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Uttalande om medicinska dldersbedémningar av personer i 6vre tonaren — avradan fran
anvindande av tandréntgen av visdomstander fér aldersbed6mning

Aldersbedémningar maste uppfylla krav pa objektivitet, vetenskaplighet, kvalitet och
rattssakerhet. Detta géller dven i en anstrangd situation dar det finns osdkerhet om alder
hos ett stort antal personer sa som nu ér fallet pa grund av den stora mangd flyktingar och
asylsokande som kommer till vart land.

Aldersbedomning ar en komplex diagnostisk uppgift. Fér narvarande finns det inte nagon
enkel psykosocial eller medicinsk metod for aldersbedémning av asylsdkande ungdomar som
har den precision som rattssakerheten och den medicinska etiken krdver. Mot bakgrund av
osakerheten hos tillgdngliga metoder maste den slutliga bedomningen av alder vara generos
och styras av bevislattnadsregeln om tvivelsmalets fordel — ”benefit of the doubt”. Det vill
saga, att om det foreligger osakerhet ska man lita pa de uppgifter den asylskande uppger.
Detta ar ocksa nagot som Socialstyrelsen uttrycker med hanvisning till just osdkerheten i
metoderna.

For odontologins del ar det enbart visdomstanden som annu inte ar fardigutvecklad i 6vre
tondren och pa vilken en bedémning kan baseras. Visdomstandens utveckling varierar
valdigt mycket mellan olika individer och det dr ocksa en tand som inte finns hos alla. Det
foreligger variationer i hur tander utvecklas mellan olika befolkningsgrupper och de metoder
som finns idag for bedomning av alder i foérhallande till tandutveckling tar inte hansyn till
detta. Det finns studier som rapporterar att genomsnittlig alder fér visdomstandens
utveckling (fullt utvecklad rot) varierar upp till 4 ar mellan olika befolkningsgrupper. Idag
saknas kunskap om visdomstandens utveckling i flera befolkningsgrupper exempelvis fran
omraden som Afghanistan, Syrien, och Etiopien.

Variationen nar det galler visdomstandens utveckling ar stor dven inom en och samma
befolkningsgrupp. Tillgangliga metoder rapporterar en felmarginal ofta dverstigande 15 %.
Detta ar bekymmersamt nar man fattar juridiska beslut. En systematisk litteraturgenomgang
av tillgangliga publikationer har dessutom visat att det finns metodologiska svagheter nar
tandaldersbeddmning utvarderas i olika populationer (mastersuppsats fran Malmo
hogskola). Det vetenskapliga stodet for aldersbedomning baserat pa tandutveckling i 6vre
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tondren ar saledes svagt. Detta gor det olampligt att anvanda metoden for att bestamma
alder pa en individ i 6vre tonaren.

Socialstyrelsen har for narvarande uppdraget att se 6ver underlaget fér medicinska
aldersbeddmningar. Detta ar ett viktigt arbete, inte minst ur rattssakerhetssynpunkt.
Stralsakerhetsmyndigheten skriver ocksa i en promemoria fran den 25 september i ar (dok
nr 15-2427) att radiologiska metoder for att bedoma alder i 6vre tonaren har en osdkerhet
pa fyra till atta ar och att man avrader fran sddana undersokningar, sarskilt som enda metod.
| promemorian hanvisar Stralsakerhetsmyndigheten till sina foreskrifter (SSMFS 2008:35)
och skriver att “réntgenundersokningar maste bedomas som berattigade av ldkare eller
tandlakare innan de genomfors. For att en bestralning ska anses vara berattigad vid rattsliga
undersokningar behdver den ge en nytta for personen eller samhallet som ar stérre an den
skada som bestralningen berédknas fororsaka. Med tanke pa metodens osdkerhet ar det inte
berattigat att endast anvanda rontgenundersokning som underlag for aldersbestamning i det
aktuella aldersintervallet”.

Det &r nu angeldget att man inte dventyrar rattssakerheten genom att forlita sig pa metoder
med stor osdkerhet ndr man faststaller alder pa personer som kommer som flyktingar eller
soker asyl. Det ar vidare angelaget att Socialstyrelsens far resurser att genomfora det
uppdrag man har att utvardera tillgdngliga metoder for dldersbedémning och att
Socialstyrelsens vagledande dokument byggs pa systematiska kunskapsoversikter éver
omradet och att dessa kompletteras med etisk och social analys (HTA). Den vetenskapliga
delen av det vagledande dokumentet bor utredas av Statens beredning fér medicinsk och
social utvardering innan eventuellt konsensusforfarande vidtar. Med tanken pa utredningens
komplexa karaktar bor dven en tidsforlangning av Socialstyrelsens uppdrag 6vervagas. Detta
viktiga arbete maste fa genomfdras pa ett satt som sdkerstaller objektivitet och vetenskaplig
kvalitet. Forst darefter finns underlag for beslutsfattare nar det galler att besluta om
regelverk for faststallande av alder och identitet av asylsékande i 6vre tonaren.

Mot bakgrund av ovanstaende avrader Svenska Pedodontiféreningen sina medlemmar fran
att medverka till aldersbedémningar i 6vre tondren som innebar rontgenologisk
undersokning av visdomstander. Vi vill ocksa uppmana andra specialiteter och Sveriges
Tandlakarforbund att stalla sig bakom denna rekommendation.

Kontaktpersoner:
Georgios Tsilingaridis, ordférande; 0707-696572, Georgios.Tseligkaridis@ftv.sll.se
Gunilla Klingberg, professor; 0707-80044, gunilla.klingberg@mah.se

Svenska Pedodontiféreningen dr en sammanslutning av specialisttandldkare och tandldkare under
specialistutbildning i pedodonti (specialiserad barn- och ungdomstandvard). www.spf.nu
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