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c
.5.3.. Socialstyrelsen

Effekter av covid-19 pa munhalsa
och tandvardsbesok bland barn
och vuxna - del 4

Socialstyrelsen har kontinuerligt féljt utvecklingen i tandvarden under pan-
demin och publicerat en rad faktablad. | detta faktablad redovisas évergri-
pande statistik om antalet bes6k och undersdkningar i tandvarden ar 2021
bland olika grupper. Faktabladet innehdller Gven en analys av vardbehov
bland tandvardsbesokare ar 2021 i forhallande till férlangt revisionsintervall
eller uppskjutna undersokningar ar 2020. Analysen inkluderar 3 olika pa-
tientgrupper:

e Patienter 24 ar och éldre som innan pandemin har fétt statligt tandvards-
stod och kommit varje eller vartannat ar for undersokning i tandvarden

* Patienter som behandlats inom tandvardsstodet Nodvéindig tandvard

e Patienter som behandlats inom barn- och ungdomstandvarden'.

! Barn- och ungdomstandvarden avser &ldersgruppen 0-23 ar



Sammanfatining
I slutet av ar 2021 var det fortsatt farre antal personer som besokte tandvarden
jAmfort med fore pandemin. Tydligast var minskningen i aldersgruppen 24—69
ar. Det dr dven fortsdttningsvis farre personer som kommer fér undersokning,
dven det ar tydligast bland personer 24—69 ar.

En analys av patientgrupper som fore pandemin har fatt statligt tandvards-
stdd och kommit regelbundet fér undersokning visar att vissa grupper 16pte
forhojd risk for uppskjuten undersdkning ar 2020. Risken var storre bland

* patienter i folktandvarden jamfort med privattandvard
 patienter 70 ar och dldre jamfort med andra &ldersgrupper

* patienter med lag inkomst jamf{ort med patienter med hog inkomst.

De patienter som inte undersoktes ar 2020 har fatt fler tinder lagade eller ut-
dragna i samband med nidstkommande undersokning jimfort med patienterna
som undersdktes ar 2020. Det innebir att de uppskjutna besdken under pan-
demin troligtvis har lett till uppskjutna vardbehov.

Bland patienter som behandlats inom regionernas tandvérdsstod och som
undersokts &r 2021 har en langre tid passerat sedan foregdende undersokning
jamfort med de som undersokts &r 2019. Hos dessa patienter har dven fler
tander dragits ut jaimfort med patienterna fore pandemin. Malgruppen for Nod-
véindig tandvérd dr personer som ofta har forhojd risk for munsjukdomar och
stora tandvardsbehov och ér i behov av regelbunden kontakt med tandvarden.
Ett forldngt undersokningsintervall i samband med pandemin verkar ha result-
erat i 6kade vardbehov bland dessa patienter.

Barn och unga som undersoktes ar 2021 hade i genomsnitt battre munhélsa
an de som undersoktes ar 2019. De fick ocksa férre fyllningar eller kirurgiska
atgdrder jamfort med barn och unga som undersoktes ar 2019. Effekterna av
pandemin &r saledes otydliga bland barn och unga, men ocksa svéra att tolka
pa grund av att sammanséttning av de tva undersdkta patientgrupperna &r inte
helt jamforbara

Overgripande statistik om besék och undersokningar ar 2021

Besékarna i tandvérden ér fortsatt férre én innan pandemin

Besoken i tandvarden minskade kraftigt i samband med pandemins utbrott och
stora delar av den planerade véarden stilldes in?. Bland annat minskade antalet
besdkare som kom for en regelbunden undersokning &r 2020 jaimfort med éret
innan pandemin. I slutet av ar 2020 var det enligt tandvardsklinikernas bedomning
bade behandlingar och undersékningar bland vissa grupper som inte hunnits med
pa grund av pandemin [1]. Under &r 2021 var det fortsatt hog smittspridning av

2 Regelbundna unders6kningar har anvénts som matt pa den planerade tandvarden dven i Socialstyrelsens tidigare fakta-
blad
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coronaviruset och sjukdomen klassificerad som en allménfarlig och samhillsfarlig
sjukdom?.

Effekterna av pandemin pa tandvéardsbesoken visades fortsatt under ar 2021.
Figur 1 visar antalet besdkare i tandvéarden ar 2021 jamfort med 2019 och 2020 i
folktandvérd och privattandvard. Under ar 2021 var antalet besokare i tandvarden
fortsatt ndgot lagre jaimfort med 2019. Minskningen ar tydligast i folktandvarden
dér antalet besokare var 14 procent féarre jamfort med 2019. I privattandvarden var
minskningen 4 procent.

Under hosten 2021 hade besdkarna i privattandvarden kommit upp i samma an-
tal som innan pandemin medan antal besokare i folktandvarden var fortsatt i niva
med 2020. En del av forklaringen kan vara att personer 6ver 70 ar har okat sina
besdk i tandvarden till samma niva som fére pandemin (figur 3) och storsta delen
av dessa patienter gar hos privata vardgivare [2].

Under veckorna 29-31 minskade antalet besokare kraftigt i samband med se-
mesterperioden. Det var lika manga som besokte tandvarden under dessa veckor
under pandemin som &ret innan pandemin, 2019. Det indikerar att de som hade
behov for att komma till tandvarden under semesterveckorna har fatt sina vardbe-
hov tillgodosedda i lika stor utstrickning under pandemin som aret innan.

Figur 1. Antal besékare* i tandvarden per arbetsdag ar 2019-2021 i
respektive vecka, efter vardgivarkategori
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Kdalla: Tandhdlsoregistret, Socialstyrelsen

Lika manga éldre besékare i tandvarden som fore pandemin

I bérjan av pandemin minskade besoken i tandvarden kraftigt i alla &ldersgrupper.
Mest minskade besdken i de dldsta aldersgrupperna, personer 70-79 ar och 80 ar
och dldre. Det var sammantaget farre som besokte tandvarden ar 2020 i alla élders-
grupper in dret innan (figur 2). Ar 2021 dkade antalet besokare ater men antalet
var fortsatt ndgot lagre dn innan pandemin. Bland personer 80 ar och dldre

3 Fran och med den 1 april 2022 klassas covid-19 inte ldngre som allménfarlig och samhéllsfarlig sjukdom (HSLF-FS
2022:24)
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minskade antalet besokare mest ar 2020, men 2021 var de lika manga som innan
pandemin.

Figur 2. Procentuell féréndring i total antal besékare i tandvarden ar 2020
och 2021 jamfort med ar 2019, efter dlder
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Kalla: SKaPa och Socialstyrelsens tandhdlsoregister

Figur 3 visar genomsnittsantalet besokare per arbetsdag under respektive vecka ar
20192021, efter aldersgrupp. Figuren visar att besokarna i dldern 70 &r och &dldre
var ndgot férre i borjan av 2021 4n under samma period fore pandemin, men efter
sommaren 2021 var antalet besokare ater i nivd med antalet fére pandemin.

Bland barn och unga i aldern 0-23 &r var det ddremot fler som besdkte tand-
varden under den forsta halvan av 2021 jamfort med samma period 2019, men
nagot firre under hosten jamfort med fore pandemin.

Patienter i aldersgruppen 24—69 ar som inte minskade lika kraftigt i antal under
ar 2020 har fortsatt varit ndgot farre &n innan pandemin. Under storsta delen av
2021 har antal besokare i dldersgruppen varit mellan 5 och 15 procent férre dn
innan pandemin.

Under de forsta fem veckorna av 2022 ar det fortsatt farre vuxna i alla alders-
grupper som besokte tandvarden jimfort med samma period ar 2019. Bland éalders-
gruppen 24-69 &r var det 20 procent fiarre som besokte tandvarden under dessa
veckor ar 2022 och 8 procent férre personer 70 ar och éldre.

Sammanfattningsvis visar statistiken att i samband med minskad smittsprid-
ning av coronaviruset och dkad vaccinationstickning under varen 2021 har dldre
personer Okat sina besok i tandvirden medan de andra &ldersgrupperna ligger kvar
pa lagre nivéer dn fore pandemin.

Tandvardsklinikerna har angett att delar av de uppskjutna besdken i borjan av
pandemin var pa grund av att klinikerna sjéalva skjot upp patientbesoken av olika
anledningar. Redan under hosten ar 2020 var det dock frimst patienterna sjdlva
som avbokade sina besok trots att klinikerna erbjod tider [1]. Att patienterna sjélva
varit ovilliga att besoka tandvéarden &ven under &r 2021 kan saledes vara en del av
forklaringen till fortsatt farre besdkare i tandvérden eller att patienter med storst
behov har prioriterats.
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Det har dven lyfts att tandvardens kapacitet har minskat i ndgon utstrackning
under pandemin. Exempelvis har 6kade sjukskrivningar bland tandvardspersonal,
utdkade smittskyddsétgérder samt svarigheter med rekrytering av legitimerad per-
sonal angetts som skdl till att tandvarden haft svart att aterga till samma kapacitet
som fore pandemin [2].

I detta faktablad har de behandlingar som utforts i samband med tandvards-
besdken inte studerats. Férdndringar i behandlingspanoramat har saledes inte
analyserats.

Figur 3. Antal besokare* i tandvarden per arbetsdag ar 2019-2021 i respektive
vecka, efter alder
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Fortsatt firre som kommit for regelbunden undersékning i tandvérden

I bérjan av pandemin stilldes en stor del av den planerade tandvarden in. Andelen
akuta tandvardsbehandlingar 6kade medan andelen regelbundna undersdkningar
minskade [1]. Antalet personer som undersoktes i tandvarden ar 2020 minskade
med 9-33 procent i de olika aldersgrupperna jamfort med aret innan pandemin.

Under &r 2021 har antalet som fatt regelbunden undersokning ater 6kat jim-
fort med &r 2020, men antalet ar fortsatt lagre dn fore pandemin. Storst 6kning
syns bland personer 70—79 ar och 80 ar och éldre, vilket ocksa &r de grupper som
minskade mest i bérjan av pandemin. Inga tydliga skillnader syns mellan mén och
kvinnor i de olika aldersgrupperna.

Resultaten visar att trots att fler personer har fatt regelbunden undersdkning
under ar 2021 jamfort med ar 2020 s ar det fortsatt farre som undersokts dn innan
pandemin. Skillnaderna mellan dldersgrupperna tyder pa att de dldsta alders-
grupperna, 70 ar och dldre, ater har blivit kallade eller sokt sig till tandvérden i
liknande utstrickning som fére pandemin, efter ett visst uppehall under ar 2020.
Regelbundna undersdkningar for barn och unga och framfor allt vuxna 24—69 ar
har i viss utstrackning fortsatt skjutits upp.
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Omfattningen av instéllda undersékningar varierar mellan regionerna
Effekterna av pandemin pé den planerade tandvéarden varierade mellan regionerna
och mellan privattandvard och folktandvérd under &r 2020. I vissa regioner stélldes
stora delar av den planeraden tandvérd in i borjan av pandemin pé grund av att
man stangde kliniker for allt annat &n akuttandvard. Omfattningen av smittsprid-
ningen av coronaviruset i landets olika regioner varierade under pandemin vilket
ocksa kan vara en del av forklaringen till skillnaderna mellan regionerna. I So-
cialstyrelsens enkédtundersokning hdsten 2020 framkom att tandvardens kapacitet
paverkats av begransade Oppettider och stdngningar, exempelvis pd grund av sjuk-
skriven personal och att tandvarden bistétt hilso- och sjukvarden med skyddsmate-
riel [1]. En del av forklaringen kan &ven vara att vissa skillnader har funnits mellan
regionerna redan innan pandemin och att dessa skillnader som sedan forstarkts i
samband med pandemin [3].

Resultaten for &r 2021 visar att privattandvarden i samtliga regioner har un-
dersokt over 90 procent av antalet personer som undersokts dret innan pandemin
(figur 4). I folktandvarden &r skillnaderna storre mellan regionerna och pa riksniva
undersoktes 84 procent av antalet personer som undersoktes ar 2019. Den variation
som visas mellan regioner i figur 5 bygger pé faktiskt antal undersékningar respek-
tive ar och har inte stratifierats for faktorer som kan ha péverkat resultaten, s& som
alder. Eftersom patientgruppens sammanséttning varierar mellan vardgivarkate-
gorier och regioner kan séaledes forklaringen delvis ligga i patienternas bakgrund
och olika behov av tandvérd.

Figur 4. Antal personer* som fatt regelbunden undersékning ar 2021
jamfort med ar 2019
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Kd&lla: Tandhdlsoregistret, Socialstyrelsen

Inom barn- och ungdomstandvéarden visas ocksa en variation mellan regionerna.
I fem av regionerna undersoktes fler patienter under 2021 jamfort med 2019. Det

Effekter av covid-19 p& munhélsa och tandvérdsbessk bland barn och vuxna - del 4
Socialstyrelsen — Maj 2022

Art.nr. 2022-5-7887



ar fortfarande sju av regionerna som undersokte mindre dn 90 procent av antalet
personer som undersoktes ar 2019 (fgur 5).

Figur 5. Antal barn 0-23 ar som fatt regelbunden undersékning ar 2020
respektive 2021 jamfért med ar 2019
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Analys av dndrade vardbehov och undersékningsintervall i sam-
band med pandemin

Relativ risk for uppskjuten undersékning ar 2020 bland olika patientgrupper
Det stora antalet undersokningar som stélldes in under 2020 har redovisats i So-
cialstyrelsens tidigare faktablad [1]. F6ljande analyser redovisar hur stor paverkan
de uppskjutna undersdkningarna har haft pa olika patientgrupper och de vard-
behov som uppstétt i samband med forlangda revisionsintervall och uppskjutna
undersdkningar.

For att analysera hur olika patientgrupper paverkats av uppskjutna underséknin-
gar har den relativa risken for uppskjuten undersokning ar 2020 analyserats. Tva
grupper har studerats:

1. Vuxna som innan pandemin fatt statligt tandvardsstdd och haft 1 ars revision-
sintervall mellan &r 2017 och 2019

2. Vuxna som innan pandemin fétt statligt tandvardsstdd och haft 2 ars revision-
sintervall mellan ar 2014 och 2018.

Bakgrundsvariabler for de studerade grupperna beskrivs ndrmare i bilaga 1. Re-
dovisning av bakgrundsvariablerna visar att patientgruppernas sammanséttning
i de tva studerade grupperna ar olika och saledes inte jimforbara. Jimforelserna
ar darfor enbart inom varje grupp och inte mellan de tva grupperna. I tabell 1 och
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2 redovisas relativa risker for uppskjuten undersékning ar 2020. I berdkningen av
en relativ risk for en specifik variabel, exempelvis alder, tas hinsyn till samtliga
Ovriga variabler som ingar i modellen, det vill siga man justerar for ovriga vari-
abler som ingér i modellen. Tabell 1 redovisar resultaten for grupp 1 och tabell 2
redovisar resultat for grupp 2.

Analysen visar att bland grupp 1 var den relativa risken for att inte komma
for en regelbunden undersdkning ar 2020 storst bland personer i folktandvéarden
jamfort med privattandvarden, dven efter justering av tandhélsa, demografiska och
socioeckonomiska faktorer. Det var 1,7 ganger storre risk bland patienter i folktand-
varden att en undersékning ar 2020 skots upp jimfort med patienter i privattand-
vérden. Detta stodjer tidigare resultat [1]. Folktandvérdens nedstdngningar i borjan
pa pandemin var mer omfattande &n i privattandvarden och har sannolikt bidragit
till att en del av den planerade tandvarden inklusive regelbundna undersdkningar
har skjutits upp.

Analysen visar att den relativa risken var storre bland personer 70 &r och dldre
for en uppskjuten regelbunden undersdkning ar 2020 jamfort med andra alders-
grupper. Risken var dven néagot storre i aldersgruppen 2439 ar jamfort med 6vriga
aldersgrupper. Aven detta stimmer Sverens med tidigare kartliggningar som visat
ett kraftigt minskat antal utférda undersékningar bland framfor allt dldre.

Risken for en uppskjuten undersdkning kan kopplas till skillnader i socioe-
konomi , fraimst kopplat till inkomst. Bland personer med lagst inkomst (inkom-
stkvintil 1) var det 1,2 génger storre risk for en uppskjuten undersékning ar 2020
jamfort med personer med hogst inkomst (inkomstkvintil 5).

Den relativa risken kopplat till munhilsa visar att risken for en uppskjuten un-
dersokning &r 2020 var liknande oavsett munhélsa. Patienter med sémre munhélsa
(DMFT 28-32) som ingétt i grupp 1 har lite lagre risk for en uppskjuten regelbun-
den undersdkning ar 2020 jamfort med patienter med béttre munhélsa (DMFT
0-4).

Tabell 1. Relativ risk for uppskjuten regelbunden undersékning ér 2020
(grupp 1)

Bland personer 24 é&r och é&ldre som innan pandemin fétt statligt tandvérdsstéd och haft 1 érs
revisionsintervall mellan ar 2017 och 2019

Kategori Relativ risk (KI 95%)

Kén Man 0,96 (0,96 - 0,96)
Kvinnor (ref) 1 (ref)

Alder 24-39 ér 1,20 (1,19 - 1,21)
40-54 ar 1,07 (1,06 - 1,07)
55-69 ér (ref) 1 (ref)
>70 &r 1,30 (1,29 - 1,31)

Fodelseland Utlandsfodd 1,07 (1,06 - 1,08)
Svenskfédd (ref) 1 (ref)

Inkomst Kvintil 1 1,16 (1,15-1,17)
Kvintil 2 1,09 (1,08 - 1,10)
Kvintil 3 1,04 (1,04 - 1,05)
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Kategori Relativ risk (KI 95%)
Kvintil 4 1,02 (1,01 - 1,03)
Kvintil 5 (ref) 1 (ref)

Utbildning Férgymnasial 1,04 (1,03 - 1,04)
Gymnasial 1,01 (1,00 - 1,01)
Eftergymnasial <3 &r 1,00 (0,99 - 1,00)
Eftergymnasial =3 &r (ref) 1 (ref)

Tandhélsa DMFT 23-32 0,92 (0,91 -0,93)
DMFT 13-22 0,90 (0,20 -0,91)
DMFT 9-12 0,95 (0,94 - 0,96)
DMFT 5- 8 0,98 (0,97 - 0,99)
DMFT O- 4 (ref) 1 (ref)

Kommungrupp Stérre stader och kommuner 1,07 (1,06 - 1,08)
ndra stérre stad
Mindre stader/tétorter och 1,00 (1,00 - 1,01)
landsbygdskommuner
Storstéder och storstadsndra 1 (ref)
kommuner (ref)

Vérdgivarkategori FTV 1,71 (1,70-1,71)
PTV (ref) 1 (ref)

Kélla: Tandhalsoregistret, Socialstyrelsen. Utbildningsregistret, Inkomst- och taxeringsregistret, Statistiska centralbyran

Analysen av grupp 2 visar liknande resultat som for grupp 1. Den relativa risken
for uppskjuten undersokning ar 2020 ir 1,3 ganger hogre i folktandvéarden jam-
fort med privattandvarden. Aldre patienter hade ocksa hogre risk for uppskjuten
undersokning ar 2020 jimfort med andra aldersgrupper. Aven personer med lag
inkomst, kort utbildning samt utlandsfédda hade ocksé lite 6kad risk for uppsk-
juten undersokning. En liten riskokning for uppskjuten undersdkning kunde ocksé
kopplas till séimre munhélsa bland patienterna i grupp 2.

Generellt 4r skillnaderna i den relativa risken for en uppskjuten undersdkning ar
2020 mellan olika grupper sma. Tydligast ar kopplingen till vardgivarkategori och
alder.

Tabell 2. Relativ risk for uppskjuten regelbunden undersskning ér 2020
(grupp 2)

Bland personer som innan pandemin fétt statligt tandvardsstéd och haft 2 &rs revisionsinter-
vall mellan 2014 och 2018

Kategori Relativ risk (KI 95%)
Kén Méin 1,01 (1,00-1,03)
Kvinnor (ref) 1 (ref)
Alder 24-39 &r 1,04 (1,02 - 1,06)
40-54 &r 1,04 (1,02 - 1,06)
55-69 ar (ref) 1 (ref)
>70 & 1,21 119-1,24)
Fodelseland Utlandsfodda 1,10 (1,08 - 1,12)
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Kategori Relativ risk (KI 95%)
Svenskfédda (ref) 1 (ref)

Inkomst Kvintil 1 117 (1,15-1,19)
Kvintil 2 1,10 (1,08 - 1,12)
Kvintil 3 1,05 (1,04-1,07)
Kvintil 4 1,02 (1,01 - 1,04)
Kvintil 5 (ref) 1 (ref)

Utbildning Férgymnasial 1,10 (1,08 - 1,13)
Gymnasial 1,04 (1,03 - 1,05)
Eftergymnasial <3 &r 1,02 (1,00 - 1,03)
Eftergymnasial >3 ar (ref) 1 (ref)

Tandhélsa DMFT 23-32 1,09 (1,06 - 1,11)
DMFT 13-22 1,04 (1,02 - 1,06)
DMFT 09-12 1,05 (1,03 - 1,07)
DMFT 05-08 1,04 (1,02 - 1,06)
DMFT 00-04 (ref) 1 (ref)

Kommungrupp Mindre stader/tatorter och 1,03 (1,01 - 1,05)
landsbygdskommuner
Stérre stader och kommuner 1,06 (1,04 - 1,08)
néra stérre stad
Storstader och storstadsnéra 1 (ref)
kommuner (ref)

Vérdgivarkategori FTV 1,34 (1,33 - 1,3¢)
PTV (ref) 1 (ref)

Kélla: Tandhélsoregistret, Socialstyrelsen. Utbildningsregistret, Inkomst- och taxeringsregistret, Statistiska centralbyran

Vardbehov bland personer som inte undersokts ar 2020
For att undersoka vilka effekter de uppskjutna undersékningarna ar 2020 har fitt,
har vardbehov i samband med ndstkommande undersdkning analyserats. Vard-
behovet definieras som antal fyllnings- eller tandutdragningsatgérder per 1 000
besokare.

Tva subgrupper for de bdda grupperna som beskrivs ovan har tagis fram:

» For grupp 1 som hade 1 ars revisionsintervall jaimfordes vardbehovet hos de per-
soner som kommit fér undersokning ar 2020 och ater 2021 (subgrupp la) med
patienter som kommit ar 2021 men ej 2020 (subgrupp 1b).

* For grupp 2 som hade 2 ars revisionsintervall jaimfordes vardbehovet hos pa-
tienter som kommit for undersokning ar 2020 (subgrupp 2a) med personer som
kommit &r 2021 men ¢j 2020 (subgrupp 2b).

Fordelning av bakgrundsvariabler for alla subgrupper redovisas i bilaga 1.

Tabell 3 redovisar resultaten for patienter med 1 ars revisionsintervall, efter
subgrupp. Resultaten visar att de patienter som inte undersokts ar 2020 har fatt fler
fyllningar och utdragna tdnder &n de som fortsatt komma for undersokning enligt
tidigare revisionsintervall under pandemin. Detta géller for alla &ldersgrupper.
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Tabell 3. Vardbehov bland personer som kommit érligen for undersékning
innan pandemin i samband med néstkommande undersdkning(grupp 1)

Antalet fyllningsétgdrder och tandutdragningar per 1000 patienter/subgrupp (KI 95%) &r
2021 bland patienter som innan pandemin haft 1 &rs revisionsintervall (grupp 1), redovisat
for varje subgrupp.

Underséktes ar 2020
(subgrupp 1q)

Underséktes ej ar 2020
(subgrupp 1b)

Antal Utdragna Fyllningar/ Antal Utdragna Fyllningar/1000
personer  tinder/1000 1000 patienter personer tander/1000 patienter

patienter patienter
2439 &r 39460 41 (39-44) 368 (359-377) 33671 48 (45-51) 404 (394-414)
40-54&r 112557 51 (49-52) 510 (504-517) 62763 63 (60-65) 569 (560-577)
55-69 ar 20 6407 86 (84-87) 709 (704-715) 99545 105 (103-108) 776 (768-784)
>70 &r 18 6694 131 (129-133) 779 (773784) 142376 157 (154-159) 849 (842-856)

Kélla: Tandhalsoregistret, Socialstyrelsen

Tabell 4 redovisar resultaten for subgrupp 2a och 2b. Resultaten for patienter med
revisionsintervall pd 2 &r visar att &ven de som skjutit upp undersokningstillfal-
let &r 2020 har fatt fler fyllningar och utdragna tinder dn de som kom ar 2020 i
enlighet med tidigare revisionsintervall. Skillnaderna ar tydliga bland alla alders-

grupper.

Tabell 4. Vardbehov bland personer som kommit vartannat ér for un-
dersékning innan pandemin i samband med nést kommande undersokning-
stillfélle (grupp 2)

Antalet fyllningséatgdrder och tandutdragningar per 1000 patienter/subgrupp (KI 95%) &r
2020 alternativt 2021 bland patienter som innan pandemin haft 2 érs revisionsintervall
(grupp2), redovisat fér varje subgrupp

Undersoktes ar 2020 Undersaktes ej ar 2020
(subgrupp 2a) (subgrupp 2b)
Antal Utdragna Fyllningar/ Antal Utdragna  Fyllningar/1000
personer  ténder/1000 1000 patienter personer tander/1000 patienter
patienter patienter

2439 & 27910 37 (34-39) 224 (216232) 11862 45 (41-50) 278 (264-293)
4054 & 27927 51 (48-54) 414 (403-425) 12067 67 (6172) 463 (446-480)
5569 ar 19639 97 (92-102) 658 (642-673) 8392 127 (116137) 754 (727.782)
>70 &r 7516 146 (135-158) 721 (694-748) 5277 200 (182217) 833 (797-869)

Kélla: Tandhélsoregistret, Socialstyrelsen

Undersékningsintervall och vardbehov bland personer som féit Nédvéndig
tandvard

Tandvardsstodet Nodvéindig tandvérd riktar sig till personer som har omfattande
behov av vard och omsorgsinsatser. En stor del av malgruppen &r dldre personer
och ofta har dessa personer forhojd risk for munsjukdomar eller stora behan-
dlingsbehov. Manga behdver darfér komma ofta till tandvarden och ha ett kort
undersokningsintervall. Under pandemin har mycket tandvard till dessa patient-
grupper stéllts in eller skjutits upp. Regionerna anger att besoksforbud pé sér-
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skilda boenden har bidragit till att munhilsobedémningar inom tandvardsstodet
Uppsokande verksamhet och nédvéndig tandvérd har stéllts in och tandvard for
patientgruppen har begrénsats till mer akuta tandvardsbehov [4]. Uppgifter om
antalet personer som fatt munhilsobedomning och behandling inom tandvardssto-
det Nodvéndig tandvérd visar att det dr 52 procent farre som erhéllit munhélso-
beddmning och 21 procent farre som fétt behandling inom tandvardsstodet Nod-
véndig tandvérd ar 2020 jamfort med ar 2019 [5]. Risken for uppddmda vérdbehov
bland patientgruppen har dven lyfts i Socialstyrelsens rapport “Uppddmda vardbe-
hov — analys och forslag till insatser” [4].

Analyserna som inkluderats i detta faktablad avser behandlingar som utforts
inom tandvardsstodet Nodvindig tandvard men avser inte den uppsokande verk-
samheten och munhélsobedomningar eftersom dessa uppgifter inte finns tillgingli-
ga i Socialstyrelsens tandhélsoregister.

For att analysera hur undersokningsintervall och vardbehov bland personer som
fatt Nodvéandig tandvard har paverkats av pandemin har tva grupper tagits fram
och studerats.

1. Patienter som har undersokts och behandlats innan pandemin. Inkluderade
personer har fatt Nodvéndig tandvéard och undersokts &r 2019, och har minst en
foregaende undersokning inom tandvardsstodet Nodvéndig tandvard

2. Patienter som har undersokts och behandlats under pandemin, ar 2021. Inklud-
erade personer har fatt Nodviandig tandvard och undersokts ar 2021, och har
minst en foregdende undersékning inom tandvardsstodet Nodvandig tandvard

Fordelning av bakgrundsvariabler for inkluderade personer redovisas i bilaga 1.

Undersokningsintervall riknades som genomsnittligt antal manader mellan
de tva senaste undersokningstillfdllena bland varje grupp. Vardbehov riknades
som genomsnittsantalet fyllningar och tandutdragningar per 1000 personer i varje
grupp. For grupp 1 som fick behandlingétgirderna utforda ar 2019 och for grupp 2
som fick behandlingsatgiarderna utférda ar 2021. Tabell 5 redovisar resultaten for
undersokningsintervall samt vardbehov bland de tvé grupperna.

Resultaten visar att gruppen som kom for undersokning och behandlades ar
2019 (grupp 1) har signifikant kortare undersékningsintervall jaimfort med patient-
er som undersoktes och behandlades ar 2021 (grupp 2).

Patienter som kom for undersokning ar 2021 fick signifikant fler tinder utdragna
jamfort med gruppen som kom ar 2019. Antalet fyllningsatgérder var négot fler
bland grupp 2 men skillnaderna mellan grupperna var inte lika tydliga som for
antalet utdragna tiander.

Personer som fatt Nodvéndig tandvérd &r 2021 verkar dérfor ha fétt vinta langre
pé sina regelbundna undersdkningar &n innan pandemin och fétt stdrre vardbehov
framst 1 form av fler utdragna ténder.
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Tabell 5. Vardbehov och undersokningsfrekvens bland personer som fatt
Nodvandig tandvard

Genomsnittsantalet méanader mellan undersakningstillféllena samt genomsnittsantal fylningsét-

garder och tandutdragningar per 1000 patienter/grupp (Kl 95%) bland personer som f&tt
tandvéard inom Nédvandig tandvérd

Undersokts ar Undersokts ar
2019 (grupp 1) 2021 (grupp 2)
Antal personer 49 045 41 646
Genomsnittsantal mé&nader mellan 16,5 (16,4-16,6) 21,6 (21,5-21,7)
de tv& senaste undersckningstillféllena
Utdragna ténder/1000 patienter (KI 95%) 191 (184-199) 221 (212-230)
Fyllningar /1000 patienter (KI 95%) 875 (860-891) 881 (865-898)

Kélla: Tandhélsoregistret, Socialstyrelsen

Vardbehov bland barn och unga i samband med pandemin

Pandemin har paverkat tandvardsbesok bland barn och unga i viss utstrackning.
Tidigare sammanstéllningar fran Socialstyrelsen har visat att farre barn och unga
har kommit for undersékning jamfort med innan pandemin. Det 4r skillnader
mellan regionerna hur stor andel av barn- och ungdomstandvarden som har hunnits
med efter utbrottet av pandemin. Tandvardens minskade kapacitet och ompriorite-
ringar under pandemin har paverkat alla patientgrupper i tandvarden, dven barnen.
I Socialstyrelsens rapport “Uppddmda vardbehov — analys och forslag till insatser”
framkommer att vissa regioner har utokat undersdkningsintervall bland barn och
unga i samband med pandemin. Det lyfts ocksé att tandvarden har haft svart att fa
tillgang till narkosresurser och darmed behovt skjuta upp tandvardsbehandlingar
som kréaver narkosvard. Malgruppen for sidana tandvardsbehandlingar dr bland
annat barn som har omfattande vrdbehov och kan inte behandlas pa sedvanligt
sdtt. Langa vantetider till narkostandvérd har saledes paverkat de barn som har
stora behandlingsbehov.

Tidigare i faktabladet redovisades hur antalet besokare har dndrats mellan aren
2019 och 2021 och antalet personer som kommit fér undersékning under res-
pektive ar. Av den deskriptiva statistiken syns tydligt att en betydande andel av
undersdkningarna bland barnpatienter har stéllts in. For att undersdka om vardbe-
hoven har dndrats bland barn och unga i samband med pandemin har tva grupper
tagits fram och studerats.

* Grupp | kom for undersokning ar 2019 och fick behandling under det &ret
* Grupp 2 kom for undersdkning ar 2021 och fick behandling under det aret.

Bakgrundsvariabler for inkluderade personer redovisas i bilaga 1.

Vardbehov redovisas som genomsnittsantal fyllningar och kirurgiska atgérder
per 1000 patienter i respektive grupp. Tabell 6 redovisas vardbehoven bland de tva
grupperna.

Resultaten visar att patienterna som kom &r 2021 fick farre fyllningar och kirur-
giska atgirder jimfort med gruppen som behandlats &r 2019. Samma géller for alla
aldersgrupper.
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Sammanfattningsvis verkar gruppen som kom ar 2021 inte ha 6kade vardbe-
hov jamfort med gruppen som undersokts ar 2019. Det dr dock viktigt att lyfta
att ingen retrospektiv analys har utforts for dessa patientgrupper. En felkélla kan
vara att antalet barn och unga som undersoktes ar 2021 var nagot lagre &n innan
pandemin och utifrdn bakgrundsvariablerna for de tva studerade grupperna verkar
de inte vara helt jaimforbara. Patienterna som kom ar 2021 hade exempelvis i snitt
béttre munhaélsa dn barn och unga som undersoktes i tandvarden &r 2019. Det ér
for tidigt att beddma om munhélsa och vardbehov bland barn och unga vuxna har
paverkats av de instdllda undersokningarna och minskade besdken i samband med
pandemin.

Tabell 6. Vardbehov och undersdkningsfrekvens bland barn och unga

Genomsnittsantalet fyllnings- och kirurgiska étgérder per 1 000 pers/grupp (Kl 95%) bland
barn och unga 0-23 &r som kommit fér undersdkning ar 2019 respektive ar 2021

Undersoktes ar 2019 Undersoktes ar 2021
(grupp 1) (grupp 2)
0-6 ar 7-17 ar 1823 ar 0-6 ar 7-17 ar 18-23 ér
Antal personer 501 068 1 462 800 622 244 458 368 1419 990 587 763

Dft/DFT 1,40 1,22 3,97 1,29 1,19 3,89

Kirurgiska 42 (41-43) 93 (92.94) 42 (41-42) 38 (37-39) 90 (89-90) 44 (44-45)
atgérder/1000

patienter (KI 95%)

Fyllningar /1000 128 203 254 109 187 237
patienter (KI 95%) (127-130)  (202-204)  (252-255)  (108-110)  (186-188)  (236-239)

Kélla:Svenskt kvalitetsregister for karies och parodontit

Sammanfattande kommentarer och slutsatser

Resultaten visar att instillda undersokningar under pandemin har varit mer vanligt
i vissa patientgrupper. Aldre patienter, patienter i folktandvard och patienter med
lag inkomst hade forhojd risk for instdllda undersokningar under 2020.

Socialstyrelsen kan konstatera att instidllda undersokningar under 2020 bland
vuxna patienter har resulterat i att vard har skjutits upp och visat sig i ett utokat
vérdbehov vid ndstkommande undersdkningstillfille 2021. Trots stratifiering uti-
frén faktorer som &lder och munhélsa innan pandemin, kvarstar en faktisk 6kning
1 vardbehov kopplat till de instillda undersékningarna.

Effekterna av pandemin pé patienter med nddvindig tandvard visar liknande
resultat som for 6vriga vuxna. Pandemin verkar ha lett till forlingt unders6kning-
sintervall och dkade vardbehov i patientgrupperna.

Antalet barn och unga som kommit for undersdkningar har tydligt minskat
under pandemin. Dock har effekterna av pandemin pa undersékningsintervall inte
undersokts i detta faktablad. Analys av vardbehov bland barn och unga i samband
med pandemin tyder inte pa att virdbehoven har dkat. Fortfarande &r det nagot
farre som besoker tandvarden jamfort med innan pandemin. Om munhélsa och
vardbehov bland barn och vuxna har paverkats av pandemin ar saledes for tidigt
att bedoma.
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Analyserna som redovisas i faktabladet baseras pa registeruppgifter och
beskriver de faktiska resultaten for besok och utférd vard. Trots att de studerade
grupperna har justerats for viktiga faktorer kan det finnas skillnader mellan
grupperna som har betydelse for utfallet som inte har tagits hansyn till. Sannolikt
har dven vissa skillnader existerat innan pandemin som inte tagits hénsyn till i
analyserna och som kan ha forstarkts i samband med pandemin. Det &r darfor
svart att dra slutsatser om orsakerna till 6kade vardbehov och langsiktiga effekter
pa munhélsan till f6ljd av instillda undersdkningar.
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