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Sammanfattning

Det &r kant att tandlakare har en 6kad frekvens muskuloskeletala besvar fran nacke, 6vre
extremiteter och rygg samt upplever mycket stress i sitt arbete. Studier har visat att
tandlakare som har dessa besvar upplever sin arbetssituation som mer otillfredsstéllande

och rapporterar mer angest samt visar samre psykosocial halsa.

Studien har genomforts med syfte att understka frekvensen av muskuloskeletala besvar,
stressrelaterade symptom, skillnader mellan de som arbetade i offentlig respektive privat

regi samt skillnader mellan kvinnliga och manliga tandlékare.

| Uddevalla och Vanersborg valdes ut 32 tandlékare, 16 vardera fran privata och
offentliga mottagningar. Atta kvinnor respektive méan i vardera gruppen. Undersékningen

gjordes i form av en enkétstudie. Svarsfrekvensen var hég (94 %).

Gruppen kvinnliga tandlékare i offentlig anstélining rapporterade hogst frekvens smarta
och mest psykosociala symptom. De privata tandlakarna, bade mén och kvinnor, var de
grupper som var mest ndjda med sin ekonomiska erséttning och visade dven hogst
arbetstillfredsstéllelse. En mojlig forklaring till dessa skillnader &r att de privata
tandlakarna i storre utstrackning an de offentligt anstallda kan paverka bade sin arbetstid,
arbetsmangd och saledes &ven sin ekonomiska ersattning. Studien visade inga statistiska

sékerstéllda skillnader mellan vare sig driftsform eller kon.

Ytterligare studier med ett okat antal undersokta kravs for att finna ev. storre eller andra
skillnader mellan privat och offentligt arbetande tandlékare. Vidare skulle under-
sokningar dar man studerar regelbunden fysisk traning och nagon typ av psykologisk

behandling och ev. djupintervjuer, hos tandlékare vara mycket intressanta.



Inledning

Det ar ként att tandlékare har en 6kad frekvens av vark i nacke, axlar-skuldror, rygg och
armar (1,2). Likasa har man funnit att tandlakare upplever mycket stress i sitt arbete (3).
Vid en litteraturgenomgang framgar att den hoga frekvensen av muskuloskeletala
symptom formodligen beror pa det speciella arbetssattet hos tandlakare med hoga krav pa
precision, synskarpa och fina handrérelser i kombination med héjda armar utan stod (1,2,
4). De arbetssituationer som framkallar stress & manga och vid en genomgang av 216
privata tandlékare i Danmark framkom bl.a. att oro att inte hinna med sina bokade
patienter pa planerad tid, risken att framkalla smarta hos sina patienter samt arbetsbordan
i sig var nagra av de hogst rankade stressorerna (3). Tandlakare med muskuloskeletala
besvar upplevde sin arbetssituation som mer otillfredsstallande, rapporterade mer angest,
visade sémre psykosocial hdlsa och mindre framtidstro &n tandlékare utan symptom (5).

I en studie av kvinnliga tandl&kare i Sverige rapporterades en hog prevalens av trotthet
(70 %), samt rygg-, nack- och skuldersmarta (76 %)(6). Vidare noterades att yngre
tandl&kare hade nacksmarta och obehag i nacken, skuldror och huvudvark i hégre
utstrackning jamfort med aldre kollegor (7).

Atskilliga tandlakare med muskuldra och stressrelaterade besvar har besokt mottagningen
och da har funderingar uppstatt om det finns nagra skillnader mellan tandlékare i
offentlig och privat regi relaterat till deras olika anstallningsforhallanden.

Det 6vergripande syftet med denna studie var att understka frekvensen arbetsrelaterade
besvar hos en grupp offentligt anstallda och en grupp privatpraktiserande tandlékare. Mer
specifikt undersoktes:

o frekvensen av muskuloskeletala besvar fran nacke, axlar, skuldror och armar

o frekvensen stressrelaterade symptom

o skillnader mellan tandlékare som arbetar i offentlig respektive privat regi

e skillnader i besvar mellan kvinnor och man

Undersokt grupp

| Uddevalla och Vanersborg valdes 32 tandlakare ut, 16 fran sex privata mottagningar
och 16 tandlakare fran tre mottagningar i offentlig regi. Varje grupp bestod av atta
kvinnliga respektive atta manliga tandlakare. Pa de offentliga mottagningarna i nar-
omradet kontaktades respektive chef som valde ut de deltagande tandlakarna. Den
information som gavs var att tandl&dkarna skulle vara ordinarie och arbetat minst ett par
ar. De privatpraktiserande tandldkarna valdes ut fran en forteckning over tandlakare med
foretrade till dem som lag narmast. Av de privata tandlakarna var samtliga &gare. Av de
utskickade 32 enkéterna besvarades 30, svarsfrekvens 94 %. Av de offentligt anstéallda
svarade samtliga atta kvinnliga tandlakare och sju av de manliga. Fran de privata
tandlakarna inkom sju svar fran de kvinnliga och samliga atta svar fran de manliga.
Totalt 15 tandlakare fran offentlig respektive privat verksamhet samt 15 tandlakare av
vardera konet. Aldersfordelningen bland de undersokta, (tabell 1), visade att flertalet var
mellan 50-59 ar, medelalder 52 ar (35-64 ar), varav den aldsta gruppen utgjordes av de
privata manliga tandlakarna (medelalder 55 ar) och den yngsta gruppen av manliga



offentligt anstéllda tandlakare (medelalder 49 ar). Arbetad genomsnittlig tid i yrket var
24,7 ar (8-37 ar).

Tabell 1. Offentligt och privat anstallda, alders- och konsférdelning (antal), alder (mv.),
antal ar i yrket (mv.), patientarbete i timmar/dag.

alder offentligt, antal privat, antal totalt, antal
kvinnor man kvinnor man
30-39 ar 1 1 0 0 2
40-49 ar 0 2 3 1 6
50-59 ar 5 4 3 6 18
60-65 ar 2 0 1 1 4
antal 8 7 7 8 30
medelalder 53,4 49,0 50,1 54,8 52,1
arbetsar 27,5 22,5 21,6 27,0 24,7
arbete med
pat./dag, tim 6,7 7,4 59 7,3 6,8
Metod

Unders6kningen genomfordes som enkatstudie som sandes ut per post. Brev med
presentation av undersdkningens bakgrund och dndamal bifogades. Enkéten inneholl
bl.a. fragor om alder, kon, hur lange den svarande arbetat som tandlékare, ev.
sjukskrivning, fragor om muskuloskeletala besvar och stressrelaterade besvér. De
undersokta fick dven skatta sin stressniva och arbetstillfredsstéllelse pa en VAS-skala
(Visuell Analog Skala, 0-10). Fragorna var dels standardiserade fragor gallande stress (8)
och psykosomatiska symptom (SCB) samt egna fragor, konstruerade efter genomgang av
relevant litteratur. FOr att jamfora forekomst av muskuloskeletala besvar hos de olika
grupperna anvandes Fisher Exact Test (9).

Resultat

Tre tandlékare var rokare, en kvinna och en man av de privata samt en kvinna bland de
offentliga tandldkarna. Totalt sju var snusare med 6vervikt bland de privata, fyra man
och tva kvinnor, medan bland de offentliga endast en kvinnlig snusare. Genomsnittlig
arbetstid med patienter var 6,8 tim/dag, dar mannen hade langsta arbetstiden (7,3-7,4
tim/dag) och de privata kvinnorna hade lagst (5,9 tim/dag).

Endast en av de undersokta angav sjukskrivning under de senaste tva aren och hade fatt
behandling av naprapat och sjukgymnast. Ytterligare tva av de undersokta hade blivit
behandlade av massor respektive lakare och psykolog.




Resultaten av de muskuloskeletala fragorna (tabell 2) visade endast enstaka svar pa
domningar, nedsatt kansel och nedsatt kraft i huvud, nacke, rygg samt dvre extremiteter.
Resultaten av smartfragorna visade dock vissa skillnader. De offentligt anstallda
kvinnliga tandldkarna angav hogst antal svar i samtliga smartfragor. Dessa angav ocksa
mest domningar i fingrar. For méan i den offentliga gruppen noterades l&gst antal positiva
svar fran samtliga lokalisationer vad galler smarta. Resultaten fran de muskuloskeletala
fragorna (tabell 2) visade inga signifikanta skillnader vare sig mellan driftsform eller
kon.

Tabell 2. Muskuloskeletala besvar

offentligt, antal privat., antal

kvinnor man kvinnor man
Smarta i nacke 4 2 3 3
Smérta i axel-
axlar 5 2 2 4
Smérta i skuld-
ra-skuldror 4 0 2 3
Smarta i brost-
landrygg 3 1 2 1
Smérta i armar 3 0 1 1
Domningar i
fingrar 4 0 1 1

| den del av enkéaten som speglade de psykosociala fragorna, tabell 3, noterades att cirka
70 % upplevde stress nagon till nagra dagar/vecka. Oro att inte hinna bli fardig i tid med
arbetsuppgifterna noterades i olika grad hos mer an halften av de undersokta (18/30). Att
inte kunna koppla av tankarna fran arbetet under ledig tid rapporterades hos 24/30, hos
13 av dessa endast vid ett par tillfallen/manad, hos fyra individer varje dag.
Somnsvarigheter fornekades helt av 18, hos tio tandldkare nagon gang/manad och hos tre
individer vid ett par dagar/vecka. Inga statistiskt sakerstallda skillnader framkom mellan
driftsform eller kon.

Nagra skillnader framkom ej heller vad galler gastrointestinala besvér, halsbranna, sura
uppstotningar, sveda eller orolig mage som noterades hos halften, 15/30, varav fyra hade
dagliga symptom. Pa fragan om sociala aktiviteter efter arbetsdagen svarade en individ,
privat kvinnlig tandlakare, att hon inte hade ork kvar for andra aktiviteter. Tolv
respektive sju dgnade tid 4t andra aktiviteter ett par dagar/vecka respektive varje dag.
Vid 6vriga besvar noterades bl.a. nedsatt horsel och trétthet i Ggonen som
arbetsrelaterade besvar. En av de privata kvinnliga tandldkarna har inte svarat pa fragan
om ev. psykosociala symptom, vilket kan vara uttryck for att hon inte har nagra av de
aktuella besvaren.




Sjalvskattad stressniva pa VAS-skala visade ett medelvarde pa 5,6 i hela gruppen (1,4-
9,4). HOogst medelvérde noterades i gruppen offentligt anstéallda kvinnor 7,5 och 1agst
bland privata kvinnliga tandlékare 4,4.

Planer pa att byta arbete rapporterades hos fyra individer; tva offentligt anstallda
kvinnliga tandlékare, en offentligt anstélld manlig samt en privat kvinnlig.

Pa fragan "ar Du nojd med din lI6n/ekonomiska ersattning” var en av de privata kvinnliga
tandlakarna missndjd medan i grupperna offentliga manliga var 4/7 missngjda respektive
4/8 av de offentliga kvinnliga tandlakarna. 2/8 av de manliga privata tandldkarna var
missndjda med ersattning/lon.

Totala arbetstillfredsstallelsen mattes via VAS-skala. Medelvarde 7,9 (4,0-10,0). Hogst

varde noterades hos de privata kvinnliga tandlékarna 8,5, hos de privata mannen 7,9, hos
de offentliga mannen 7,7 och l&gst hos de offentligt anstéllda kvinnliga tandlékarna 7,5.

Tabell 3. Psykosociala symptom

offentligt, antal privat, antal

kvinnor man kvinnor man
Ké&nner sig stressad 6 5 5 5
Oro att ej bli fardig
i tid 6 4 4 4
Ej koppla av pa
fritiden 7 6 5 6
Svart att sova 5 2 3 2
Gastrointestinala
besvar 5 4 2 4
Ej ork for sociala
aktiviteter 0 0 1 0
Stressniva, VAS,
medelvarde 7,5 4,8 4,4 5,6
Planer pa
arbetsbyte 2 1 1 0
Missndjd med
I6n/ek.erséttning 4 4 1 2
Arbetstillfreds-
stéllelse 7,5 7,7 8,5 7,9




Diskussion

Undersokningen visade att manga tandlékare har utvecklat besvar fran nacke, axlar,
armar och fingrar. Detta stimmer med tidigare gjorda undersokningar (1,2,4,6,10) .1 en
studie (6) fann man nack- och skuldersmaérta hos 76%. | den nu genomfdérda studien
sags dock lagre frekvenssiffror, 16-40 %. Pa fragor om typ av besvér var det endast
fragorna om smarta som gav utslag i enkaten samt domningar fran fingrarna. En orsak
till detta resultat kan vara att fragorna var for vaga i sin formulering eller uppfattades
som svartolkade. Nagra kommentarer som férekommer i enkaten ar att flera klagar 6ver
smarta fran armbage/armbagar vilket ej gar att sarskilja i enkéaten.

Stress bland tandldkare har undersokts tidigare (11) och man har funnit stressrelaterade
besvar i upp till 60 %. | den aktuella undersokningen noterades att stress under
arbetsdagen upplevdes av sa manga som 70 % av de undersokta. Nagra angav att de
"inte alls” upplevde stress, men pa VAS-skalan for uppskattad stress under arbetsdagen
noterades for dessa individer 6,8, 8,6, 9,4 resp.10! Oro att inte bli fardig i tid med sitt
arbete sags hos 60 %. Majoriteten, 80 %, hade ocksa svart att kunna koppla av tankarna
pa arbetet under ledig tid, samtidigt som forvanansvart fa rapporterade sémnsvarigheter.
Detta ar nagot anmarkningsvart inte minst da medelaldern var relativt hdg i den
undersokta gruppen.

Frekvensen av gastrointestinala besvar var dock hdg, 50 %. Kanske &r detta ett uttryck
for en stressig arbetssituation? Férhallandevis manga hade tid och ork kvar for olika
sociala aktiviteter efter arbetets slut.

Den genomsnittliga sjalvskattade stressnivan lag pa 5,6 med spridning fran 4,4 hos de
privata kvinnliga tandlakarna till 7,5 hos de kvinnliga offentliga. De med hogst stress-
niva rapporterade ocksa lagst arbetstillfredsstéllelse samt de med lagst stressniva
noterade hogst tillfredsstallelse med sitt arbete. Detta kan vara ett uttryck for att de
privata kvinnliga tandlakarna har storre mojlighet att paverka sin arbetssituation. De
uppger att de arbetar med patienter farre timmar/dag &n 6vriga grupper och de flesta
av dem &r aven ndjda med sin ekonomiska ersattning.

Funderingar pa arbetsbyte pavisades hos endast fyra tandlakare varav tva i gruppen
offentligt anstéllda kvinnor. Missnoje med I6nen sags hos 50 % av de offentlig anstallda,
medan de i privat regi var betydligt mer néjda med sin ekonomiska ersattning.

Nagra sédkra slutsatser ar svara att dra da materialet ar litet. Resultaten visar dock att de
offentligt anstéllda kvinnliga tandlakarna har mer besvér bade vad galler smarta fran
muskler och leder men daven fler psykosociala symptom. De offentligt anstallda manliga
tandldkarna hade den nast l&gsta arbetstillfredstallelsen, mest patientarbete/dag och var
den grupp som var minst tillfreds med sin ekonomiska ersattning. En mojlig forklaring
kan vara att som anstalld och arbetande i offentlig vard ar mojligheterna att paverka bade
arbetssituation och 16n mindre &h om man &r privat och &gare. Undersdkningen visar att
de som har hogst arbetstillfredstéllse ocksa ar mest ndjda med sin ekonomiska ersattning.



| vrigt ar det svart att finna nagra storre skillnader mellan grupperna. Tandlakare som
grupp visar, bade i offentlig och privat regi, att de trots arbetsrelaterade besvar har en
hdg arbetstillfredsstallelse och att de sallan byter yrke. Flera kommentarer i enkéten visar
att de flesta trivs med sitt arbete. Manga gar till sjukgymnast, massor, naprapat eller
motionerar regelbundet for att orka med sitt arbete. Flera anger att de har mindre stress-
och somatiska besvar sedan de bdrjade trana regelbundet.

Nagon papekar i ”6vriga synpunkter” att identiteten som tandlékare ar mycket viktig.
Detta kan vara en forklaring till att nagra minskat sin totala arbetstid for att orka fortsatta
arbeta som tandlékare fram till pensioneringen.

Ett observandum &r att medelaldern bland de undersokta var relativ hog (52,1 ar) samt att
de undersokta hade arbetat under manga ar, i genomsnitt 24,8 ar Resultatet hade kanske
blivit ett annat om undersékningen hade utférts bland yngre tandlékare eller bland
tandlékare som arbetat under kortare tid. Det man har sett i tidigare undersokningar (7)
ar att yngre tandlakare har mer besvar fran nacke, huvud och skuldror vilket dock inte
framkommer i denna undersékning

Ytterligare studier med ett okat antal undersokta kravs for att finna ev. storre eller andra
skillnader mellan privat och offentligt arbetande tandlakare. Da arbetet som tandlékare
kan ge muskuloskeletala besvar och stressrelaterade symptom, skulle det vara intressant
att studera inverkan av regelbunden fysisk traning ev. i kombination med psykologisk
behandling och utféra djupintervjuer for att kunna fanga in kvalitativa aspekter och mer
specifika forhallanden.
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