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vigtigt, at der er sket en ligestilling mellem 
den offentlige tandpleje og de privatpraktise- 
rende tandlæger, således at ordet »dispensa- 
tionstandpleje« er ude af lovgivningen. Vi 
lægger stor vægt på en effektiv overførelses- 
procedure fra børnetandplejen til voksen- 
tandplejen. 

Det konservative folkeparti har forvent- 
ninger til de forhandlinger, der skal føres 
mellem sygesikringens forhandlingsudvalg, 
Dansk Tandlægeforening og sundhedsstyrel- 
sen. Vi har også forventninger til de forhand- 
linger, der skal ske om grundydelsen til fore- 
byggelsen, og mener, at det årlige tandefter- 
syn inden for grundydelsesområdet bl.a. kan 
indeholde en gennemgribende undersøgelse, 
en basal forebyggende indsats, instruktion i 
effektiv hjemmepleje, fluorprofylakse samt 
en indkaldelsesordning. Det er vigtigt, at vi 
motiverer befolkningen til gode og effektive 
tandvaner med regelmæssige tandlægebesøg, 
og det finder vi at man netop kan få ifølge 
denne lov. 

Den forbedrede tandsundhed i befolknin- 
gen er jo årsag til, at flere og flere bevarer 
deres tænder hele livet ud, og vi ser det som 
en klar forbedring, at loven opfordrer kom- 
munerne, til at tage fat på omsorgsplejen, 
samtidig med at vore ældre og handicappede 
bevarer friheden til eget tandlægevalg. 

Det konservative folkeparti er særdeles 
tilfreds med, at skellet mellem børne- og vok- 
sentandplejen er trukket op. Det giver langt 
bedre planlægningsmuligheder. 

Og så håber vi, at nogle kommuner vil gå 
i gang med de forsøgsmuligheder, der er i 
loven, for det er da altid godt at se, om op- 
gaverne kan løses på en anden måde. Men vi 
er i hvert fald tilfredse med, at vi nu får en 
lov, som gør, at vi kan få ro på tandlægeom- 
rådet, og at vi virkelig satser på det forebyg- 
gende; derfor stemmer vi for dette lovfor- 
slag. 

Formanden: 
Der er meget uro, ikke mindst til venstre. 

(Kort bemærkning). 

Taanquist (S): 
Det er ikke forkert, hvad fru Merete Aa- 

rup siger, men det løser altså kun Vs af det 
problem, der er. Den sociale skævhed, der er 
i vores tandpleje, har man ikke på nogen 

måde taget fat på at løse, og det tilbud, som 
fru Merete Aarup siger der er til vore ældre, 
eksisterer ikke. Det vil komme til at eksistere 
i nogle velvillige kommuner, men et tilbud til 
de mennesker på plejehjemmene, der har et 
helt akut behov for tandpleje, og til de svært 
handicappede eksisterer ikke. 

(Kort bemærkning). 

Merete Aarup (KF): 
Ja men loven giver jo mulighed for det, og 

jeg synes, det er for dårligt, at socialdemoka- 
tiet ikke har tillid til, at kommunerne stiller 
et omsorgstandplejetilbud til rådighed for de 
grupper, der har behov derfor. 

Birthe Hansen (SF): 
Det er ikke nogen særlig god lov, et flertal 

om lidt får vedtaget her i salen. Den er ikke 
god for den enkelte forbruger, men sandelig 
heller ikke set ud fra et samfundsmæssigt 
synspunkt. Når loven udvides med forebyg- 
gelse, sker det på bekostning af tilskud til det . 
enkelte menneskes påkrævede tandbehand- 
ling, altså skal den enkelte selv være med til 
at betale for at blive oplyst om, hvordan han 
eller hun kan være med til at forebygge tand- 
sygdomme, samtidig med at behandling af de 
tilstedeværende tandsygdomme som caries, 
paradentose osv. hos den pågældende skal 
koste mere end tidligere. I forvejen dækker 
sygesikringen kun 13 af de voksnes samlede 
udgifter til tandpleje, og det er så lidt; at 
mange af økonomiske grunde afstår fra at gå 
regelmæssigt til tandlæge. 

Dårlige tænder og manglende behandling 
af de samme tænder kan være en af årsager- 
ne til hovedpine, til muskelsmerter, til mave- 
smerter, som koster den enkelte sygedage, og 
som kan koste samfundet eventuelle sygedag- 
penge. 

ATFO-rapporten, som viser, hvor lidt det 
offentlige egentlig yder til voksnes tandpleje, 
viser også, at det faldende børnetal i årene 
frem til 1990 formentlig vil medføre bespa- 
relser inden for børnetandplejen på omkring 
250 mill. kr. Havde det ikke været rimeligt, 
om disse besparelser blev overført til konto- 
en for forebyggelse eller i det mindste t i l  en 
overgangsordning, således at sygesikringstil- 
skuddet til behandling ikke blev mindre, end 
det er i dag? « , 


