Reiserapport fra European Academy of Paediatric

Dentistry’s kongress 2010

oreningen European Academy
F for Paediatric Dentistry arran-
gerte 3.-4. juni 2010 kongress
i Harrogate, Storbritannia. Arets kon-
gress samlet 700 deltagere fra hele ver-
den, det storste antall deltagere noen
gang i denne foreningen.

Hovedtemaene pa programmet var
tannhelse og livskvalitet hos barn,
genetiske defekter og tannutvikling,
samarbeid mellom kjeveortoped og
pedodontist, og organtransplantasjon
og tannhelse. | forbindelse med kon-
gressen ble ogsa foreningens 20-ars
fodselsdag feiret.

Det var stor deltakelse fra Norge,
totalt 20 deltagere fra Universitetet
i Oslo (Ui0), TAKO-senteret, Universi-
tetet i Bergen og tannhelsetjenesten
i Akershus. Syv av de norske delta-
gerne hadde presentasjoner, to orale
presentasjoner og fem posterpresenta-
sjoner, av resultater fra pAgaende fors-
kningsprosjekter eller kasuspresenta-
sjoner.

Tovel. Wigen, som er stipendiat ved
avdeling for pedodonti og atferdsfag
ved UiO presenterte delresultater fra
sitt doktorgradsprosjekt. Tittelen pa
presentasjonen var «Family characte-
ristics in early life and caries experi-
ence in 5-year-old children». Denne
studien er basert p&4 Den norske mor og
barn-undersgkelsen (MoBa) og tann-
helsedata pa femaringer fra Tannhel-
setjenesten i Akershus.

Basert pa tidligere forskning var
hypotesen at strukturelle forhold
i familien og ved foreldrene i tidlig
barndom kan ha betydning for om

barnet utvikler karies for fem ars alder.
Hensikten med studien var a studere
sammenheng mellom familiesituasjon,
eldre sgsken i familien, familieoko-
nomi, mors alder ved barnets fadsel,
mors utdanning, foreldrenes nasjonale
bakgrunn og forekomst av karies ved
fem ars alder.

Studien benytter data fra MoBa som
er en nasjonal studie om arsaker til
sykdom hos mor og barn med 100 000
deltagere. Data inkluderer sporreskje-
madata og biologisk materiale. Sporre-
skjemadata samles inn ved tre sporre-
skjema til mor og ett til far i lopet av
svangerskapet, samt nar barnet er seks,
atten og 36 maneder. Barna vil senere
bli fulgt med speorreskjema ved fem og
syv-atte ars alder, og videre etter hvert
som de blir eldre. Barn fra Akershus,
fodt i 2002 ble inkludert i denne
underspkelsen, 1 607 barn. Data fra
MoBa ble koblet til tannhelsedata.

Tannhelsedata ble innsamlet pa et
arskull barn (feméringer) i tannhelse-
tjenesten i Akershus. Data ble samlet
inn av tannpleiere i forbindelse med
rutineinnkalling tannhelsetjenesten.
Totalt 5 623 barn fodt i 2002 deltok
i undersekelsen (80 prosent av arskul-
let). Datainnsamlingen inkluderte kli-
nisk registrering av karies (inkludert
rentgen), samt sporreskjema til fore-
satte. Studien inkluderte 1 348 barn
med data bade fra MoBa og fra tann-
undersgkelse ved fem ar.

Forekomst av karies i denne grup-
pen av barn var skjevfordelt og lav,
89 prosent av barna hadde ikke karie-
serfaring. Resultater fra multivariat

analyse (logistisk regresjon) viste at
barn som lever i familier med endring
fra to foreldre til enslige foreldre for
fem ars alder hadde 2,0 ganger hgyere
sannsynlighet for a ha karieserfaring
ved fem ars alder i forhold til barn som
lever i familier uten endring i familie-
situasjon. Barn som har mor med lav
utdanning hadde 1,9 ganger hoyere
sannsynlighet for a ha karieserfaring
ved fem ars alder enn barn som har
mor med hgy utdanning. Barn med en
eller begge foreldre av ikke-vestlig
opprinnelse hadde 3,4 ganger hayere
sannsynlighet for 4 ha karieserfaring
ved fem ars alder enn barn som har
begge foreldre med vestlig opprin-
nelse.

Konklusjonen fra denne longitudi-
nelle studien var at endring i familie-
situasjonen, mor med lav utdanning
og en eller begge foreldre med ikke-
vestlig bakgrunn representerer risiko-
indikatorer for karies i de forste fem
levear. Dette betyr at helsepersonell
som er i kontakt med smabarn med en
eller flere av disse karakteristika ber
vurdere & henvise barnet til tannhelse-
tjenesten slik at forebyggende tann-
helsetiltak kan iverksettes.
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