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Karies bland barn och ungdomar
Epidemiologiska uppgifter for ar 2016

Socialstyrelsen har samlat in uppgifter om férekomsten av karies hos barn och
ungdomar fran Sveriges landsting och regioner och sammanstallt uppgifterna pa
nationell niva. Uppgifterna avser ar 2016.

Uppgifter om barns och ungdomars tandhalsa i Sverige utgér ett verktyg for-
planering av regionala och nationella insatser pa tandvardsomradet. Vidare
anvands tandhélsodata for regionala, nationella och internationella jamforelser
av tandhélsa. | Sverige kan den nationella sammanstallningen fungera som ett
riksgenomsnitt vilket kan anvandas som referens vid regionala uppféljningar.
Internationellt anvands Sveriges uppgifter om barn och ungdomars tandhélsa
bl.a. i jamforelser inom Norden. Uppgifterna samlas ocksa in och presenteras av
WHO Collaborating Center i Malmé.

Metod for insamling och sammanstélining av uppgifterna

Metoden for insamling av uppgifterna samt forklaringar av anvanda begrepp
finns redovisade i Socialstyrelsens rapport Karies hos barn och unga — En
lagesrapport for ar 2008.

For barn i aldrarna 6 och 12 &r har Socialstyrelsen till denna sammanstallning
aven inhamtat och sammanstallt uppgifter om barn som besokt tandvarden under
en tvadrsperiod istallet for endast data for en ettars period, det &r man fyllde 6
respektive 12 ar. Anledningen till detta ar att barn som besokt tandvarden aret
fore man fyllde 6 respektive 12 ar, och som da var kariesfria, inte alltid behover
kallas nastkommande ar. Det kan da leda till en lagre tackningsgrad for antalet
understkta samt en dverrepresentation av barn med karies om man bara redovi-
sar data for de som undersokts aret man fyllde 6 respektive 12 ar. Elva landsting
och regioner har kunnat redovisa data uppdelat pa ett respektive tva ar for 6- och
12-aringar.

Resultat

Andelen 19-aringar i riket som &r kariesfria, i detta sammanhang uttryckt som att
man inte har haft kariesskador som behévt lagas, fotsétter att ka. Ar 2016 var
39 procent kariesfria. Det &r en okning fran 31 procent &r 2010 och det forelag
ingen skillnad mellan flickor och pojkar. For gruppen 19-aringar redovisas ocksa
kariesskador pa tandernas kontaktytor, sa kallad approximalkaries. Detta ar av
intresse da dessa skador ar en god indikator pa framtida vardbehov och beror pa
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att lagade tander i framtiden kommer att behdva nya fyllningar nar de gamla gar
sonder. Lagningar som utforts pa tandernas kontaktytor &r i detta sammahang
ofta mera utsatta. Andelen kariesfria approximalt 2016 var 69 procent vilket var
ofdrandrat jamfort med 2015.

Varldshalsorganisationen (WHO) har satt som mal att 12-aringar i Europa i
medeltal ska ha maximalt 1,5 kariesskadade tdnder (DFT, decayed-, filled- teeth)
ar 2020. Sverige passerade den gransen redan ar 1995 och resultatet ar 2016 var
0,69 DFT. Detta varde var i stort sett oférandrat jamfort med ar 2015. Andelen
karies fria 6kade med 1 procent jamfort med 2015 till 68 procent. | en internat-
ionell jamforelse &r detta ett bra varde och ger en bild av att svenska 12-aringar
har en god tandhdlsa. Den goda tandhélsan &r dock inte jamt fordelad bland
barnen i aldersgruppen. For samtidigt som att manga barn &r utan kariesskador
finns en grupp barn som har flera kariesskadade tander For att beskriva detta har
WHO infort ett index kallat Significant Caries Index (SiC) som utgérs av det
berdknade medelvardet for DFT for den tredjedel av populationen som har flest
antal kariesskador. Ar 2016 var SiC i Sverige 2,07 vilket & en minskning med
0,28 kariesskadade tander jamfort med ar 2010. Vid 12-ars alder har flickor i
medeltal nagot fler kariesskadade tander jamfort med pojkar 0,71 respektive
0,67.

Andelen kariesfria 6-aringar i riket, undersokta ar 2016, var 75 procent. Detta
ar oforandrat jamfort med 2015 men en minskning med 3 procentenheter sedan
ar 2010. Varldshalsoorganisationen WHO har som mal for tandhélsan i Europa
att 80 procent av 6-aringarna ska vara kariesfria ar 2020. Eftersom intervallen
mellan undersékningar satts utifran individens risk for sjukdom snarare &n
specifika aldrar innebar det att om man mater forekomst av karies viss alder
tenderar man att Gverskatta andelen sjuka. Detta pa grund av att de sjuka kallas
oftare och darmed blir 6verrepresenterade i statistiken. N&r métperioden utdkas
till tva ar (2015-2016) okar darfor andelen kariesfria 6 aringar till 77 procent.
Med denna berékning nar 8 av Sveriges 21 landsting och regioner malet om 80
procent Kariesfria 6 aringar.

Manga barn kallas for forsta gangen till undersékning vid 3-ars alder. Gene-
rellt sett &r en mycket hdg andel av landets 3-aringar kariesfria. Ar 2016 var 95
procent kariesfria (96 procent av flickorna och 95 procent av pojkarna) vilket
dock var en minskning med 1 procentenhet jamfért med 2015.

Bilagor
Tabell 1-4.
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