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Regionstyrelserna

Revidering av det nationella systemet for tandlakares
specialiseringstjanstgoring
Arendenr: 20/01518

Forbundsstyrelsens beslut

Styrelsen for Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) har vid sammantridde den 18
juni 2021 beslutat

att rekommendera regionerna att var och en for sin del godkénna det reviderade
systemet for tandlékares specialiseringstjanstgoring.

Sammanfattning

Regionerna har ansvar for tandldkarnas specialiseringstjanstgoring inklusive dess
finansiering. Systemet har reviderats under arens lopp, senast 2004 och nu behover
det ske igen. Revideringen syftar till att uppdatera systemet till dagens kontext sé att
det dels ar i linje med nya foreskrifter pd omradet, dels mojliggdr att regionerna far
storre utvixling av sin finansiering av systemet. Genom ett antal justeringar kan
systemet anpassas till dagens situation. Dessa ar foljande:

e Varje region foreslas inrdtta NSATS-tjanster motsvarande sin egen finansiering i
systemet, med nationellt sokbara tjanster med placeringsort i den egna regionen.

e De nuvarande griansdragningarna for regional samverkan runt ST-utbildningen
(RSATS-omraden) justeras for att samarbetena i storsta mojliga man skall folja
hilso- och sjukvéardens samverkansregioner.

e Tolv nationella ST-platser i orofacial medicin' som finansierats gemensamt via
interimistiskt stdllningstagande av regiondirektorerna permanentas.

¢ Den nationella samordningsgruppen for tandldkarnas specialiseringstjanstgoring,
NSATS, foreslas ansvara for att genomforandeplan, overgangsregler och dvriga
rutiner och stdd for verkstéillande av de foreslagna fordndringarna tas fram.

e Det reviderade systemet foreslés tridda i kraft senast den 1 januari 2023.

! Orofacial medicin eller medicinsk tandvard ér den specialitet inom tandvarden som behandlar
patienter dir den medicinska diagnosen kréver sérskild medicinsk kompetens. Exempelvis vuxna
patienter med komplicerade medicinska tillstand eller nagon form av fysisk eller psykisk
funktionsnedsittning.
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Bakgrund

Nuvarande system

Regionerna har sedan borjan av 1990-talet ansvaret for tandldkarnas specialist-
utbildning. I detta ansvar ingar den offentligt drivna vardens, universitetens och
privattandvardens behov av specialiseringstjanstgoring. Davarande Landstings-
forbundets styrelse beslutade 1 mars 1995 att rekommendera att specialiserings-
tjanstgoringen for tandldkare skulle finansieras gemensamt av landstingen.
Hirigenom foddes ett nationellt landstingsfinansierat system.

Stockholms ldns landsting ldmnade 2001 den nationella finansieringen vilket var ett
av skélen till att en Oversyn av systemet gjordes 2003. Nuvarande system antogs av
landstingen via rekommendation frdn Landstingsforbundets styrelse hosten 2004
(Dnr L 0159/03). Stockholm ldns landsting anslot sig dd ater. Samtidigt beslutades
vilka landsting som skulle utbilda de nationellt finansierade platserna, vilka kom att
bli dagens s.k. kunskapsnoder.

Konsekvensen av 2004 ars revidering innebar att en nationell finansieringsmodell for
nationella utbildningsplatser, s.k. NSATS-platser, togs fram som innebar att
regionerna bidrar finansiellt i relation till sin befolkningsstorlek. Antalet utbildnings-
platser faststdlldes vid beslutet, likasa ersittningen for varje plats. Som ett foljdbeslut
bildades SATS, numera NSATS (Nationella samordningsgruppen for tandlakarnas
specialiseringstjdnstgoring) som star for det nationella perspektivet och fem RSATS
(Regionala samordningsgrupper for tandldkarnas specialiseringstjdnstgdring) som
star for de regionala perspektiven.

Varje ar indexuppréaknar SKR ersattningen for de nationella platserna som underlag
for regionernas mellanregionala erséttningar.

NSATS sammanséttning ar
e tvé representanter fran vardera Norra, Ostra, Vistra och Sodra RSATS
e tre representanter fran Mellersta RSATS (pa grund av dess storlek)

en representant for fakulteterna

en representant frin SKR

en representant frdn Socialstyrelsen

en representant for studierektorerna.

De fem RSATS-omradena ir idag
e Norra ST-regionen (Norrbotten, Visterbotten, Jimtland, Viasternorrland)
e Mellersta ST-regionen (Uppsala, Sérmland, Ostergétland, Jonkdping,
Virmland, Orebro, Vistmanland, Dalarna, Givleborg)
e Ostra ST-regionen (Stockholm, Gotland)
e Vistra ST-regionen (Véstra Gotaland)
e Sodra ST-regionen (Kronoberg, Kalmar, Blekinge, Skdne, Halland).

Medlemmarna i RSATS bestér av representanter for
e regionernas bestdllare
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Folktandvarden

larosédtena (Umea, Stockholm, Goteborg och Malmd)
privattandvarden (dér de utsett en representant)
studierektorerna.

Specialisttandvardens uppdrag

Huvuddelen av den tandvard som utfors inom tandvardsstddet ar allméntandvérd.
Vérden bedrivs vid Folktandvérdens kliniker och privata mottagningar. Ett entydigt
granssnitt mellan allmén- och specialisttandvard finns inte utan kan beskrivas som en
kompetensniva. Ovan denna nivé dr det relevant att allmdntandvarden remitterar till
specialisttandvarden. Den allménpraktiserande tandlédkarens kompetensniva varierar
mellan olika specialiteter. Nér gransnivén inte uppnés ska i forsta hand patienten
hénvisas till allméntandvarden.

Specialisttandvéardens huvudsakliga uppgifter ar att
e behandla patienter som remitteras fran allmdntandvarden

e vara odontologisk remissinstans till sjukvarden
e formedla kunskap till allméntandvarden
e bedriva utvecklingsarbete och forskning.

Dessutom behover dven tandldkarutbildningarna vid universiteten specialister som
larare och forskare. Specialister dr &ven verksamma inom myndigheter och
organisationer. Av tandldkarna &r cirka 12 % specialister. Detta dr en markant
skillnad i jamforelse med lékarna, vilket har sin forklaring i att allméntandvard, till
skillnad frén allmd@nmedicin, inte ir en specialitet.

Den tandlékare som vill uppna specialistkompetens ska utéva allmén tandlédkar-
praktik under minst tva ar efter att ha fatt sin legitimation. Tandlédkaren ska dérefter
forvarva de kunskaper, fardigheter och forhallningssitt som foreskrivs for specialist-
kompetens genom specialiseringstjanstgoring under minst tre dr. Den ska fullgoras
genom tjanstgoring som tandlikare under handledning och genom deltagande 1
kompletterande utbildning. Meriter fran utbildning pa forskarnivé far tillgodorédknas.

Nya foreskrifter — nya forutsiattningar — ny revidering

Den 1 juni 2018 tradde Socialstyrelsens nya foreskrifter ikraft avseende tandlidkares
specialisttjanstgoring, HSLF-FS 2017:77. Foreskriften anger tydligt att det &r en
malstyrd tjdnstgoring med utbildningsinslag. En nyhet &r att ansvarsfordelningen
andrats vad géller handledning, innebarande att den huvudansvarige handledaren ska
vara verksam vid den klinik déir utbildningen genomfors, vilket inte funnits tidigare. I
och med denna fordndring av handledarfunktionen 6ppnas mojligheter att bedriva
utbildning pé fler kliniker 4n tidigare.

De nya foreskrifterna pekade dven ut behovet av att en ny specialitet for tandldkare
inréttas, orofacial medicin. Den 15 mars 2019 stillde sig darfor regiondirektors-
nitverket bakom ett forslag att interimistiskt inrdtta och finansiera tolv nya platser
for andamalet, men lyfte samtidigt med detta behov av att gora en genomlysning av
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dagens finansieringsmodell runt tandldkarnas ST-utbildning.

Genomlysningen genomfordes 1 utredningsform av en utsedd arbetsgrupp med
referensgrupp med ledaméter/representanter fran Folktandvéarden, Privattandvarden,
regionernas bestillarenheter och studierektorsgruppen for tandlédkarnas ST-utbildning
samt SKR. Uppdragsgivare for regiondirektdrernas rikning var tandvardsdirektor
Agnetha Bartoll och projektledare for arbetet var Per Tidehag, bada fran Region
Jonkdpings lén.

Under utredningen triaffade arbetsgruppen olika grupperingar, daribland SKR:s
tandvardsnitverk, Folktandvirdsforeningen, NSATS-gruppen liksom enskilda
intervjuer med tandvardschefer/-direktorer fran huvuddelen av de 21 regionerna,
samt dekaner/prefekter vid tandlékarutbildningar.

Arbetsgruppens slutrapport inneh6ll beskrivningar av tandvardsmarknaden, analyser
och ett antal forslag, bl.a. tre alternativ; behalla nuvarande system intakt, avveckla
det eller modifiera det. Den redovisades for regiondirektérerna 1 samband med
nitverksmotet den 25 september 2020. I samband med behandlingen i nétverket gavs
dven ett tilldggsuppdrag att komplettera, utreda och ge forslag pa hantering av de tolv
nya utbildningsplatserna, med mera.

Arbetsgruppens overviaganden och forslag

Den 27 november 2020 presenterades de tva rapporterna samlat for region-
direktorerna. Sammantaget anser den helt 6vervigande majoriteten av de personer
som arbetsgruppen intervjuat att NSATS &r viletablerat och dven fortséttningsvis bor
vara en sammanhéllande nationell kraft, for att ge forutséttningar for en hogkvalitativ
specialistutbildning av tandlédkare med en regional spridning av utbildningarna och
bra rekryteringsforutsittningar for regionerna.

Ett missnoje finns dock hos négra foretrddare for de regioner som inte har en
nationellt utsedd utbildningsnod eftersom det upplevs svért att rekrytera solidariskt
finansierade examinerade specialisttandlikare fran utbildningsnoderna och man
upplever didrmed att man inte fir ut tillrickligt mycket av insatta resurser i systemet.
Totalt &r antalet ST-tandldkare i Sverige ungefar lika stort som antalet ST-ldkare i en
normalstor svensk region, cirka 230.

Detta gor att det finns all anledning att fortsatt ha ett nationellt perspektiv pa
tandldkarnas ST-utbildning. Utover de tre regionerna med storst befolkning ar
beddmningen att de samlade forutsittningarna for att helt pa egen hand bedriva
specialistutbildning saknas i regionerna.

De forslag fran arbetsgruppen som regiondirektdrerna stéllde sig bakom redovisas
och motiveras nedan.

e Forslag: Nuvarande system modifieras sé att varje region foreslés inrétta
NSATS-tjanster motsvarande sin egen finansiering i systemet, med nationellt
sokbara tjdnster med placeringsort 1 den egna regionen.
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Motiv: De nya foreskrifterna avseende tandldkares specialisttjdnstgoring
(HSLF-FS 2017:77) innebér att huvudansvarig handledare finns dir
merparten av den kliniska tjanstgoringen genomfors, till skillnad fran tidigare
dar praxis var att huvudhandledare var en disputerad specialist som inte
nddvéndigtvis ledde den dagliga kliniska handledningen. Det dr angelédget att
utbildning ocksa bedrivs pa kliniker utanfor utbildningsnoderna for att sidkra
kompetensforsorjning 1 hela riket och for att ta tillvara utbildningskapacitet.
Detta bidrar ocksa till att skapa legitimitet for NSATS-systemet.

Forslaget har brett stod 1 Folktandvardsledningarna, SKR:s tandvérdsnitverk,
NSATS, utredningens referensgrupp och dvriga som varit involverade och
kunnat ta del av utredningsarbetet.

Valet av specialitet beslutas av den egna regionen men bor foregés av en
overgripande behovsdiskussion inom den egna RSATS-gruppen. Det adr da
onskvirt att respektive RSATS-omrade skapar natverk inom och mellan
amnenas handledare for att stodja och underlatta handledningen. For att
sakerstdlla att kompetens finns och utvecklas over hela landet &r det viktigt
att samverkan 1 forsta hand sker inom respektive RSATS-omrade men att
nitverken dven stirks nationellt framforallt inom &mnena. Om en region
viljer att inrédtta en ST-tjanst i en specialitet ddr man saknar egen
huvudansvarig handledare, utannonseras tjansten pad samma sitt men med
placeringsort vid ndgon av de utbildningsnoder som finns inom RSATS-
omrédet.

I de fall dir utbildningskliniken har behov av att den teoretiska delen av
utbildningen genomfors vid annan klinik bor detta goras vid kunskapsnod
inom det egna RSATS-omradet. P4 motsvarande sitt dr det dnskvirt att
kunskapsnoden involverar huvudansvariga handledare péd andra kliniker i
RSATS-omradet 1 ndtverkskonstellationer for att ta tillvara den kunskap som
finns utanfor sjdlva noden.

For att ytterligare stirka samarbetet ar det onskvért att planering och
utbildning av s.k. uppdragsutbildningstjanster i mojligaste man darfor sker
inom eget RSATS-omréde.

Forslag: De nuvarande gransdragningarna for regional samverkan runt ST-
utbildningen, RSATS-omradena, ska i storsta mojliga méan f6lja hilso- och
sjukvardens samverkansregioner.

Motiv: Mellanregional samverkan i tandvarden bor inte folja en annan logik
an for hélso- och sjukvarden. Genom justeringen kan pé sikt synergier,
planering och samverkan med hélso- och sjukvérden stddjas.

Konsekvensen blir att Mellersta och Sodra RSATS dndras. Uppsala-Orebro
samverkansregion (Virmland, Dalarna, Vistmanland, Sérmland, Orebro,
Uppsala och Givleborg), Syddstra samverkansregionen (Ostergétland,
Kalmar, Jonkdping) och S6dra samverkansregionen (Blekinge, Kronoberg,



O
\

Sveriges

Kommuner

2021-06-18 Vart arendenr:
21/00003

och Regioner

Halland och Skéane) blir nybildade RSATS-regioner, d.v.s. totalt fem RSATS
blir sex. Samverkansformerna i S6dra RSATS mellan de ingdende regionerna
och Odontologiska fakulteten vid Malmo universitet dr annorlunda &n 1 de
ovriga RSATS-regionerna. Med hénvisning till HSLF-FS 2017:77 kommer
de samverkansformerna att behova justeras, vilket ar en intern fraga for Sodra
RSATS.

Férslag: De tolv nya platserna i orofacial medicin permanentas.

Motiv: Platserna utgdr 15% av det totala antalet NSATS-platser. De
motsvarar inte behovet vilket ar betydligt storre och kompletteras darfor idag
av uppdragsutbildningar i regionernas regi. I den reviderade modellen
forfogar regionerna sjilva over det totala antalet platser, genom en
kombination av nationellt finansierade platser och uppdragsplatser.
Fordndringar av antalet platser blir ddrmed ett nollsummespel.

Forslag: Framtagande av genomforandeplan.

Motiv: Foljdkonsekvenser av forslagen ovan och Socialstyrelsens reviderade
foreskrifter och allmidnna rad om tandlékarnas specialiseringstjanstgoring,
blir att prisséttningen av den teoretiska delen av ST-utbildningen behover ses
over. En referensprislista behover tas fram och det behdvs enhetliga rutiner
vid val av examinator och vid examination, bl.a. en storre forutsdgbarhet vid
val av examinator fOr att motverka jdv. Betalningsmodellen behdver justeras,
likasa NSATS reglemente. Nationella samordningsgruppen, NSATS, foreslés
ansvara for detta, med 1dmplig kompetens fran regionerna.

Forslag: Det reviderade systemet foreslas trdda i kraft senast den 1 januari
2023.

Motiv: Aven om forslagen stdds och #r efterfrigade av manga i tandvarden
krévs en viss planeringshorisont. Regionerna behdver hosten 2021 for att for
sin del stélla sig bakom rekommendationen och genomforandeplanens alla
delar behover genomarbetas och forankras. Av hénsyn till lokal planering,
budgetprocesser och behov av smidig, ordnad dvergang har den bortre
tidsgriansen for genomforandet satts till den 1 januari 2023. Vissa enklare
delar i genomforandet kan sannolikt tidigareldggas.

Sveriges Kommuner och Regioner

Anders Knape
Ordforande



