksamhet inom munhélsobedomning.

Skdirholmens stadsdelsndmnd stéller sig positiv till utredningens forslag.

Ostermalms stadsdelsnimnd ser ett behov av stirkt stod till kommunerna infor att
dessa Overtar ansvaret for utbildning inom munhélsa for personal inom kommunal
omsorgsverksambhet.



Mina synpunkter

Jag instimmer med utredningens foresats att stiarka forutsiattningarna for en jamlik
och god munhélsa. Jag avser kommentera nagra fragor som rér den kommunala verk-
samheten.

Utredningen foreslar att ett statligt selektivt tandvérdsstod for basal tandvard in-
fors for personer med en langvarigt nedsatt fysisk, psykisk eller kognitiv funktion
som ger vésentligt forsdmrade forutsattningar att paverka munhélsan eller att ge-
nomga tandvérdsbehandling. Detta stod foreslas ersitta de befintliga regionala stod-
systemen.

Utredningen foreslér att Forsakringskassan far ansvaret att besluta om det nya
tandvardsstodet. Som ett led i detta ska Forsakringskassan sérskilt kommunicera med
personer dir hélso- och sjukvarden identifierat behovet av sérskilt stod, men dir den
kompletterande odontologiska beddmningen inte utforts, och vid behov skicka pa-
minnelser.

Déarmed foreslar utredningen att kravet pa regionerna att bedriva uppsdkande
verksamhet for att erbjuda munhélsobedémning och nédvéndig tandvéard inom ramen
for det befintliga tandvardsstodet for vissa dldre och funktionshindrade upphor. Ut-
redningens forslag ar att omsorgspersonal istéllet ska formedla kontakt med tandvar-
den.

Jag stéller mig tveksam till forslaget att helt avskaffa kravet pa uppsokande verk-
samhet inom munhélsobedomning. Personer med kognitiva funktionsnedséttningar
har ofta nedsatt forméga att tillgodogdra sig den information som krivs for att ta
hand om sin dagliga munhélsa och vid behov uppsoka tandvard. Ett uppsdkande fy-
siskt mote med tandvarden kan vara betydelsefullt for att personer ska fa den vard de
behover.

Utredningen pekar pa att personer som vérdas i hemmet inte nas av munhélsobe-
démningar, utan att den uppsdkande verksamheten blir for fokuserad pa dldre som
bor pé sérskilt boende. Jag menar att detta snarare visar pé vikten av att tandvérden
ndr ut till personer som av olika skil har svérare att ta sig till en tandvardsmottag-
ning.

Jag vill i detta sammanhang pétala att utredningen i storre utstrickning kunde ha
berdrt tillgdngen till tandvérd for personer som av andra skal kan ha svart att skota
sin munhélsa och fa den tandvérd de behover. Det géller exempelvis personer som pa
grund av missbruk eller psykisk ohélsa befinner sig i akut hemldshet. Behovet av
samverkan mellan den regionfinansierade tandvarden och den kommunala social-
tjénsten, och eventuellt Forsékringskassan som beslutande instans for tandvardsstdd,
borde ha belysts ytterligare, utifrdn utredningens ambition att stirka en jamlik till-
géng till tandvard utifrén behov.

Utredningen foreslar ocksa att ansvaret for att tillhandahalla utbildning i mun-
hilsa for personal i kommunalt finansierad omsorgsverksamhet fors over fran region-
erna till kommunerna. Detta forutsétter en kompetens som kommunerna i dagslaget
saknar. Detta kan 16sas genom att kommunerna anlitar regionerna for att fortsétta an-
ordna utbildningar pa liknande sétt som idag, ndgot som utredningen lyfter som en
mojlighet. Det forutsétter dock en vilja fran regionernas sida att medverka till detta.
Fragan bor studeras ndrmare vid drendets vidare beredning.

Jag hénvisar 1 6vrigt till stadsledningskontorets tjansteutlatande.



Jag foreslar att borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar f61-
jande.

1. Remissen besvaras med hénvisning till vad som sigs i stadens promemoria.

2. Paragrafen justeras omedelbart.

Stockholm den 25 augusti 2021
JAN JONSSON

Bilagor
1. Reservationer m.m.
2. Ndr behovet far styra — ett tandvdrdssystem for en mer jamlik tandhdlsa
(SOU 2021:8) vol. 1
3. Ndr behovet fir styra — ett tandvardssystem for en mer jamlik tandhdlsa
(SOU 2021:8) vol. 2

Borgarradsberedningen tillstyrker féredragande borgarradets forslag.

Sarskilt uttalande gjordes av borgarrdden Karin Wanngérd, Jan Valeskog, Emilia
Bjuggren och Kadir Kasirga (alla S) enligt foljande.

Vi vilkomnar utredningen och dess forslag. Det &r pa tiden att steg tas for att stirka jamlik-
heten och att tinderna ses som en del av kroppen. Déaremot &r det beklagligt att utredningens
uppdrag har varit begrénsat och att utredaren inte har tillatits att ta fram forslag som Sverskri-
der de kostnader som samhillet har idag for tandvarden. Detta &r olyckligt mot bakgrund av
att vi vet att dagens finansieringssystem leder till stora skillnader i tandhélsa. Var vilja &r att
tandvarden ska likstéllas med den &vriga hédlso- och sjukvarden och darfor hade vi 6nskat att
utredningen hade haft ett friare mandat att foresla reformer och fordndringar i den riktningen.

Trots att munhélsan i hog grad paverkar véar ovriga hélsa, har samhillet valt att sarskilja
tandvarden och den ordinarie hélso- och sjukvéarden i de gemensamma forsékringssystemen.
Medan kostnaderna for hilso- och sjukvérden till 6vervdgande del finansieras solidariskt ge-
nom skattemedel, far individen bira merparten av kostnaderna for sin tandvard. Detta har bi-
dragit till att frigan om tandhélsa, i allra hogsta grad dr en fraga om klass och att manga av-
star fran att besdka tandvarden trots stora behov. Idag star patienterna for cirka 60 procent av
tandvardens totala kostnader i Sverige medan resterande del finansieras genom skattemedel.
Hogkostnadsskyddet for tandvarden ligger idag pa 3 000 kr per ar. Detta kan jagmforas med
hilso- och sjukvarden dar hogkostnadsskyddet ligger pa 1 150 kr och dér staten stér for hela
kostnaden over detta belopp. Att kostnaderna for tandvarden till stor del bérs av individen,
gor att det dr dyrt att gé till tandldkaren. Studier visar att s ménga som 17 procent avstar fran
att besoka tandvérden av ekonomiska skil. Detta giller inte minst pensionérer med lag in-
komst.

Att ménniskor tvingas avsta fran tandvéardsbesok riskerar leda till férvérrade tandproblem
och kan pé sikt darfor innebdra hogre kostnader séval for individen som for samhéllet. Folk-
hilsomyndigheten och Socialstyrelsen har visat att personer med sdmre socioekonomiska for-
utsittningar, i form av exempelvis ldgre inkomst och utbildningsnivé, tenderar att ha en be-
tydligt simre tandhélsa. Att samhaéllet har valt att 14gga kostnaderna for tandvarden pa indivi-
den har utan tvekan bidragit till en ojamlik tillgéng till tandvéard och en ojamlik tandhélsa. Att
manga avstar fran tandvard ar sarskilt allvarligt d& vi vet att en dalig tandhélsa har ett tydligt
samband med en rad andra sjukdomar sdsom hjért- och kérlsjukdomar, diabetes och vissa
cancertyper. Obehandlade tandproblem kan leda till foljdsjukdomar och pa sa vis till 6kade



kostnaderna for hélso- och sjukvéarden. Darfor ér det bra att regeringen har tillsatt denna ut-
redning.

De synpunkter som flera av Stockholms stads namnder lyfter behdver hérsammas. Det
géller frimst synpunkterna kring de uppsdkande verksamheterna och munvérdsutbildningar
till kommunernas medarbetare. Det finns stora risker om uppsokande verksamhet inte langre
ska bedrivas for att n& personer som av olika skil och funktionsnedséttningar undviker tand-
varden/tandlidkarbesok. Vidare ér det problematiskt att ansvaret for munvardsutbildningar
som riktas till anstdllda i kommunal omsorgsverksamhet ska flyttas fran regionerna till kom-
munerna. Det r regionerna som har kompetens och déarfor ér det olyckligt om kommunerna
som saknar kunskaperna ska ta 6verta ansvaret.

Slutligen vill vi framhaélla att det inte &r vardigt ett valfardssamhélle som Sverige att fat-
tigdom ska synas i leendet, att ménniskor inte ska kunna dta ordentligt till f61jd av obehand-
lade tandproblem eller att fattigpensionérer ska behdva hoppa over tandvéardsbesok for att ha
rad till en fika med barnbarnen. Med utredningens forslag kan ojamlikheten minska och fler
kan fa ett friskare liv.

Kommunstyrelsen

Séarskilt uttalande gjordes av Karin Wanngard, Jan Valeskog och Emilia Bjuggren
(alla S) med hanvisning till Socialdemokraternas sarskilda uttalande i borgarradsbe-
redningen.

Séarskilt uttalande gjordes av Rashid Mohammed och Torun Boucher (bdda V) en-
ligt f6ljande.

Vi dr positiva till att det i utredningen foreslas att de med storst behov ska fa mest stod, det ar
ett viktigt steg for en mer jimlik tandhélsa, detta ska dock inte ske pa bekostnad av en for-
sdmring i andra delar av tandvardssystemet. Vi ser ocksa positivt pd att man tar steg i rikt-
ningen mot att tandhélsa inte ska bekostas i s stor utstrackning som nu av patienterna.

Vi héller med socialndmnden nér de i sitt remissvar framhaller att de onskat att utred-
ningen ytterligare undersdkt mojligheter for tandvarden att inga i hilso- och sjukvardslagen.

Vidare vill vi ta upp problem som kan komma att uppsta genom att munvardsutbildningen
enligt utredningen ska flyttas fran regional till kommunal niva. Socialstyrelsen arbetar for
ndrvarande med ett regeringsuppdrag att ta fram en webbaserad utbildning i munhélsa for
vard- och omsorgspersonal. I det nationella kvalitetsregistret Senior Alert ingar bedomning
och atgérder avseende munhilsa. I Stockholm har deltagandet i Senior Alert varit 1agt. Vi an-
ser for att de dldre inom omsorgen ska kunna sikerstéllas god och regelbunden munhélsovard
sa ska:

- inom hemtjdnsten munhélsovérd ingé i ramtiden

- pa sdrskilda boenden resurser avsittas for deltagande i kvalitetsregister Senior
Alert varvid munhilsovard regelbundet kommer att genomforas och foljas upp

- kvalitetssdkrad utbildning i munhélsovard schemalédggas for all personal inom

hemtjénst och pa sérskilda boenden.

Slutligen vill vi ocksé framhélla att vi haller med borgarrddet Jonsson nér han framhaller att
han &r tveksam till forslaget att helt avskaffa kravet pa uppsokande verksamhet inom munhél-
sobeddmning. Samt papekar att det hade varit fortjanstfullt att utredningen i storre utstrick-
ning berdrt tillgangen till tandvard for personer som av andra skél kan ha svart att skota sin
munhilsa och f& den tandvard de behover. Det géller exempelvis personer som pé grund av
missbruk eller psykisk ohélsa befinner sig i akut hemldshet.



Sarskilt uttalande gjordes av Peter Wallmark (SD) enligt f6ljande.

Sverigedemokraterna stéller sig 6verlag positiv till de férslag som anges i utredningen och
hoppas att de kan leda till att tandvardssystemet blir mer jamlikt. Vi dr positiva till forslaget
gillande selektivt tandvardsstod d& munhélsan ar central for vélbefinnande och hélsa. Att f6-
rebygga ohilsa i munnen &r en viktig hilsoinsats, inte minst for dldre och en forbattrad mun-
hygien/tandvard okar livskvaliteten for alla. Vi dr ocksa liksom forvaltningen positiva till ut-
redningens inriktning och forslag om att de som har de storsta behoven dven ska ges foretrade
till tandvérden. Idag erhéller unga vuxna upp till 23 ér fri tandvard. Genom att begrinsa den
fria tandvarden upp till 20 ar som foreslas frigor resurser till mer behvande.

Kostnaderna for tandvard har gjort att manga avstar fran, eller helt enkelt inte har rad, att
ge sina tdnder den vard de behover. Detta har lett till allt fler allvarliga, dyra och svarbehand-
lade tandskador. Det finns &ven ett samband mellan dalig munhélsa och sjukdomar i och med
att munnen tillhdr och paverkar resten av kroppen. Vi anser déarfor att samarbetet och utbytet
av kunskap mellan tand- och sjukvarden maste forbéttras och forebyggande tandvard méste
prioriteras.

Ersittaryttrande gjordes av Lisa Palm (Fi) med hénvisning till Socialdemokrater-
nas sérskilda uttalande i borgarradsberedningen.



Remissammanstallning

Arendet

I utredningen Ndr behovet far styra — ett tandvdrdssystem for en mer jamlik hélsa
(SOU 2021:8) foreslas hur tandvardssystemet kan utvecklas for att uppna en mer
jamlik tandhélsa och ett mer resurseffektivt tandvardssystem. Forslagen 4r att sénka
besokskostnaden, avveckla kostnadsfri tandvérd for aldersgruppen 20-23 ar, behovs-
styrd resursfordelning, statlig selektiv tandvard samt kostnadsberdkningar pé ett hog-
kostnadsskydd inom tandvérd.

Beredning

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialndmnden, dldrendmnden, En-
skede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd, Skiarholmens stadsdelsnamnd och Ostermalms
stadsdelsnamnd.

Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjansteutlatande daterat den 28 juni 2021 har i huvudsak
foljande lydelse.

Stadsledningskontoret ser positivt pa de foreslagna atgérderna. De forefaller ge en bra méjlig-
het for att nd mélet om en mer jamlik tandhélsa. Utredningens analys av tandhélsan utifran
kon, alder, bostadsort, socioekonomisk bakgrund, funktionsnedsattning med mera ar mycket
angeldgen och visar pa behov av atgérder som syftar till att utjdmna olika gruppers mojlig-
heter att ta del av tandvarden.

Utredningen visar pa ett 6vertygande sétt att for att tandhélsan ska forbéttras behover den
bli béttre for dem med sdmst hilsa, men ocksé stirkas i hela befolkningen.

Det &r ocksa positivt att forslagen syftar till att gora tandvarden likvardig med 6vrig hélso-
och sjukvard. P4 sé sitt tydliggoérs sambandet mellan tandhélsa och de bestdmningsfaktorer
som paverkar hélsa och vilbefinnande.

Stadsledningskontoret foreslar att kommunstyrelsen anser remissen besvarad i enlighet
med vad som sigs i stadsledningskontorets tjansteutlatande.



Socialndmnden

Socialndmnden beslutade vid sitt ssmmantrdde den 15 juni 2021 f6ljande.
Socialndmnden godkénner férvaltningens tjansteutlatande som svar till kommun-
styrelsen pa remiss avseende Nér behovet far styra — ett tandvardssystem for en
mer jamlik tandhélsa (SOU 2021:8).

Séirskilt uttalande gjordes av Alexandra Mattsson Akerstrom m.fl. (V) och Lotten
Hammar m.fl. (S), bilaga 1.

Sdrskilt uttalande gjordes av Christina Wallmark (SD), bilaga 1.

Ersdttaryttrande gjordes av Anna Rantala Bonnier (Fi), som instdimde i det sirskilda
uttalandet frin Alexandra Mattsson Akerstrom m.fl. (V) och Lotten Hammar m.fl.
(S), bilaga 1.

Socialférvaltningens tjansteutlatande daterat den 18 maj 2021 har i huvudsak fol-
jande lydelse.

Forvaltningen stéller sig positiv till utredningens inriktning och forslag om att de som har de
storsta behoven dven ska ges foretrade till tandvarden.

Eftersom tandvarden skiljer sig frdn andra vélfardstjénster, d& patienterna bér en huvuddel
av kostnadsansvaret, ser forvaltningen det gynnsamt att utredningen ldmnat ett flertal forslag
som syftar till att gora tandvarden likvérdig 6vrig hédlso- och sjukvérd. Hér aterfinns forslag
om individuell tandhélsoplan, fast kostnad om 200 kronor per besdkstillfélle och ett justerat
statligt hogkostnadsskydd.

Forvaltningen hade 6nskat att utredningen ytterligare undersokt mojligheter for tandvar-
den att inga i héilso- och sjukvérdslagen.

Region och kommun samverkar idag for att vissa dldre och funktionshindrade som omfat-
tas av regionens sérskilda tandvéardsstdd erbjuds uppsdkande verksamhet och nddvéndig tand-
vard. Utredningens forslag ér att ersétta huvuddelen av de regionala sirskilda tandvardsstoden
med ett statligt selektivt stod. Vidare foreslas att det ansvar som regionerna tidigare haft for
munvardsutbildning till kommunens medarbetare ska upphora, likasa den uppsdkande verk-
samhet som omfattar att munhdlsobedomning utfors pa patienter som har tillhorighet till nod-
vindig tandvard. Detta ansvar kommer enligt forslagen ligga pa kommunerna.

Forvaltningen ser vissa risker med ovanstdende 6vergangar. De lokala och regionala forut-
sdttningarna samt de upparbetade samarbetskanalerna mellan staden, regionen och patienterna
behover upprétthéllas vid en dvergéng till statligt stod.

Vidare ser forvaltningen girna att det ansvar som regionerna tidigare haft for munvardsut-
bildning till personal inom kommunalt finansierad omsorgsverksamhet ska kvarsta. Den kom-
petens och kunskapsbas som finns i regionen saknas till stora delar i den kommunala omsor-
gen. Viss kunskap och kompetens finns i den kommunala hélso- och sjukvirden, men om-
sorgsverksamheterna &r fler 4n vad som ticks in av den kommunala hélso- och sjukvérden.

Uppsdkande verksamhet som omfattar att munhélsobedomning utfors pa patienter som har
tillhorighet till nédvandig tandvard bor inte upphdra helt. Forvaltningen anser att mojligheten
till sadan uppsdkande verksamhet behovs fortsatt till de patientgrupper som av olika skil och
diagnoser undviker tandvarden/tandlékarbesok. Munvardskort med instruktioner och rad till
patient och omvérdnadsperson dr en otillricklig &tgéird och beddms kunna leda till forsamrad
munhélsa och ojdmlik tandvard framforallt hos malgrupper med nedsatt kognitiv forméga el-
ler med vissa psykiska diagnoser.



Bendmningar som “kommunala verksamheter” behover fortydligas och definieras i utred-
ningen. Det bor till exempel framga vilken kompetens som krévs for att kunna identifiera be-
hov av basal tandvard under lang tid (se sidan 46, punkt 2).

Forvaltningen efterfrdgar dven ett fortydligande om vad som é&r det regionala ansvaret for
tandvard respektive vad som dr ansvar for den kommunala hélso- och sjukvarden. Kommunal
hélso- och sjukvard bendmns inte i utredningen. Eftersom det finns tva sjukvardshuvudmén i
Sverige, kommuner och regioner, sa bor detta bendmnas och berdras. Att ensidigt anvinda
bendmningen “hilso- och sjukvarden” ldmnar manga frégor obesvarade géllande ansvaret for
munhélsa och tandvérd i den kommunala hilso- och sjukvérden.

Aldrenamnden

Aldrendmnden beslutade vid sitt ssmmantride den 15 juni 2021 foljande.
Aldrenimnden godkénner forvaltningens tjinsteutldtande som svar pa remissen
och overlamnar det till kommunstyrelsen.

Reservation anfordes av Robert Mjornberg m.fl. (V), bilaga 1.
Sdrskilt uttalande gjordes av Leif Soderstrom (SD), bilaga 1.

Aldreférvaltningens tjinsteutlitande daterat den 17 maj 2021 har i huvudsak fol-
jande lydelse.

Aldreférvaltningen har valt att limna synpunkter pa avsnitten som berdr beddmningar och
forslag som avser tandvérd till vuxna med sdrskilda behov. Aldreférvaltningen vilkomnar att
utredningen vill skapa ett jamlikt, forutsdgbart och resurseffektivt tandvardssystem.

Ett statligt selektivt tandvardsstod som en del av det statliga tandvardsstodet foreslas om-
hénderta flertalet av dagens patienter med sérskilda behov. Forvaltningen &r positiv till forsla-
get géllande selektivt tandvéardsstod. Munhélsan ar central for vélbefinnande och hélsa. Att
forebygga ohélsa i munnen &r en viktig hélsoinsats for dldre. En forbéttrad munhygien/tand-
vard okar livskvaliteten for dldre.

Utredningens forslag om upphorande av munhélsoutbildningarna medfor att respektive
verksamhet behover forbereda sig pa att infora utbildningar till vard- och omsorgspersonal
om munhélsa i sina introduktions- och fortutbildningar. Utbildningen ska ge vard- och om-
sorgspersonal kunskap att kunna identifiera ohdlsa och problem i munnen samt hur de kan ge
munvard till personer med sérskilda behov och sjukdomstillstand.

Det ér dven positivt att Forsakringskassan far till uppgift att samordna och ytterst ansvara
for riktade informationsinsatser om det statliga selektiva tandvardsstodet. Det dr av vikt att
bistdndshandlidggare far bra informationsmaterial att formedla, eftersom utredaren foreslér att
bistdndshandldggare rutinmassigt ska informera den dldre eller dennes nérstaende om vikten
av att upprétthélla en tandvardskontakt och vad en tandhélsoplan innebér.

Aldreférvaltningen invinder diremot mot forslaget att bistindshandliggare ska intyga
vard- och omsorgsbehovet i de fall personer inte har insatser enligt SoL eller LSS. Forslaget
medfor att kommunens bistandshandldggare behdver pabdrja en utredning for att intyga ett
véard- och omsorgsbehov hos en person som inte har beviljade insatser eller har ansokt om in-
satser.

I samband med att utredningens forslag om statliga selektiva stodet infors behover stadens
Halso- och sjukvérdsriktlinjer justeras géllande avsnittet Munhdlsobedémning och nédvindig
tandvadrd.

Det samma géller forfragningsunderlag och uppdragsbeskrivningar for hemtjénst och
vard- och omsorgsboende.



Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantriide den 17
juni 2021 foljande.
Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd godkinner forvaltningens tjinsteutla-
tande som svar pa remissen.

Sdrskilt uttalande gjordes av Tobias Karlsson (SD), bilaga 1.

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsforvaltnings tjinsteutlitande daterat den 20 april
2021 har i huvudsak foljande lydelse.

Forandring av huvudmannaskap, det vill séga att regionerna blir ansvariga for all typ av véard
innebar frimst effekter inom organisation och regelverk. Eftersom det inte medfor négra sér-
skilda forandringar for patienterna har forvaltningen ingen annan synpunkt péd forslaget annat
an att det verkar vara en rimlig och logisk forandring.

Avseende barn syns det stora skillnader i besoksfrekvens och antal kariesskador beroende
pa var i landet man bor. En tydlig orsak till detta &r socioekonomiska faktorer men @ven stora
skillnader 6ver landet kring vilken kategori tandvardspersonal som finns tillgénglig. En lik-
artad modell och systematisk uppf6ljning kan leda till mer jamlik tandvard men en viktig fak-
tor ar vilken socioekonomisk kontext barn viaxer upp i och det rader sannolikt inte utredning-
ens forslag avseende att regionerna blir huvudman for tandvéard bot pa.

I utredningen diskuteras det kring unga vuxna som studerar pa annan ort dn dér de ar folk-
bokfoérda. Det forekommer inte nagot resonemang kring barn som placeras av socialtjénsten i
andra hem. Barn som placeras stadigvarande i familjehem blir ocksa folkbokforda pa familje-
hemmets adress. Daremot &r det relativt manga barn som placeras i andra typer av hem och da
fortsétter, tills vidare, att vara folkbokforda hos sina vérdnadshavare. Forvaltningen stéller sig
frégande till hur dessa barns tandvard ska hanteras och vem som bér ansvar for varden. Place-
rade barns behov av god tandvéard maéste tillgodoses i utredningen.

Utifran att forvaltningen moter flera utsatta grupper som pekas ut ha en sémre tandhélsa
ser forvaltningen positivt pa att de ekonomiska trosklarna foreslés sdnkas for att stimulera ut-
vecklingen att fler sdker tandvérd regelbundet.

Forvaltningen vill lyfta att personer med psykisk funktionsnedsdttning ofta kan ha en délig
tandhélsa utan att ha behov av omfattande vard- och omsorgsinsatser. Personer med psykisk
funktionsnedséttning har ofta 6ver tid varierande behov av stddinsatser utifran att den psy-
kiska hilsan i perioder kan forsdmras. Den avgriansning som idag finns att sérskilt tandvards-
stod riktas till personer med omfattande vérd- och omsorgsbehov ér ett problem som bidrar
till dalig munhélsa hos dessa personer.

Det finns en risk om uppsdkande verksamhet inte ldngre erbjuds for att personer ska fa en
munhélsobedomning. Mgjligheten till uppsékande verksamhet behdvs for de personer som av
olika skil och funktionsnedséttningar undviker tandvarden/tandlakarbesok. Munvérdskort
med instruktioner och réd till patient och omvardnadsperson ér otillridcklig atgérd och bedoms
kunna leda till férsdmrad munhilsa och ojamlik tandvard framforallt hos malgrupper med
nedsatt kognitiv formaga eller med vissa psykiska funktionsnedséttningar.

Forvaltningen anser att kunskapen om personer med funktionsnedséttningar och deras be-
hov avseende tandvard behover oka for att de insatser som ges ska vara av god kvalitet. Dar-
for bor de professioner som pé olika sitt kommer i kontakt med de mélgrupper som har behov
av stod for sin tandhélsa fa utbildning som sékerstiller kompetensen inom omradet. Med an-
ledning av detta bor regionernas ansvar for munvardsutbildning till personal i kommunalt fi-
nansierad omsorgsverksamhet finnas kvar.



Utredningen foreslar att regionernas ansvar for munvardsutbildning till personal inom
kommunalt finansierad omsorgsverksamhet upphdr och fors over till kommunen. Forvalt-
ningen ser en risk for att kvaliteten forsdmras, om forslaget genomférs. Kommunen saknar
tillracklig kompetens for uppdraget. Det dr dérfor mycket viktigt att regionen éven fortsétt-
ningsvis ansvarar for munhélsoutbildning, for att upprétthélla en god och likvérdig munhélsa
hos ildre i sérskilda boenden.

Utredningen foreslar att uppsdkande verksamhet i form av munhélsobedomning for pati-
enter som har tillgéng till nddvéndig tandvard upphdr. Munvéardskort med instruktioner och
rad foreslas i stillet ingé i1 tandhélsoplanen inom det 1dngvariga selektiva stodet for basal
tandvérd. For dldre personer i sérskilt boende kan forslaget innebéra att det blir svart att fa en
arlig munhélsobeddmning av kvalificerad personal, som sker i dag. Forvaltningen menar att
detta behov maste tillgodoses i forslaget.

Skarholmens stadsdelsnamnd

Skérholmens stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantrdade den 10 juni 2021 fol-
jande.
1. Stadsdelsndmnden godkanner forvaltningens tjdnsteutlatande och dverlamnar
det till kommunstyrelsen som svar pa remissen.
2. Omedelbar justering.

Skérholmens stadsdelsforvaltnings tjansteutldtande daterat den 6 maj 2021 har i
huvudsak féljande lydelse.

Forvaltningen stéller sig positiv till utredarens foreslagna atgérder i slutbetankandet som syf-
tar till att frdmja jamlik tandhélsa for befolkningen och ett resurseffektivt tandvardssystem
genom behovsstyrd provning, lagre och fast besokskostnad och ett vélfardssystem for tand-
varden som ar mer likt vélfardssystemet for den 6vriga varden.

Ostermalms stadsdelsnamnd

Ostermalms stadsdelsnimnd beslutade vid sitt ssmmantréde den 22 juni 2021 fol-
jande.
Ostermalms stadsdelsnimnd godkénner forvaltningens tjinsteutlitande och dver-
lamnar det till kommunstyrelsen som svar pa remissen.

Sdrskilt uttalande gjordes av Goran Ek (SD), bilaga 1.

Ostermalms stadsdelsforvaltnings tjinsteutlatande daterat den 28 april 2021 har i
huvudsak f6ljande lydelse.

Kommunal hélso- och sjukvard omfattar hemsjukvard, rehabilitering och hjélpmedel till per-
soner i vard- och omsorgsboenden, boende med sérskild service, servicebostad, daglig verk-
samhet och personlig assistans. Kommunen ansvarar for insatser som meddelas av sjuksko-
terska, arbetsterapeut och fysioterapeut. Inom sérskilda boenden for dldre omfattas ocksa die-
tist av det kommunala ansvaret i Stockholms ldn via en regional 6verenskommelse.

I Stockholms stad ansvarar LSS-hélsan vid Socialforvaltningen for den kommunala
hilso- och sjukvarden for personer som omfattas av LSS och som bor i gruppbostad, service-
bostad eller gar pa daglig verksamhet. LSS-hélsan &r dirmed en betydande samverkansparter
giillande den hilso- och sjukvard som utférs inom dessa verksamheter vid Ostermalms stads-
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delsforvaltning. LSS-hélsan ansvarar for all typ av hélso- och sjukvérd som inte kraver ldka-
rinsatser eller andra specialistfunktioner, s& som psykolog, logoped, dietist eller sarskilda lo-
kaler, sa som t.ex. operationssalar.

Ansvaret for munhélsa dr idag delat mellan kommun och region pé ungefdr samma sétt
som &vrig hélso- och sjukvard. Géillande munhélsovérd for de malgrupper som omfattas av
den kommunala hélso- och sjukvarden star regionen for tandldkarinsatser till de som &r berét-
tigade till n6dvéndig tandvard och arliga munhélsobeddmningar. Enligt en regional 6verens-
kommelse ansvarar regionen dven for att utbilda kommunal omvéardnadspersonal i munvérd
och munhélsa, bade i grupp, och utifran enskilda individers behov eller behandlingsschema.
Kommunen ansvarar for att utfirda de intyg som behovs for berdttigande till nddvéndig tand-
vard, och for att registrera om respektive patient tackar ja eller nej till den arliga munhélsobe-
domningen. Inom sérskilda boenden for dldre dr det vanligtvis sjukskoterska som uppfyller
kommunens atagande samt bistdndshandldggare som fullgor dtagandet for dldre med stort
omvérdnadsbehov och som bor i ordinért boende. For personer som far stéd genom LSS eller
socialpsykiatrin &r det bistdndshandlédggare som fullgdr dtagandet.

Utdver regionens ansvar finns idag ett ansvar for den kommunala hélso- och sjukvérden
att uppmirksamma symtom pa nedsatt munhélsa, eller risk for ohélsa i munnen. Det kan
handla om att identifiera individer med exempelvis nedsatt aptit, smirtor fran munnen, mun-
torrhet eller talsvarigheter. Kommunens ansvar &r i dessa fall att uppmérksamma relevant
vardgivare i regionen pa det identifierade munhélsoproblemet, alternativt dtgérda med sddana
atgarder som ligger inom den kommunala hélso- och sjukvardens kompetensomrade.

Mot bakgrund av ovanstaende anser forvaltningen att foreslagna forédndringar till stor del
ar till stod for att i likhet med utredningens intentioner frimja en minskning av skillnaderna i
tandhélsa bland befolkningen. Forvaltningen instimmer med utredningen om att skyddet for
socioekonomiskt utsatta personer behover stérkas. Forvaltningen bedomer att utredningens
forslag, om att bland annat reglera patientavgiften och inféra riktade subventioner, bidrar till
att sinka den ekonomiska troskeln for tandvardsbesdk. Forvaltningen ser i likhet med utred-
ningen att sddana interventioner bor leda till att dverbrygga socioekonomiska klyftor och att
personer som idag av olika skil avstar regelbunden tandvard i 6kad utstrackning nas.

Forvaltningen instimmer ocksd med utredningen géillande att tandhélsa ar en integrerad
del av ménniskors hélsa. De steg tandvéardssystemet i och med utrednings forslag tar mot att
bli mer likt hdlso- och sjukvardens system ér av godo for att likstélla tandhélsa och tandvard
som en del av den dvriga hilso- och sjukvarden. Aven att &ndra hogkostnadsskyddet for att
mer efterlikna hélso- och sjukvéardens system kan bidra till att 6ka forstaelsen bland befolk-
ningen och gora tandvarden mer léttillgénglig. Likasa bedomer forvaltningen att utredning-
ens forslag om att den sa kallade behovs- och solidaritetsprincipen, som &r vedertagen inom
ovrig hélso- och sjukvard, bor rada dven inom tandvéarden och &r ett steg i ritt riktning for att
i 6kad utstrackning likstélla tandvard med 6vrig hilso- och sjukvard.

Ytterligare beddmningar som utredningen gjort och som forvaltningen anser ar av godo
for att gynna 6kad kvalitet i tandvérden &r att den ska bedrivas i 6verensstimmelse med ve-
tenskap och beprovad erfarenhet, vilket redan idag &r praxis inom sévil 6vrig hélso- och
sjukvard som kommunal verksamhet. Foérvaltningen anser att de férslag utredningen lyfter
for att stirka tandvardens mdjligheter till kunskapsutveckling bor gynna utvecklingen mot en
mer evidensbaserad praktik.

Forvaltningen vill sérskilt belysa utredningens forslag om att regionernas ansvar for mun-
vardsutbildning till personal inom kommunalt finansierad omsorgsverksamhet ska upphdra
och att ansvaret for dessa utbildningar 14ggs pa respektive ndmnd. Forvaltningen ser att det
initialt finns risker med ett sadant forslag da den sérskilda kompetens som behdvs for att ut-
bilda i munvard idag saknas i den kommunala hélso- och sjukvérden.

Forvaltningen ser dirmed behov av att stodet starks till kommunerna infér 6vergangen.

Utredningen foreslér att personer som kan ha rétt till stod for basal tandvard under lang
tid ska kunna identifieras av bland annat kommunala verksamheter. I relation till detta anser
forvaltningen att utredningens bendmning av kommunala verksamheter behdver fortydligas
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och definieras. Det bor t.ex. framgé vilken kompetens som kravs for att kunna identifiera be-

hov av basal tandvard under lang tid.

Forvaltningen anser ocksa att den uppsokande verksamhet som omfattar att munhilsobe-
domning utfors pa patienter som ar berattigade till nddvindig tandvard inte bor upphdra helt.
Mojligheten till sddan uppsdkande verksamhet behdvs till de malgrupper som av olika skél
undviker tandvarden. Utredningens forslag om att istllet infora munvardskort med instrukt-
ioner och réd till patient och omvérdnadspersonal kan enligt férvaltningen vara en otillrack-
lig atgérd som pé sikt bedoms kunna leda till forsdmrad munhélsa och ojdmlik tandvérd,
framforallt hos mélgrupper med nedsatt kognitiv féorméga eller med vissa psykiatriska dia-
gnoser.
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Bilaga 1
Reservationer m.m.

Socialndmnden

Scirskilt uttalande gjordes av Alexandra Mattsson Akerstrom m.fl. (V) och Lotten
Hammar m.fl. (S) enligt f6ljande.

Vi dr positiva till att det i utredningen foreslas att de med storst behov ska fa mest stod, det ar
ett viktigt steg for en mer jimlik tandhélsa. Vi ser ocksa positivt pa att man tar steg i rikt-
ningen mot att tandhélsa inte ska bekostas i s stor utstrdckning som nu av patienterna. Men
vi héller med socialforvaltningen nér de framhéller att de onskat att utredningen ytterligare
undersokt mojligheter for tandvéarden att ingd i hélso- och sjukvérdslagen.

Sdrskilt uttalande gjordes av Christina Wallmark (SD) enligt foljande.

Sverigedemokraterna stéller sig 6verlag positiv till de férslag som anges i utredningen och
hoppas att de kan leda till att tandvardssystemet blir mer jamlikt. Vi &r positiva till férslaget
gillande selektivt tandvardsstod d& munhélsan ar central for vdlbefinnande och hélsa. Att fo-
rebygga ohilsa i munnen &r en viktig hilsoinsats, inte minst for dldre och en forbattrad mun-
hygien/tandvérd okar livskvaliteten for alla. Vi dr ocksa liksom forvaltningen positiva till ut-
redningens inriktning och forslag om att de som har de storsta behoven dven ska ges foretrade
till tandvérden. Idag erhaller unga vuxna upp till 23 &r fri tandvard. Genom att begrédnsa den
fria tandvarden upp till 20 ar som foreslas frigor resurser till mer behdvande.

Kostnaderna for tandvard har gjort att manga avstar fran, eller helt enkelt inte har rad, att
ge sina tdnder den vard de behdver. Detta har lett till allt fler allvarliga, dyra och svarbehand-
lade tandskador. Det finns &ven ett samband mellan dalig munhélsa och sjukdomar i och med
att munnen tillhdr och paverkar resten av kroppen. Vi anser dérfor att samarbetet och utbytet
av kunskap mellan tand- och sjukvarden maste forbéttras och forebyggande tandvard méste
prioriteras.

Aldrendmnden
Reservation anférdes av Robert Mjornberg m.fl. (V) enligt féljande.

I. delvis godkénna forvaltningens forslag
2. dirutover anfora foljande.

Tandhéilsa ar en viktig och integrerad del av det allménna hilsotillstindet. Enligt utredningen
har uppfoljningar under senare ar visat att tandhilsan i Sverige utvecklas pé liknande sétt som
folkhélsan i Gvrigt, det vill sdga att den i de flesta avseenden forbéttras pa befolkningsniva.
Det framgar tydligt att tandhélsa &r en klassfraga genom att for socioekonomiskt utsatta grup-
per har den positiva utvecklingen gatt langsammare eller statt stilla. Med alder 6kar dessutom
framfor allt risken for orala sjukdomar, men &ven det naturliga aldrandet gor att tandhélsan
generellt sett blir sdimre. Vénsterpartiet instimmer i férvaltningens beddmning att utredning-
ens genom sina forslag borde kunna skapa ett mer jamlikt, forutsdgbart och resurseffektivt
tandvardssystem. Tandhélsa ska inte vara en klassfriga!

Vi vill dock sérskilt ta upp problem som kan komma att uppsté genom att munvéardsutbild-
ningen enligt utredningen ska flyttas frdn regional till kommunal niva. Socialstyrelsen arbetar
for nirvarande med ett regeringsuppdrag att ta fram en webbaserad utbildning i munhéilsa for
vard- och omsorgspersonal. I det nationella kvalitetsregistret Senior Alert ingér bedémning
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och étgirder avseende munhiélsa. I Stockholm har deltagandet i Senior Alert varit lagt. Vi an-
ser for att de dldre inom omsorgen ska kunna sikerstéllas god och regelbunden munhélsovard
sa ska:

. inom hemtjdnsten munhélsovérd ingé i ramtiden,

. pa sérskilda boende resurser avsittas for deltagande i kvalitetsregister Senior
Alert varvid munhilsovard regelbundet kommer att genomforas och foljas upp,

. kvalitetssdkrad utbildning i munhélsovard schemalédggas for all personal

inom hemtjanst och pa sérskilda boenden.
Sdrskilt uttalande gjordes av Leif Soderstrom (SD) enligt foljande.

Aldreforvaltningen har valt att limna synpunkter pa avsnitten som berdr beddmningar och
forslag som avser tandvérd till vuxna med sirskilda behov. Aldreférvaltningen vilkomnar att
utredningen vill skapa ett jamlikt, forutsdgbart och resurseffektivt tandvardssystem. Forvalt-
ningen ar positiv till forslaget géllande selektivt tandvardsstod. Munhélsan ar central for vél-
befinnande och hélsa. Att forebygga ohédlsa i munnen ar en viktig hélsoinsats for dldre. En
forbattrad munhygien/tandvard okar livskvaliteten for dldre.

Kostnaderna for tandvérd har gjort att méanga avstar fran, eller helt enkelt inte har rad, att
ge sina tdnder den vard de behdver. Detta har lett till allt fler allvarliga, dyra och svarbehand-
lade tandskador. Det finns dven ett samband mellan délig munhilsa och sjukdomar. Munnen
tillhdr och paverkar resten av kroppen. Samarbetet och utbytet av kunskap mellan tand- och
sjukvarden maste forbéttras och forebyggande tandvard maste prioriteras.

Sverigedemokraterna vill att tandvarden ska vara gratis fram till den dag man fyller 20 ar.
Ett nytt hogkostnadsskydd avseende tandvardskostnader bdr inforas och innefatta alla dver 20
ar.

Detta bor kombineras med att undersokningsavgiften hélls 1ag, sa att medborgarna upp-
muntras till regelbunden kontroll av munhélsan. For personer 6ver 20 ar som studerar, ska
sarskilda subventioner finnas.

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd
Sdrskilt uttalande gjordes av Tobias Karlsson (SD) enligt foljande.

Sverigedemokraterna stiller sig 6verlag positiv till de forslag som anges i utredningen och
hoppas att de kan leda till att tandvardssystemet blir mer jémlikt. Vi ér positiva till férslaget
géllande selektivt tandvardsstod dd munhélsan ar central for vilbefinnande och hilsa. Att {6-
rebygga ohilsa i munnen &r en viktig hilsoinsats, inte minst for dldre och en forbattrad mun-
hygien/tandvérd okar livskvaliteten for alla. Vi dr ocksa liksom forvaltningen positiva till ut-
redningens inriktning och forslag om att de som har de storsta behoven dven ska ges foretrade
till tandvérden. Idag erhaller unga vuxna upp till 23 &r fri tandvard. Genom att begransa den
fria tandvarden upp till 20 ar som foreslas frigor resurser till mer behdvande.

Kostnaderna for tandvard har gjort att manga avstar fran, eller helt enkelt inte har rad, att
ge sina tdnder den vard de behdver. Detta har lett till allt fler allvarliga, dyra och svarbehand-
lade tandskador. Det finns &ven ett samband mellan dalig munhélsa och sjukdomar i och med
att munnen tillhdr och paverkar resten av kroppen. Vi anser dérfor att samarbetet och utbytet
av kunskap mellan tand- och sjukvérden maste forbéttras och forebyggande tandvard maste
prioriteras.

Ostermalms stadsdelsnamnd

Sdrskilt uttalande gjordes av Goran Ek (SD) enligt f6ljande.
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Sverigedemokraterna stiller sig 6verlag positiva till de forslag som anges i utredningen och
hoppas att de kan leda till att tandvardssystemet blir mer jamlikt. Vi dr positiva till forslaget
géllande selektivt tandvardsstod dd munhélsan ar central for vilbefinnande och hilsa. Att {6-
rebygga ohélsa i munnen ar en viktig hilsoinsats, inte minst for dldre och en forbéttrad mun-
hygien/tandvard okar livskvaliteten for alla. Vi dr ocksa liksom forvaltningen positiva till ut-
redningens inriktning och forslag om att de som har de storsta behoven dven ska ges foretriade
till tandvérden. Idag erhéller unga vuxna upp till 23 ér fri tandvard. Genom att begrinsa den
fria tandvérden upp till 20 ar som foreslas frigor resurser till mer behdvande.

Kostnaderna for tandvérd har gjort att méanga avstar fran, eller helt enkelt inte har rad, att
ge sina tdnder den vard de behover. Detta har lett till allt fler allvarliga, dyra och svarbehand-
lade tandskador. Det finns dven ett samband mellan dalig munhilsa och sjukdomar i och med
att munnen tillhdr och paverkar resten av kroppen. Vi anser dérfor att samarbetet och utbytet
av kunskap mellan tand- och sjukvéarden maste forbéttras och forebyggande tandvard maste
prioriteras.
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