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Inledning

Vuxentandvarden fungerar i huvudsak bra. Svenskarna har en god tandhilsa som fortsitter att
forbattras och generellt gar befolkningen regelbundet till tandvarden. Det ar ocksa tydligt att
tandvéarden ar mycket uppskattad av patienterna som ar efter ar betygsitter tandvarden som
den mest uppskattade samhallstjansten i Sverige. Den privata tandvarden ligger allra hogst med
ett varde pa 87,2, medan Folktandvérden far 75,7 pa den hundragradiga skalan. Ingen annan
bransch far s hogt betyg av sina kunder.

Den vil fungerande tandvarden ar ett resultat av ett antal genomténkta reformer inom omradet.
Den viktigaste ar avregleringen 1999, da fri etableringsratt och fri prissittning infordes. Avregle-
ringen innebar att det skapades forutsattningar for ytterligare utveckling av tandvardsmarkna-
den. Foretag som tidigare inte kunnat gora investeringar pa grund av bristande l6nsamhet, fick
mojlighet att satsa pd modern teknik. Detta resulterade i effektivare arbetssatt och 6kad kvalitet
for hela branschen. Samtidigt minskade antalet tandldkare som valde att arbeta utomlands,
vilket mojliggjorde att kompetens, som kostat mycket att utbilda, stannade kvar i Sverige.

Avregleringen foljdes av det statliga tandvardsstodet 2008. Stodet infordes med tva uttalade

syften:

1. Att bibehalla en god tandhilsa hos individer med inga eller smé tandvérdsbehov.
2. Att mgjliggora for individer med stora tandvardsbehov att fa tandvard till en rimlig kostnad.

Inférandet av det statliga tandvardsstodet har starkt bidragit till att vuxentandvarden, ur savil
patienternas som vérdgivarnas perspektiv, fungerar val.

Viktiga forutsattningar for en vil fungerande vuxentandvard ar:

« Patientens fria val av vardgivare.

« Fri prissittning.

« Fri etableringsritt.

« Att systemet ger stor valfrihet for vardgivarna att sjalva utforma verksamheten.

« Att det finns ett fungerade hogkostnadsskydd, som éar lika for alla oavsett var de bor i Sverige.

Inom vuxentandvarden konkurrerar vardgivarna med varandra pé lika villkor. Det rader valfri-
het for patienten och patienterna har darfor anledning att jimfora bade den vard de far och de
priser de betalar. Konkurrensen mellan tandvirdmarknadens aktorer bidrar till att de stéindigt
tvingas utveckla kvalitet och erbjudanden. Den rddande ordningen ar en forutsittning for att
vardgivarna dven framéver ska kunna skapa de forutsiattningar som kravs for att ge en god tand-
hilsa till alla.



En konsekvens av den nyligen hojda dldersgransen inom barn- ungdomstandvarden blev att
landstingets ansvarsomrade utokades. Den landstingsfinansierade tandvardens utformning
skiftar efter landsting vilket resulterar i ojamlika forutsattningar for bade tandvardsforetag och
patienter. I flertalet landsting gér barn- och ungdomstandvarden med underskott.

Det forekommer i dag en diskussion om att utoka stodet till tandvarden och regeringen har
aviserat en utredning i frdgan.! Privattandldkarnas uppfattning ir att eventuella 6kade subven-
tioner bor ske inom det statliga tandvardsstodet, inte via en forflyttning av ansvar fréan stat till
landsting. Det statliga tandvardsstodet fungerar bra, motverkar regionala orittvisor och skapar

samma forutsattningar i hela Sverige.

1 Regeringensproposition 2016/17:153, Det statliga tandvérdsstédet - forbattrad information, kontroll och uppféljning.



1.Entandvard for patienten

Den svenska tandvarden fungerar bra och svenskarna ar mycket nojda med sin tandvard. Svenskt
Kvalitetsindex (SKI) ger tandvarden unikt hoga siffror med ett samlat n6jdhetsindex pa 6ver 80.2
Nojdhetsindexet som baserar sig pa fragor till patienter har varit hogt under flera ar. Det tyder pa
att vardgivarna tar vil hand om patienterna.

Vuxentandvard

Tandvarden bestér i grunden av tvd modeller med olika villkor:

Den forsta delen giller vuxna fran det ar de fyller 22 (den nedre gransen for vuxentandvard hojs
till 24 ar frdn och med 2019). Inom detta system rader det fri prissdttning och fri etableringsratt.
Patienten betalar en stor del av kostnaderna sjalva men det finns ett statligt stod som betalas

ut av Forsakringskassan. Det statliga stodet bestar av ett hogkostnadsskydd som trader in da

en patient under tolv manader genomfor behandlingar som, enligt de statliga referenspriserna,
kostar mer dn 3 000 kr. Det bestar ocksa av ett allmint tandvardsbidrag (ATB) som utgéar till
alla samt ett sarskilt tandvardsbidrag (STB) som gar till personer som pa grund av sjukdom eller
funktionsnedséttning har ett omfattande behov av forebyggande tandvard.

Inom vuxentandvéarden rader alltsé fri konkurrens och fri prissattning, med ett statligt stod sé att
patienter inte drabbas av alltfor hoga kostnader vid de tillfallen da det beh6vs mer omfattande
behandlingar. I SKI:s undersokning framgéar att den patient som ofta besoker tandvarden, 4r mer
nojd dn den som gar séllan. Det tyder pa att viantetiderna ar korta, omhéndertagandet gott och
behandlingen effektiv.

Barn- och ungdomstandvard

Barn- och ungdomstandvarden innebér att landstingen helt star for kostnaderna for ungdomar
och unga vuxna till och med det ar de fyller 21. Enligt tandvardslagen ar detta folktandvardens
uppdrag, men landstingen far sluta avtal med privata vardgivare, vilket alla landsting gér. Dock
gar cirka 84 procent av alla barn och ungdomar som har avgiftsfri tandvard till Folktandvarden.3
Priserna ar reglerade, patienten betalar inget sjidlva for bescket som istéllet finansieras genom
det allménna skatteuttaget. Ersattningen som landstinget betalar ut inom barn- och ungdoms-
tandvarden ar en fast enhetsersittning per person, sa kallad kapitering, och varje vardgivare
ansvarar for sina patienter och méaste ta emot de som vill g hos dem.

2 Svensktkvalitetsindex, SKlomtandvarden 2017
3 Kalla:Redovisning franrespektive folktandvard samt egnaberakningar



Hur fungerar ersattningsystemen?

Av dessa tva system fungerar vuxentandvarden med det statliga stodet bra. Patienterna beta-
lar sjilva upp till en viss niva och kan valja mellan alla vardgivare. D4 finns det skl for dem att
jamfora olika vardgivare med varandra och gora ett val. Alla gor kanske inte det, och stodet till
patienterna att gora 6verviagda val kan forbattras, men tillrackligt ménga gor det for att det ska
rada konkurrens mellan virdgivarna. Det dr viktigt att patienter kan jamf6ra olika vardgivares
kvalitet och priser.

Inom barn- och ungdomstandvarden bestdms virdgivarens ersattning av politikerna och be-
hover inte ta sin utgdngspunkt i virdgivarens kostnader for att bedriva tandvard. Det innebir
prisreglering. Ar 2015 gjorde folktandvarden i tolv landsting ett underskott i den landstingsfi-

nansierade barn- och ungdomstandvarden.+

4 Kaélla:Respektive folktandvards transparensbokslut 2016 samt egnaberékningar.



2. Tandvard for aldre och sjuka

Tandvard vid langvarig sjukdom eller funktionsnedsattning

Personer som har stora svarigheter att skota sin munhygien pa egen hand eller som genomgar
tandvardsbehandlingar pa grund av en ldngvarig sjukdom eller en funktionsnedsittning, har ratt
till tandvard pa samma ekonomiska villkor som inom den landstingsfinansierade sjukvarden.
Avgiften for patienten raknas samman med andra avgifter for 6ppen halso- och sjukvéard och
ingar i hogkostnadsskyddet.

Uppsodkande tandvard

Landstinget ansvarar ocksa for uppsokande tandvard. Personer med ett langvarigt och omfattan-
de omvardnadsbehov, till exempel dldre i sirskilt boende och hemmaboende dldre med omfat-
tande bistandsbehov, har ritt till en uppsokande munhilsobedomning. Syftet med munhélsobe-
doémningen dr att avgora personens tandhélsa och behovet av eventuella insatser.

Munhilsobedémningen ar en enkel undersokning som utfors i patientens bostad. Landstinget
ansvarar for utforandet och finansieringen av tjinsten, men har moéjlighet att upphandla tjansten
och lagga ut utférandet pa en privat aktor. For patienten ar undersokningen kostnadsfri. For att
fa uppsokande tandvard och nédvindig tandvard behover man ett tandvardsstodsintyg. Inty-

get kan till exempel skrivas av chefer for sdrskilda boenden, ansvarig sjukskoterska eller likare,
hemtjansten eller kommunens bistands- och LSS-handliggare.

Nodvandig tandvard

Sa kallad nodvandig tandvard syftar till att forbattra mojligheterna att tugga och slippa smértor
och obehag i munnen. N6dviandig tandvard innebir tandvérd till samma avgift som i sjukvarden.
Den som har ritt till uppsokande tandvard har dven ratt till nodvandig tandvard inom hogkost-
nadsskyddet fér den 6ppna hilso- och sjukvarden. For patienten rader fritt val av utforare. Priset
for tjansten bestams dock av landstinget.

Tandvard som led i sjukdomsbehandling

Tandvard som ett led i en sjukdomsbehandling dr en tidsbegriansad form av tandvard avsett for
patienter med vissa sjukdomar. Stédet, som riktar sig till personer som har ett tillfalligt 6kat
behov av tandvard pa grund av sjukdom, erbjuds inom ramen for hilso- och sjukvardsavgift. For
patienten rader fritt val av utférare. Priset for tjainsten bestims dock av landstinget.



Tandvard vid vissa langvariga sjukdomar eller funktionsnedsattning

Patienten har ritt till en undersckning per kalenderar samt férebyggande och regelbunden tand-
vard. Protetiska dtgidrder med tandstddd eller implantatstodd protetik omfattas inte. For patien-
ten rader fritt val av utforare. Priset for tjdnsten bestams dock av landstinget.

-
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3. Patientens stallning

Tandvarden ar en del av hilso- och sjukvéarden och det finns omfattande regleringar géllande
patientsidkerhet. Bdde vardgivaren och behandlaren har ett stort ansvar. Socialstyrelsen utger
foreskrifter och andra riktlinjer for arbetet och Inspektionen for vard och omsorg (IVO) har till
uppgift att bedriva tillsyn géllande patientsdkerheten inom tandvarden.

Forhéllandet mellan patient och vardgivare regleras i ett antal olika lagar, bland annat:

» Tandvardslag (1985:125)

» Lag (2008:145) om statligt tandvardsstod

« Patientsidkerhetslag (2010:65)

« Likemedelslag (2015:315)

« Patientdatalag (2008:355)

+ Lag (1998:1656) om patientnamndsverksamhet med mera
« Strélskyddslag (1988:220)

Sakerheten for patienterna dr god och vardskador ar ovanliga.

Klagomalshantering

For den landstingsfinansierade tandvarden och tandvéard utférd av folktandvarden finns lands-
tingens patientndmnder som hjilper patienter med information for att de pa ett bra sitt ska
kunna ta tillvara sina rattigheter.5

Regeringen har limnat en proposition om ett utvecklat klagomaélssystem i hélso- och sjukvarden.®
Regeringen avser att dterkomma i frigan for de grupper som inte omfattas av patientnamnder-
na. Dock kan noteras att varken regering eller ndgon remissinstans menar att omfattningen pa
patientndmndens verksamhet ar otillracklig.

Privattandldkarna har Privattandvardsupplysningen och fortroendendmndsverksamheten som
ger stod till medlemsforetagens patienter. Verksamheten ger god sakkunskap och upplysningar
om vilka rattigheter och moéjligheter patienten har gentemot vardgivaren och ger rdd om hur
patienten kan g vidare. Fortroendenamnderna kan dven fatta beslut i enskilda drenden, beslut
som vardgivaren maéste folja. Privattandvardsupplysningen tar varje r emot cirka 2 000 samtal.
Av dessa gar cirka 180 vidare till de regionala fortroendendmnderna.

5 Vissaprivatavardgivare haravtalmed patientnamnden somomfattarallutford vard.
6 Proposition2016/17:122 Ettmer dndamélsenligtklagomalssystem ihlso- och sjukvarden



Konsumenttjanstlagen omfattar inte tandvérd, men Privattandldkarna och Konsumentverket har
traffat en branschéverenskommelse” for tandvarden som bygger pa reglerna i Konsumenttjanst-
lagen. Den innehéller:

« Bestimmelser om vilka krav konsumenten kan stilla p4 den som utf6r tjainsten
vad giller utbildning och fackmannamassighet.

« Bestimmelser om nar tjansten ska anses felaktig.

« Mojligheter for konsumenten att reklamera en tjanst.

« Mojligheter att krava att ett fel rittas till och/eller avdrag pé priset for att f&

tjansten utford ndgon annanstans.

Overenskommelsen ingar i Privattandlikarnas trygghetspaket dir dven organisationens etiska
riktlinjer samt krav pa forsdakringsskydd ingar. Patienter som gér till vardgivare som ar medlem-
mar i Privattandldkarna har alltsa ett gott skydd. Patienter som gér till privata vardgivare som
inte dr med i Privattandldakarna, saknar ddremot ett samlat konsumentskydd.

Patientsadkerhet

I Patientskadelagen finns reglerat att en vardgivare ska vara forsiakrad gillande vardskador som
anmals till respektive forsdkringsbolag som utreder och i forekommande fall betalar ersittning.

IVO ansvarar for tillsyn 6ver hilso- och sjukvarden inklusive tandvard och hilso- och sjukvards-
personal. I tillsynsuppdraget ingér handlaggningen av anmaélningar, till exempel lex Maria.
Under 2017 genomfor IVO en nationell tillsyn av tandvarden.

Handelser som har medfort eller skulle ha kunnat medfora en allvarlig vardskada ska anmailas
till IVO. Antalet anmalningar och konstaterade virdskador inom tandvérden ar relativt lagt.

Till viss man kan det 1aga antalet lex Maria-anmalningar till IVO bero pa begreppet “allvarlig
vardskada”. Privattandldkarna driver frdgan om att begreppet méste fortydligas. Under 2014 an-
maldes inom hela hilso- och sjukvarden sammanlagt 6 832 klagomal, varav 4 630 utreddes och
resulterade i ett beslut. Av dessa géllde 222 tandvarden varav 101 resulterade i kritik fran IVO.8

Statligt tandvardsstod

Som namnts bestar svensk tandvérd av tva delar, det ena for vuxna som bygger pa fri prissatt-
ning och det andra som vénder sig till barn och unga som ar kostnadsfri for patienten och dar det
ar landstingen som ersétter virdgivaren med en fast ersattning per individ. I systemet med fri
prissittning ingar dock ett statligt tandvardsstod som bestar av tre delar och som ar ett resultat
av 2008 ars tandvardsreform:

+ Det allminna tandvardsbidraget ges till alla fran det ar de fyller 22 ar. Mellan &ldrarna 30 och 74
ar bidraget 150 kr per &r, medan det dubbla giller for personer som &r yngre eller dldre.

7 Overenskommelse mellanKonsumentverket och Privattandldkarna omavtalsvillker mminom tandvarden2012-03-13, finns pd www.ptl.se
8 IVOTillsynsrapport 2016
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« Sarskilt tandvardsbidrag betalas ut till personer med sjukdom eller funktionsnedsittning som
medfor risk for forsdmrad tandhélsa. Stodet kan anvandas till forebyggande atgiarder. Bidraget
kan ges tva génger per ar med 600 kr per ging.

« Skyddet mot hoga tandvardskostnader, det s& kallade hogkostnadsskyddet, infordes for att
skydda mot tillfalligt hga kostnader. Vid kostnader 6ver 3 000 kr ar ersiattningen 50 procent
och kostnader 6ver 15 000 kr ersitter staten med 85 procent.

» Hogkostnadsskyddet utgar fran vardgivarens pris men det finns ett tak och det berdknas uti-
fran en referensprislista som Tandvards- och likemedelsférmansverket (TLV) beslutar om och
som revideras en ging om aret. Listan kan anvéandas av patienter for att jamfora priser mellan
olika vardgivare.

Tandvardsstodet inférdes med tva uttalade syften:

1. Att bibehalla en god tandhéilsa hos individer med inga eller sma tandvardsbehov.
2. Att majliggora for individer med stora tandvardsbehov att fa tandvard till en rimlig kostnad.

TLV beslutar vilka tillstind och &tgirder som ska vara ersattningsberittigade. Ersattningen,

som tillhor patienten, betalas ut till vardgivaren av Forsdkringskassan. Forsakringskassan gor
ocksa efterhandskontroller for att kontrollera att rétt ersittning betalats ut. En mycket liten del,
mellan 2,02 och 3,47 procent, av all ersattning betalas ut felaktigt. Om Forsdkringskassan gor ett
dterkrav kan vardgivaren inte krava patienten pa den summan. Forsakringskassan hade under
ar 2015 ett regeringsuppdrag att kartlagga omfattningen av felaktiga utbetalningar inom tand-
vardsstodet. Med anledning av det statliga tandvardsstodets hoga automatiseringsgrad hade det
funnits farhagor om att det forekom felaktiga utbetalningar i stor omfattning, Forsakringskassan
menade att dessa farhdgor kunde avfiardas. Forsdakringskassan menar vidare att TLV:s regelverk
ar svartolkat for manga vardgivare och en av orsakerna till att det gors felaktiga utbetalningar.®
Regeringen har lagt en proposition om forbéttrad information, kontroll och uppf6ljning av det
statliga tandvardsstodet.°

Systemet har utviarderats av utredningen Ett tandvardsstod for alla (SOU 2015:76) och har visat
sig fungera vil och leva upp till de ursprungliga malsattningarna. Tandhalsan ar god hos flertalet,
har forbattrats sedan det statliga tandvardsstddet infordes samtidigt som patienternas kostnader
ar hanterliga. Den storsta delen av tandvardsstodet gar till patienter med storre behov.

Systemet gor det mojligt for tandvarden att konkurrera med fri etableringsritt och fri prissitt-
ning, samtidigt som det trader in ett statligt stod till patienter som drabbas av svarare problem
som leder till hoga kostnader.

9 Forsakringskassan, Efterhandskontrollerinomtandvarden, svar paregeringsuppdrag-2015.
10 Regeringens proposition 2016/17:153, Det statliga tandvérdsstédet - forbattrad information, kontroll och uppféljning.



4. Tandvardsmarknaden

Antal tandldkare, tandhygienister, tandskdterskor

Ar 2014 fanns det 7 777 yrkesverksamma tandlikare i Sverige.”" Av dessa 4r 3 621 stycken privata
(46 procent) och de resterande 4 156 (54 procent) anstéllda av Folktandvarden.'? Antalet tand-
lakare ar stabilt, vilket ar naturligt med tanke pa att antalet utbildade ar styrt av det uppskattade
behovet, men det mirks en svag 6kning och en viss omfordelning frén folktandvarden till den
privata sidan.

Tandldkarna ar antingen anstéllda av den landstingsidgda folktandvérden eller privata aktorer.
Praktikertjanst, (PTJ) med 6ver 1 000 anstillda tandlidkare, dr den storsta aktoren pa den privata
sidan. Den verksamhetsansvarige leder och driver mottagningen, har det odontologiska och
ansvaret samt ansvarar for ekonomi, medarbetare och verksamhetsutveckling. Ut6ver PTJ, ar
privata aktorer ofta mindre foretag dar 4garen dr klinikens enda tandldkare. De har en tamligen
stabil kundkrets av patienter som ar efter ar viljer att ga till samma tandldkare.

Antalet foretag med mer 4n en anstilld tandldkare blir dock fler och ett antal kedjor vaxer dar
tandldkarna antingen &r delédgare eller, vilket &r vanligare, ar anstéllda. De mindre tandvardsfo-
retagen samarbetar ofta i ndtverk inom vilka de kan erbjuda tandvérd de sjélva inte utfor.

Antal tandhygienister var 4 177 stycken ar 2014, varav 1 738 arbetar privat.’3 Antalet har under de
senaste tio dren 6kat med ungefar 30 procent. Antalet tandskoterskor ar cirka 12 000.

Antal tandldkare 2004-14
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Antalet tandldkare i offentlig regi ar fler 4n de i privat.

11 Socialstyrelsensyrkesdatabas, www.socialstyrelsen.se
12 Socialstyrelsensyrkesdatabas, www.socialstyrelsen.se
13 Socialstyrelsensyrkesdatabas, wwwsocialstyrelsen.se
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Var gar patienten?

Inom vuxentandvarden sa sker ungefir 58 procent av patientbeséken hos privata vardgivare och
42 procent hos Folktandvérden.4

Folktandvarden dominerar bland de yngre. Ju dldre patienterna blir, desto fler gér till den priva-
ta tandvéarden:

Antal patienter i alder
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Kalla: Forsékringskassan, egna berakningar

Folktandvarden stir for en 6vervildigande del av barn- och ungdomstandvérden (totalt 84 pro-
cent) medan 6ver hélften av all vuxentandvard utfors av privattandvarden.

Utmaningar for barn och ungdomstandvarden

Nyanldnda barn och ungdomar med uppehallstillstind omfattas, precis som andra, av fri tand-
vard. Méanga av dessa har stora vardbehov*s och det blir darfor en 6kad press p& barn- och ung-
domstandvérden som bygger pa ett kapiteringssystem dar det utgér ett enhetsbelopp per individ.
Eftersom det rader stora variationer i virdbehov hos olika individer, s &r ett rent kapiterings-
system inte 1angsiktigt hallbart. Det finns darfor skil for att landstingen bor ga 6ver till en mer
individualiserad ersattningsmodell.

14 Forsakringskassans statistikdatabas
15 Socialstyrelsen Halso-ochsjukvard ochtandvardtill asylsékande ochnyanlanda, Slutrapport oktober 2016



Tandvarden omsatter 25 miljarder

Tandvardsreformen 2008 var mycket viktig for att fa ett stabilt system pa plats. Efter 2009 kan
man konstatera att patienter med stora tandvardsbehov fétt l4gre kostnader jamfort med hur
det var fore reformen. Det giller i genomsnitt for alla dlderskategorier, dven for dem som fyllt 65
ar, trots att de tidigare omfattades av ett hogkostnadsskydd for protetik som innebar att kostna-
den for protetiken exklusive material var hogst 7 700 kr per ar. Andelen patienter som far del av
skyddet mot héga kostnader har okat.

Tandvérdens omsittning ar knappt 25 miljarder kr (24 800 mnkr).*® Vad géller fordelningen av

intdkterna s star patienterna for den storsta delen, 62 procent, staten for 21 procent och lands-

tingen star for 17 procent.

Foérdelning av tandvardens kostnader, mdkr

5,3(21%)
B stet
. Landsting
15,3 (62%) 4.2(17%) =
Patient

Kalla: Privattandlakarna

Tittar man pé de statliga kostnaderna Gver tid, det vill sdga hogkostnadsskyddet samt det sdrskil-
da och det allmanna tandvardsbidraget, sa ligger nivin tamligen stabilt sedan den nya ordningen
introducerades i juli 2008. En viktig forklaring till det 4r att TLV har i uppdrag att se till att utgif-
terna for tandvardsstodet ligger inom ramen for anvisade medel i statsbudgeten, for narvarande

cirka sex miljarder kr.

Statligt tandvardsstdd dver tid, miljoner kronor
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Kalla: Ett tandvardsstod foralla, SOU 2015:76.

16 Regeringensbudgetpropositionfér 2017, prop 2016717:1
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Patienternas kostnader

Mediankostnaden for en basundersékning hos en tandlidkare, det vill sdga den behandling som ar
grundldaggande och néstan alla gor, var 775 kr r 2014.

Det ar relativt fi som genomgéar behandlingar som gor att de 6verskrider hogkostnadsskyddet.
Patientens andel av kostnaderna for tandvarden varierar med alder. Av 20- till 29-dringarna fick
ungefar 10 procent ar 2014 del av hégkostnadsskyddet, en siffra som minskat nigot sedan 2009.
Av 30-39-aringarna far dubbelt s manga, drygt 20 procent, del av hogkostnadsskyddet och den
siffran har 6kat ndgot de senaste iren. Av patienterna 6ver 65 &r fir niastan 60 procent del av
hogkostnadsskyddet, en siffra som 6kat sedan 2009 da den lag pa 50 procent. Fran 75 ars alder
trappas sedan andelen som fir del av hégkostnadsskyddet av nigot. Totalt far knappt 40 pro-
cent av svenskarna del av skyddet, ungefir 70 procent av kostnaden for ett genomsnittligt besok
betalas av patienten.”

Det ar en relativt liten andel patienter som far del av hogkostnadsskyddet, bara sju procent av pa-
tienterna under en tvaarsperiod. Det ar dock ovanligt att samma patient fir hoga tandvérdskost-
nader flera ar i rad, bara 0,7 procent far del av ersittningen fyra ar i rad. Det innebér att under

en langre period nar stodet fler. Under en feméarsperiod har en stor andel av patienterna nyttjat
hogkostnadsskyddet ndgon ging.

Tandvardsstddets fordelning pa olika aldersgrupper, miljoner kronor 2014
1800
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. ATB . Hégkostnadsskydd
Kélla: TLV (ur SOU 2015:76). ATB betyder Allménna tandvérdsbidraget

Tandvardsbehovet 6kar med alder. D4 dven andelen som anvander hogkostnadsskyddet okar
med alder, ar slutsatsen att skyddet pa ett bra sitt fingar upp patienter med ett storre virdbehov.
Det kan dock noteras att gruppen med storre virdbehov ar timligen liten och varierar ar frin ar.

17 EtttandvardsstodférallaSOU2016:76



2014 var det sju procent av de som besckte tandvarden som hade tandvardskostnader pa 3 ooo
kr eller mer tva ar i rad. Bara 0,7 procent hade sd hoga kostnader fyra ar i rad.*® Det typiska ar att
en patient nyttjar hogkostnadsskyddet under en begransad period da vardbehovet ar stort. Man
kan likna hogkostnadsskyddet vid en olycksfallsforsakring som forhoppningsvis anviands sillan,
men som beh6vs dé olyckan dr framme.

Kostnaderna per patient ar relativt 1ag och diarmed &r dven det statliga stodet per individ relativt
lagt. 2014 var det genomsnittliga stodet per person som far tandvardsstod 3 350 kr, vilket dr en
okning med en hundralapp sedan 2009.%

Det gir att notera att ett tandlidkarbesok for de allra flesta dr tdmligen ldngt fran hogskostnadsni-
van. Medianpriset for en basundersékning hos en tandldkare var &r 2009 var 615 kr. Fem ar se-
nare kostade samma undersokning 775 kr. Det allmdnna tandvardsbidraget tickte under ssmma
period 20 till 25 procent av kostnaderna for patienter mellan 30 och 74 ar. For yngre respektive
aldre tackte bidraget 40 respektive 50 procent av kostnaderna. For patienter utan stora vardbe-
hov har alltsa kostnaderna 6kat ndgot, medan de har minskat for gruppen med stora vardbehov.

Privata tandvardsfoéretag

Det finns 1700 privata vardgivare med minst en verksam tandldkare inom tandvarden. De har i
snitt drygt tva anstillda. Av dessa foretag ar drygt 1 300 medlemmar i Privattandldkarna (ca 75
procent). Utover dessa finns det cirka 200 privata virdgivare som bestér av verksamma tandhy-
gienister men saknar tandlikare.

De privata virdgivarna ar som regel relativt smé. Drygt hilften (54 procent) omsitter upp till tre
miljoner kr per ar. Sju procent omsétter mer dn nio miljoner kr,2° men denna grupp 6kar nagot
over tid vilket visar att det pagar en lAngsam men mirkbar konsolidering i branschen.

Tandvardens omsattning

Som tidigare namnts var den totala omsittningen pa tandvardsmarknaden ar 2014 24,8 mdkr.
Av det stod privattandvarden for 13,1 mdkr (53 procent) och folktandvarden for 11,7 (47 procent).
Av den landstingsfinansierade tandvarden, stod folktandvérden 2014 for 3,6 mdkr (84 procent)
medan privattandvardens andel var 0,7 mdkr (16 procent). Den landstingsfinansierade tandvar-
den motsvarar fem procent av de privata vardgivarnas totala omsattning.>

Begransade resurser

Ett problem under 2016, som troligen accentueras under 2017, dr virden av de ménga asylsokan-
de som kom under 2015. Tandhélsan hos dessa ar generellt simre &dn hos personer uppvuxna i

18 EtttandvardsstodforallaSOU 2016:76

19 Etttandvardsstédforalla,SOU2016:76

20 Kalla:Bisnisanalys.se samt egnaberakningar

21 Kalla:Regeringens budgetpropositionfor 2017,prop 2016717:1 samt egnaberakningar
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Sverige. Genom att sluta avtal med privata vardgivare om asyltandvéard kan landstingen avlasta
folktandvérden.

Detta var tidigare inte mojligt, men sedan 1 juli 2016 kan landstingen, om de vill, teckna avtal
med privata vardgivare. Ur savil ett konkurrensneutralitets- som samhéllsperspektiv ar det vik-
tigt att landstingen behandlar tandvardsféretagen inom lianet pé ett likartat séatt och nyttjar den
samlade kapaciteten som finns hos alla tandvardsforetag.

Den privata tandvardens omsattning

Av de privata foretagen 4r manga sma medan ett fatal har fler anstéillda och en omsittning Gver
10 mnkr. Ar 2014 hade drygt hilften en omsittning upp till 3 mnkr per ar, medan sju procent
omsatte over 9 mnkr.

Andel foretag i olika storlek

>9
6_9

3-6

Omséattning per &r

0-3

Den privata tandvarden har en solid bas av sméaforetagare, medan féretagen i pyramidens 6vre
delar langsamt blir fler och dessutom anstiller allt fler. I den 6versta gruppen, bestaende av 114
foretag, terfinns kedjorna med ett stort antal anstéllda. Sedan 2010 har 100 foretag,* de flesta
smé med en tandldkare som Agare, etablerat sig i branschen.

Branschen bestér av vardgivare av en miangd olika storlekar och inriktningar och foretagen har
en stor bredd nér det giller 16sningar for att erbjuda patienterna attraktiva erbjudanden. En del
av de mindre foretagen med en tandlikare samarbetar med andra liknande foretag. De delar
hyreskontrakt, koper in utrustning gemensamt och kan dven anvinda gemensam personal.

22 Kalla:Bisnisanalys.se samt egnaberakningar



Det finns en trend mot storre kliniker och kedjor, men dven dar varierar storleken och inrikt-
ningen. P4 de storre foretagen kan tandldkarna vara deldgare eller anstillda. En drivkraft mot
storre foretag verkar i viss man vara att yngre tandlékare foredrar att arbeta med ménga kolle-
gor. En annan drivkraft som kan forklara tillvixten av storre kliniker dr behovet av att investera

i modern, digital och samtidigt dyr utrustning. Sedan en tid tillbaka pagéar ett teknikskifte inom
tandvarden med introduktion av 3D-scanners och framstéllning av tandkonstruktioner med
Cad/Cam-teknik. Ytterligare en drivkraft kan vara kostnaden for att forvirva en tandvéardsklinik.

Folktandvardens tandldkare ar fordelade pa 880 kliniker, vilket innebar att de 4r nastan fem
tandldkare per klinik. Variationen ar dock stor mellan mindre kliniker och mycket stora sddana.

Besokare hos tandvarden

6,6 miljoner patienter besoker tandvarden varje ar, varav tva tredjedelar ar vuxna och en tred-
jedel under 20 &r. De flesta unga ar patienter till Folktandvéirden, men de kan vilja en privat

vardgivare. I genomsnitt har 16 procent gjort det, men det ar stora skillnader mellan landstingen.

Under 2015 inrapporterades till Férsiakringskassan cirka 10,4 miljoner patientbesok for cirka 4,4
miljoner unika patienter. Cirka 7,4 miljoner av beséken resulterade i utbetalningar fran det stat-
liga tandvardsstédet och 5,3 miljoner allmdnna tandvardsbidrag anvindes. De senaste tre aren
har antalet tandvardsbesok och unika patienter varit stabilt.

Cirka 2,7 miljoner patientbesok nddde 6ver hogkostnadsskyddsnivén 3 000 kr och cirka

507 000 patientbesok kom 6ver 15 000 kr vilket gav ritt till den hogre nivan i hogkostnadsskyd-
det. Utbetalningen av hogkostnadsskydd ar i stort sett jamnt fordelad mellan konen. Daremot
betalades en betydligt storre andel av det sirskilda tandvardsbidraget ut till kvinnliga patienter,
68 procent.

2013 gjordes 16,7 miljoner dtgirder inom tandvarden, 2014 var det 16,8 miljoner och 2015 var
det 17 miljoner. En liten men kontinuerlig uppgang. Av de 17 miljonerna atgirder gjordes 10
miljoner av den privata tandvarden och 7 miljoner av folktandvérden.> Relationerna mellan den
privata tandvarden och folktandvarden ar stabil.

Enligt den statliga utredningen Ett tandvardsstod for alla (SOU 2015:76) blir svenska folkets
tandhailsa allt battre. Detta beror delvis pa en padgiende utveckling av metoder inom yrket och ett
tandvardssystem som framjar konkurrens mellan vardgivare, samt ett patientskydd mot hoga
kostnader. 2008 ars tandvardsreform har inneburit att en allt storre del av befolkningen regel-
bundet besoker tandldkare. Den grupp som inte besoker tandvarden trots behov har minskat se-
dan tandvardsreformen. Den skiljer sig dock inte p& ndgot markant sétt frén den grupp som inte
besoker 6vriga hilso- och sjukvarden trots behov, sa det gar inte att sdga att det dr ett problem
som har med tandvérdsstodet att gora.

23 Forsakringskassans arsredovisning 2016
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I vuxentandvarden dr det de yngre som i minst utstrackning besoker tandvarden. Vilket beror pa
att de har en bra tandhilsa. Utifran sin tandhilsa besoker unga tandvarden ofta. 42 procent av
20-29-dringarna besokte tandvarden under 2014, 50 procent av 30-49-aringarna och darefter ar
siffran 66 till 73 procent. Nar man blir 6ver 75 ar sjunker det nagot.

Nir det giller de som ndgon ging under den senaste tvaarsperioden besokt tandldkare gar det
att konstatera att andelen Gver tid ar tdmligen stabil. Daremot skiljer den sig 6ver landet, fran
nastan 80 procent i Hallands l4n till under 70 procent i Stockholms lan. Detta behover inte vara
négot stort problem eftersom tandhélsan ar relativt god.

ANDEL VUXNA SOM BESOKT TANDVARDEN DEN SENASTE TVAARSPERIODEN | PROCENT 2

REGION 2013 2014 2015
Stockholms [&n 673 66,2 671

Uppsalalan 73,0 717 70,7
Sodermanlands [&n 74,3 74,0 73,5
Ostergdtlands lan 73,2 717 70,5
Jonkopings l&n 78,9 78,0 76,9
Kronobergs lan 75,5 74,9 75,0
Kalmar l&n 753 74,9 74,1

Gotlands lan 778 775 76,2
Blekinge l&n 758 754 75,6
Skane lan 72,0 71,6 71,5
Hallands [&n 794 78,9 776

Vastra Gotalands lan 76,0 76,1 76,1

Vérmlands l&n 76,2 76,0 75,6
Orebrolan 75,7 75,3 747

Véastmanlands lan 731 72,0 713
Dalarnas lan 718 718 70,7
Gévleborgslan 75,0 74,1 73,2
Vasternorrlands lan 73,4 72,1 717
Jamtlands lan 72,8 73,0 72,2
Vasterbottens lan 74,1 73,1 734
Norrbottens l&n 68,2 68,2 66,8

Stockholm och Norrbotten skiljer ut sig eftersom de bada har en storre grupp som séllan beso-
ker vard 6verhuvudtaget. Skillnaderna inom Stockholms lan ar dock stora, med stora skillnader
mellan olika kommuner och stadsdelar.

24 EtttandvardsstodforallaSOU2016:76



Férandrad tandhalsa

Socialstyrelsens statistik dr inte heltdckande, men den som finns visar pa en stadigt forbattrad
tandhélsa hos den yngre befolkningen. Andelen kariesfria tredringar har exempelvis 6kat fran 45
procent dr 1985 till ndstan 80 procent 2013. Antalet kariesfria tolvaringar har under samma tid
okat fran drygt 20 procent till ndstan 70 procent. Karies hos unga var for 30 ar sedan det norma-
la men verkar nu vara undantag. Dock kan man under senare &r se tendenser till en férsamrad
tandhélsa hos barn. Andelen kariesfria sexaringar minskar négot.?

En stor del av tandvarden beror pa den tandvard som patienten tidigare fatt. 75 procent av de
fyllningar som gors i vuxentandvarden gors pa tidigare lagade tdnder. Om det ar si att de yngre
arskullarna har en i stort sett kariesfri barndom, sa kan man ana att de som adldre kommer att ha
en visentligt battre tandhilsa dn dagens vuxna. Detta saklart forutsatt att de som vuxna regel-
bundet besoker tandvarden eftersom forebyggande tandvard ar den viktigaste faktorn for ett
bibehélla en god tandhailsa.

25 Socialstyrelsen, Tillstandet ochutvecklingeninomhélso-och sjukvard - Lagesrapport 2017
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5. Tandvardssystemen

Den svenska tandvarden bedrivs i tva olika system med olika reglering och ddrmed forutséttningar.

Den reglerade avgiftsfria barn- och ungdomstandvarden

Barn och ungdomar inom respektive landsting ar landstingets ansvar och varden utférs i regel av
den landstingsdgda Folktandvarden. Landstingen kan sluta avtal med privata vardgivare vilket
ocksé alla gor. Patienterna ar fria att sjdlva vilja vardgivare.

Ersattningen for denna vérd ar politiskt reglerad och varden omfattas av patientndmndernas
verksamhet. Vardgivaren ersétts med en fast summa per patient, s kallad kapiteringsersattning.
Ersittningen ska tacka patienternas samlade vardbehov och berdknas utifrin genomsnittligt
vardbehov per patient. Vardgivaren avgor med vilken frekvens patienter kallas och vilka behand-
lingar som utfors, men patienten har ratt till fullstindig tandvérd.

Skillnader i vardbehov mellan patienter blir ett problem f6r ersattningssystemet, inte minst om
det finns ett stort antal personer med utokat vardbehov hos en vardgivare.

Den 1 januari 2017 utokades den fria tandvarden f6r ungdomar upp till det ar de fyller 21 ar, nis-
ta ar till 22 for att 2019 gélla alla upp till 23 ars alder.

Vuxentandvarden

Vuxentandvérden, vilket innebar personer 6ver 21 ir och fran och med 2019 personer 6ver 23 ir,
skots i ett helt annat system som praglas av flera centrala faktorer:

1. Friprissittning.

2. Fri etableringsritt.

3. Fri val av vardgivare.

4. Statligt hogkostnadsskydd for kostnader 6ver 3 000 kr.

Hogkostnadsskyddet tillkom vid den stora tandvardsreformen 2008 och har vid de utvirdering-
ar som gjorts visat sig fungera mycket bra tillsammans med den fria prissittningen. Skyddet
innebéar att om en patient under ett ar dr i behov av storre behandling och kostnaderna blir hoga,
ersitts patienten med 50 procent for de kostnader som 6verskrider 3 000 kr och 85 procent f6r
kostnader 6ver 15 000 kr. Ersittningen betalas ut till virdgivaren och baserar sig pa vardgivar-
ens priser. Dock finns det ett tak for ersiattningen per atgiard genom det statliga referenspriset.
Av de 10,4 miljoner besok som gjordes av vuxna patienter, nidde 2,7 miljoner 6ver hgkostnads-
skyddsnivan pa 3 000 kr (26 procent) och en halv miljon nddde 6ver nivan 15 000 kr (7 procent).2®

26 Forsakringskassans arsredovisning 2016



Nyttjande av tandvardsstodet

Enligt TLV finns inga namnvarda skillnader mellan hur olika inkomstgrupper utnyttjar tand-
vardsstodet. I de flesta aldersgrupper far individer med hogre inkomst inte mer stéd dn individer
med lagre inkomst. Liginkomsttagare tenderar att besoka tandvarden i lagre utstrackning, men
de konsumerar i gengild mer tandvard nar de vl besoker tandvarden. For vissa aldersgrupper
framgar emellertid att de med allra l4gst inkomster konsumerar mindre tandvéard och de far
darfor mindre st6d dn individer i samma alder med hogre inkomster. Detta géller framforallt i
aldersgrupperna 20-40 ar samt 80 ar och éldre.

En viktig del av tandvardsstodet ar att det i regel nyttjas timligen séllan av en och samma indi-
vid. Det ar sillsynt att en patient permanent har ett stort virdbehov. Den som har ett stort tand-
vardsproblem har det under kort tid, personen far sin mun atgiardad och far darefter ett mycket
mindre vardbehov.

Frisktandvard

Inom det statliga tandvardsstodet finns det moéjlighet att bedriva abonnemangstandvard, det vill
sdga viss tandvard till ett fast pris. Det 4r frimst Folktandvarden som erbjuder abonnemangs-
tandvard under varumarket Frisktandvard. Cirka 700 000 personer har tecknat ett sidant abon-
nemangsavtal. I avtalet ska inga:

» Undersokningar och utredningar.

« Hailsoframjande insatser.

« Behandling av sjukdoms- och smarttillstind.
» Reparativ vard.

Rehabiliterande och habiliterande tandvard behover inte ingd. Innan avtalet tecknas gor vardgivar-
en en noggrann undersokning och behandlar de problem som finns. Denna behandling ingér inte i
avtalet. Avtalet ska tecknas for tre ar och vardgivaren ska ge den tandvard som patienten behover,
nagot som det ar vardgivarens sak att avgora. Vardgivaren bestimmer ett pris for avtalet och pa-
tienten kan anvianda det tandvardsbidrag hon/han far fran staten som en delbetalning fér abonne-
manget, men kostnaden for abonnemanget ingar inte det statliga hogkostnadsskyddet.

Om patienten behover tandvard som inte ingér i avtalet sd kan patienten ta del av det statliga
hogkostnadsskyddet for de atgiarderna. Patienten kan siga upp avtalet i fortid, men om det gar
att sdga upp fran dag till dag eller om patienten méste avvakta till ett arsskifte varierar mellan
landstingen. Precis som inom 6vrig tandvard rader det fri prissiattning pa abonnemangstand-
vard, si vardgivarens pris for ett abonnemang kan dirmed variera. Enligt Forsikringskassan ar
det fraimst unga som tecknar avtal. Knappt 50 procent dr under 29 ar.

Abonnemangstandvard ar en for patienten forhallandevis dyr tandvard. Enligt Forsakringskas-
san har 75 procent av alla som tecknat avtal en arlig avgift, inklusive ATB, pa hogst 1 620 kr per
ar. Nar den genomsnittliga kostnaden beriknas bland samtliga patienter i den lagsta riskklassen
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uppgir konsumtionen diremot endast till cirka 400 kr medan mediankostnaden for avtalet var
767 kr.?

Sveriges mest uppskattade samhallstjanst

I Svenskt Kvalitetsindex senaste matning fran mars 2017 far den privata tandvarden 87,2 i
samlat kundbetyg pa den hundragradiga skalan, vilket dr en unikt hog siffra. Folktandvarden
far betyget 75,7, vilket ocksa det ar ett mycket hogt betyg. Totalt ligger svensk tandvard 6ver 80,
vilket ska jamforas med Gvriga branscher som SKI miter som i regel ligger under 70. Kundnira
branscher som tele, betal-TV, bank och férsidkring ligger alla mellan 60 och 70, vilket far anses
vara det normala for konsumenttjanster. Ett betyg narmare 9o innebar de ndjdaste kunderna i
nagon av de branscher SKI miter.

Forutom néjdhet fragar SKI om andra faktorer kring relationen med tandlidkare. Sju av tio gar
till en privat tandldkare en till tva gédnger per ar. Vad galler folktandvarden ar det halften som gar
lika ofta.?® De som gar oftare ir i regel mer néjda, vilket i sig ar ett gott betyg pa branschen.

Nio av tio kidnner fortroende for sin tandvardsklinik och nio av tio kdnner sig trygga vid behandling.

Lika konkurrensvillkor

Alla vardgivare, privata savil som offentliga, konkurrerar med varandra, vilket ar bra for patien-
terna och for utvecklingen inom tandvarden i stort. Alla intdkter inom vuxentandvirden kommer
via patientbesoket, &ven om staten ticker en del av kostnaden for patienterna.

Privata vardgivare konkurrerar med Folktandvarden men ocksd med varandra. Det ar darfor
viktigt att det rdder konkurrensneutralitet. Det dr ocksa viktigt att Folktandvarden verkligen bar
sina egna kostnader och att redovisningarna dr transparanta.

En val fungerande vuxentandvard

Den svenska tandvarden har for vuxentandvarden ett vil fungerande system som bygger pa
valfrihet for patienterna, skapar konkurrens mellan virdgivarna och som skyddar patienten mot
allt for hoga kostnader. Det innebir att patienterna fungerar som kunder och att de darfér har
anledning att jaimfora vad olika vardgivare erbjuder, vilken kvalitet och till vilka priser. Samman-
taget bidrar allt detta till mycket god kvalitet pa den tandvéard som utfors.

Staten bistar med ett allmént tandvardsbidrag for alla, ett sarskilt tandvardsbidrag for vissa med
mer omfattande behov av forebyggande tandvérd och ett hogkostnadsskydd for de med storre
kostnader, i detta fall for kostnader 6ver 3 000 kr.

27 Forsakringskassan: Abonnemangstandvard, Enbeskrivningavabonnemangstandvardenoch de patienter somtecknaravtal, Socialforsékringsrapport 2012:2
28 Svensktkvalitetsindex, SKlomtandvard 2017



Fler undantas fran ett fungerande system

Barn och ungdomars tandvérd ar betald av landstinget upp till det ar patienten fyller 21 &r, for att
hojas till 22 ar i januari 2018 och till 23 ar i januari 2019. Det innebér att en storre del av tand-
varden dras frén en mycket vil fungerande tandvardsmarknad till den helt reglerade delen. Det
ar inte bra. Istéllet bor den konkurrensutsatta delen av tandvardssystemet kunna utvecklas med
de stodformer som for olika grupper och virdbehov kan anses behovliga.

Ungdomar i den tidiga tjugodrsaldern har en god tandhilsa och smé utgifter for tandvard. De kan
inte anses vara de mest utsatta vare sig medicinskt eller ekonomiskt. Problemet &r att en storre
del av patienterna dras undan frén marknaden, vilket ar olyckligt eftersom det svenska tand-
vardssystemet har praglats av en sund balans mellan marknad och offentligt stod.

Ett enklare system

Dagens regelverk for vilken tandvard som ar ersattningsberittigad ar omfattande och komplice-
rat. Vardgivaren ska ha kunskap om cirka 6 000 olika kombinationer av atgirder och tillstdnd.
Till stod kan vardgivaren anvinda Forsakringskassans IT-stod som validering. Kassans IT-stod
innehaller 75 000 regler om den planerade atgdrden ar ersidttningsberittigad eller inte.

Valideringen &r dock inte total utan kan ibland ge besked om att en planerad atgard ar ersétt-
ningsberattigad, 4ven om den inte ar det. Det ar alltid den inrapporterade vardgivaren som
ansvarar for att den utforda dtgirden ar berattigad till ersattning. Om den utforda atgérden inte
ar ersiattningsberattigad kan Forsakringskassan aterkrava utbetald ersdttning fran vardgivaren.
Vardgivaren far i dessa fall inte kréva den aterkridvda ersittningen av patienten. Undantaget ar
om patienten medvetet vilselett vardgivaren. Dagens regelverk uppfattas som omfattande och
krangligt. For att 6ka rattssiakerheten, siakerstilla att patienten far ratt stod och minska vardgi-
varnas administration behdvs det regelforenklingar.
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Det allmanna tandvardsbidraget ar ett bidrag som patienten kan anvanda till bland annat under-
sokningar och forebyggande tandvard. For de mellan 22 och 30 ar samt f6r de Gver 65 &r ar det
300 kr per ar. For ovriga ar det 150 kr per ar. Bidraget kan sparas i tva ar.

Sarskilt tandvardsbidrag ar ett bidrag for patienter som har en sjukdom eller en funktionsned-
sdttning som innebar en risk for forsimrad tandhélsa. Bidraget kan anviandas till forebyggande
tandvardsatgarder, som exempelvis undersokning och tandrengoring. Bidraget ar pa 600 kr per
halvar och kan inte sparas.

Patienten betalar sjalv kostnader upp till 3 000 kr. For kostnader mellan 3 001-15 000 kr far
patienten ersattning for 50 procent av kostnaderna. For kostnader 6ver 15 000 kr far patienten
85 procent i ersiattning. Ersdttningen baserar sig pa vardgivarens pris men statens referenspris
fungerar som ett tak.

Referenspriset ar ett fast pris som bestdms av staten for alla de atgarder som ger ratt till statligt
tandvardsstod. I referenspriset ingar ocksa kostnader for material. Referenspriset ska dven fungera
som ett riktmarke for patienter som vill jamfora vardgivarens pris.

Ersattning per individ.

Den landstingsdrivna tandvarden. I vissa landsting 4r den bolagiserad.

Statlig myndighet, landsting och kommun samt annan juridisk person eller enskild naringsidka-
re som bedriver tandvéard.

Privatagt foretag som bedriver tandvard.

Legitimerad tandlakare

Legitimerad tandhygienist
Tandskoterska
— Tandtekniker



TANDVARDENS TOTALA OMSATTNING

Tandvardens omsattning 2014
-Varav patientavgifter
- Varav landstingsmedel

- Varav statligt tandvardsstod

Fordelning av tandvardens kostnader, mdkr

5,3(21%)

15,3 (62%) 4,2(17%)

Kalla: Privattandlakarna

OMSATTNING PRIVAT | INTERVALLER

24,8 mdkr
15,3 mdkr
4,2 mdkr
5,3 mdkr

B stat
. Landsting

. Patient

Omsattning 0-3 mnkr per ar
Omséttning 3-6 mnkr per ar
Omsattning 6-9 mnkr per ar

Omséttning mer &n 9 mnkr per ar

Andel foretag i olika storlek

>9

6-9

Omsattning per ar

3-6

0-3

54 procent
30procent
9procent

7 procent




LEGITIMERADE TANDLAKARE, PRIVAT OCH OFFENTLIGT ANSTALLDA, PER LAN 2014

REGION PRIVATA OFFENTLIGA
Blekinge lan 48 79
Dalarnas lan 59 114
Gotlands [&n 20 30
Gavleborgslan 63 112
Hallands lan 124 93
Jamtlands lan 40 57
Jénkopings lan 82 186
Kalmar lan 63 102
Kronobergs lan 72 73
Norrbottens lan 55 158
Skane lan 601 405
Stockholms lan 1200 700
Sodermanlands [&n 85 132
Uppsalalan 102 187
Vérmlands [&n 66 131
Vasterbottenslan 54 186
Vésternorrlands [&n 65 98
Vastmanlands lan 80 114
VéstraGétalands lan 542 861
Orebrolan 75 148
Ostergétlands lan 125 190

Kalla: Socialstyrelsens statistikdatabas

LEGITIMERADE TANDHYGIENISTER, PRIVAT OCH OFFENTLIGT ANSTALLDA, PER LAN 2014

REGION PRIVAT OFFENTLIG
Blekinge lan 29 41
Dalarnas l&n 63 106
Gotlands lan 12 10
Gévleborgslan 52 156
Hallands lan 64 60
Jamtlands lan 22 32
Jonkopings lan 61 107
Kalmar lan 30 58
Kronobergs lan 24 43
Norrbottens [&n 21 98
Skane lan 271 256
Stockholms l&n 495 280
Sodermanlands lan 36 63
Uppsalalan 54 98
Varmlands l&n 65 144
Véasterbottenslan 27 97
Vésternorrlands l&n 30 63
Véstmanlands lan 45 51
VéstraGotalands lan 220 477
Orebrolan 44 105
Ostergétlands lan 73 94

Kalla: Socialstyrelsens statistikdatabas



ANTALET ANSTALLDA | INTERVALLER

ANTAL ANSTALLDA PROCENT 2014 PROCENT 2016
1-3anstéllda 69 65

4-6 anstallda 23 25
7-9anstéllda 4 6

10eller fler 4 4

Anstéllda i tandvardsforetagen

80
70
60
50
40
30
20

10

1-3anstallda 4-6 anstallda 7-9 anstallda 10 eller mer

. Procent 2014 . Procent 2016

FORANDRING | OMSATTNING

NETTOOMSATTNING ANTALFORETAG2013  PROCENT2013  ANTALFORETAG2016 PROCENT 2016
0-3 mnkr 743 51 875 54

3-6 mnkr 489 33 488 30

6-9 mnkr 125 9 139 9

Meran 10 mnkr 99 7 114 7
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