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Svar pa remissen Nar behovet far styra — ett

tandvardssystem for en mer jamlik tandhélsa
Diarienummer: 21RS3176

Sammanfattning

Region Orebro lin har beretts mdjlighet att limna synpunkter pa en remiss av
betéinkandet Nér behovet fir styra — ett tandvardssystem for en mer jamlik tandhilsa
(SOU 2021:8). Da sista dag for svar pa remissen dr den 1 september 2021 ska
drendet handldggas s att beslut kan fattas i regionstyrelsen den 31 augusti.

Beslutsunderlag

e ForedragningsPM regionstyrelsen 2021-08-31, svar pé remiss - Nér behovet far
styra, ett tandvardssystem for en mer jamlik tandhilsa

e Svar pa remissen Nér behovet fér styra - ett tandvardssystem for en mer jamlik
tandhilsa

e Bilaga I - Remissunderlag volym 1 SOU2021:8

e Bilaga 2 - Remissunderlag volym 2, SOU2021:8

Anteckning

I samband med édrendets behandling foredrar utredare Ted Rylander
beslutsunderlaget.

Beslut
Regionstyrelsen beslutar

att forslaget till svar godkénns som Region Orebro lins svar till
Socialdepartementet, samt

att paragrafen forklaras omedelbart justerad.

Skickas till
Socialdepartementet

Paragrafen ar justerad
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Arende- och utredningsenheten Halso- och 2021-08-31 Dnr: 21RS3176 S2021/01972

sjukvardsforvaltning, Ted Rylander

Regeringskansliet, Socialdepartementet

Region Orebro lans yttrande éver betinkandet Nar
behovet far styra — ett tandvardssystem for en mer
jamlik tandhalsa, SOU 2021:8.

Region Orebro lin har beretts méjlighet att 1imna synpunkter pa en remiss av
betdankandet Ndr behovet far styra — ett tandvdrdssystem for en mer jamlik tandhdlsa
(SOU 2021:8).

Betédnkandet bestar av en systematisk genomlysning av hela det svenska tandvards-
systemet med fokus pa hur tandvardssystemet kan utvecklas for att bli mer resurs-
effektivt och jamlikt.

Sammanfattning av Region Orebro Lins synpunkter

Region Orebro lin #r positiva till betinkandets intentioner och anser att de dver-
gripande forslagen géillande hela tandvardssystemet i sin helhet &r bra.

Region Orebro lin har dock reservationer gillande bland annat behovet av
fortydliganden géllande hur forslagen ska forverkligas; oklarheter kring risk-
bedomningssystemets utformning; bristen pa sjukdomsbehandlade atgérder i
tandhélsoplanen; otydligheten i forslaget om privata vardgivares samverkan;
avsaknaden av lagindringar som sdkerstéller att de mest utsatta barnen far en
regelbunden tandvard; foljderna av att en vilfungerande uppsokande verksamhet
upphdr; oron for att flera av forslagen kan leda till 6kad administrationsborda for
personalen; samt risken for att den ekonomiska kalkylen for att finansiera forslagen

inte haller.

Region Orebro lin beddmer ocksa att de generella forslagen inte riicker i omfattning
for att med sékerhet kunna leda till en mer jamlik tandhélsa eller att den andel som
idag inte besoker tandvarden kan nés.

I de fall kapitel inte nimns har Region Orebro liin inga synpunkter.

Postadress

Regionkansliet

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se E-post: regionen@regionorebrolan.se



Kapitel 1: Forfattningsforslag

Region Orebro lin hinvisar hér till reservationer nedan under respektive kapitel.

Kapitel 7: Forutsittningar for vardgivare, medarbetare och
patienter i tandvarden

7.4.1 Infor etiska principer for tandvardens prioriteringar

Region Orebro lin ir positiva till att de etiska principerna for behovsprioriteringar
skrivs in i tandvérdslagen. Det stérker ett redan pagaende arbete och &r i linje med
hilso- och sjukvéardens motsvarande principer.

7.4.3 Privata viardgivare ska vid anmodan samverka med regionen i planeringen
av tandvérden

Region Orebro lén anser att intentionen med forslaget om tilligget i tandvardslagen
kring samverkan med privata aktorer dr god dd, som utredningen slar fast, regionernas
overgripande planeringsansvar ar centralt for en 6kad resurseffektivitet i tandvarden.
Region Orebro lin bedémer dock att formuleringen “vid anmodan” #r alltfor otydlig
och icke forpliktigande och ddrmed inte kan forvéntas leda till ndgon storre
fordndring mot idag.

Region Orebro lins bedomning #r att en samverkan for en 6kad resurseffektivitet
kréver dels fortydliganden i lagen géillande privata vardgivares samverkansansvar och
dels instiftanden av ekonomiska incitament for att privattandvarden ska se en
anledning att dela befolkningsansvaret, inte minst gidllande mindre I6nsam tandvérd
pa glesbygden men dven tandvard for barn och unga vuxna samt vuxna med sérskilda
behov. Forslaget bedoms inte heller bidra till att 16sa den kompetensforsorjningsbrist
som rader i glesbygd.

Kapitel 8: Barn och unga vuxna

8.9.1 Avgiftsfri tandvard till barn och unga vuxna ska erbjudas till och med det
ar de fyller 19 ar

Region Orebro lén anser att forslaget om att séinka aldern for avgiftsfri barntandvard
till och med 19 ar dr bra. Sett till hela befolkningen har aldersgruppen 19-23 inte ett
betydande tandvardsbehov, vilket gor att denna prioritering férsvarar regionernas
forutsittningar att erbjuda tandvérd enligt behovsprincipen. Om regeringen beslutar
att behalla avgiftsfri tandvard till och med 23 &rs alder anser Region Orebro lén att
regionerna ska kompenseras for den faktiska kostnaden for reformen, vilket inte har
skett hittills.
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8.9.2 Riskbedémning av barn och unga vuxna

Forslaget om en enhetlig riskbeddmningsmodell for barn och vuxna ér bra och rimligt
da det mdjliggor béttre nationella uppfoljningar och jamforelser. Riskbedomning av
barn och unga p4 ett likartat sitt som vuxna har for Folktandvarden i Orebro likt for
manga andra folktandvardsorganisationer varit sjdlvklart sedan manga éar.

Region Orebro lin ser dock utmaningar i detta dels dé det saknas vetenskapligt stod
for en rad befintliga variabler och dels da det finns risk for att det kan 6ka personalens
administrationsborda. Fortydliganden géllande riskbedomningssystemet krévs for att
definitivt kunna ta stillning till det. Region Orebro lin dnskar ocksé fortydliganden
nér det géiller vem som ska st for kostnaden for utveckling av riskbedomnings-
systemet och de fordndringar/integreringar som kravs i befintliga journalsystem.

Ett gemensamt nationellt riskbeddmningssystem stiller samma krav pa inmatad data
men bor dven ta hojd for nya Al-mojligheter i beslutsstddet. Dessutom méste
systemet vara integrerbart i befintliga journalsystem och féar inte medfora 6kad
administrationsborda. Systemet maste vara mojligt att manuellt modifiera samtidigt
som grunderna for modifiering maste ha ett tydligt beslutsstod.

8.9.3 Data om barn och unga vuxnas tandhilsa och tandvard till
tandhilsoregistret

Region Orebro lin ser positivt pa att Tandhilsoregistret utokas till att iven omfatta
barn och unga vuxna, detta med ett nationellt rapporteringsstdd och méjlighet for
regionerna att hdmta statistikuppgifter fran Socialstyrelsen. Det skulle underlétta
regionens uppfoljning av tandvarden for barn och unga men dven for tillforlitliga
nationella jadmforelser. Centralt blir dé att samma kodverk efterstrivas och att de
system som tillaimpas &r vl fungerande och att alla redan &r fértrogna med dem.

8.9.4 Nationella riktlinjer bor omfatta barn och unga vuxna

Region Orebro lin #r positivt till forslaget att Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
tandvérd ska omfatta tandvérd for barn och unga. Det finns idag vissa regionala
skillnader inom tandvarden for barn och unga beroende pé att anvisningar, revisions-
intervall och ersdttningar ser olika ut. Forslaget bedoms 6ka forutsittningarna for en
jamlik tandvérd. Det ger ocksé storre mdjligheter &n idag till nationell uppfdljning av

om regioner har likvirdiga anvisningar.

Region Orebro lin reserverar sig dock mot att betéinkandet, trots intentionen att vilja
sékra en jamlik tandhélsa och uppfylla barnkonventionen inom tandvérden, inte
foreslér lagindringar som sékerstéller att de mest utsatta barnen far en regelbunden
tandvard. Idag har barn placerade utanfor det egna hemmet en sémre tandhélsa
jamfort med aldersgruppen i 6vrigt.

Region Orebro lén vill ocksa lyfta farhdgan att de hilsofrimjande generella insatserna
pa populationsniva for barn och unga kan komma att f4 mindre utrymme i jamforelse
med idag.
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Kapitel 9: Vuxna utan sarskilda behov

9.2.1 Enbhetlig individuell riskbedomning

Region Orebro lén ser positivt pa forslaget om ett gemensamt nationellt risk-
bedémningssystem men med reservationen att det maste innebara samma krav pa
inmatad data. Systemet méste vara integrerbart i befintliga journalsystem och det far
inte medfora 6kad administrationsborda. Det méste vara mdjligt att manuellt
modifiera systemet samtidigt som grunderna for denna modifiering maste ha ett
tydligt beslutsstod.

Region Orebro lén vill ocksa lyfta risken for att ett gemensamt riskbedémnings-
system, som utgor grunden for tandhilsoplanen, kan komma att innebéra att friska
patienter foreslas kortare revisionsintervall 4n idag. Region Orebro lén har
malmedvetet jobbat mot langre revisionsintervall, se 36 ménader, for friska vuxna
patienter med l4g risk. Enligt SKaPas arsrapport fran 2019 redovisas att revisions-
intervallen har forléngts for de flesta tandvardsorganisationer sedan 2016 med en
variation mellan regionerna och dér Praktikertjénst har de kortaste intervallen. Ett
gemensamt riksbeddmningssystem som utgor grund for tandhélsoplanen far inte
innebdra att friska patienter foreslds kortare revisionsintervall dn idag.

9.2.2 Tandhélsoplan ska ersiitta ATB, STB och undersokningsprotokoll
Region Orebro lin ser positivt pa forslaget om en individuell tandhélsoplan men vill
lyfta behovet av att beakta riskerna for att samma plan kan bli sé styrande att
undersokningar av patienter med 1ag eller mattlig risk blir viktigare &n att behandla
patienter med redan identifierade behov.

Tandhélsoplanen far inte forhindra patienters mojlighet till en ’second opinion” om
atgédrden redan &r 14st och ddrmed inte kan ligga till grund for patientens
hogkostnadsbelopp. Forslaget om en tandhilsoplan innebér dven att patienter som
enbart besoker tandvarden akut, vilka oftast redan &r en utsatt grupp, far betala en

betydligt hogre avgift 4n idag om ATB tas bort.

Region Orebro lin ir positivt till forslaget att kunna kombinera tandhilsoplanen med
abonnemangstandvard, men vill lyfta behovet av att beakta risken att patienter med
lag risk, och ddarmed 1ag premie, far ett dyrare avtal dn idag da erséttning enligt
tandhélsoplanen bor ge mindre ersittning mer sédllan 4n nuvarande ATB. Detta kan
leda till att incitamentet for abonnemangstandvérd forsvinner for patienter med lag
risk. Samtidigt dr det mojligt att patienter med storre behov, en tandhélsoplan med
fler och titare besok, far lagre premier dn idag vilket gynnar en grupp med storre
behov. Region Orebro liin ser ocksa en fara i att forslaget till tandhélsoplan kan leda
till att fler forebyggande insatser kommer goras for patienter med 1ag eller egentligen
ingen risk for att utveckla sjukdom, vilket kommer leda till undantrdngningseffekter
for patienter med storre behov.
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Region Orebro lin anser ocksa att tandhilsoplanen bér innehalla en rad
sjukdomsbehandlande dtgérder och inte enbart sjukdomsforebyggande, detta for att
verkligen leda mot en jdmlik tandvard.

9.2.3 Tandhilsoplan, behandlingsplan och annan information om utférd
tandvard ska tillgiingliggoras via e-tjéinsten Mina sidor

Region Orebro lin reserverar sig mot forslaget da 1177-vardguiden bér vara den

sjilvklara e-tjansten dit patienten vander sig kring administration om all sin vard.

Ekonomiska tjanstekontrakt som idag saknas bor utvecklas pa 1177 for att mojliggora

for patienten att administrera sin vard pa ett stélle, inklusive ekonomisk information.

9.2.4 Forsikringskassan ska kontrollera att patienten erbjuds tandhilsoplan
och skriftlig behandlingsplan

Region Orebro lén reserverar sig, i enlighet med kommentarer i 9.2.3, mot forslaget

om Forsdkringskassans roll och vill betona att om forslaget att vrdgivaren ska ldmna

behandlingsplaner for mer omfattande behandling via mina sidor pa forsakrings-

kassan maste detta kunna ske helt automatiskt utan extra administrativa insatser.

Kapitel 10: Vuxna med sirskilda behov

Region Orebro lin bedomer intentionen till detta kapitels forslag som bra men har
nedan ett flertal reservationer och fragetecken. I korthet saknas fortydliganden
géllande hur forslagen ska forverkligas vilket gor det svart att ta stéllning till dem.
Forslagen kring de selektiva stoden dr generellt bra forutsatt att de inte medfor 6kad
administration for den enskilde. Region Orebro liin ser ocksa positivt pa att behovs-
bedomningar kan goras av hilso- och sjukvarden men en enkel process blir da viktig.

10.5 Forslag om ett nytt selektivt tandvardsstod som en del av det statliga
tandvardsstodet

Utredningens forslag innebér att stodet Tandvard som ett led i sjukdomsbehandling

till stor del kvarstér i regionens regi medan vriga sérskilda tandvérdsstod helt

foreslas verforas till staten. Region Orebro liin ser hiir uppenbara svarigheter for

regionerna att upprétthalla resurser, kompetens och 1T-stod for att hantera ett stod

som endast utgor en procent av alla vuxna patienter i tandvarden.

Ett forslag dr att istdllet hantera det selektiva stodet inom regionerna. Da skulle
tandvarden ocksé, som efterstravat, ndrma sig hilso- och sjukvardens system.

Region Orebro lin saknar fortydliganden nér det géller hur alla berdrda yrkesroller
ska kalibreras for likvérdiga och jamlika bedomningar inom det statliga selektiva
stodet. Det finns betydande risker for att de utmaningar vi redan har idag blir storre.
Om hilso- och sjukvérden initierar en provning sitter det en stor press pa den
enskilde behandlaren som ska avgdra om patienten har ratt till statligt stod, vilket kan
leda till en utsatthet hos behandlaren och resultera i ojdmlika beddmningar.
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10.5.6 Patienter som ir 85 ar och dldre ska omfattas av samma regler om
patientavgift inom selektivt stod

Region Orebro lin ir positivt till att patienter ver 85 &r ska fa tandvard till
primdrvéardstaxa da detta bedoms leda i riktning mot mer jamlik tandvérd, men vill
betona vikten av tydliga riktlinjer gillande vilken vardnivé som omfattas.

10.6 Ett selektivt stod for basal tandvard under liang tid
Region Orebro lin ir positivt till forslaget forutsatt att det inte medfor dkad
administration for den enskilde.

Region Orebro lin vill ocksa betona att det ser positivt pa utredningens forslag om att
personer med LSS-beslut (Lagen om stdd och service) tas bort frén tandvardsstoden
och att graden av funktionsnedsittning/behov istéllet ska vara styrande fér om den
enskilde har ritt till selektivt stod. Idag far berdrda regionens tandvardsstdd per
automatik. Forslaget ger battre forutséttningar att sékerstilla en jamlik tandvard.

10.7 Uppsokande verksamhet upphor

Region Orebro lin vill uttrycka en stor oro &ver sannolika foljder av forslaget att den
uppsokande verksamheten med munhélsobedémningar upphor. For de regioner som
har en val upparbetad struktur for det uppsokande arbetet kan detta innebdra en klar
kvalitetssdnkning och en forsdmring av kontakten med en redan utsatt grupp. I Region
Orebro 14n finns idag efter manga ars malmedvetet arbete pa Folktandvardens
Folkhilsoenhet en mycket vilfungerande uppsokande verksamhet som ger ett stort
mervirde i forhallande till kostnaden. Personer med stort omvardnadsbehov kan utan
att besoka tandvarden f& en beddmning av sin munhélsa och sitt behov av vérd, vilket
beddms vara av stort varde for savil patient som omsorgspersonal inom kommunen.
Detta forslag innebér att ett vélutvecklat samarbete mellan regionen och kommunerna

forsvinner, vilket gér helt emot arbetet med att stélla om till en God och néra vard.

Forslaget att kommunerna ska ta Gver ansvaret for munvardsutbildning beddms som
principiellt rimligt da insatsen bedrivs med stdd av socialtjénstlagen och LSS. Region
Orebro l4n ser dock att kommunerna idag saknar savil kompetens och kunskap som
intresse for munhélsofragor. Forutsattningarna for ett kommunalt Gvertagande av
ansvaret dr salunda i nuldget mycket déliga. Ett borttagande av regionens utbildning
av personer som identifierar personer med rétt till tandvardsstdd kommer oka risken
for att patienter inte fingas upp. Ett kommunalt dvertagande kommer krava
omfattande fortbildningssatsningar fran folktandvarden och dessutom en vésentlig
kulturforandring ddr munhélsa blir en sjélvklar del i kommunal vard och omsorg. Dér
ar vi inte idag. Riskerna for att kvaliteten i den uppsokande verksamheten kan
forsamras pa grund av detta forslag ar uppenbara.

Region Orebro lién efterfrigar hir fortydliganden gillande dels hur detta ska
genomforas och dels hur kvaliteten 1 den uppsdkande verksamheten ska kunna
sdkerstillas. Foljdfragorna dr bland annat: Hur ska prioriteringen av detta kunna
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sakras i kommunerna? Hur ska det sdkerstéllas att kommunen ordnar
munhilsoutbildning? Kommer det att bli “tvingande”? Region Orebro liin tolkar att
utredningen kritiserar kommunens nuvarande omhéandertagande gillande munhélsa
och dnda ldgger utredningens forslag ansvaret helt pA kommunen utan ytterligare
finansiering.

En konkret utmaning med stora risker i detta forslag ar patienter som saknar
tandvardskontakt och behover en tandlakarundersokning for att kunna hamna under
det statliga selektiva stodet. Hur ska dessa personer nu ta sig in i tandvarden? Idag
finns i vissa regioner en véntetid pa flera ar for att f4 en undersdkning utférd. Dessa
patienter stir utanfor stddet och ér inte en prioriterad patientgrupp. Region Orebro lin
vet att de mest utsatta patienterna inte kommer att klara av att ta de kontakter som
krévs for att hamna inom det selektiva stodet. De fingas idag i stor utstrackning upp

av den uppsokande verksamhet som nu riskerar forsvinna.

Kapitel 11: Alternativa modeller for ett nytt eller justerat
statligt hogkostnadsskydd

Region Orebro lin dnskar fortydliganden gillande forslagen om alternativa modeller
for ett statligt hogkostnadsskydd dé dynamiska effekter forvéntas bli patagliga vid tre
av forslagen. Med det underlag som nu finns bedomer Region Orebro lin att
alternativ 2 Oppenvirdsmodell med tvd beloppsgrdinser har forutsittningar att leda
till en mer jamlik tandvérd 4n idag. Detta forutsatt att nuvarande struktur for
ersittningsnivaer, 50 respektive 85 procent, behills och den ldgsta karensnivan till
1200 kronor sdnks. For att detta ska kunna skapa en mdjlighet till ett mer jamlikt
ekonomiskt erséttningssystem &n idag bor det dock kombineras med inférandet av en
rad sjukdomsbehandlande atgirder i tandhélsoplanen.

Kapitel 12: Kostnadsberikningar, finansieringsforslag och
ovriga konsekvenser

Region Orebro lin beddmer risken som stor for att den ekonomiska kalkylen for att
kunna finansiera forslagen, det vill sdga sidnkt dldersgrans och borttagande av
nuvarande ATB och STB, inte héller. Region Orebro lin héinvisar hir till den
optimistiska kalkylen med forldngd avgiftsfri barn och ungdomstandvard.

Region Orebro lin beddmer finansieringsforslagen som otillrickliga for att kunna
sékerstélla en jadmlik tandvard. Det finns i denna utredning inga finansieringsforslag
som kan dndra pa det faktum att den privata tandvérden inte har nagra ekonomiska
incitament for att ta hand om stora patientgrupper i glesbygd, barn och unga vuxna
samt vuxna med sdrskilda behov. Om I6nsamheten minskar pé& grund av prisreglering
blir det folktandvarden som far ta hand om dessa patientgrupper, vilket i sin tur
sannolikt leder till att den offentliga tandvarden far sdmre ekonomi. Idag &r det, pa
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grund av den laga erséttningen, svart att fa privata vardgivare att behandla fler barn,
inte minst med ortodontiska behandlingsbehov. Ménga regioner gar med forlust inom
barntandvéarden. Detta dr ett ohallbart finansieringssystem som denna utredning tyvarr

inte tar itu med pa allvar.

Region Orebro lin dnskar fortydliganden nir det giller sikerstéllandet att kunskapen
pa Forsdkringskassan om den nya tandhélsoplanen och ett nytt reglerat tandvardsstod
blir storre dn den har varit om STB. Hur menar utredningen att en jidmlik hantering av
tandhélsoplan ska garanteras? Idag ligger STB under Forsikringskassan och det dr
fortfarande f& som utnyttjar bidraget, detta sett i relation till det antal som beréknades
vid inférandet ar 2013. Det vittnar om att kunskapen om det stdd som hanteras av
Forsdkringskassan ér 1agt hos bide vardgivare och patienter.

Kapitel 13: Ikrafttradande och 6vergingsbestimmelser

Region Orebro lin foreslar att ikrafttridandet av foreslagna fordndringar inte sker
samtidigt utan gradvis. Oavsett rytm pé ikrafttridandet kommer forslagen kréva
omfattande resurser i form av utbildningsinsatser, fordndringar av riktlinjer,
ledningssystem, journalsystem etc, vilket kan fa patagligt negativa foljder for
tandvarden under inférandet. En gradvis 6verging &dr da hogst rimlig.

Kapitel 14: Forfattningskommentar

Region Orebro lin anser att foreslaget tilldgg i tandvéardslagen 5 § “om det ér
motiverat av kvalitets- eller effektivitetsskal far varden koncentreras geografiskt” (s
942) i grunden &r bra. Det kan ndr motiverat frimja kostnadseffektivitet och i vissa
fall kan det vara en nddvindig atgird for att kunna bedriva en jamlik, hogkvalitativ
och kostnadseffektiv tandvard dven till invénare boende p& mindre orter. Samtidigt ar
skrivningen principiellt problematisk dels da den inkréktar pa det kommunala
sjilvbestimmandet och dels for att den skulle kunna leda till att politiker far stod i
tandvardslagen for att inte bedriva tandvard i glesbygd da det kan vara svért att uppna
god kvalitet och effektivitet. Det blir dérfor viktigt att f6ljderna av denna skrivning
och den utveckling som den fingar utvérderas inte bara pa regional utan dven
nationell niva for att utréna hur detta paverkar utvecklingen och sikerstillandet av en
jamlik tandvard.

For Region Orebro lin

Andreas Svahn
Regionstyrelsens ordforande

Rickard Simonsson
Regiondirektor
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