Den lange vej mod
offentlig tandpleje
— et historisk rids

Af Morten Arnika Skydsgaard

En milepeel

Munden er det organ i menneskets krop, som har vist den stgrste sundheds-
maessige forbedring i de sidste hundrede éar. For danskere fgdt omkring 1.
verdenskrig var det almindeligt, at de naturlige teender blev erstattet af
et gebis. I 1970%erne forekom det stadig i landkommuner, at unge fik en
tandprotese i over- eller underkaeben allerede i konfirmationsalderen.

Det er historie i dag. Den danske befolknings tandsundhed andrede
sig nemlig markant efter indfgrelsen af lov om bgrnetandpleje i 1972.

Lov om bgrnetandpleje er en milepael i det danske sundhedsveesens
historie. Den kommunale tandpleje skabte i samarbejde med landets skoler
en forebyggelsessucces, som bgr kunne male sig med andre skelsettende
forebyggelsesindsatser som indfgrelsen af vaccination mod kopper i 1810,
rent drikkevand og kloakering i anden halvdel af 1800-tallet samt hastig-
hedsgreenser og brug af sikkerhedssele i 1970’erne.

Indsatsen var ikke livreddende, men den forvandlede dansker-
nes tandsundhed, forbedrede livskvaliteten og skabte nul-huller gene-
rationer, som i dag har en dokumenteret tandsundhed i verdensklasse.*
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Forudsetningen var sundhedspaedagogik, fluoridbehandlinger og en unik
dokumentation af tandsundheden, hvormed indsatsen ngje kunne fglges.
Ligesom vaccinationsnélens prik var det forholdsvis enkle midler, som
skabte en banebrydende forbedring i danskernes tandsundhed.

Den skelszttende udvikling i den kommunale tandpleje er fraveerende
i den generelle danmarkshistorie, i det danske sundhedsvesens historie
og i forebyggelseshistorien.® Den tandfaglige bog Child Oral Health Care
in Denmark analyserer udvalgte aspekter af bgrnetandplejens udvikling,
som jubileeumsskriftet 7andlegernes Nye Landsforening, 1917-1992 seet-
ter ind i et foreningsperspektiv.® Bgrnetandplejens historie i Danmark har
kun veeret udforsket i begraenset omfang og fortjener en tydeligere plads
i historiebggerne.

Da tandsundheden var privat

For de fleste danskere var kroppens og teendernes sygdomme et privat
anliggende for 1900. I 1700-tallet blev tandsmerter behandlet med for-
skellige husrad som fx urtete, omslag eller breendevin, mens smeden eller
en uddannet bartskeerer tradte til, hvis tanden skulle traekkes ud.” I den
periode fik blot 12 udenlandske tandleeger bevilget ret til tandleegepraksis
i Danmark, hvor der ingen formel uddannelse fandtes.

Fra 1798 kreevede tandlaegepraksis en kort eksamen pa Kirurgisk
Akademi med overvarelse af en kirurgisk og en medicinsk professor.
Prgven varede en time og blev afholdt i gennemsnit hver andet ar indtil
1850’erne, hvorefter den blev afholdt omkring to gange om aret.®

Tandleeger var altsa en sjeeldenhed i det meste af 1800-tallet. En
periode, hvor tandsundheden ingen betydning havde pa den sundheds-
politiske dagsorden, som primert drejede sig om epidemiske sygdomme.
Tandleege Christian Kjertinge udgav i 1877 Anviisning til Pleie af Teenderne
0g Munden, som indledte med at gore falgende status over tandsundheden
i Danmark: ”Det gar med teenderne som med sundheden i almindelighed:
Man leerer forst at seette pris pa den, nar de ganske eller til dels er borte”.”
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Franske tandbgrster med stive svinehar kunne kgbes, men der eksi-
sterede ingen felles kultur for mundhygiejne. Der var mange hjem uden
en tandbgrste, og tandpleje var praeget af fraveer eller en mangfoldighed af
husrad. I bogen 7T@ndernes Pleje fra 1879 forklarede leege Victor Haderup
om tandbgrstens nytte og matte samtidig advare mod en lang raekke po-
puleere husrad, som gdelagde teendernes emalje fx den udbredte brug af
kulpulver, pulveriserede gstersskaller eller cigaraske, som blev smurt pa
teenderne."

Tandsundheden gik dog lysere tider i mgde. Dansk Tandlaegeforening
var stiftet i 1873 og arbejdede aktivt for en selvstaendig tandleegeuddan-
nelse. Indsatsen bar frugt i 1888 med oprettelsen af Tandlaegeskolen i
Kgbenhavn og en firearig uddannelse, som skabte et solidt fagligt funda-
ment for behandling af tandsygdomme i Danmark.
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Handlavede tandbgrster med svinehar fra 1930’ernes Kgbenhavn.
Skafterne er af tree eller ben. | samme periode undersggte Kebenhavns
Kommune, hvor mange elever der ikke havde en tandbgrste - hverken de-
res egen eller en "familietandbgrste”. | den periode fabrikerede Danmark
800.000 tandbgrster, mens 400.000 tandbgrster blevimporteret til en
befolkning pa 3.6 millioner. Det var "En tandbgrste om aret til hvert tredje
menneske i Danmark”, som Berlingske Tidende forklarede."

Bornetandplejens fodsel

Victor Haderup var en hovedkraft pa den nyoprettede tandleegeskole. Han

indferte navngivningen af teender i munden med et plus og et minus, som

ogsa gjorde ham kendt i udlandet. Han deltog aktivt i et internationalt
samarbejde, som for fgrste gang satte tal pa bgrns tandsundhed. En under-
sggelse af 10.000 kgbenhavnske skolebgrn i 1895-96 viste, at 93 % havde

huller i teenderne.™
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Det ikoniske foto af Danmarks fgrste klinik for bgrnetandpleje fra 1896. Pa
det arrangerede foto fra Borgerskolen i Svendborg undersgger Marinus
Kieer et siddende barn. Til hgjre ses skolebestyrer Anders Hammershgy og
til venstre fem bgrn i skoleforklaeder. Ifglge Kizers fgrste opggrelse havde
920 ud af 1.111 bgrn huller i teenderne. Kiser havde fokus pa forebyg-

gende tandpleje og fik skoleeleverne til at skrive stil om veerdien af god
mundhygiejne.

Den forste bgrnetandpleje voksede frem i Danmark omkring 1900.
Tandleege Marinus Kizer skabte pa eget initiativ i 1896 en skoletandklinik
pa Svendborg Borgerskole. Kommunen stillede et lokale og en operations-
stol til radighed, hvorefter Kieer i de fglgende ti &r undersggte og behand-
lede 7000 skoleelever gratis.

Kier stiftede sammen med en bred kreds af tandlaeger, laeger, skole-
leerere og politikere Dansk Forening for Bgrnetandpleje i 1910. Foreningen
kaldte til kamp mod den haergende Tandsygdom”, som plagede bgrn i hele
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Bgrns sundhed var en vigtig del af en socialpolitisk bevaegelse i Danmark
omkring 1900, hvor folkesundheden kom pa den politiske dagsorden.
Fra 1910 dbnede bade skoletandklinikker og bgrneplejestationer, som
tilbgd laegehjeelp til bl.a. fattige mgdre og deres nyfgdte.

landet. Foreningen indsamlede gkonomiske midler, som bidrog til etable-
ringen af kommunalt finansierede klinikker. Den fgrste var allerede abnet
i Esbjergi1909, og de naeste abnede pa Frederiksbergi 1910 og Svendborg
i1912. Ti ar senere havde 19 kommuner etableret skoletandklinikker og
foreningen havde ydet gkonomisk stgtte til 11 af dem.™

Visionen om en organiseret skoletandpleje voksede sig til en inter-
national beveagelse i begyndelsen af 1900-tallet. Kiser, Haderup og andre
danske tandleger var staerkt engagerede i det internationale tandleege-
forbund, som arbejdede aktivt for at fa bgrns mundhygiejne pa den sund-
hedspolitiske dagsorden. Omkring 1910 havde Tyskland, Storbritannien,
Sverige og Danmark etableret offentligt finansierede skoletandklinikker.™

Den kommunale bgrnetandpleje var en del af en ny og voksende so-
cial bevidsthed i det danske samfund. Omkring 1900 dgde hver syvende
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voksen af tuberkulose. Hvert ottende barn oplevede ikke sin 1-ars fgdsels-
dag. Denne befolkningsstatistik, som ogsa afslgrede den darlige tandsund-
hed hos skolebgrn, blev et vigtigt argument i en politisk kamp for bedre
folkesundhed i alle samfundslag.

Befolkningsstatistik viste ogsa, at fattige familier var hardest ramt.
Saledes arbejdede en raekke filantropiske foreninger - ligesom Foreningen
for Bgrnetandpleje — ogsa for tuberkulosebekempelse og bgrns trivsel.
Foreningerne havde held med at preege den politiske dagsorden, som 1905
forte til tuberkuloselove og bgrnelov. Dermed patog staten sig at statte
fattige familier ramt af sygdom og tage sig af forsgmte bgrn. Det var so-
cialpolitik i en begyndende dansk velfserdsstat.

Det nye arbejderparti, Socialdemokratiet, gnskede at kommunerne
involverede sig mere i etablering af offentlige skoler, sygehuse og alder-
domshjem. Partiet foreslog i Folketinget i 1909, at staten ogsa bidrog gko-
nomisk til undersggelse og behandling af skolebgrns teender i kommunerne,
men lovforslaget vandt ikke flertal.”™

Forste lovudkast om kommunal tandpleje

11918 forsegte Forening for Bernetandpleje at rabe myndighederne op i
samarbejde med Tandlaegeforeningen, Leegeforeningen og Sygekasserne.
Budskabet var klart: Der skulle sattes ind i barndommen, hvis tandsund-
heden skulle forbedres, og det kraevede en offentlig indsats, som tilgodesa
alle sociale klasser.

Samme ar nedsatte Justitsministeriet "Carieskommissionen”, som var
et bredt sundhedsfagligt udvalg. 1 1919 foreslog Carieskommissionen en
”Lov om kommunal Tandpleje”, der palagde landets kommuner at tilbyde
alle skolebgrn regelmessig tandbehandling. Sundhedsstyrelsen bakkede
op om idéen og tillod sig at dremme om, at Danmark med tiden kunne fa
en “slaegt forholdsvis fri for tandsygdomme”.™
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Tandlezegemangel og fortabte landkommuner

Sundhedsstyrelsen bemaerkede dog i sin udtalelse til Carieskommissionens
udspil, at lovforslaget ikke var realistisk. Det gav ingen mening at paleegge
1.400 kommuner at ansatte en tandleege, nar der kun var uddannet 500
tandleeger i Danmark. Loven blev derfor ikke realiseret.

Visionen om en landsdekkende gratis bgrnetandpleje forsvandt ikke.
Allerede i 1923 foreslog en skolekommission, at alle bgrn mindst én gang
om aret skulle tilses af en tandleege. I 1939 gentog en skolehygiejnekom-
mission gnsket om en lov, som palagde kommuner og amter obligatorisk
bgrnetandpleje.” Ingen af forslagene blev gennemfort, selv om staten fra
1933 refunderede halvdelen af udgifterne til de kommuner, som havde ind-
fort bernetandpleje.’

Nogle kommuner lavede ogsa en aftale med privatpraktiserende
tandleeger om bgrnetandpleje, men den ordning blev indstillet pa grund
af uenigheder i slutningen af 1950’erne. Pa det tidspunkt fik under halv-
delen af danske bgrn tilbudt regelmaessig tandpleje. I Norge var det 85 %
ogiSverige 80 % af skolebgrnene, som fik tilbudt gratis bernetandpleje.”
Begge lande havde vedtaget love om gratis skole- eller bgrnetandpleje i
henholdsvis 1917 og 1938.%°

Opblomstringen i bgrnetandplejen skete primeert i byerne. Halvdelen
af landets kgbstaeder havde skoletandpleje i 1960’erne.?’ Tandsundheden
var dog langt fra vor tids standard. I Kebenhavn havde kun hver 25. elev
i 1. klasse nul huller i 1961. I gennemsnit fik Kebenhavns 1.klasses elever
indsat ni plomber og udtrukket to melketaender i deres forste skolear, og
en skoletandlaege erindrer, at ”vi borede fra gre til gre”.??

Dengang var behandlingen det primeere, mens forebyggelsen var
sekunder eller helt fraveerende i landets skoletandpleje. Det var langt
fra alle steder i den kommunale tandpleje, at bgrnene blev instrueret i
tandbgrstning.??

Problemet med befolkningens tender var sterst i landkommu-
nerne, hvor kommunal tandpleje fandtes i knap 50 af mere end 1.000
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