Forslaget om en fast pris i det statliga tandvardsstédet okar ojamlikheten i tandhélsan

I dag 6verlamnade den siarskilda utredaren Veronica Palm utredningen en jamlik
tandhiilsa till regeringen. Utredningens forslag om fast pris pa tandhilsobesoket
kommer att 6ka ojimlikheten i tandhilsa, da villkoren och for att bedriva tandvard
forsamras kraftigt.

Tandvarden i stort fungerar bra och ar ar efter ar den mest uppskattade samhallstjansten. Utover detta
har tandhalsan kontinuerligt forbattrats sedan inforandet av det statliga tandvardsstodet.

Ett inférande av prisreglering inom det statliga tandvardsstodet skulle kraftigt forandra
forutsattningen for en vil fungerande tandvard. Den privata tandvérden ar en utpraglad
sméforetagarbransch, vilket paverkar rorelsemarginalen inom branschen. Veronica Palm papekar att
2019 var rorelsemarginalen 12,7 procent. Hon glommer dock att papeka att hennes egen utredning
konstaterar att for storre privata vardgivare inom tandvérd, med 6ver 50 miljoner kronor i omsittning,
ar vinstmarginalen ldgre och mer i nivd med 6vriga vardsektorer. Att rorelsemarginalen dr hogre for
mindre tandvardsforetag beror framforallt pa att dessa foretag tillimpar de regelverk som galler for
sméforetag, dvs. det sa kallade 3:12 regelverket. Detta resulterar i hogre utstrackning i vinstutdelning
men samtidigt ocksa i lagre 16n.

Ett av utredningens forslag dr att de ska goras en individuell riskbedomning p4 alla patienter och
utifran denna grund ska patienten erbjudas en tandhilsoplan med tillh6rande besék. Besoken kommer
diarmed att variera utifran patientens tandhilsa och vissa kommer att fa flera besok per ar medan
andra kommer att erbjudas besok kanske var tredje &r. De besok som patienten erbjuds ska ha en fast
kostnad pa 200 kr. En forutsittning for den fasta kostnaden ar att det infors en prisreglering.

Forslaget innebar uppskattningsvis att néstan 15 procent av all tandvard i det statliga tandvardsstodet
framover omfattas av en prisreglering.

En prisreglering innebir inte att patienten far ett l14gre och tydligare pris, utan tvirtom. Den enskilde
vardgivarens ersattning kommer da inte, som i dag, att vara kopplad till dennes kostnader utan i stéllet
faststillas av staten. Kostnaden for att bedriva tandvard skiljer sig fran en vardgivare till en annan. Det
ar darfor i stort sett omajligt att berdkna ett pris som blir ritt for alla vardgivare. Om en vardgivare
inte far kostnadstidckning for sin verksamhet kommer vardgivaren att vara tvungen att begransa
innehéllet i dtgdrden. Samma sak giller for staten, om en reform blir dyrare dn berdknat begransar
staten innehallet i reformen. Darmed ar prisregleringen mycket negativ for patienten da innehéallet i
det prisreglerade tandhilsobesoket, av kostnadsskil, kan begrinsas av sévil stat som enskilda
vardgivare. Patientens pris blir dd bade hogre dn det reglerade priset och mycket otydligt.

Inférandet av en prisreglering i det statliga tandvardsstodet forsdmrar dven konkurrensneutraliteten
mellan folktandvarden och privata vardgivare. Regionen har ett ekonomiskt ansvar for folktandvarden
och darmed ar en ekonomisk garant om folktandvéarden inte bar sig ekonomiskt.
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