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Statistik om tandhalsa 2024

Ungefar 4 miljoner personer, 24 ar eller aldre, fick tandvard inom det
statliga tandvardsstodet 2024. Under den senaste tiodrsperioden ses en
minskning av andelen som besokt tandvarden, men under den senaste
trearsperioden har den daremot legat relativt stabilt. | omraden med
goda socioekonomiska forutsattningar gjorde storst andel av
befolkningen en basundersdkning, daremot var det vanligare med
akutbesok till tandvarden i omraden med socioekonomiska utmaningar.
Tandhélsan, sett till antalet kvarvarande och intakta tander, har
generellt sett forbattrats under den senaste tioarsperioden. Dock kan
socioekonomiska skillnader observeras i tandhélsa, dar storst skillnader
kan ses bland yngre generationer.

Besdksandelen har legat relativt stabilt
men andelen som besokt folktandvarden
har minskat

3 984 658 personer uppsokte tandvarden under 2024, 2 138 196 kvinnor och
1 846 462 mén, vilket motsvarar 55,1 respektive 48,4 procent av
befolkningen. Kvinnor besokte darmed tandvarden i nagot hogre
utstrackning an man under aret och konsskillnaderna kan observeras dver
hela tidsperioden 2015-2024 (Figur 1). Andelen tandvardsbesck har dkat
med omkring en procent de senaste tre aren, men sett till den senaste
tioarsperioden har bestksandelarna minskat bade bland kvinnor och mén
med en nagot storre minskning bland man (13,2 respektive 10,7 procent).
Under 2024 besokte strax over en tredjedel av befolkningen en privat
vardgivare, jamfort med att knappt 20 procent besokte folktandvarden.
Sedan 2015 har andelen besokare till folktandvarden minskat med 29,6 och
25,5 procent bland méan respektive kvinnor, medan motsvarande minskning
var 2,0 respektive 0,7 procent for besok till privata vardgivare.
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Figur 1. Andel av befolkningen, 24 ar eller dldre, som besékt

tandvarden, totalt samt fordelat pa vardgivarkategori, 2015-2024
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Nar besoksandelarna fordelas pa fodelsekohort, alltsa i grupper baserade pa
vilket artionde individer ar fodda, kan noteras att andelen som besokt
tandvarden i de olika fodelsekohorterna har varit mer eller mindre konstanta
over den senaste tioarsperioden. Personer fodda pa 40-talet och 50-talet har
besokt tandvarden i storst utstrackning ar 2024 (71,8 respektive 71,7 procent
for kvinnor, och 68,9 respektive 65,0 procent foér man). Besoksfrekvensen
var successivt lagre ju yngre alderskohort, och bland personer fodda pa 80-
talet var den som lagst (44,9 procent bland kvinnor och 36,8 procent bland
man). Bland personer fodda pa 80-talet var skillnaden mellan kénen storst,
8,1 procentenheter, jamfort med 2,9 procentenheter bland personer fodda pa
40-talet (data ej redovisade).

Vanligare med basundersokning i
omraden med god socioekonomi

Andelen i befolkningen som gjort en basundersokning nagon gang under de
senaste tre aren skiljer sig tydligt 4t mellan omraden med olika
socioekonomiska forutsattningar (Figur 2). Bland personer som ar 2024
bodde i omraden med mycket god socioekonomi bestkte strax under 80
procent av kvinnorna och runt 70 procent av mannen tandvarden for en
basundersdkning under 2022-2024. Motsvarande siffror for boende i
omraden med mycket stora socioekonomiska utmaningar var cirka 45
procent for kvinnor och strax under 40 procent for man. Mellan aren 2015
och 2024 har andelen som gjort en basundersokning minskat i alla omraden
oavsett socioekonomi, men allra mest har andelen minskat i
socioekonomiskt blandade omraden (7,0 respektive 10,2 procent for kvinnor
och méan) och i omraden med socioekonomiska utmaningar (5,4 respektive
7,0 procent).



Figur 2. Andel av befolkningen, 24 ar eller dldre, som gjort en
basunders6kning nagon gang de senaste tre aren, fordelat pa kén och
omradestyp, 2015-2024
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Regionala statistikomraden och socioekonomisk
omradestyp.

I det har faktabladet redovisas statistik fordelat pa socioekonomisk
omradestyp. Omradestyp ar en socioekonomisk indelning vilken tas
fram for Sveriges 3 363 regionala statistikomraden (RegSO).
Omradestyp baseras pa socioekonomiskt index (SEI) vilket utgors av
medelvardet av tre indikatorer i respektive RegSO: andelen med
forgymnasial utbildning (20-65 ar), andelen med lag ekonomisk
standard (oavsett alder), och andelen med ekonomiskt bistand
och/eller langtidsarbetsloshet (20-65 ar). Ett hogre SEI-varde
indikerar hogre socioekonomisk utsatthet. Utifran antalet
standardavvikelser fran medelvardet skapas en grupperad variabel,
omradestyp, som stracker sig fran stora socioekonomiska
utmaningar (omradestyp 1) till mycket goda socioekonomiska
forutsattningar (omradestyp 5). Det senast aktuella aret for RegSO
och omradestyp ar 2024 respektive 2023.

Andelen som besdker tandvarden endast
for akuta besvar ar hogre i omraden med
socioekonomiska utmaningar

Andelen i befolkningen som besoker tandvarden endast vid akuta besvar har
okat over tid. Andelarna skiljer sig tydligt at mellan omraden med olika
socioekonomiska forutsattningar, men jamfért med
basundersokningsbesoken &r forhallandet for akutbesok omvant (Figur 3A).
I omraden med stora socioekonomiska utmaningar gjorde ungefar 6 procent
av befolkningen ar 2024 ett akutbesok till tandvarden, jamfort med runt 2
procent i omraden med mycket god socioekonomi. Sett till perioden 2015—
2024 har dock skillnaderna mellan omradestyperna minskat nagot. Detta da
andelarna av befolkningen som gjort ett akutbesok legat relativt stabilt i
omraden med socioekonomiska utmaningar, medan andelarna okat i
socioekonomiskt blandade omraden och omraden med goda och mycket
goda socioekonomiska forutséttningar (18,0, 19,8 och 13,3 procent
respektive). Inga betydande skillnader mellan kdnen kunde observeras, utan
bade besoksandelar och skillnader mellan omradestyperna var likartade
(data ej redovisad).



Figur 3A. Andel av befolkningen, 24 ar eller dldre, som endast besékt
tandvarden vid akuta besvar fordelat pa omradestyper, 2015-2024
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Pa riksniva var det ungefar lika vanligt att besoka folktandvarden som en
privat vardgivare vid akutbesok (1,7 respektive 1,6 procent ar 2024). |
omraden med mycket goda socioekonomiska forutsattningar ses inga
skillnader mellan vardgivarkategorierna, varken det senaste aret eller de
senaste tio aren (Figur 3B). | omraden med stora socioekonomiska
utmaningar var det daremot nagot vanligare med akutbesok hos privata
vardgivare dn hos folktandvarden (3,2 respektive 2,5 procent ar 2024). |
dessa omraden har besoksandelarna till privata vardgivare 6kat med 28,4
procent mellan 2015 och 2024, medan besoksandelarna till folktandvarden
minskat med 22,8 procent under samma period.

Figur 3B. Andel av befolkningen, 24 ar eller dldre, som besokt
tandvarden akut i omraden med stora socioekonomiska utmaningar
respektive mycket goda ekonomiska férutsattningar, férdelat pa
vardgivarkategori, 2015-2024
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Tandhalsa och statistiska matt

Malet for tandvarden ar en god tandhélsa och en tandvard pa lika
villkor for hela befolkningen (Tandvardslag (1985:125)). En kvarva-
rande tand ar en tand som har en naturlig rot, ar delvis frambruten
eller har synlig tandrot. Hit réknas ocksa visdomstander. Beroende
pa om visdomstanderna ar frambrutna eller har synlig tandrot kan
en person ha upp till 32 kvarvarande tander. Nar antalet kvarvarande
tander minskar kan tuggfunktionen paverkas negativt. En intakt
tand ar en kvarvarande tand som inte har konstaterade
dentinskador som kraver behandling. Den far inte ha nagon fyllning
och inte heller protetiska ersattningar. DMFT (Decayed Missing
Filled Teeth) anvands som ett matt pa tandhalsa och skapas genom
att subtrahera antalet kvarvarande intakta tander fran 32 (det
maximala antalet méjliga tander). DMFT visar da pa antalet tander
som ar karierade, saknas eller ar lagade. Ju lagre DMFT-varde desto
battre tandhalsa.

Tandhalsan har forbattrats de senaste tio
aren

Antal kvarvarande och intakta tander ger ett grovt men robust matt pa
tandhélsan i befolkningen [Ljung et al. 2019]. Sett till dessa matt har
tandhélsan forbattrats for bade kvinnor och man som besokt tandvarden
2015 och 2024 (Figur 4A-B). Okningen av antalet kvarvarande tander kan
tydligast ses i de dldre aldersklasserna, fran ungefar 70 ar och uppat. Bland
yngre ses daremot sma eller inga skillnader under tidsperioden.

Antalet ej intakta tdnder har minskat under tidsperioden vilket indikerar
battre tandhélsa bland de som besokt tandvarden dessa ar. Minskningen i
antalet icke-intakta tander var som storst i aldrarna 5069 ar. FOr personer
aldre &n 75 ar kan dock ingen minskning ses, utan snarare tycks antalet ej
intakta tander ha 6kat nagot.



Figur 4A-B. Antal kvarvarande och ej intakta tander, férdelat pa kon
och alder, 24-90 ar, for ar 2015 och 2024

Medianvarden. Kvinnor (6verst) och man (underst).
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Socioekonomiska skillnader i tandhalsan
var minst bland aldre

Ett annat matt pa tandhalsa ar DMFT, alltsa antalet tander i munnen som ar
karierade, saknas eller ar lagade. Personer fodda pa 40-talet har i medeltal
ungefar 24 DMFT, alltsa omkring 75 procent av alla tander i munnen,
medan personer fodda pa 80-talet har runt 8 DMFT vilket motsvarar ungefar
25 procent av alla tdnder. De socioekonomiska skillnaderna i
fodelsekohorterna tenderar dock att vara storre bland 80-talisterna jamfort
med 40-talisterna. | den forstndmnda kohorten skiljer sig DMFT-vardet for
personer i omraden med stora socioekonomiska utmaningar med personer i
omraden med mycket goda socioekonomiska forutsattningar med 2,0 och
1,4 for man respektive kvinnor. Motsvarande siffror for mén och kvinnor
fodda pa 40-talet ar 0,8 respektive 0,6. Bland 60- och 70-talister ar
skillnaderna mellan omradestyperna ungefar i samma storlek som bland 80-
talisterna (Figur 5).



Figur 5. Antal DMFT fordelat pa kén, fédelsekohort och omradestyp,
for personer som besokt tandvarden ar 2022-2024
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Om statistiken

Statistiken omfattar antalet unika personer per ar (om inte annat
anges). Aldersstandardiserade varden har standardiserats enligt
befolkningen ar 2023. Medelvardet &r summan av vardena i den
aktuella gruppen dividerat med gruppens totala antal. Medianen ar
det mittersta vardet i gruppen efter att de observerade vardena
sorterats i stigande ordning. Till skillnad fran medelvardet paverkas
inte medianen av extremvarden.

Besok som gjorts for basunders6kning omfattar individer med
atgardskod 101, 102, 111 eller 112. Besok som gjorts endast akut
omfattar individer som fatt en akutatgard utford samtidigt som de
inte genomgatt nagon basundersokningsatgard eller behandling
som kraver planering under samma ar, aret innan, eller tva ar innan
aret for akutatgarden. Akutatgarder innefattar atgardskoder 103,
107, 113, 300, 401-405, 407, 435-436, 500, 600, 701-708, 800-801,
805, 807, 809, 811-814, 822-823, 827-829, 831-839 och 880-890. Pa
sa satt selekteras en patientgrupp som enbart forefaller att bestka
tandvarden vid besvar som behéver atgardas omgdende och som
dessutom inte genomgar nagra andra atgarder.

Mer information

Du hittar fler tabeller, diagram och annan information har (valj
Tillhérande dokument och bilagor): www.socialstyrelsen.se/statistik-
och-data/statistik/alla-statistikamnen/tandhalsa

For dig som vill géra egna sékningar i statistikdatabasen:
www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/statistik/statistikdatabasen

Kontakt

Johanna Jonsson (statistikfragor)

Telefon: 075-247 30 00
E-post: johanna.jonsson@socialstyrelsen.se

Gustav Arvidsson (statistikfragor)
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