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Sammanfattning

Socialstyrelsen har pd uppdrag av regeringen, i samverkan med Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL), tagit fram ett underlag for beslut om hur
tandvard till barn, unga och asylsokande kan omfattas av tandhélsoregistret.
Socialstyrelsen har samratt med Datainspektionen samt inhamtat synpunkter fran
bland annat forskare inom tandvardsomradet och Privattandlakarna.

Socialstyrelsen lamnar forfattningsforslag som sa langt som mojligt anpassats
till utformningen av nuvarande regelverk. Ett alternativ skulle dock kunna vara
att omarbeta de relevanta forfattningarna i sin helhet. Med anledning av data-
skyddsforordningen pagar en 6versyn av forfattningarna inom omradet for
personuppgiftsbehandling. Oversynen kommer inte vara genomford nar detta
uppdrag ska rapporteras varfér bedémningarna som rér personuppgiftsbehand-
ling utgar fran gallande regelverk.

Tandhélsoregistret ska utgora en bas for statistik, uppfoljning, utvérdering,
forskning och bidra till ett adekvat kunskapsunderlag for langsiktig utveckling
pa tandvardsomradet. Socialstyrelsen anser att ett tandhalsoregister som aven
omfattar barn- och ungdomstandvarden samt tandvard till asylsokande skulle
vara ett viktigt stod i arbetet for en jamlik, saker och evidensbaserad tandvard.
Socialstyrelsen foreslar darfor att tandhalsoregistret ska utvidgas till att aven
omfatta sadan regelbunden och fullstéandig tandvard till barn och unga som avses
i 7 § 1 tandvardslagen (1985:125) och tandvard till asylsékande vuxna och barn
enligt lagen (2008:344) om halso- och sjukvard at asylsokande m.fl. Det senare
galler under forutsattning att nodvandig lagstiftning kommer pa plats for att
asylsokande i framtiden regelmassigt tilldelas samordningsnummer eller motsva-
rande. Socialstyrelsen anser inte att tandvard som ges enligt lagen (2013:407)
om halso- och sjukvard till vissa utlanningar som vistas i Sverige utan nddvan-
diga tillstand ska omfattas av tandhalsoregistret.

Uppgifter som samlas in fran tandvarden till barn och unga, inklusive asyls6-
kande barn, ska utdver det som samlas in om vuxna, omfatta uppgifter om
tandstatus per tandnummer och tandyta samt uppgift om extern orsak vid
tandskada. Om tandhalsoregistret utvidgas till att omfatta tandvard till barn och
unga, bor ocksa uppgifter om foraldrars fodelseland kunna behandlas i registret.

Det landsting som ansvarar for tandvarden ska lamna uppgifter om patienter-
nas tandhalsa och utford tandvard till Socialstyrelsen. Landstinget ska ansvara
for att lamna uppgifterna till Socialstyrelsen ocksa nar tandvarden har utforts av
en annan vardgivare for landstingets rakning. Dessa vardgivare ska da lamna de
uppgifter till landstinget som det behdver for att fullgdra sin uppgiftsskyldighet.

Socialstyrelsen foreslar att de nya reglerna ska bérja gélla fran den 1 januari
2019. Ikrafttradandetidpunkten behdver for de delar som avser tandvard till
asylsdkande samordnas med ikrafttrédandet av en reglering om regelméssig
tilldelning av samordningsnummer eller motsvarande till asylsokande.

Socialstyrelsen har analyserat konsekvenserna av forslaget for vardgivare och
landsting samt for den personliga integriteten. Socialstyrelsen anser att nyttan av
den féreslagna personuppgiftsbehandlingen dvervéger det integritetsintrang som
behandlingen innebar. Forslaget kommer att innebéra 6kade kostnader for
landsting och vardgivare. Bland vardgivarna kommer de relativt sett storsta
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konsekvenserna uppsté bland privata vardgivare som ansvarar for varden av fa
barn.
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1 Forfattningsforslag

2017-03-30 Dnr. 5.3-19123/2016

1.1 Forslag till lag om &ndring i tandvardslagen (1985:125)

Harigenom foreskrivs i fraga om tandvardslagen (1985:125)

dels att 17 § ska ha foljande lydelse,

dels att det i lagen ska inféras tva nya paragrafer, 15 d och 15 e 88, av foljande ly-

delse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

15d§

Ett landsting ska, nar det galler

1. tandvard enligt 7 § 1 till barn och
unga som &r bosatta inom landstinget,
och

2. tandvard enligt lagen (2008:344) om
halso- och sjukvard at asylsokande m.fl.

till Socialstyrelsen lamna uppgifter om
patientens tandhélsa och om den tandvard
som har utforts.

Den uppgiftsskyldighet som féljer av
forsta stycket 2 galler endast for tandvard
till utlanningar som har ansokt om
uppehallstillstand i Sverige som flykting
enligt 4 kap. 1 § eller som annan skydds-
behdvande enligt 4 kap. 2 eller 2 a §
utlanningslagen (2005:716). Uppgifts-
skyldigheten galler &ven om utléanningen
har meddelats beslut om avvisning eller
utvisning.

15e8§

Om en vardgivare har utfort tandvard
at ett landsting ska vardgivaren lamna de
uppgifter till landstinget som det behdéver
for att fullgéra den uppgiftsskyldighet som
foljer av 15 d 8.

17 §

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestammer far meddela foreskrifter

om

1.uppsOkande verksamhet enligt 8 a § forsta stycket,

! Senaste lydelse 2011:1188
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2.de sjukdomar och funktionsnedsattningar som avses i 8 a 8 tredje stycket och om
tandvard i ovrigt enligt 8 a §,

3.undersokning for och utférande av oralkirurgisk behandling som kraver ett sjukhus
tekniska och medicinska resurser,

4.vardgivares uppgiftsskyldighet enligt 4.vardgivares uppgiftsskyldighet enligt
15 ¢ §, och 15 c-15 d §8§, och

5.behorighet till och villkor for anstéllningar inom folktandvarden.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 2019

1.2 Forslag till forordning om &ndring i
tandvardsférordningen (1998:1338)

Harigenom foreskrivs i fraga om tandvardsforordningen (1998:1338)

dels att 13 § ska ha foljande lydelse,

dels att det i lagen ska inforas tva nya paragrafer, 11 b och 11 c 88, av foljande ly-
delse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

11b §

Ett landsting ska, nar det galler tand-
vard enligt 7 § 1 tandvardslagen
(1985:125) till barn och unga som ar
bosatta inom landstinget, till Socialstyrel-
sen ldmna de uppgifter somavsesi4 8§ 1
och 6 férordningen (2008:194) om
tandhélsoregister hos Socialstyrelsen.

Landstinget ska, nar det galler tand-
vard enligt lagen (2008:344) om hélso-
och sjukvard at asylsokande m.fl., till
Socialstyrelsen ldmna de uppgifter som
avses i 4 8 1 forordningen om tandhélso-
register hos Socialstyrelsen. Om den som
har fatt tandvarden har fyllt 18 ar ska
landstinget &ven IAmna de uppgifter som
avses i punkt 2. Om den som har fatt
tandvarden inte har fyllt 18 ar ska aven de
uppgifter som avses i punkt 6 lamnas.

Den uppgiftsskyldighet som foljer av
andra stycket galler endast for tandvard
till utlanningar som har ansokt om
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uppehallstillstand i Sverige som flykting
enligt 4 kap. 1 § eller som annan skydds-
behdvande enligt 4 kap. 2 eller 2a §
utlanningslagen (2005:716). Uppgifts-
skyldigheten galler &ven om utlanningen
har meddelats beslut om avvisning eller
utvisning.

11c§

Om en vardgivare har utfort tandvard
at ett landsting ska vardgivaren lamna de
uppgifter till landstinget som det behdver
for att fullgéra den uppgiftsskyldighet som
foljerav 11 b 8.

13§

Socialstyrelsen far meddela ytterligare foreskrifter om
1. uppsokande verksamhet enligt 8 a § forsta stycket tandvardslagen (1985:125),
2. de sjukdomar och funktionsnedsattningar som avses i 8 a § tredje stycket tandvards-
lagen och om tandvard i dvrigt enligt 8 a § samma lag,
3. understkning for och utférande av oralkirurgisk behandling som kraver ett sjukhus
tekniska och medicinska resurser, och

4. vardgivares uppgiftsskyldighet enligt 4. vardgivares uppgiftsskyldighet enligt
15 ¢ § tandvardslagen. 15 ¢ — 15 e §8 tandvardslagen.

Denna forordning trader i kraft den 1 januari 2019

1.3 Forslag till forordning om andring i férordningen
(2008:194) om tandhélsoregister hos Socialstyrelsen

Harigenom foreskrivs i fraga om forordningen (2008:194) om tandhalsoregister hos
Socialstyrelsen

dels att 4 och 5 88 ska ha féljande lydelse,

dels att det i forordningen ska inféras en ny paragraf, 5 a §, av féljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
48
| tandhalsoregistret far behandlas personuppgifter om patienter som undersokts eller
behandlats inom tandvarden. Behandlingen far avse uppgifter om

2 Senaste lydelse 2011:1183
% Senaste lydelse 2011:1185
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1.personnummer, kon, diagnoser,
understknings- eller behandlingsatgarder,
tandnummer och tandposition, datum da
undersoknings- och behandlingsatgarder
slutfordes, vardgivarens mottagning och
organisationsnummer,
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1.personnummer eller samordnings-
nummer, kon, diagnoser, undersoknings-
eller behandlingsatgarder, tandnummer
och tandposition, datum da undersok-
nings- och behandlingsatgarder slutfordes,
vardgivarens mottagning och organisat-
ionsnummer,

2. antal kvarvarande tiander, antal intakta tander,

3. folkbokfdringsort, fodelseland, med-
borgarskap, civilstand, inflyttning fran
och utflyttning till utlandet, férandringar
av personnummer, dédsdatum,

4. pa vilken grund sarskilt tandvardsbi-
drag har lamnats, och

5. pa vilken grund patienten har fatt
sadan tandvard som avses i 8 a § andra
stycket och tredje stycket 2 tandvardsla-
gen (1985:125).

3. folkbokfdringsort, fodelseland for
den registrerade och dennes foraldrar,
medborgarskap, civilstand, inflyttning
fran och utflyttning till utlandet, férand-
ringar av person- eller samordningshum-
mer, dodsdatum,

4. pa vilken grund sarskilt tandvardsbi-
drag har lamnats,

5. pa vilken grund patienten har fatt
sadan tandvard som avses i 8 a § andra
stycket och tredje stycket 2 tandvardsla-
gen (1985:125),

6. tandstatus per tandnummer och
tandyta samt externa orsaker till tand-
skada, och

7. vilket landsting som ansvarat for
tandvard enligt lagen (2008:344) om
halso- och sjukvard at asylsokande m.fl.

58
I 3 kap. 3 § lagen (2008:145) om statligt tandvardsstod finns bestammelser om vard-
givares skyldighet att lamna uppgifter om patienters tandhélsa till Socialstyrelsen och
om utford tandvard till Forsakringskassan.
| 15 ¢ tandvardslagen (1985:125) finns bestammelser om vardgivares skyldighet att
lamna uppgifter om patienters tandhalsa och om utford tandvard enligt 8 a § andra
stycket och tredje stycket 2 samma lag till Socialstyrelsen.

Forsakringskassan ska ldmna de upp-
gifter som avses i 4 § 1 och 4 till Social-
styrelsen. Statistiska centralbyran ska
lamna de uppgifter som avses i 4 § 3 till
Socialstyrelsen.

Forsakringskassan ska, nar det galler
sadan tandvard som avses i forsta stycket,
ldmna de uppgifter som avses i 4 § 1 och
4 till Socialstyrelsen. Statistiska central-
byran ska, nar det galler sddan tandvard
som avses i forsta och andra styckena,
med undantag for uppgiften om féraldrars
fodelseland, Iamna de uppgifter som avses
i 4 § 3till Socialstyrelsen.

Socialstyrelsen far meddela foreskrifter om hur den uppgiftsskyldighet som avses i

4 Senaste lydelse 2011:1185
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tredje stycket ska fullgoras.
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5a8§

I 15 d § tandvardslagen (1985:125)
finns bestammelser om landstings skyl-
dighet att, nar det galler tandvard enligt 7
§ 1 samma lag och viss tandvard enligt
lagen (2008:344) om halso- och sjukvard
till asylsdkande m.fl., lamna uppgifter om
patienters tandhélsa och om utford
tandvard till Socialstyrelsen.

Statistiska centralbyran ska, nar det
galler sadan tandvard som avses i forsta
stycket, lamna de uppgifter som avses i 4
§ 3 till Socialstyrelsen.

Nér det galler tandvard enligt lagen
(2008:344) om halso- och sjukvard till
asylsokande m.fl. ska dock endast uppgif-
ter ldmnas om den registrerades fodelse-
land, medborgarskap, dédsdatum samt
forandringar av samordningsnummer.

Denna forordning trader i kraft den 1 januari 2019
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2 Bakgrund

Tandhalsoregistret hos Socialstyrelsen inrattades 1 juli 2008. Registret innehaller
information om tandvard och tandhélsa for personer som behandlas inom det
statliga tandvardsstodet och inom de landstingsfinansierade tandvardsstoden till
personer med langvarig sjukdom eller funktionsnedsattning samt nodvandig
tandvard. Syftet med registret ar att kunna félja tandvardens och tandhélsans
utveckling i Sverige. Uppgifterna ska kunna anvéndas till statistik, utveckling av
kvalitetsindikatorer, uppfoljningar, utvéarderingar och vara en kélla till forskning.
Uppgifter om tandvard och tandhélsa for barn och ungdomar som omfattas av
avgiftsfri tandvard enligt 7§ 1 och 15 a § tandvardslagen &r inte inkluderade i
tandhalsoregistret. Det finns i gallande regelverk inte nagon uppgiftsskyldighet
for sadana uppgifter.

Barn- och ungdomstandvarden utgér en central del inom tandvarden. God
tandhalsa och goda tandvardsvanor etableras i tidig alder. Uppgifter om tandvard
och tandhélsa bland barn och unga ar dérfor av stor betydelse for planering av
tandvard och for forskning och utvardering av tandvarden. Uppgifter om
tandhalsa bland barn samlas ocksa in av internationella organisationer, till
exempel WHO och OECD for jamforelser mellan medlemsléanderna.

Socialstyrelsen hade aren 1985-2005 regeringens uppdrag att arligen samla in
aggregerad statistik och redovisa tandhéalsan hos barn och ungdomar t.0.m. 19 ar.
Efter detta har Socialstyrelsen pa eget initiativ fortsatt att regelbundet samla in
och redovisa dessa uppgifter. Redovisningarna grundar sig pa enkatundersok-
ningar till Sveriges landsting och regioner och innehaller matt pa antal och andel
kariesfria barn, medelvérden for vissa kariesmatt samt ett av WHO faststllt
index for dem som har flest kariesskador. Uppgifterna omfattar fyra aldersgrup-
per (3, 6, 12 och 19 ar) och redovisas pa nationell niva, uppdelade pa lan
respektive kon. Redovisningarna innehaller inte uppgifter om andra tandsjukdo-
mar eller om tandhdélsa i ett vidare perspektiv och ger darmed en begrénsad om
an viktig bild av barn och ungas tandhalsa. Uppgifterna samlas in pa aggregerad
niva och kan darmed inte ligga till grund for longitudinella studier eller for
forskning som ror individuella forhallanden kopplat till tandvard och tandhélsa,
sasom socioekonomi och allméanhalsa mm. Uppgifterna kan heller inte redovisas
pa kommunniva vilket efterfragas bland annat av Statistiska centralbyran och
Barnombudsmannen. Metoden ar ocksa behaftad med ett relativt stort bortfall
samt att landsting och regioner ibland inte kunnat ta fram och lamna uppgifter
till Socialstyrelsen.

Beskrivning av tandhdlsa bland barn har traditionellt begrénsats till uppgifter
om karies. Andelen barn med karies har minskat sett dver ett langre perspektiv,
men medan andelen barn med karies fortfarande minskar bland 19-aringar sa har
den nu borjat 6ka bland 6-aringar. Samtidigt har andra tandhalsoproblem okat.
Ett sadant tillstand &r erosioner pa tanderna. Studier har visat att ca 1/3 av
tonaringar i Sverige har erosionsskador vilket innebar forlust av mineral i
tdnderna men som inte dr orsakat av karies. Bland orsakerna till erosioner
aterfinns konsumtion av sura drycker till exempel lask och juice samt vid
krakningar vid anorexi och bulimi. Detta visar pa att ytterligare uppgifter om
tandhalsa ut6ver karies kravs for att beskriva tandhélsa och tandvardsbehov
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bland barn och unga. For att kunna berakna de av WHO faststallda indexen for
tandhalsa kravs ocksa uppgifter om tidigare utford tandvard till exempel fyll-
ningar och tanduttagningar.

Eftersom tandhalsoregistret inte omfattar uppgifter om barn och unga gav
regeringen redan ar 2007 Socialstyrelsen i uppdrag att se 6ver metoderna for att
samla in och redovisa statistik avseende tandhalsa hos barn och unga. Socialsty-
relsen foreslog i svaret till regeringen att enkatmetoden for insamling av data
skulle 6verges och att uppgifterna i stallet bor inga i tandhalsoregistret. Uppgif-
terna till registret bor ocksa enligt forslaget bygga pa data fran patientjournalerna
och samlas in via landstingen eller via Forsakringskassan. Dessa forslag forverk-
ligades dock inte. Till stor del berodde detta pa de initialt stora problemen vid
inforandet av det nya statliga tandvardsstodet 2008.

Fran och med den 1 januari 2017 galler nya regler for vilka aldersgrupper som
omfattas av avgiftsfri barn och ungdomstandvard. Férandringen innebar att
gruppen unga vuxna som omfattas av avgiftsfri tandvard utokades fran 19 till 21
ar. Aldersgransen for vilka som omfattas av avgiftsfri tandvard kommer att
andras fler ganger. Fran och med 1 januari 2019 kommer personer att omfattas
till och med det ar de fyller 23 ar. Som namnts ovan ingar inte de personer som
far denna avgiftsfria tandvard i tandhalsoregistret. Forandringen innebér saledes
att det blir farre personer som inkluderas i tandhalsoregistret och att méjligheter-
na att félja upp tandhalsa bland unga vuxna begransas.

Uppdraget

Regeringen har gett Socialstyrelsen i uppdrag att, i samverkan med SKL, ta fram
underlag for beslut om hur barn- och ungdomstandvarden kan omfattas av
tandhélsoregistret. Socialstyrelsen ska i uppdraget aven utreda om uppgifter
avseende tandvard till asylsokande och vissa utlanningar som vistas i Sverige
utan nédvandiga tillstand kan omfattas av tandhalsoregistret.

Socialstyrelsen ska belysa de juridiska forutsattningarna foér det system som
foreslas, t.ex. vad avser behandling av personuppgifter. Konsekvenser for den
personliga integriteten ska analyseras. Socialstyrelsen ska vidare samrada med
Datainspektionen. Socialstyrelsen ska &ven ta fram konsekvensanalyser som
innefattar konsekvenserna for tandvardgivarna och for landstingen samt Forsak-
ringskassan i den man inrapportering av data ska ske via det nuvarande elektro-
niska systemet for tandvardsstodet. Socialstyrelsen ska ocksa lamna de forfatt-
ningsforslag som bedéms ndédvandiga.

Uppdraget ska redovisas till Regeringskansliet (Socialdepartementet) senast
den 31 mars 2017.
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3 Gallande ratt
3.1 Ratten till tandvard

Tandvardslagen

Enligt 5 § forsta stycket tandvardslagen ska varje landsting erbjuda en god
tandvard &t dem som ar bosatta inom landstinget. Vidare framgar att den tand-
vard som landstinget sjalvt bedriver benamns folktandvard i tandvardslagen.
Enligt andra stycket galler det som sigs i tandvardslagen om landsting ocksa
kommuner som inte ingdr i ett landsting. Enligt tredje stycket far ett landsting
sluta avtal med ndgon annan om att utféra de uppgifter som landstinget och dess
folktandvard ansvarar for enligt tandvardslagen. Uppgifter som innebar myndig-
hetsutovning far dock inte med stod av bestammelsen Gverlamnas till en juridisk
person eller en enskild individ.

Tandvard till barn och unga

Enligt 7 § 1 tandvardslagen, i dess nuvarande lydelse, ska landstingets folktand-
vard svara for regelbunden och fullstandig tandvard fér barn och unga till och
med det &r d& de fyller 21 ar. Aldersgransen kommer att hojas till 22 ar fr.o.m.
den forsta januari 2018 och till 23 ar fr.o.m. den 1 januari 2019. Enligt 15a §
tandvardslagen ska tandvard som avses i 7 § 1 vara avgiftsfri for patienten.

Tandvard till asylsokande

Asylsokandes tillgang till tandvard regleras i lagen om hélso- och sjukvard at
asylsokande m.fl. Av 5 § foljer att ett landsting ska erbjuda bl.a. asylstkande
som inte har fyllt 18 ar tandvard i samma omfattning som erbjuds den som &r
bosatt inom landstinget. Det innebdr att de ska erbjudas sadan tandvard som
avses i 7 8 1 tandvardslagen, dvs. regelbunden och fullstandig tandvard. De som
har fyllt 18 ar ska enligt 6 § erbjudas vard som inte kan ansta. Enligt 2 § lagen
om hélso- och sjukvard at asylsokande m.fl. galler de foreskrifter som géller for
vard som ges med stod av bl.a. tandvardslagen aven for vard som ges enligt
lagen om hélso- och sjukvard at asylsokande m.fl.. Enligt 3 § galler ett lands-
tings skyldigheter enligt lagen endast utlanningar som vistas inom landstinget.
Med landsting avses i lagen aven kommun som inte ingdr i ett landsting.

Tandvard till vissa utlanningar

I lagen om hélso- och sjukvard till vissa utlanningar som vistas i Sverige utan
nodvandiga tillstand finns bestammelser om tillgangen till viss vard for utlan-
ningar som vistas i Sverige utan stdd av myndighetsbeslut eller forfattning.

3.2 Tandhélsoregister hos Socialstyrelsen

Socialstyrelsens tandhé&lsoregister fors med stdd av lagen (1998:543) om
hélsodataregister och férordningen (2008:194) om tandhalsoregister hos Social-
styrelsen.
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| tandhélsoregistret far enligt forordningens 4 § behandlas personuppgifter om
patienter som undersokts eller behandlats inom tandvarden. Behandlingen far
avse uppgifter om
1. personnummer, kon, diagnoser, undersoknings- eller behandlingsatgarder,
tandnummer och tandposition, datum da undersoknings- och behandlingsat-
garder slutfordes, vardgivarens mottagning och organisationsnummer,
antal kvarvarande tander, antal intakta tander,
3. folkbokforingsort, fodelseland, medborgarskap, civilstand, inflyttning fran

och utflyttning till utlandet, personnummerférandringar, dédsdatum,

4. pavilken grund sérskilt tandvardshidrag har lamnats, och
pa vilken grund patienten har fatt sddan tandvard som avses i 8 a § andra
stycket och tredje stycket 2 tandvardslagen.

n

o

Uppgifterna far behandlas for framstallning av statistik, kvalitetssakring,
uppfoljning och utvardering inom tandvards- och tandhalsoomradet samt for
forskning och epidemiologiska undersékningar, forordningen 3 8.

I lagen (2008:145) om statligt tandvardsstod finns bestammelser om vardgi-
vares skyldighet att Ilamna uppgifter om patienters tandhalsa till Socialstyrelsen
och om utford tandvard till Forsakringskassan. | forordningen om tandhélsore-
gister hos Socialstyrelsen anges att Forsakringskassan ska ldmna vissa uppgifter
om utford tandvard till Socialstyrelsen. I tandvardslagen finns bestammelser om
vardgivares skyldighet att lamna uppgifter om patienters tandhélsa och om
utford tandvard for patienter inom de landstingsfinansierade tandvardsstoden
enligt 8 a § andra stycket och tredje stycket 2 samma lag till Socialstyrelsen.
Statistiska centralbyran ska enligt férordningen om tandhélsoregister hos
Socialstyrelsen, lamna uppgifter om t.ex. folkbokforingsort, fodelseland och
civilstand till Socialstyrelsen.
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4 Overviganden och forslag

4.1 Tandvard som ska omfattas

4.1.1 Tandhélsoregistret utvidgas till att &ven omfatta avgiftsfri tandvard
till barn och unga

Forslag: Tandhalsoregistret ska utvidgas till att &ven omfatta sadan regelbunden
och fullstandig tandvard till barn och unga bosatta inom landstinget som lands-
tingen ska erbjuda enligt 7 § 1 tandvardslagen.

Skalen for forslaget: Individers tandhalsa och tandvardsvanor grundlaggs till
mycket stor del i barndomen. En stor del av tandvardsbehovet i vuxen alder
harror fran problem som uppstar med tander som forsetts med tandfyllningar pa
grund av karies. Munhdlsan i barndomen kommer ha stor betydelse for i vilken
utstrackning individen kan behalla sina egna tander genom livet.

Barn- och ungdomstandvarden ar ett mycket viktigt verktyg for att paverka
tandhalsan i befolkningen pa bade kort och Iang sikt. Det &r darfor viktigt att
uppgifter rérande barn och unga gors tillgangliga for statistik, uppfoljning,
utvérdering och forskning om barns tandhélsa. Det kunskapsunderlag som finns i
dag &r otillrackligt och ger inga majligheter att koppla halsodata till vardkon-
sumtion vilket forsvarar forstaelsen av orsak och verkan. Det finns darmed inte
heller ett tillfredsstéllande underlag som grund for att ta fram nationella riktlinjer
for barn- och ungdomstandvard samt att méjligheterna till forskning om barn
och ungas tandhélsa och tandvard ar begransad. Uppgifter om barn och unga i
tandhalsoregistret kommer kunna bidra med viktiga kunskapsunderlag for den
fortsatta utvecklingen av en evidensbaserad, &ndamalsenlig, individanpassad,
effektiv och tillganglig tandvard till barn och unga.

Tandhélsa bland barn och unga skiljer sig at utifran familjens socioekonomi.
Om ocksa den vard som erbjuds skiljer sa at utifran socioekonomi &r inte ként.
Uppgifter om barn och ungas tandhéalsa och tandvard i tandhalsoregistret ger
mojlighet att berékna och folja upp statistik och indikatorer for jamlikhet i
tandvarden, information som kan anvandas for att for att paverka utvecklingen i
onskad riktning.

Inforandet av uppgifter om barn och ungas tandhalsa och tandvard i tandhal-
soregistret kommer kunna spela en mycket viktig roll i den fortsatta utveckling-
en av tandvarden till barn och unga.

Tandvard som bor omfattas

Den tandvard som bor omfattas av tandhalsoregistret ar tandvard enligt 7 § 1
tandvardslagen till barn och unga som ar bosatta inom landstinget. Denna
tandvard &r enligt 15 a § tandvardslagen avgiftsfri och ska for narvarande
erbjudas till och med det ar personen fyller 21 ar. Fran och med den 1 januari
2018 ska den erbjudas till och med det ar en person fyller 22 ar och fran och med
den 1 januari 2019 till och med det ar personen fyller 23 ar.
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4.1.2 Tandhélsoregistret utvidgas till att &ven omfatta tandvard till asylso-
kande

Forslag: Tandhalsoregistret ska utvidgas till att &ven omfatta tandvard till
asylsokande vuxna och barn enligt lagen om halso- och sjukvard at asylsokande
m.fl. Detta géller under forutsattning att asylstkande regelmassigt tilldelas
samordningsnummer eller motvarande.

Skalen for forslaget: Av 3 och 5 8§ lagen om hélso- och sjukvard at asylso-
kande m.fl. foljer att ett landsting ska erbjuda bl.a. asylsbkande som vistas inom
landstinget och som inte har fyllt 18 ar tandvard i samma omfattning som
erbjuds den som &r bosatt i landstinget. Det innebaér att de ska erbjudas sadan
tandvard som avses i 7 § 1 tandvardslagen, dvs. regelbunden och fullstandig
tandvard. Asylsokande som har fyllt 18 ar ska enligt 6 § lagen om halso- och
sjukvard at asylsokande m.fl. erbjudas vard som inte kan ansta.

Idag finns det ingen samlad kunskap om i vilken utstréackning asylsokande
barn kommer till tandvarden eller hur tandhélsan ser ut bland dem. Det galler
aven asylsokande som fyllt 18 ar som far tandvard som inte kan ansta och vilken
typ av vard som ges. Av Socialstyrelsens rapport Sociala skillnader i tandhalsa
bland barn och unga” [1] framgar att det finns tydliga socio-ekonomiska skillna-
der i tandhélsa och besok i tandvarden och att barn till utlandsfodda foraldrar
rikserar att fa en samre tandhalsa jamfort med jamnariga barn till svenskfodda
foraldrar. Betydelsen av en sadan ojamlikhet i tandhalsa riskerar att oka ytterli-
gare i och med det stora antalet asylsokande som kommit till Sverige de senaste
aren, dar manga barn och vuxna har rapporterats att ha ett stort behov av tand-
vard. En ¢kad tillgang till information om tandhalsa och tandvardsbesok bland
asylsokande kan anvéndas for planering av tandvarden samt ge forutsattningar
for en kunskapsbaserad tandvard for asylsokande med stora behov. Socialstyrel-
sen anser darfor att uppgifter om asylsokandes tandhalsa och om den tandvard de
har fatt bor fa behandlas i tandhalsoregistret

De stora fordelarna med att behandla personuppgifter i ett halsodataregister
jamfort med andra statistikinsamlingar ar mojligheten att folja individer 6ver tid
samt att kunna lanka uppgifterna till andra informationskallor vilket endast ar
mojligt om en séker och unik beteckning anvénds for identifiering av de perso-
ner som ingar i registret. Detta kan endast uppfyllas genom anvéandning av
personnummer, samordningsnummer eller motsvarande form av identitetsbe-
teckning. En forutsattning for att tandhélsoregistret ska kunna omfatta asylso-
kande &r darfor att asylsokande regelmassigt tilldelas exempelvis samordnings-
nummer, vilket i dagslaget inte &r fallet.

Skatteverket har, i samrad med bland annat Socialstyrelsen, i en promemoria
”Samordningsnummer till asylsokande” foreslagit att samordningsnummer ska
tilldelas samtliga asylsdkande. Forslaget &r nar detta skrivs under beredning och
det &r darmed oklart nér, vid en eventuell forfattningsreglering, bestdmmelserna
ska borja tillampas.

Tandvard som bor omfattas
Socialstyrelsen anser att tandvardsregistret ska omfatta tandvard enligt lagen om
hélso- och sjukvard at asylsokande m.fl. till personer som omfattas av en
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kommande reglering om regelmassig tilldelning av samordningsnummer eller
motsvarande. Utgangpunkten i arbetet med denna PM har varit att det ska vara
fraga om tandvard till asylsokande. Det bor dock noteras att lagen om halso- och
sjukvard at asylsokande m.fl. &ven omfattar tandvard till personer som faller
utanfér den avgransning av gruppen asylsdkande som anvands i forfattningsfor-
slagen i denna PM. Hur den grupp som ska omfattas av tandhélsoregistret ska
avgransas behdver samordnas med en kommande reglering om regelmassig
tilldelning av samordningsnummer eller motsvarande, varvid gruppen skulle
kunna se annorlunda ut.

Det forekommer att d&ven den som inte anfor skél for asyl utan endast uppger
sig vara skyddsbehdvande i dvrigt behandlas som asylsokande. | 1 § lagen
(1994:137) om mottagande av asylsokande m.m. (LMA) anvands exempelvis
definitionen “har ans6kt om uppehallstillstind i Sverige som flykting enligt 4
kap. 1 § eller som annan skyddsbehdvande enligt 4 kap. 2 eller 2 a § utldnnings-
lagen (2005:716) eller motsvarande aldre bestdmmelser (asylsokande)”. | de
forfattningsforslag som lamnas i denna PM anvands en avgransning som
anknyter till definitionen i LMA och till 4 § forsta stycket 1 lagen om halso- och
sjukvard at asylsékande m.fl.

Enligt forfattningsforslaget ska tandhélsoregistret omfatta tandvard enligt
lagen om hélso- och sjukvard at asylsokande m.fl. till utlanningar som avses i 4
§ 1 forsta stycket och tredje stycket forsta meningen samma lag. Det innebar att
utlanningar som har ansokt om uppehallstillstand i Sverige som flykting enligt 4
kap. 1 § eller som annan skyddsbehdvande enligt 4 kap. 2 eller 2 a § utlannings-
lagen ska omfattas och att detta géller &ven om de har meddelats beslut om
avvisning eller utvisning. Avgransningen innebar att ocksa de som inte anfor
skal for asyl, utan endast uppger sig vara skyddsbehévande i 6vrigt, kommer att
omfattas. Tandhalsoregistret kommer, nar det galler de som ingar i denna grupp,
att omfatta tandvard som inte kan ansta till personer som har fyllt 18 ar samt
sadan regelbunden och fullstandig tandvard som avses i 7 § 1 tandvardslagen till
personer som inte har fyllt 18 ar.

4.1.3 Tandhélsoregistret ska inte omfatta tandvard till vissa utlanningar
som vistas i Sverige utan nédvandiga tillstand

Bedomning: Tandvard som ges enligt lagen (2013:407) om halso- och sjukvard
till vissa utlanningar som vistas i Sverige utan nodvandiga tillstand bor inte
omfattas av tandhalsoregistret.

Skalen for bedémningen: Som framgar i avsnitt 4.1.2 anser Socialstyrelsen att
en séker och unik identifiering i form av exempelvis personnummer eller
samordningsnummer av de personer som ingar i tandhalsoregistret ar en forut-
séttning for att personuppgifterna i registret ska kunna anvéndas for avsedda
andamal. Det ligger i sakens natur att de som omfattas av méjligheten till
tandvard enligt lagen om halso- och sjukvard till vissa utldanningar som vistas i
Sverige utan nodvandiga tillstand, inte heller i framtiden kommer att fa person-
nummer eller regelméssigt tilldelas samordningsnummer eller motsvarande.
Nagon annan form av tillrackligt heltackande och séker méjlighet till identifie-
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ring i registret ar inte heller aktuell. Socialstyrelsen anser darfor inte att tandvard
till dessa utlanningar ska inkluderas i tandhéalsoregistret.

4.2 Uppgifter som ska fa behandlas

4.2.1 Behandling av uppgifter om tandstatus per tandnummer och tandyta,
externa orsaker till tandskada samt foraldrars fodelseland

Forslag: Uppgifter om tandstatus per tandnummer och tandyta, externa orsaker
till tandskada samt foraldrars fodelseland ska fa behandlas i registret.

Skélen for forslaget: De uppgifter som bor kunna behandlas i tandhélsoregistret
nar det géller tandvard till barn och unga och till asylsokande ar till stor del
motsvarande uppgifter som redan i dag behandlas i registret for andra former av
tandvard. Utover de uppgifter som nu behandlas behéver ocksa uppgifter om
foralders fodelseland och om tandstatus per tandnummer och tandyta samt
externa orsaker till tandskada kunna behandlas.

Tandstatus per tandnummer och tandyta, externa orsaker till tandskada

Att kunna folja kariesutvecklingen och lagade tdnder per tandyta &r en viktig
forutsattning for en andamalsenlig uppfoljning av tandhéalsa bland barn och unga
och for att kunna utvardera behandlingsmetoder. Utifran dessa uppgifter kan
ocksa de av WHO faststallda index som anvands for att beskriva tandhélsa
beréknas. Dessa index anvands idag bade regionalt, nationellt och internationellt
for uppfoéljning och jamforelser. Berdkning av index ar dven en forutsattning for
uppfdljning mot de av WHO uppsatta malen for tandhalsa bland barn och unga.
Uppgifter om karies och lagningar pa olika tandytor ar viktiga for att kunna
skilja pa karies pa tandernas tuggytor fran karies pa tandernas kontaktytor, sa
kallad approximalkaries. Tidigare lagningar r en viktig indikator pa framtida
vardbehov eftersom lagade tander kommer att behdva nya fyllningar nar de
gamla gar sonder och lagade tander l6per 6kad risk for ny karies. Lagningar som
utforts pa tandernas kontaktytor &r i detta avseende mest utsatta. Socialstyrelsen
har darfor sedan 1985 samlat in aggregerade uppgifter om karies per tandyta for
19-aringar fran landstingen och regionerna.

Vid samtal med SKL samt mdten med representanter for forskning och tand-
lakarutbildning vid Malmd hdgskola och Karolinska institutet samt med fore-
standaren for WHO Collaborating Center for tandvard har samtliga givit utryck
for vikten av att uppgifter om tandhélsa bland barn och unga inte begransas till
kvarvarande och intakta tdnder utan ska omfatta tandyta och tandnummer.

Tandskador uppstar inte sallan till foljd av yttre vald, till exempel vid olyckor,
misshandel eller avsiktliga sjélvskador. Statistik om externa orsaker till skador
samlas in och presenteras fran den 6vriga halso- och sjukvarden sedan manga ar
i Sverige och internationellt. Tandvarden traffar mycket ofta pa och behandlar
skador pa tander till foljd av yttre vald. Vi vet inte hur vanliga tandskador &r
bland barn och ungdomar eller under vilka omsténdigheter de uppkommer.
Socialstyrelsen anser darfor att tandhalsoregistret ska fa omfatta uppgifter om
yttre orsaker till tandskador.
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Foralders fodelseland

Svensk och internationell forskning visar att migrationsbakgrund &r en viktig
riskfaktor for karies hos barn. Moderns fodelseland var ocksa den riskfaktor som
var starkast kopplad till karies hos barn i den rapport om Sociala skillnader i
tandhélsa bland barn och unga som Socialstyrelsen tog fram 2013 [1]. Dér
visade myndigheten att kariesrisken mer én férdubbades om modern var fédd
utanfér Norden och Vasteuropa. Socialstyrelsen anser darfor att det &r mycket
viktigt att kunna folja tandhalsa och tandvard bland barn som ar fodda utanfor
Sverige och barn vars foraldrar ar det. Dessutom kan man i analyser behéva
kontrollera for denna viktiga bestdmningsfaktor for tandhalsan. Uppgifter om
foraldrarnas fodelseland far idag behandlas i cancerregistret, medicinska fodelse-
registret och registret 6ver insatser i kommunal halso- och sjukvard. Om tand-
vard till barn och unga inkluderas i tandhalsoregistret blir det mycket angelaget
att kunna behandla dessa uppgifter dven dar, for att mojliggdra uppfoéljning och
utvardering av tandvard och tandhélsa bland potentiellt utsatta befolkningsgrup-
per.

4.3 Reglering av uppgiftsskyldigheten

4.3.1 Landstingen ska till Socialstyrelsen lamna uppgifter om patienternas
tandhélsa och om den tandvard som har utforts

Forslag: Det landsting som ansvarar for tandvarden ska lamna uppgifter om
patienternas tandhalsa och om den tandvard som har utforts till Socialstyrelsen.
Landstinget ansvarar for att lamna uppgifterna till Socialstyrelsen ocksa nar
tandvarden har utforts av en annan vardgivare for landstingets rakning.

Skélen for forslaget: | rapporten Framtida statistikredovisning om barn och
ungdomars tandhalsa fran 2008 [2] sager Socialstyrelsen att registret bor bygga
pa data fran patientjournaler och att uppgifterna bor samlas in via landstingen
eller Forsakringskassan. Socialstyrelsen konstaterade samtidigt att det senare
alternativet kunde innebéra vissa fordelar betraffande samordning, framfor allt i
de delar som ror inrapportering av diagnoser och atgarder. Socialstyrelsen har
efter detta genomfort en validering av uppgifterna fran den landstingsfinansi-
erade tandvarden till halso- och sjukvardsavgift till vuxna som borjade samlas in
till tandhélsoregistret 2013. Insamlingen av landstingsfinansierad vard till vuxna
sker via Forsakringskassans inrapporteringssystem. Vardgivare forvantas da
rapportera bade till landstinget, for att fa ersattning for utford tandvard, och via
Forsakringskassans inrapporteringssystem, till Socialstyrelsen. | valideringen
som genomfdrdes hosten 2015 jamfdrdes de uppgifter som rapporterats in till
tandhéalsoregistret via Forsakringskassan med de uppgifter som tandvardgivarna
rapporterat in till landstingen som betalar for varden. Studien visade att det fanns
ett oacceptabelt stort bortfall i tandhdalsoregistret for den landstingsfinansierade
varden. Bortfallet for tandvérd som utforts inom tandvardsstodet "Nodvindig
tandvard” var ca 30 procent pa riksniva och varierade dessutom kraftigt mellan
landstingen. Bortfallet i uppgifterna om Tandvard till personer med langvarig
sjukdom eller funktionsnedséttning” studerades i fyra landsting. Aven har var
bortfallet mycket stort och varierade kraftigt mellan de studerade landstingen
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[3]. P& grund av den daliga kvaliteten anvander Socialstyrelsen for narvarande
inte tandhalsoregistrets uppgifter om vard som ges under de landstingsfinansi-
erade tandvardsstoden for statistik eller utvardering. Ett stort problem ar att
Socialstyrelsen inte vet vilka tandvardgivare som utfort rapporteringspliktig
landstingsfinansierad tandvard och har darfér mycket begransade mojligheter att
folja upp inrapporteringen. Socialstyrelsen har i praktiken ingen mojlighet att
paminna enskilda tandvardgivare som inte fullgjort sin uppgiftsskyldighet.

Socialstyrelsen har tidigare erfarenhet av denna problematik i insamlingen av
patientregistret, ett halsodataregister som omfattar sadan specialiserad somatisk
och psykiatrisk vérd dér patienten haft en ldkarkontakt eller slutenvérdads. Ar
2013 rapporterade 216 olika privata vardgivare uppgifter till patientregistret
medan det enligt SCBs utforarregister i Sverige fanns 859 unika utférare som
landsting och regioner kopte verksamhet ifran inom omradena specialiserad
somatisk och psykiatrisk vard och alltsa kan omfattas av uppgiftsskyldigheten
till patientregistret. Ett problem ar ocksa att det inte finns nagon information om
hos hur manga av dessa som patienter traffar lakare.

Socialstyrelsen anser att sadan problematik maste undvikas nar man ska samla
in uppgifter om tandvard till barn och unga och asylsékande. Ungefar 15 procent
av tandvarden till barn och unga utfors av privata tandvardgivare. Andelen
varierar kraftigt mellan olika landsting. Ett selektivt bortfall av tandvard som
utforts av privata tandvardgivare skulle riskera att allvarligt snedvrida statistiken
eftersom det inte gar att anta att tandvard och tandhélsa fordelar sig lika mellan
barn i privat och offentlig vard. Dessutom innebar stora bortfall att det inte ar
mojligt att ta fram korrekta totalraknade siffror om vardkonsumtion. Jamforelser
mellan till exempel socioekonomiska grupper eller landsting och regioner skulle
inte heller bli tillforlitliga.

Den stora fordelen med att lata landstingen ansvara for insamlingen av uppgif-
ter om den tandvard de ansvarar for ar att de vet vilka tandvardgivare de har
avtal med for att utfora tandvarden for deras rakning. Landstingen har relationer
genom avtal med alla tandvardgivare som utfor barn och ungdomstandvard
enligt 7 § 1 tandvardslagen eller tandvard till asylstkande enligt lagen om halso-
och sjukvard at asylsokande m.fl. Dessutom vet de vilken vardgivare som
ansvarar for att ge tandvard till ett visst barn i landstinget och nar det barnet
senast fatt en fullstandig undersokning. Landstingen kan darmed styra in-
samlingen genom att, till exempel i sina avtal med tandvardgivarna, anvisa hur
uppgifterna om barn- och ungdomstandvard samt tandvard till asylsokande ska
lamnas. Landstingen har dessutom mojlighet att kontrollera att uppgifter har
lamnats.

En intensiv digitaliseringsprocess pagar just nu inom hélso- och sjukvarden
och landstingen &r centrala aktorer i denna utveckling. Det ar lampligt att de far
mojlighet att anpassa och samordna IT-infrastrukturen for att uppna ett system
som ar sa enkelt som majligt for tandvardgivarna och som medfor sa sma
kostnader som mgjligt. | samtal med Privattandlédkarna framkom att de i sam-
manhanget anser att det ar viktigt att det skapas en enkel och enhetlig 16sning for
insamlingen av uppgifterna fran den privata tandvarden, bland annat med tanke
pa att det finns tandvardgivare som har avtal om att utféra barn- och ungdoms-
tandvard for flera landstings rakning.
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Insamlingen av uppgifter om tandstatus per tandyta fran tandvard till barn och
unga innebar att journalsystem och inrapporteringssystem maste utvecklas
jamfort med dagens dér endast uppgifter om antalet kvarvarande och intakta
tdnder kan samlas in. Det galler oavsett om insamlingen, som Socialstyrelsen
forslar, sker via landstingen eller om uppgifterna skulle samlas in via Forsak-
ringskassans inrapporteringssystem. Landstingen férfogar dock redan idag éver
en teknologi som kan extrahera alla de uppgifter som idag samlas in till tandhél-
soregistret for vuxna samt dessutom uppgifter om tandstatus pa tandytniva direkt
fran vardgivarnas elektroniska journalsystem. Systemet anvands for insamling
av uppgifter till Svenskt kvalitetsregister for Karies och Parodontit (SKaPa).
SKaPa samlar idag in information om tandvard och tandhélsa fran i hela folk-
tandvarden utom Gotland som dock beréknas kunna anslutas inom en snar
framtid. Privata tandvardgivare har ocksa anslutit sig, framfor allt ett ganska
stort antal kliniker inom Praktikertjanst. SKaPa innehaller idag uppgifter om
tandvard och tandhalsa for cirka 5,25 miljoner personer [4]. Informationen som
extraheras till SKaPa bygger till stor del pa Tandvards- och lakemedelsférmans-
verkets (TLV) tillstands- och atgardskoder men &ven pa information fran
journalsystemens databaser nar det géller statusuppgifter pa tand- och tan-
dyteniva. Uppgifterna skickas sedan till SKaPas server nattetid dver Sjunet via
en krypterad SFTP-anslutning. Teknologin har anvants for insamling av uppgif-
ter fran tandvardens journalsystem till SKaPa sedan 2009 och maste idag
betraktas som mycket val beprévad. SKaPa har finansierats av stat och landsting
tillsammans, bland annat inom kvalitetsregistersatsningen. Teknologin skulle
enligt registerhallaren for SKaPa relativt enkelt kunna anpassas for insamling av
tandhalsoregistrets barn- och ungdomstandvard och tandvard till asylsokande.

Sammantaget anser Socialstyrelsen att landstingen ska ansvara for att lamna
uppgifterna om patientens tandhéalsa och om den tandvard som har utforts till
Socialstyrelsen och att detta bor gélla for saval tandvard som har utforts av det
ansvariga landstinget som for tandvard som har utforts av andra vardgivare for
landstingets rakning. Att landstingen dven i den senare situationen ansvarar for
uppgiftsskyldigheten éverensstammer med vad som uttalas i forarbetena till
lagen (1998:543) om hélsodataregister angaende situationen nar en offentlig
huvudman anlitar en privat vardgivare (prop. 1997/98:108 s. 54). | det fallet ska,
enligt propositionen, myndigheten vara uppgiftsskyldig till ett hdlsodataregister.

Personuppgifterna kommer hos landstingen att omfattas av halso- och sjuk-
vardssekretess enligt 25 kap. 1 § offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).
En sekretessbrytande bestammelse om uppgiftsskyldighet for landstingen
foreslas inforas i tandvardslagen. Landstingen ska, nar det galler tandvard enligt
7 8 1 tandvardslagen till barn och unga som &r bosatta inom landstinget och
tandvard enligt lagen om halso- och sjukvard at asylstkande m.fl., till Socialsty-
relsen lamna uppgifter om patientens tandhélsa och om den tandvard som har
utforts.

Dataskyddsforordningen

EU:s dataskyddsforordning ska tillampas fran och med den 25 maj 2018 och
kommer att ersétta personuppgiftslagen (1998:204). Med anledning av data-
skyddsforordningen har en dversyn av forfattningarna inom omradet for person-

20(39)



SOCIALSTYRELSEN 2017-03-30 Dnr. 5.3-19123/2016

uppgiftsbehandling inletts. Eftersom denna 6versyn inte kommer att vara
genomford innan detta uppdrag ska rapporteras utgar resonemanget nedan fran
nu gallande regelverk.

Landstingets behandling av personuppgifter som avser tandvard som landstinget
har utfort

Det ovan beskrivna férfarandet innebdr att landstingen inom ramen for att
uppgiftsskyldigheten fullgérs kommer att behandla personuppgifter som avser
dels tandvard som har utforts av landstinget, dels tandvéard som andra vardgivare
har utfort at landstinget. Av 1 kap. 1 och 3 88 patientdatalagen (2008:355) féljer
att patientdatalagen ska tillampas vid vardgivares behandling av personuppgifter
inom verksamhet som avses i tandvardslagen. Begreppet vardgivare definieras i
3 § som ”Statlig myndighet, landsting och kommun i fraga om sadan hélso- och
sjukvard som myndigheten, landstinget eller kommunen har ansvar fér (offentlig
vardgivare) samt annan juridisk person eller enskild naringsidkare som bedriver
halso- och sjukvard (privat vardgivare).” Patientdatalagen ar darmed tillamplig
nar ett landsting behandlar de personuppgifter som avser tandvard som har
utforts av landstinget. Av 2 kap. 4 § 6 patientdatalagen framgar att personuppgif-
ter far behandlas inom halso- och sjukvarden om det behdvs for att framstalla
statistik om halso- och sjukvarden. Enligt 5 8 samma kapitel far personuppgifter
som behandlas for &ndamal som anges i 4 § ocksa behandlas for att fullgora
uppgiftslamnande som sker i dverensstimmelse med lag eller férordning. Av 1
kap. 4 § foljer att personuppgiftslagen ar subsidiér till patientdatalagen.

Landstings behandling av personuppgifter som lamnats av vardgivare som utfort
tandvard at landstinget

Patientdatalagen bor, forutom i situationen ovan, ocksa tillampas vid landsting-
ens behandling av de personuppgifter som har lamnats in av vardgivare som har
utfort tandvard at landstingen. En forutséttning ar att landstinget vid behandling-
en av dessa personuppgifter ar att anse som vardgivare i patientdatalagens
mening. Vissa likheter finns med den situation som beskrivs i foérarbetena till
patientskadelagen (1996:799) dar ett landsting anses som vardgivare nar lands-
tinget lagt ut driftsansvaret for en vardcentral pa entreprenad (prop. 1995/96:187
5. 79).

Om inte patientdatalagen ska tillampas blir istéllet personuppgiftslagen till-
lamplig i de delar som patientdatalagen annars skulle ha tillampats. Konsekven-
sen blir att olika regelverk ska tillampas for den behandling som landstingen
utfor av de uppgifter som omfattas av uppgiftsskyldigheten till Socialstyrelsen
beroende pa om det ror sig om uppgifter om tandvard som utforts av landstinget
eller om uppgifter om tandvard som inkommit fran vardgivare som utfort
tandvard at landstinget.

Om personuppgifterna endast behandlas med stdd av personuppgiftslagen kan
19 § andra stycket personuppgiftslagen tillampas. Enligt denna bestammelse far
kéansliga personuppgifter behandlas for statistikandamal om vissa forutséattningar
som anges i bestdmmelsen ar uppfyllda.
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4.3.2 Tandvardgivare som utfor tandvard at ett landsting ska lamna
uppgifter till landstinget

Forslag: Vardgivare som for ett landstings rakning utfor barn- och ungdoms-
tandvard eller tandvard till asylsokande ska till landstinget lamna de uppgifter
som landstinget behdver for att fullgora sin uppgiftsskyldighet till Socialstyrel-
sen.

Skalen for forslaget: Nar en tandvardgivare for ett landstings rakning har utfort
tandvard som omfattas av uppgiftsskyldigheten ska, som framgar av avsnitt
4.3.1, landstinget ansvara for att uppgifterna lamnas till Socialstyrelsen.

De uppgifter som uppgiftsskyldigheten avser omfattas hos privata tandvardgi-
vare av sekretess enligt 6 kap. 12 och 16 88 patientsékerhetslagen (2010:659).
Om tandvarden utfors av ett annat landsting an det som ansvarar for tandvarden
omfattas uppgifterna i stallet av sekretess enligt 25 kap. 1 8§ offentlighets- och
sekretesslagen. En sekretessbrytande bestammelse om uppgiftsskyldighet for
vardgivare som har utfort tandvard for en landstings rakning foreslas inforas i
tandvardslagen. Bestammelsen bor omfatta de uppgifter som landstinget behéver
for att fullgora sin uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsen.

4.3.3 Uppgifter som landstinget ska lamna till Socialstyrelsen

Forslag: Landstinget ska nar det géller tandvard till barn och unga enligt 7 § 1
tandvardslagen eller till asylsokande enligt lagen om hélso- och sjukvard at
asylsokande m.fl., till Socialstyrelsen lamna uppgifter om personnummer eller
samordningsnummer, kon, diagnoser, undersoknings- eller behandlingsatgarder,
tandnummer och tandposition, datum da undersoknings- och behandlingsatgar-
der slutfordes, vardgivarens mottagning och organisationsnummer. Nar det
galler tandvard till asylsokande som fyllt 18 ar ska landstinget dessutom lamna
uppgifter om kvarvarande tander och intakta tander. For barn och unga som fatt
tandvard enligt 7 § 1 tandvardslagen och asylsokande som inte fyllt 18 ar ska
uppgifter lamnas om externa orsaker till tandskada samt tandstatus per tand-
nummer och tandyta.

Skélen for forslaget: Behovet av att utoka tandhalsoregistrets uppgifter om barn
och ungas tandhalsa till att omfatta tandstatus per tandnyta och tandnummer har
behandlats i avsnitt 4.2.1. Socialstyrelsen anser att landstingens uppgiftsskyldig-
het avseende dessa uppgifter bor omfatta hela den avgiftsfria tandvarden till barn
och unga, inklusive asylsokande som inte har fyllt 18 ar. For tandvard till
asylsokande som har fyllt 18 ar anser Socialstyrelsen att landstingens uppgifts-
skyldighet bor omfatta samma uppgifter som nu ldamnas av vardgivare for
tandvard som omfattas av uppgiftsskyldigheten till tandhalsoregistret.
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4.3.4 Uppgifter som Statistiska centralbyran ska lamna till Socialstyrelsen

Forslag: Statistiska centralbyran ska, nar det géller tandvard enligt 7 § 1
tandvardslagen, lamna de uppgifter som myndigheten enligt nu géllande be-
stammelser ska lamna till Socialstyrelsen nér det géller andra former av tand-
vard. Dessutom ska Statistiska centralbyran lamna uppgift om den registrerades
foraldrars fodelseland.

Nér det galler tandvard enligt lagen om halso- och sjukvard till asylsokande
m.fl., ska Statistiska centralbyran till Socialstyrelsen lamna uppgifter om
fodelseland, medborgarskap, dédsdatum samt férandringar av samordnings-
nummer.

Skalen for forslaget: Statistiska centralbyran ska, enligt de bestammelser som
géller for de former av tandvard som nu omfattas av uppgiftsskyldighet till
Socialstyrelsen, lamna uppgifter om folkbokforingsort, fodelseland, medborgar-
skap, civilstand, inflyttning fran och utflyttning till utlandet, férandringar av
personnummer samt dédsdatum till Socialstyrelsens tandhélsoregister. Som
framgar i avsnitt 4.2.1 anser Socialstyrelsens att uppgift om den registrerades
foraldrars fodelseland ska fa behandlas i tandhalsoregistret. Socialstyrelsen anser
att uppgiften bara ska samlas in for tandvard till personer bosatta i landstinget
som fatt tandvard enligt 7 § 1 tandvardslagen. Uppgiften bor fa fortsatta att
behandlas i registret nar personen inte langre har ratt att fa tandvard enligt 7 § 1
tandvardslagen eftersom det ar viktigt att kunna félja hur olika indikatorer for
tandhalsa och tandvard utvecklas 6ver tid. Tandhélsan i barn- och ungdomsaren
féljer med individen och det finns ett behov att kunna folja tandhélsoutfall &ven
pa lange sikt.

Socialstyrelsen anser inte att foraldrars fodelseland och civilstand ar noédvan-
diga att samla in for den har gruppen. Da asyls6kande inte ar folkbokforda
kommer Socialstyrelsen for den hér gruppen istéllet anvénda uppgift om lands-
ting som ansvarat for varden. Socialstyrelsen anser att Statistiska centralbyran
for asylsokande ska lamna uppgift om fodelseland, medborgarskap, doédsdatum
samt forandringar av samordningsnummer.

4.4 lkrafttradande
4.4.1 De nya reglernas ikrafttraddande

Forslag: De nya reglerna ska trada i kraft den 1 januari 2019. Ikrafttradandetid-
punkten behover for de delar av regleringen som avser tandvard till asylsékande
samordnas med ikrafttradandet av en reglering om regelmassig tilldelning av
samordningsnummer eller motsvarande till asylsdkande.

Skalen for forslaget: Insamlingen av uppgifter fran barn- och ungdomstandvar-
den och tandvarden for asylsokande ar angelagen och bor paborjas sa snart som
mojligt. Innan insamlingen kan paborjas behéver Socialstyrelsens foreskrifter
(2008:13) om uppgiftsskyldighet till tandh&lsoregistret revideras. Landsting,
vardgivare och andra aktorer, till exempel journalsystemsleverantorer, kommer
ocksa behova en viss forberedelsetid. En lamplig tidpunkt for ikrafttradande
beddms darfor vara den 1 januari 2019. Som ndmnts i avsnitt 4.1.2 anser Social-
styrelsen att de delar av regleringen som avser tandvard till asylstkande ska
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inféras endast under forutsattning att en reglering om regelmassig tilldelning av
samordningsnummer eller motsvarande till asylsékande kommer pa plats.
Tidpunkten for ikrafttradandet for de delar av regleringen som avser tandvard till
asylsokande behdver da samordnas med ikrafttradandet av en reglering om
regelmassig tilldelning av samordningsnummer eller motsvarande till asylso-

kande.
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5 Konsekvensanalys

5.1 Konsekvenser for landsting och vardgivare

5.1.1 Forutsattningar och utgangspunkter

Landstingen ska enligt Socialstyrelsens forslag lamna uppgifter om tandhélsa
och utford tandvard for barn och unga som fatt tandvard enligt 7 § 1 tandvards-
lagen i samt om asyls6kande som far tandvard enligt lagen om hélso- och
sjukvard at asylsokande m.fl. Vardgivare som utfort sadan tandvard for lands-
tingets réakning ska ldmna de uppgifter som behdvs till landstinget for att den
senare ska kunna fullgéra uppgiftsskyldigheten. Landstingen kan behdva félja
upp att inrapporteringen skett och kontrollera kvaliteten pa uppgifterna innan de
skickas vidare till Socialstyrelsens tandhélsoregister.

Det ska papekas att Socialstyrelsen inte ska foreskriva hur landstingen ska ga
tillvaga rent praktiskt eller vilken teknologi som landstingen ska anvanda men
vid beddémningen av konsekvenserna for vardgivare och landsting behover
Socialstyrelsen gora vissa antaganden om vilket system landstingen valjer for
insamling av uppgifterna. Socialstyrelsens konsekvensanalys bygger pa féljande
scenario: 1) Landstingen anvander den redan utvecklade SKaPa-teknologin for
insamlingen. 2) All rapportering fran vardgivarna samlas i en server som drivs
av ett landsting som ar personuppgiftsbitrade at de dvriga landstingen. 3)
Uppgifterna sands tillbaka till respektive landsting for kontroller mot landsting-
ens egen information om vilken vardgivare som har ansvaret for ett visst barn
och landstingets information om nér barnet senast ska ha fatt en undersokning.
4) Landstinget foljer upp eventuella rapporteringar som uteblivit. 5) Respektive
landsting eller alternativt landstinget som ar personuppgiftsbitrade lamnar
uppgifterna till Socialstyrelsen.

Givet ovanstaende scenario har Socialstyrelsen identifierat foljande konse-
kvenser som kan komma att uppsta i och med att uppgifter om tandhalsa och
tandvard bland barn, unga och asylsokande ska rapporteras till tandhalsoregist-
ret. Vid kostnadsberakningarna har paslag for sociala avgifter gjorts. Overhead-
kostnader &r inte inkluderade.

5.1.2 Konsekvenser for landstingen

Landstingen forfogar éver en teknisk 16sning som kan samla in uppgifter om
barn, unga och asylstkande som besokt tandvarden direkt fran det elektroniska
journalsystemet. Teknologin anvénds idag fér insamlingen av Svenskt kvalitets-
register for Karies och Parodontit (SKaPa). Utvecklingen har finansierats av stat
och landsting tillsammans, bland annat inom kvalitetsregistersatsningen och
genom riktade statsbidrag till kvalitetsregister for tandvarden.

For insamlingen till tandhélsoregistret behdver en separat databasserver sattas
upp for att ta emot uppgifterna fran tandvardgivarna. Dessutom behovs resurser
for drift, underhall och utveckling av IT-plattformen. Kostnad fér inkop av en
separat databasserver for insamlingen till tandhé&lsoregistret uppskattas till
250 000 kr. Finansieringen av databasservern torde bli en gemensam fraga for
landstingen.
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InkGp och installation av databasservern ar en engangskostnad men driften for
med sig personalkostnader for en till tva personer. Den tid som dessa personer
arbetar med installation av databasen uppskattar registerhallaren for SKaPa till
tre manader. Lonekostnad per manad for en drift- support- och natverkstekniker
ar enligt I6nedatabasen vid SCB 34 900 kr och med palagg for sociala avgifter
om 44,50 % som &r SKLs rekommendation till landsting, blir manadskostnaden
50 430 kr. For tre manaders arbete for tva personer blir den totala personalkost-
naden 302 583 kr.

Den I6pande driften och underhallet kan till exempel utforas av tekniker som
idag arbetar med insamlingen av SKaPa pa IT-enheten i Landstinget i Varmland.
Initialt skulle det medféra en koncentration av teknikerns arbetsinsats for att se
till att uppkopplingen och databasen fungerar samt att informationséverféringen
sker utan komplikationer. Personalkostnaden ar i detta exempel redan en kostnad
for Landstinget i Varmland, men for att detta ska kunna genomféras behover
arbetsuppgifter prioriteras om for att frigtra tid for teknikern till detta uppdrag.
Lonekostnad per manad for en drift- support- och natverkstekniker ar enligt
I6nedatabasen vid SCB 34 900 kr och med palagg for sociala avgifter om
44,50 % som ar SKLs rekommendation till landsting, blir manadskostnaden
50 430 kr och arskostnaden 605 166 kr. Det ar svart att uppskatta den arbetstid
som teknikern i befintlig verksamhet kommer att arbeta med drift och underhall
av systemet. Det kan ocksa vara av den omfattningen att Landstinget kan behova
nyanstélla en drift- support- och natverkstekniker for drift och underhall till en
arskostnad av 605 166 kr.

Kostnader kommer att uppsta for landstingen vid kontroll av uppgifterna som
samlats in och uppfoljning nar inrapportering saknas. Insamlingen kommer
atminstone i borjan att behova kvalitetskontrolleras vilket kan innebara manuell
hantering. Dessutom behdver uppféljning kunna ske nar uppgifter inte rapporte-
rats. Socialstyrelsen uppskattar att det blir en merkostnad det forsta eller de
forsta aren for att sakerstélla att uppgifter faktiskt har lamnats for de barn som
enligt landstingens uppgifter ska ha fatt en fullstandig undersokning. Initialt
under inkorningsperioden kan det uppskattningsvis rora sig om sex manaders
heltidsarbete for handlaggaren att kontrollera innehallet och kontakta vardgivare
som inte lamnat uppgifter. Lonekostnad per manad for handlaggare inom
offentlig verksamhet ar enligt SCB 39 400 kr. Med palagg for sociala avgifter
om 44,50 % som &r SKLs rekommendation till landsting, blir manadskostnaden
56 933 kr. Kostnaderna for sex manaders heltidsarbete blir 341 598 kr. Darefter
minskar sannolikt arbetet med kontroller och kontakter med vardgivare. Den
I6pande kostnaden som landstingen far efter den initiala inkdrningsperioden
utgors av personalkostnad for handlaggaren som utfor kontrollerna. For detta
kan landstingen komma att behéva tva dagar per manad. Lonekostnaden per
manad for handlaggare inom offentlig verksamhet r enligt SCB 39 400 kr. Med
palagg for sociala avgifter om 44,50 % som ar SKLs rekommendation till
landsting, blir kostnaden per ar 296 052 kr. Socialstyrelsen uppskattar att
arbetsinsatsen sker med befintlig personal men det kan innebéra att konsulthjélp
kan komma att behdvas kdpas in. Enligt SCB I6nestatistik har en konsult som
ansvarar for och skoter IT-system 37 600 kr per manad. Med palagg for sociala
avgifter om 44,50 % som ar SKLs rekommendation till landsting blir manads-
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kostnaden 54 332 kr eller 2 717 kr per dag. Vissa landsting kommer sannolikt att
valja att gora uppfoljningar pa arsbasis och vissa pa manadsbasis. Hur landsting-
en kan arbeta beror till viss del pa om det finns en fordrojning i hur de far sin
information om att ett barn blivit undersokt.

5.1.3 Konsekvenser for offentliga vardgivare

Landstingens egen tandvard ges av Folktandvarden. Folktandvarden ar val
utbyggd och det finns 812 klinker enligt statistik fran Folktandvarden Sverige.
Folktandvarden infordes redan 1938, i forsta hand for barnen, for att sedan
byggas ut i etapper. Det finns i Sverige idag en dvergripande folktandvardsorga-
nisation i varje landsting, totalt 21 stycken. Av det totala omhéndertagandet av
barn och unga star Folktandvarden for ca 86 % och for resterande del ansvarar
privata vardgivare [5]. Tandvarden till asylsokande utfors idag néstan uteslu-
tande av Folktandvaren.

Enligt vart scenario ska Folktandvarden rapportera uppgifter om barn, unga
och asylsokande som fatt tandvard till den centrala insamlingsservern. De
uppgifter som ska inga i tandhéalsoregistret 6verfors fran det egna journalsyste-
met. Folktandvarden har redan anpassat sina journalsystem for att rapportera
dessa uppgifter till SKaPa. Undantaget ar Folktandvarden Region Gotland dar
det enligt registerhallaren for SKaPa just nu pagar ett arbete med att anpassa det
journalsystem som anvands. De beréknar att kunna starta med testleveranser for
detta journalsystem under véren 2017. Aven om de nédvéndiga tekniska 16s-
ningarna huvudsakligen ar pa plats redan kan det uppsta kostnader kopplade till
att uppgifterna lamnas separat till tandhalsoregistrets insamling och SKaPa.
Kostnader kan ocksa uppkomma for eventuell utveckling av journalsystemen om
andra uppgifter ska insamlas &n som gors i dag, till exempel information om
erosioner och externa orsaker till tandskador. Socialstyrelsen kan inte uppskatta
en sadan kostnad idag. Dels har vi inte kunskaper om exakt vilka anpassningar
som kan behovas, dels vet vi inte om man i foreskriftsarbetet kommer fram till
att man ska hamta in for information om tillstand och diagnoser som idag inte
kan beskrivas tillfredstallande med TLV:s kodsystem. Ny konsekvensanalys
kommer att tas fram i det foreskriftsarbete som blir aktuellt om detta forslag
genomfors. Det sker da i samrad med vardgivare och landsting.

5.1.4 Konsekvenser for privata vardgivare

Det finns ingen tillganglig statistik om antalet privata vardgivare som utfor
tandvard at barn och unga for landstingens rakning eller statistik om antal barn
per privat vardgivare. Bland de privata vardgivarna utgor Praktikertjanst den
storsta aktoren. Cirka 100 mottagningar inom Praktikertjanst rapporterar redan
till SKaPa och har darmed redan den IT-infrastruktur som krévs. Inrapportering-
en till SKaPa koordineras idag inom Praktikertjanst vilket innebar samordnings-
vinster.

Socialstyrelsen har identifierat att de relativt sett storsta konsekvenserna bor
uppsta hos mindre fristaende tandvardgivare. Socialstyrelsen har kontaktat
hélso- och sjukvardsforvaltningen i Stockholms lans landsting som utmérker sig
genom att ha ett mycket stort antal privata vardgivare som utfor barn- och
ungdomstandvard for deras rakning. Dér finns totalt 770 privata kliniker varav
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en stor del tillhdr Praktikertjanst. | sammanhanget viktigt att ndmna &r att det i
Stockholms lans landsting finns inte mindre an 51 vardgivare som ansvarar for
tandvarden for 10 barn eller farre. De ansvarar tillsammans for varden av mindre
an 300 barn. Stockholms lans landstings har en rekommendation att vardgivare
ska ha minst 30 barn men det &r inget absolut krav.

Tva av de vanligaste journalsystemen hos privata vardgivare dr pa vag att
anpassas for automatisk informationséverforing med SKaPa-teknologin. Nar det
skett kommer teknologin kunna omfatta lika manga kliniker som idag kan
rapportera till Forsakringskassan via sitt journalsystem. Den absoluta majoriteten
vardgivare anvander ett sddant system. En kostnad uppstar for de privata
tandvardgivarna for att koppla upp sig via en séker anslutning till insamlingsser-
vern. Overforingen av uppgifter fran vardgivaren till SKaPas insamlingsserver
sker idag via en krypterad SFTP-anslutning. Registerhallaren for SKaPa uppger
att standardprogramvara anvénds for den krypterade filéverféringen och att
installationen av den nodvéandiga programvaran kraver en mattlig arbetsinsats.

For kostnadsberakningen gor Socialstyrelsen antagandet att installationen av
programvaran vid en mindre privat vardgivares mottagning utfors av tandlakaren
sjalv och att installationen tar omkring 5 timmar. Kostnad for tandlékaren att
installera programvaran ar lénekostnaden for tandlakaren om 42 100 kr enligt
I6nedatabasen vid SCB. Med paslag om lagstadgad arbetsgivaravgift 31,42 %
blir manadskostnaden 55 328 kr. Totalkostnaden fér 5 timmars arbete med
installation av programvaran blir 1 729 kr. Overforingen till landstingets insam-
lingsserver kan schemaléggas att ske automatisk vid vissa tidpunkter, till
exempel varje natt, men det kan ocksa ske manuellt. Fér de som inte véljer att
schemaldgga en automatisk overféring uppskattar Socialstyrelsen att manuell
overforing kan ta 10 minuter per manad i ansprak. Kostnad for de 10 minuterna
blir 58 kr. Den sammanlagda kostnaden som uppstar vid anpassningen av alla
fristaende privata tandvardgivare som ger tandvard till barn och unga samt det
fatal kliniker som ger tandvard till asylsokande for landstingets rakning &r svar
att berdkna da det inte finns nagon tillganglig uppgift om antalet vardgivare som
ger tandvard till barn och unga eller asylsokande for landstingets rakning.

5.1.5 Positiva effekter for landsting och vardgivare

Socialstyrelsen noterar att landstingen trots initiala kostnader, genom tandhalso-
registret kan fa ett battre underlag for planering och utveckling av tandvarden.
Aven privata tandvardgivare har, till exempel genom Privattandlikarna, uttalat
sig mycket positivt angaende forbattrade majligheter till statistik, uppféljning,
utvardering och forskning pa barn- och ungdomstandvardsomradet. Utokade
mojligheter till uppféljning av férebyggande och behandlande metoder i aktuella
aldersgrupper kommer att leda till ett forbattrat kunskapsunderlag for en evi-
densbaserad tandvard, till nytta for bade individ och samhalle.

5.1.6 Konsekvenser for det kommunala sjalvstyret

Den svenska folkstyrelsen forverkligas enligt 1 kap. 1 8 regeringsformen,
forkortad RF, genom ett representativt och parlamentariskt statsskick och genom
kommunal sjalvstyrelse. En inskrankning i den kommunala sjalvstyrelsen bor
enligt 14 kap. 3 § RF inte ga utdver vad som ar nddvandigt med hansyn till de
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andamal som har foranlett den. Denna proportionalitetsprincip innebér att for-
slaget inte far vara onddigt langtgaende och om syftet med det kan uppnas pa ett
mindre ingripande sétt sa ska den vag valjas som lagger minst band pa kommu-
nernas sjalvbestammanderatt. Vid proportionalitetsbedémningen ska det saledes
goras dels en analys av de konsekvenser det tankta forslaget far for den kommu-
nala sjalvstyrelsen, dels en avvagning mellan de kommunala sjalvstyrelseintres-
sena och de nationella intressen som den foreslagna lagstiftningen ska tillgodose.

Den foreslagna regleringen handlar om uppgiftsskyldighet for uppgifter om
patienters tandhéalsa och utford tandvard som finns dokumenterad hos Folktand-
varden eller enskilda vardgivare som utfort tandvard for landstingens rakning.
Forslaget anger inte hur landstingen ska ga tillvaga rent praktiskt eller vilken
teknologi som landstingen ska anvanda infor uppgiftsinlamnandet. Det ar saledes
fraga om en mindre inskrankning i den kommunala sjélvstyrelsen.

Den nytta som ett utvidgat tandhalsoregister, pa det satt som foreslas, genere-
rar genom utokade mojligheter till uppfoljning och utvardering pa tandvardsom-
radet samt majligheterna till 6kat kunskapsunderlag for en evidensbaserad,
andamalsenlig, individanpassad, effektiv, tillganglig och jamlik tandvard star i
proportion till det intrang i det kommunala sjélvstyret som den féreslagna
uppgiftsskyldigheten utgor.

Det finns inte nagot realistiskt alternativ till en lagstadgad uppgiftsskyldighet
rorande uppgifter fran tandvarden till barn, unga och asylsékande, for att uppna
syftena med forslaget om utvidgning av tandhélsoregistret. Detta utvecklas i
avsnitt 5.2.3.

5.2 Konsekvenser for den personliga integriteten

5.2.1 Personuppgiftsbehandling som aktualiseras om forslaget genomférs
Om forslaget att lata barn- och ungdomstandvard och tandvard till asylsékande
omfattas av tandhalsoregistret genomfors, anser Socialstyrelsen att foljande
uppgifter ska kunna behandlas:

e Demografiska uppgifter mm. om patienten: personnummer, samord-
ningsnummer, kon, folkbokféringsort, fodelseland fér den registrerade
samt dennes foraldrar, medborgarskap, civilstand, inflyttning fran och
utflyttning till utlandet, férandringar av person- eller samordningsnum-
mer samt dodsdatum.

e Om tandvard: diagnoser, undersoknings- eller behandlingsatgarder,
tandnummer och tandposition, externa orsaker till tandskada, datum da
understknings- och behandlingsatgarder slutfordes.

e Uppgifter om tandhalsa: tandstatus per tandnummer och tandyta, antal
kvarvarande tander, antal intakta tander.

e Uppgifter om vardgivarens mottagning och organisationsnummer samt
vilket landsting som ansvarat for tandvarden enligt lagen om héalso- och
sjukvard at asylsokande m.fl.

De uppgifter som enligt forslaget kommer att behandlas é&r till 6vervégande del
samma uppgifter som i dagslaget far behandlas i tandhélsoregistret med stod av
forordningen om tandhalsoregister hos Socialstyrelsen. Utéver de uppgifter som
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idag behandlas for vuxna foreslas att uppgifterna som samlas in fran tandvarden
till barn och unga samt tandvarden till asylsokande barn ska innehalla mer
detaljerade uppgifter om tandhalsa. De uppgifter som idag samlas in om vuxna,
kvarvarande och intakta tander, ar otillrackliga for att beskriva barn och ungas
tandhélsa. FOr barn och unga, inklusive asylstkande barn, bor istallet uppgifter
om tandhélsa samlas in per tandyta och tandnummer. Utdver de demografiska
uppgifter som redan behandlas for vuxna i tandhéalsoregistret anser Socialstyrel-
sen att det aven ska vara tillatet att behandla uppgifter om den registrerades
fordldrars fodelselander.

5.2.2 Integritetsskyddande atgarder

Socialstyrelsen ar personuppgiftsansvarig for tandhalsoregistret. Uppgifternas
juridiska skydd utgors dels av bestammelser om sekretess, dels av &ndamalsbe-
gransningar av personuppgiftsbehandlingen.

Tandhalsoregistret omfattas av sekretess enligt 24 kap. 8 § offentlighets- och
sekretesslagen. Sekretessen for uppgifterna ar enligt huvudregeln absolut.
Uppgifter som behovs for forsknings- eller statistikandamal och uppgifter som
inte ar direkt hanforliga till enskild far dock lamnas ut om det efter en sekretess-
prévning star klart att uppgiften kan rojas utan att den enskilde eller nagon
narstaende till denne lider skada eller men. Uppgifterna skyddas dven av sekre-
tess enligt 21 kap. 7 § offentlighets- och sekretesslagen. Om personuppgifter
lamnas ut till en enskild forskningshuvudman férenas utlamnandet med forbehall
enligt 10 kap. 14 § offentlighets- och sekretesslagen for att undanréja risken for
skada och men. Personuppgiftbehandlingen i registret sker saledes pa Socialsty-
relsen. Personuppgifter som lamnats ut for forsknings- eller statistikandamal kan
till exempel behandlas pa ett universitet eller pa en annan statistikansvarig
myndighet.

Personuppgifter i tandhalsoregistret far enligt 3 § forordningen om tandhélso-
register hos Socialstyrelsen, behandlas for framstallning av statistik, kvalitets-
sakring, uppfdljning och utvérdering inom tandvards- och tandhalsoomradet
samt for forskning och epidemiologiska undersékningar.

Information om Socialstyrelsens halsodataregister &r tillganglig pa flera stt.
Dels i de forfattningar som styr respektive register, dels genom den information
om héalsodataregister, registerinnehall och registrens andamal som finns tillgang-
lig pa Socialstyrelsens hemsida och i Socialstyrelsens statistikpublikationer.
Vidare namns de olika halsodataregistren ofta i fackpress och allmén media.
Enskilda har enligt 26 § personuppgiftslagen ratt att fa ett utdrag som bland
annat visar vilka uppgifter om den sékande som myndigheten behandlar och
andamalen med behandlingen. Information om detta finns pa myndighetens
webbplats.

Uppgifterna skyddas pa Socialstyrelsen av tekniska l6sningar for att forhindra
att obehariga far tillgang till uppgifterna och av rutiner som begréansar behérig-
heter till specifika register sa att uppgifterna endast ar tillgangliga for de medar-
betare som behdver dem i sitt arbete. Socialstyrelsen har pseudonymiserade
versioner av samtliga register. Pseudonymiseringen innebér att personnummer
ersatts av anonyma I6pnummer. Medarbetare som behdver anvénda ett register i
sitt arbete far i forsta hand tillgang till en sadan pseudonymiserad version.
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Behdrighet till register med personnummer tilldelas i de fall det &r nédvéndigt i
forhallande till arbetsuppgifterna. All verksamhet knuten till Socialstyrelsens
register ar begransad till lasta avdelningar. Uppgifterna lagras och behandlas i ett
separat natverk, skilt fran internet, vilket ger ett mycket starkt skydd mot intrang.

Insamlingen av uppgifterna kommer ocksa innebéra behandling hos privata
tandvardgivare och landsting. Under insamlingen skyddas uppgifterna av halso-
och sjukvardssekretess enligt 25 kap. 1 § offentlighets- och sekretesslagen i den
offentligt drivna varden eller patientsikerhetslagen i enskilt driven sjukvard.
Halso- och sjukvardssekretessen ar konstruerad for att ge kansliga uppgifter i
halso- och sjukvarden ett starkt skydd.

Inrapporteringen av uppgifter fran landstingen till Socialstyrelsens halsodata-
register sker idag éver en krypterad SFTP-anslutning. SFTP star for SSH File
Transfer Protocol eller Secure File Transfer Protocol. Samma teknologi anvands
idag av vid 6verforingen av uppgifter fran vardgivare till Svenska Kvalitetsregis-
ter for Karies och Parodontit (SKaPa). Landsting och andra vardgivare ansvarar
for att tillampa lampliga administrativa och tekniska atgarder for att skydda
uppgifterna tills de sénds in till Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har meddelat
foreskrifter och allmanna rad (HSLF-FS 2016:40) om journalféring och behand-
ling av personuppgifter i halso- och sjukvarden som borjade galla den 1 mars
2017.

5.2.3 Finns det alternativ till att lata tandvard till barn- och unga och
asylsdkande omfattas av tandhalsoregistret?
Socialstyrelsen har évervagt mojligheten att skaffa nddvandiga kunskaper om
tandvard och tandhélsa bland barn och unga pa annat sétt an att lata tandhéalsore-
gistret omfatta barn- och ungdomstandvarden. Saken har behandlats utforligt i
Socialstyrelsens rapport ”Framtida statistikredovisning om barn och ungdomars
tandhalsa” fran 2008 [2]. Det alternativ som identifierats &r att utveckla den
nuvarande insamlingen av aggregerade uppgifter fran landstingen. Det alternati-
vet har dock vasentliga begransningar. Med aggregerad statistik gar det till
exempel inte att folja individer dver tid vilket ar nddvéndigt for berakning av
manga tandvards- och tandhalsoindikatorer och helt centralt for forskning,
uppfoljning och utvardering av tandvarden. Det gar heller inte att lanka uppgifter
om tandvard och tandhélsa mot andra registeruppgifter, t ex om uppgifter om
foraldrarnas utbildning och inkomst, bostadsomrade, fodelseland, mottagande av
ekonomiskt bistand med mer som ar vésentligt for att kunna identifiera skillna-
der mellan grupper i samhéllet med avseende pa barnens tandhalsa och tandvard.
Uppgifterna behdver kunna behandlas i ett tandhalsoregister for att kunna
utvérdera fragestallningar som ror:

e Vilka faktorer som paverkar barns tandhélsa,
Jamlik tandvard och tandhélsa hos barn,
Hur dalig tandhalsa kan forebyggas,
Effekten av olika behandlingsmetoder pa kort och lang sikt,
Hur tandhalsan i barndomen paverkar tandhalsan senare i livet
Om annan hdlsa senare i livet har samband med tandhélsan i barndomen.
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Statistik om tandvard och tandhalsa bland asylstkande samlas idag inte in for
varken barn eller vuxna. Asylstkande &r en potentiellt utsatt grupp och det finns
skal att misstanka att tandhalsa och tandvardsbehov i gruppen kan skilja sig fran
den allménna befolkningen. Det &r darfor inte rimligt att de ska stéllas utanfor
tandhélsoregistret och den méjlighet till statistik, kvalitetssakring, uppfoljning,
utvardering och forskning inom tandvards- och tandhalsoomradet som registret
innebar.

5.2.4 Risken for intrang i den personliga integriteten

Barn och unga eller foraldrar till barn vars uppgifter registreras kan uppleva att
det &r ett intrdng i den personliga integriteten nar uppgifter om tandhélsa och
tandvard behandlas utan samtycke och utan méjlighet att bli struken ur registret.
Det kan ocksa finnas oro for att uppgifterna ska na obehériga. Vad som sagts om
barn och ungdomar kan i &n hogre grad galla for asylstkande eftersom de
befinner sig i en utsatt situation dar fortroendet for myndigheter i manga fall kan
vantas vara lagre an hos den allménna befolkningen.

Risken att uppgifterna ska rojas for obehoriga tas pa stort allvar. En sérskild
statistiksekretess (24 kap. 8 § offentlighets- och sekretesslagen) har inforts for att
ge statistiskt primarmaterial vid de statistikansvariga myndigheterna ett sarskilt
starkt sekretesskydd. Under insamlingen av uppgifterna géller halso- och
sjukvardssekretessen, antingen enligt 25 kap. 1 § offentlighets- och sekretessla-
gen i den offentligt drivna varden eller enligt patientsakerhetslagen i enskilt
driven sjukvard. Halso- och sjukvardssekretessen ar konstruerad for att ge
kansliga uppgifter i halso- och sjukvarden ett starkt sekretesskydd.

5.2.5 Varfor uppgifter i hdlsodataregistren samlas in och behandlas utan
samtycke

Uppgifter till de svenska halsodataregistren samlas in och behandlas utan
samtycke. Orsakerna &r dels att de nationella hdlsodataregistren ska ge en
fullstandig och totalraknad beskrivning av vard och hélsa i landet och dels att
krav pa samtycke riskerar snedvrida det statistiska materialet. Om samtycke att
inga i statistiken till exempel skulle fordela sig ojamnt mellan olika samhalls-
grupper eller om samtycke till att inga i statistiken paverkas direkt av individens
tandhalsa skulle stora problem uppsta med statistikens validitet.

5.2.6 Vagning av nytta mot integritetsintrang
Behovet av statistik, uppfoljning, utvéardering och forskning pa barntandvards-
omradet ska stallas mot det intrang i den personliga integriteten som registre-
ringen innebar. Det ska da ocksa vagas in att registrering i halsodataregister inte
kraver samtycke och att den registrerade inte har ratt att bli struken ur registret. |
den information som registreras om individerna ingar uppgifter som i person-
uppgiftslagen betecknas som kansliga personuppgifter satillvida att den innehal-
ler uppgifter om hélsa. Dessutom anser Socialstyrelsen att uppgifter om fodelse-
land for den registrerade och dennes foraldrar, vilket ofta kan indikera etnicitet,
ska kunna behandlas i registret.

Socialstyrelsen anser att det &r nddvéndigt att kunna f6lja tandhdlsa och tand-
vard bland barn i grupper som ar fédda utanfor Sverige och barn vars foraldrar ar
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det. Migrationsbakgrund inklusive foréldrarnas fodelseland ar som beskrivits i
avsnitt 4.2, mycket viktiga bestamningsfaktorer for barns tandhélsa. ldag
behandlas bara uppgiften om den registrerades fodelseland i tandhélsoregistret.
Uppgifter om foraldrars fodelseland far idag behandlas i cancerregistret, medi-
cinska fodelseregistret och registret éver insatser i kommunal halso- och sjuk-
vard. Socialstyrelsen anser att det ocksa i tandhalsoregistret ska vara mojligt att
kunna behandla uppgifter om féraldrarnas fodelseland for att kunna folja upp
tandvard och tandhélsa bland barn i potentiellt utsatta grupper. En aspekt som
bor ndmnas i sammanhanget ar risken for stigmatisering, till exempel av perso-
ner med migrationsbakgrund, om statistik eller forskning skulle visa att deras
tandhéalsa avviker pa ett negativt satt fran den évriga befolkningens. Risken ska
stallas emot den potentiella nyttan av mojligheten till uppféljning och atgarder
for att forbattra tandhalsan i utsatta grupper. Aven andra uppgifter som kommer
behandlas i tandhélsoregistret kan, utan att vara kansliga personuppgifter i
personuppgiftslagens eller i den kommande dataskyddsférordningens mening, av
somliga uppfattas vara av integritetskanslig art.

Om forslaget genomfors innebér det att manga individer som tidigare inte
omfattades av tandhalsoregistret kommer inga, och det &r inte osannolikt att en
del av dessa kommer kanna olust infor att deras personuppgifter behandlas i
registret. Det ska vagas mot det varde som kan skapas for befolkningen genom
att informationen anvands i statistik, uppfoljning, utvéardering och forskning pa
tandhalsoomradet.

Végning av nytta mot integritetsintrang ar inte helt enkelt men tidigare be-
domningar som har gjorts betraffande ett antal idag existerande insamlingar kan
ge vagledning. Sex halsodataregister existerar sedan tidigare: Cancerregistret
inrattades pa 1950-talet, patientregistret pa 1960-talet, medicinska fodelseregist-
ret pa 1970-talet och pa 2000-talet infordes lakemedelsregistret, registret 6ver
insatser i kommunal hélso- och sjukvard samt tandhalsoregistret, som nu endast
inkluderar vuxna. | dessa fall har lagstiftaren ansett att vardet av registren har
overvagt de integritetsintrang som registren inneburit for de registrerade.

Tandhalsoregistret innehaller redan idag information om tandvard och tand-
halsa for storre delen av befolkningen 6ver 20 ar. Vardet av information om
tandvard och tandhalsa for barn och unga bor anses vara minst lika hogt eller
hogre an for vuxna. Att inte ha samma mdjlighet till att folja upp barn- och
ungdomstandvarden kan uppfattas som sarbehandlande mot en patientgrupp som
samhallet har ett sérskilt ansvar gentemot. Asylsdkande, barn liksom vuxna, ar
en potentiellt utsatt grupp och det ar angeldget att kunna félja och utvérdera
tandhalsan och varden som ges ocksa i den har gruppen.

Sammanfattningsvis skulle ett tandhalsoregister som dven omfattar barn- och
ungdomstandvarden samt tandvard till asylsokande vara ett viktigt stod i arbetet
for en mer jamlik och saker vard. Det skulle utgora en bas for statistik, uppfolj-
ning, utvardering, forskning och bidra till ett adekvat kunskapsunderlag for
langsiktig utveckling pa tandvardsomradet. Socialstyrelsen bedomer att vardet
av detta ar till s& stor nytta for patienterna att det vager tyngre an det intrang i
den personliga integriteten som personuppgiftsbehandlingen innebar.
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5.3 Andra konsekvenser av forslaget

5.3.1 Konsekvenser for tandvardens patienter

Om forslaget att utvidga tandhé&lsoregistret till att omfatta barn, unga och
asylsokande blir verklighet utdkas mojligheterna till uppfoljning, utvérdering
och forskning pa tandvardsomradet. Det kommer kunna bidra till en mer evi-
densbaserad, andamalsenlig, individanpassad, effektiv, tillganglig och jamlik
tandvard vilket kan komma alla tandvardspatienter till godo. Svenska halsodata-
register har genom aren anvants extensivt for forskning och epidemiologiska
undersokningar. Fragestallningarna spanner 6ver omraden som till exempel
klinisk forskning, epidemiologi, folkhélsovetenskap, arbetsmedicin och forsék-
ringsmedicin. Kunskapen som pa detta sétt genereras fran svenska hélsodatare-
gister har stor betydelse for utvecklingen av halso- och sjukvard samt folkhalso-
arbete bade nationellt och globalt. Det finns inga skal att anta att inte ocksa
uppgifter om tandhéalsa och tandvard till barn, unga och asylsokande i tandhalso-
registret kommer kunna bidra med viktig kunskap for den fortsatta utvecklingen
av en evidensbaserad, effektiv, saker och individanpassad tandvard. Den fore-
slagna utvidgningen av registret kommer ocksa utoka majligheterna att berakna
och folja upp statistik och indikatorer for jamlikhet och tillganglighet i tandvar-
den. Kunskapen kan anvandas for att for att paverka utvecklingen av dessa
aspekter av tandvarden till barn, unga och asylsokande i en positiv riktning.

5.3.2 Konsekvenser for jamstalldheten

Den information som idag finns tillganglig om tandhalsa och tandvard bland
barn, unga och asylsokande utifran kon &r starkt begransad. Endast information
om karies hos barn i vissa aldrar finns tillganglig. Information om tandvard till
barn och unga utifran kon saknas idag. Kunskap om tandhéalsa och tandvard till
asylsokande i forhallande till kon saknas helt. | och med den foreslagna utvidg-
ningen av tandhalsoregistret och méjligheten att i tandhélsoregistret kunna
fordela foreslagna variabler per kén ges forutsattningar for forskning och
uppfdljning av tandhalsa och tandvard utifran ett jamstalldhetsperspektiv. Den
foreslagna insamlingen av uppgifter om externa orsaker till tandskada kommer
ocksa att kunna bidra med information till forskning om vald mot barn och unga
vuxna, till exempel rérande vald i nara relationer.

5.3.3 Konsekvenser for Socialstyrelsen

Det I6pande arbete som kommer att uppsta pa Socialstyrelsen &r inléasning och
acceptanstestning av filerna med tandhélso- och tandvardsdata fran landstingen
samt produktion av registret, kvalitetskontroller av data, framstéllning av
officiell statistik och annan statistik, externa bestéliningar av statistik samt
bestéllningar av individuppgifter for forskning. Vidare kommer valideringsstu-
dier behova genomforas for att narmare granska kvaliteten pa uppgifterna fran
tandvarden till barn, unga och asylsokande.

Myndigheten uppskattar att inldsning och acceptanstestning av inskickade
uppgifter det forsta aret tar 2 manader for en utredare vid registerenheten for att
fran ar 2 minska till en omfattning av 4 veckor arligen. Lonekostnad for en
statligt anstalld utredare enligt & SCB 37 400 kr. Med paslag om lagstadgad
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arbetsgivaravgift 31,42 % blir manadskostnaden 49 151 kr. Kostnaden for &r 1
blir 98 302 kr och fran ar 2 blir den arliga kostnaden 49 151 kr.
Kvalitetskontroller, validering av de insamlade uppgifterna och produktion av
statistik gors av kvalitetsansvarig vid statistikenheten. Uppskattning av en
persons arbete gors till 30 %. Lonekostnad for en statligt anstélld utredare &r
enligt SCB 37 400 kr. Med paslag om lagstadgad arbetsgivaravgift 31,42 % blir
manadskostnaden 49 151 kr. Kostnaden for 30 % av en heltid blir 176 943 kr.
Om forslaget realiseras kommer en ny foreskrift om uppgiftsskyldigheten till
tandhélsoregistret behdva tas fram. | arbetet kommer en ansvarig jurist, sakkun-
nig inom tandvard, delprojektledare vid statistikenheten, halsoekonom samt
utredare vid registerenheten behtva delta. De I6nekostnader som genereras av
arbetet med forskriften summeras i tabellen nedan. Lon ar hamtat fran SCB och
totalkostnaden ar inklusive lagstadgad arbetsgivaavgift om 31,42%.

Sammanstdallning av kostnader for foreskriftsarbete

Personalkategori Manadslén, kr  Uppskattad tid Totalkostnad, kr
Jurist 40800 4 manader 214 477
Sakkunnig tandvard 42 100 6 veckor 82 992
Delprojektledare, 37 400 6 méanader 294 906
statistikavdelningen

Halsoekonom 37 400 6 veckor 73727
Registerhandldggare 37 400 6 veckor 73727
Totalt Socialstyrelsen 739 829

5.3.3 Konsekvenser for SCB

Forslaget innebér att SCB ska lamna uppgifter om folkbokféringsort, fodelseland
for den registrerade samt dennes foraldrar, medborgarskap, civilstand, inflytt-
ning fran och utflyttning till utlandet, férandringar av person- eller samordnings-
nummer samt dodsdatum for barn och unga som fatt tandvard enligt 7 § 1
tandvardslagen och medborgarskap, fodelseland, dodsdatum samt forandringar
av samordningsnummer for asylsokande som fatt tandvard enligt lagen om
hélso- och sjukvard till asylskande m.fl.

Om den féreslagna uppgiftsskyldigheten for SCB innebdr att de ska lamna
uppgifterna kostnadsfritt till Socialstyrelsen kommer en kostnad uppsta hos
SCB. Socialstyrelsen bestéllde uppgifter till cancerregistret av SCB i februari
2017. Bestallningen innefattade samma variabler som SCB foreslas bli skyldiga
att lamna till Socialstyrelsens tandhélsoregister for barn, unga och asylsékande
som besokt tandvarden. For detta debiterade SCB Socialstyrelsen 32 500 kr.
Summan far tjana som en uppskattning av den arliga arbetskostnad som skulle
uppsta hos SCB om forslaget forverkligas.
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6 Forfattningskommentarer

6.1 Allméant om forfattningsforslagen
| féljande avsnitt kommenteras forslagen till andringar i tandvardslagen
(1985:125), tandvardsforordningen (1998:1338) och forordningen (2008:194)
om tandhélsoregister hos Socialstyrelsen. Forfattningsforslagen har sa langt som
mojligt anpassats till utformningen av nuvarande regelverk. Ett alternativ skulle
dock kunna vara att omarbeta forfattningarna i sin helhet.

EU:s dataskyddsforordning, som ska bérja tillampas den 25 maj 2018 och blir
direkt tillamplig i Sverige, bedéms inte foranleda mer &n eventuellt mindre
justeringar.

6.2 Forslaget till lag om andring i tandvardslagen (1985:125)

15d§

Paragrafen &r ny och innebdr att en sekretessbrytande bestdmmelse infors om
uppgiftsskyldighet for landstingen i forhallande till Socialstyrelsen for uppgifter
om patienternas tandhélsa och om den utfoérda tandvarden nar det géller sadan
tandvard som anges i punkterna 1 och 2. Skélen for att dessa former av tandvard
bor omfattas framgar av avsnitt 4.1.1 och 4.1.2.

Punkt 1 avser avgiftsfri barn- och ungdomstandvard till dem som ar bosatta i
landstinget. Uppgiftsskyldigheten omfattar sddan regelbunden och fullstandig
tandvard som landstingens folktandvard enligt 7 § 1 tandvardslagen svarar for
och som, enligt 15 a §, ska vara avgiftsfri for patienten.

Enligt punkt 2 omfattar uppgiftsskyldigheten ocksa tandvard till vuxna och
barn enligt lagen (2008:344) om héalso- och sjukvard at asylsokande m.fl.

| andra stycket begrénsas den uppgiftsskyldighet som foreskrivs i punkt 2 till
att endast galla for tandvard till dem som har ansokt om uppehallstillstand i
Sverige som flykting enligt 4 kap. 1 § eller som annan skyddsbehdvande enligt 4
kap. 2 eller 2 a 8§ utlanningslagen (2005:716). Uppgiftsskyldigheten géller &ven
for tandvard som personen har fatt efter att beslut har meddelats om avvisning
eller utvisning. Av 4 § tredje stycket lagen om halso- och sjukvard at asylso-
kande m.fl. framgar att en person som haller sig undan sa att ett beslut om
avvisning eller utvisning inte kan verkstallas inte omfattas av ratten till tandvard
enligt lagen.

De personer som kommer att omfattas ska om de har fyllt 18 ar, enligt 5 §
forsta stycket lagen om hélso- och sjukvard &t asylsékande m.fl., erbjudas
tandvard i samma omfattning som erbjuds den som ar bosatt i landstinget. Om de
har fyllt 18 ar ska de, enligt 6 § samma lag, erbjudas vard som inte kan ansta.
Fragan behandlas i avsnitt 4.1.2.

Landstingets uppgiftsskyldighet omfattar uppgifter om tandvard som har
utforts av landstinget. Av 5 § tredje stycket tandvardslagen framgar att ett
landsting far sluta avtal med nagon annan om att utféra tandvarden. Av bestam-
melsen framgar att landstingets uppgiftsskyldighet dven omfattar tandvard som
en annan vardgivare har utfort for landstinget rakning. Fragan behandlas i avsnitt
4.3.1.
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15e8§

Paragrafen &r ny. Bestammelsen innebér att en sekretessbrytande bestdimmelse
om uppgiftsskyldighet infors for vardgivare som at ett landsting har utfort
tandvard som landstinget ansvarar for. Uppgiftsskyldigheten omfattar de
uppgifter som landstinget behdver for att fullgéra den uppgiftsskyldighet som
foljer av 15 d 8. Fragan behandlas i avsnitt 4.3.2.

1784
I punkt 4 har en hanvisning till de nya paragraferna 15 d och 15 e lagts till.

Formuleringen utgar fran att ett landsting &r att betrakta som vardgivare aven nar
landstinget behandlar personuppgifter som lamnats in av vardgivare som har
utfort tandvard som landstinget ansvarar for. Fragan behandlas i avsnitt 4.3.1.

6.3 Forslaget till forordning om éndring i tandvardsférordningen
(1998:1338)

11b§

Paragrafen &r ny. | bestammelsen preciseras, genom héanvisningar till férord-
ningen om tandhélsoregister hos Socialstyrelsen, vilka uppgifter som landstingen
ska lamna till Socialstyrelsen. Det rér sig om samma uppgifter som vardgivare
redan nu, enligt 11 a §, ska lamna for andra formera av tandvard.5:125) med
vissa undantag.

Forsta stycket. Nar det galler den avgiftsfria barn och ungdomstandvarden ska
uppgiftsskyldigheten omfatta uppgifter om tandstatus per tandnummer och
tandyta samt externa orsaker till tandskada. Det innebar en utvidgning jamfort
med den uppgiftsskyldighet som galler for de andra formerna av tandvard dar
uppgift om antal kvarvarande och antal intakta tander ska ldmnas. Skalen for
detta framgar av avsnitt 4.2.1.

Andra stycket. For tandvard till asylsokande ska landstingen lamna samord-
ningsnummer istallet for personnummer. For tandvard till asylsokande barn ska,
likhet med vad som galler for tandvard till barn som &r bosatta i landstinget,
uppgifter lamnas om tandstatus per tandnummer och tandyta samt externa
orsaker till tandskada. Skalen for detta framgar av avsnitt 4.2.1.

11c§
Paragrafen &r ny och motsvarar forslaget till den nya bestammelsen 15 ¢ §
tandvardslagen.

138§
Punkt 4 har andrats och motsvarar forslaget till andring i 17 § 4 tandvardslagen.

6.4 Forslaget till férordning om andring i férordningen (2008:194) om
tandhalsoregister hos Socialstyrelsen

48
Punkt 1. Uppgift om samordningsnummer har lagts till eftersom tandvard till
asylstkande ska omfattas.

Punkt 3. Uppgift om foraldrars fodelseland samt om férandring av samord-
ningsnummer har lagts till. Av forslaget till 11 b § tandvardsférordningen
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(1998:1338) foljer att uppgifterna om foraldrars fodelseland ska samlas in for
tandvard till barn och unga bosatta i Sverige. Punkt 3 innebar att uppgiften far
fortsatta att behandlas i tandhélsoregistret nar barnen blivit vuxna. Behovet av att
behandla uppgiften kommenteras i 4.3.4.

Punkt 4 och 5. Andringarna 4r av redaktionell karaktar och innebér att ordet
och har strukits respektive lagts till.

Punkt 6. Punkten &r ny och innebér att uppgift om tandstatus per tandnummer
och tandyta samt externa orsaker till tandskada far behandlas i tandhalsoregist-
ret. Av forslaget till 11 b § tandvardsforordningen féljer att uppgiften ska samlas
in for tandvard till barn och unga, inklusive asylsokande barn. Punkt 6 innebar
att uppgiften far fortsatta att behandlas i tandhalsoregistret nar barnen blivit
vuxna. Behovet av att behandla uppgiften kommenteras i avsnitt 4.2.1.

Punkt 7. Punkten &r ny och innebaér att uppgift om vilket landsting som ansva-
rat for tandvard enligt lagen om hélso- och sjukvard at asylsokande m.fl. ska fa
behandlas. Behovet av att behandla uppgiften kommenteras i avsnitt 4.3.4.

58

| paragrafens tredje stycke har tillagg gjorts med innebdrden att Forsékringskas-
sans uppgiftsskyldighet endast omfattar uppgifter om sadan tandvard som anges
i bestammelsens forsta stycke och att Statistiska centralbyrans uppgiftsskyldig-
het endast omfattar sadan tandvard som avses i forsta och andra styckena.
Tillaggen har gjorts for att fortydliga att uppgiftsskyldigheten inte omfattar
tandvard enligt 7 § 1 tandvardslagen och tandvard enligt lagen om halso- och
sjukvard at asylsékande m.fl.

Eftersom uppgiften fordlders fodelseland har lagts till i 4 § 3 men inte ska
omfattas av Statistiska centralbyrans uppgiftsskyldighet nar det galler den
tandvard som anges i forsta och andra styckena har en upplysning om detta lagts
till.

5a8

Paragrafen ar ny. Bestammelsen innebdr att Statistiska centralbyran &r skyldig
att lamna de uppgifter som avses i 4 § 3 till Socialstyrelsen for tandvard enligt 7
§ 1 tandvardslagen och tandvard enligt lagen om hélso- och sjukvard at asylso-
kande m.fl. For tandvard enligt lagen om halso- och sjukvard at asylstkande
m.fl. ska dock endast uppgifter lamnas om den registrerades fodelseland,
medborgarskap, dédsdatum samt férandringar av samordningsnummer. Skélen
for att dessa uppgifter inte ska omfattas for denna tandvard framgar av avsnitt
4.3.4.
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