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Yttrande angaende remiss fran
Socialdepartementet Tiotandvard

— ett forstarkt hogkostnadsskydd for tandvard
(SOU 2024:70)

God tandhélsa genom hela livet och mojligheten for alla till att kunna forebygga
tandproblem redan innan de uppstar borde vara sjilvklar. Faktum ar dock att friska tdnder
idag i hog grad ar en klassfraga. Den som har sméd marginaler tvingas lana pengar for att
bekosta sin tandvard, be om en avbetalningsplan for de ofta hdga kostnaderna eller i
varsta fall helt enkelt avsta fran att atgérda sina tandproblem. Tandvardsreformen i denna
remiss kan darfor vid forsta anblick verka odelat positiv, men saken &r den att den
kommer med ett hogt pris — en forsdmrad tandvard for alla unga, asylsékande och for
utldnningar som vistas i Sverige utan nddviandiga tillstand. Gallande gruppen asylsékande
och personer utan nddvindiga tillstdnd skulle det dessutom innebéra handlédggning av
ekonomiskt bistind pa ett nytt omrade, vilket staden bedomer att man inte skulle bli fullt
ut ersatta for.

Genom reformer som inforandet av folktandvard och den allménna tandvardsforsidkringen
har tillgangen till tandvard 6kat. Vi tre partier ser att den enda vagen ar att fortsitta
forbéttra mojligheten till god tandhilsa for hela befolkningen, inklusive och inte minst for
alla unga. Att sdnka aldersgriansen for fri tandvard &ar darfor ett rent drapslag. Regeringens
riktning mot nedmontering av ett vilfungerande system leder oss helt fel, och snarare in
pa en vig dér det dr den med bést socioekonomiska forutsittningar som far bast vard. Det
ar inte det Sverige som vi vill se.
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Yrkande angaende — Remiss fran Socialdepartementet
Tiotandvard — ett forstarkt hogkostnadsskydd for tandvard
(SOU 2024:70)

Forslag till beslut
| kommunstyrelsen:

Stadsledningskontorets tjansteutlatande gallande yttrande éver remissen av
betankandet Tiotandvard — ett forstarkt hogkostnadsskydd for tandvard (SOU
2024:70), andras i enlighet med nedanstaende text och dversands till
Socialdepartementet.

Yrkandet

Goteborgs Stads yttrande 6ver Remiss fran Socialdepartementet
Tiotandvard — ett forstarkt hogkostnadsskydd for tandvard

Goteborgs Stad ser vikten av att tandvarden pa sikt fullt ut integreras i den
allmanna valfarden fér svenska medborgare. Samma hégkostnadsskydd som
galler for sjukvarden bor galla for tandvard. Samtidigt bor den kraftigt
subventionerade tandvarden for asylsdkande, personer utan nédvandiga tillstand
och andra som inte ar svenska medborgare avskaffas. Fokus bor ligga pa att
prioritera svenska medborgares behov av en rattvis, tillganglig och hégkvalitativ
tandvard.

Utredningens forslag och bedémningar avseende ett forstarkt
hogkostnadsskydd

Goteborgs Stad staller sig generellt positiv till utredningens férslag och
beddémningar om ett forstarkt hogkostnadsskydd, sa kallad tiotandvard, eftersom
det beraknas leda till att tandvardskostnaderna kan minska fér de som kan
komma att omfattas. Géteborgs Stad stédjer utredningens bedémning om att
alderskriteriet pa sikt bor ersattas av en munhalsoprofil for att omfatta personer
med storst behov av tandvard. Genom att sanka kostnaderna for viss tandvard
kan en av konsekvenserna bli att farre personer anséker om ekonomiskt bistand
for tandvardskostnader. Det innebar lagre kostnader for tandvard for saval vissa
enskilda som for Géteborgs Stad.

Goteborgs Stad betonar att den positiva effekten pa stadens kostnader for
ekonomiskt bistand férvantas blir markbara forst nar forslaget utvidgas till att
omfatta samtliga svenska medborgare. Har kommer aven informationsinsatser
om hdgkostnadsskyddet att behévas for att na de som har stérst behov.
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Sarregler for avgifter for tandvard for asyls6kande och for utlanningar som
saknar nodvandiga tillstand

Dessa grupper bor inte Iangre omfattas av subventionerad tandvard, resurser ska
riktas till att starka tandvarden for svenska medborgare.

Goteborgs Stad ser positivt pa att vuxna asylsokande ska betala for tandvard pa
samma satt som den 6vriga befolkningen om de har tillrackliga medel. Tandvard
som inte kan ansta ska fortsatt vara mojligt men den enskilde far da betala for
kostnaden sjalv.

Forslagen innebar ett nytt uppdrag fér kommunerna gallande handlaggning av
ekonomiskt bistand fér malgrupper dar kommunerna i 6vrigt saknar ansvar for att
tillgodose individernas behov av stdd. Utredningen féreslar att kommunerna
genom statsbidrag ska ersattas for kostnaderna for utbetalt bistand och fér
handlaggningen av bistandet. Goteborgs Stad bedémer att forandringen
eventuellt kan komma att paverka pa Goéteborgs Stads socialtjanst resurser
negativt i form av resurskradvande handlaggning.

Goéteborgs Stad beddmer att forslagen i detta betdnkande samt den lagstiftning
som kommer att foreslas i kommande utredningar blir dvervagande positiva for
gbteborgarna.

Goteborgs kommunstyrelse
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Remiss fran Socialdepartementet Tiotandvard
— ett forstarkt hogkostnadsskydd for tandvard
(SOU 2024:70)

Forslag till beslut

I kommunstyrelsen:

Yttrande Gver remissen av betdnkandet Tiotandvard — ett forstarkt hogkostnadsskydd for
tandvard (SOU 2024:70), i enlighet med bilaga 2 till stadsledningskontorets
tjansteutlatande, dverséinds till Socialdepartementet.

Sammanfattning

Goteborgs Stad har mottagit en remiss fran Socialdepartementet, Tiotandvard — ett
forstarkt hogkostnadsskydd for tandvard (SOU 2024:70). Remissen inkom 2024-11-08
och ska vara besvarad senast 2025-02-16.

Utredningen foreslar att ett forstarkt skydd mot hoga kostnader for tandvard infors dar
dldre med sdmst munhélsa prioriteras, samt att sérregler for avgifter for tandvérd for
asylsokande och for utlénningar som vistas i Sverige utan nddvéndiga tillstdnd tas bort.
Berord grupp foreslés betala vad tandvarden kostar och vid behov ansdka om ekonomiskt
bistand. Utredningen foreslar att ett forstarkt skydd mot hoga kostnader for tandvard
infors dér dldre med sdmst munhilsa prioriteras. Stadsledningskontoret stéller sig
generellt positivt till utredningens forslag och beddmningar om ett forstarkt
hogkostnadsskydd eftersom det berdknas leda till att tandvardskostnaderna for de som
kan komma att omfattas kan minska. Genom att sdnka kostnaderna for viss tandvard kan
en av konsekvenserna bli att férre personer ansdker om ekonomiskt bistdnd for
tandvardskostnader.

Samtidigt foreslar utredningen att sarregler for avgifter for tandvard for asylsokande och
for utldnningar som vistas i Sverige utan nédvéndiga tillstand tas bort. Berord grupp
foresléas betala vad tandvarden kostar och vid behov ansdka om ekonomiskt bisténd.
Stadsledningskontoret bedomer att utredningens forslag gillande dessa delar ska
avstyrkas. Forslagen innebér ett nytt uppdrag fér kommunerna géllande handléggning av
ekonomiskt bistand for méalgrupper dar kommunerna i 6vrigt saknar ansvar for att
tillgodose individernas behov av stéd. Aven om utredningen foreslér att kommunerna
genom statsbidrag ska erséttas for kostnaderna for utbetalt bistdnd och for
handldggningen av bistdndet, bedomer stadsledningskontoret att fordndringen kan fa en
negativ paverkan pa stadens socialtjénst.
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Beddmning ur ekonomisk dimension

Ett forstarkt hogkostnadsskydd

Utredningens forslag om tiotandvard handlar 6vergripande om att infora ett forstarkt
skydd mot hoga kostnader for tandvérd som omfattar behandling av sjukdom och smirta,
reparativ vard samt rehabiliterande och habiliterande vard.

Forslagen kan innebéra att kostnaderna for den typen av tandvard sénks for de patienter
som dr 67 ar och dldre som initialt féreslds omfattas. Utredningen menar att forslaget kan
innebéra att kostnadsandelen som den enskilde forvéntas betala for tandvarden sjunker
frén drygt 60 procent till omkring 25 procent. Utredningen beddmer att alderskriteriet pa
sikt bor ersittas av en munhélsoprofil for att omfatta personer med storst behov av
tandvérd. Vid en fullt utbyggd reform berdknas patienternas kostnadsandel sjunka fran 63
procent till cirka 29 procent. Genom att sdnka kostnaderna for viss tandvérd kan en av
konsekvenserna bli att farre personer ansoker om ekonomiskt bistand for
tandvardskostnader. Det innebér ldgre kostnader for tandvard for savél vissa enskilda som
kommunerna.

Sarregler for avgifter for tandvard for asylsokande och for utldanningar som
vistas i Sverige utan nédvindiga tillstand

Utredningens forslag innebdr att kommunerna far ett nytt ansvar att handlagga
ansokningar om ekonomiskt bistdnd for kostnader for tandvard som inte kan ansta for
malgrupper som i dvrigt ar ett statligt och inte ett kommunalt ansvar. Utredningen
foresléar att kommunerna ska fé kostnadstdckning for dessa kostnader genom ett omriktat
statsbidrag fran regionerna till kommunerna pa 14 mnkr. I denna summa ar bade
kostnader for tandvard och for handldggning av ekonomiskt bistand inrdknade.
Utredningen har berdknat kostnaden for denna tandvard totalt for riket till cirka 12 mnkr.
Till detta tillkommer kostnader om 2 mnkr for handlaggningen av ekonomiskt bistand.
Summan dr baserad pa en datainsamling som genomforts inom ramen for
utredningsuppdraget, dir 1 800 patienter som tillhor berdrda malgrupper har besokt
tandvérden under 2022. 200 av dessa har sokt tandvard 1 Vistra Gotalandsregionen, hur
manga av dem som sokt tandvard i Goteborg dr inte ként.

Stadsledningskontoret bedomer att de borttagna sirregler som foreslés for malgrupperna
asylsokande och utlanningar som vistas i Sverige utan nddvandiga tillstand, kan fa en viss
paverkan pa stadens ekonomi. Berdrda individer foreslds soka ekonomiskt bistdnd for
sina kostnader for akut tandvard, vilket forvéntas leda till ndgot 6kade kostnader for
ekonomiskt bistdnd och for handldggningen av dessa drenden. Om rutiner for
handléggning av ekonomiskt bistdnd ska f6ljas innebér det att utredningarna av rétten till
bistand for denna malgrupp kan bli tids- och resurskriavande. Antalet ansdkningar bedoms
dock som fa och de ekonomiska konsekvenserna for staden bedoms ddrmed som sma.

Bedomning ur ekologisk dimension
Stadsledningskontoret har inte funnit nigra sirskilda aspekter pa fradgan utifran denna
dimension.

Beddmning ur social dimension

Utredningens direktiv och ddrmed dven utredningens forslag har sarskilt fokus pa dldre,
de med stora behov av tandvard samt asylsokande och utldnningar som vistas i Sverige
utan nodvandiga tillstand.
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Ett forstarkt hogkostnadsskydd

Utredningens forslag om tiotandvard berdknas sidnka kostnaderna for tandvard i forsta
hand for dldre 6ver 67 ar och pé sikt de med storst behov, utifran en beddmd
munhélsoprofil. Forslagen kan leda till att de som omfattas kan komma att kunna nyttja
tandhélsovarden oftare och pé sa sétt fa béttre munhilsa. En god munhélsa har positiva
effekter genom att sidnka riskerna for vissa andra sjukdomstillstand.

Utredningens forslag paverkar inte direkt barns ratt till fri tandvard. Ett
hogkostnadsskydd utifrdn en munhélsoprofil med storst behov blir ekonomiskt gynnsamt
for barns fordldrar, vilket kan ha en positiv effekt d&ven for barnet.

Sarregler for avgifter for tandvard for asylsokande och for utlanningar som
vistas i Sverige utan nédvandiga tillstand

Gruppen asylsdkande och utldnningar som vistas i Sverige utan ndédvandiga tillstand &r en
utsatt grupp i en svér livssituation. Utredningens forslag bedoms leda till en forsémring
for de malgrupper som omfattas.

Enligt utredningen uppvisar de utlinningar som berors av de borttagna sérreglerna ofta en
sdmre munhélsa dn den Gvriga befolkningen. Det finns en risk att utredningens forslag
leder till minskad tandvérdskonsumtion bland de berdrda utlinningarna och dédrmed en
ytterligare forsdmrad tandhélsostatus. Till att borja med kan de orala sjukdomstillstdnden
forvédrras. Vidare finns det inom odontologisk och medicinsk verksamhet vél
dokumenterade och kidnda exempel pa att eftersatt munhélsa kan leda till allvarliga
somatiska sjukdomar, i vérsta fall med dodlig utgang. Darutéver kan problem med fa
kvarvarande och intakta ténder leda till problem med att dta eller att interagera socialt,
vilket kan f& negativa konsekvenser for hélsan och vilbefinnandet hos utldnningen och
personer i dennes nirhet.

Utredningens uppgifter tyder pd att utlinningar som saknar nddvéndiga tillstand att vistas
i Sverige ofta avstar kontakt med hélso- och sjukvarden eller socialtjanst, trots att dessa
har andra uppdrag &n att arbeta for ett atervéindande. Tilliten till myndigheter kan vara lag
hos berorda individer och det &r inte sjélvklart att de kommer att ans6ka om ekonomiskt
bistand for tandvardskostnaden. Det finns en stor risk att bendgenheten att sdka tandvéard
vid akuta situationer minskar, vilket far konsekvenser for dessa individers hélsa pa bade
kort och lang sikt. I forlingningen kan detta dven f4 en negativ paverkan pa barnens
situation nér deras forildrar har akuta tandbesvir som inte itgérdas. Aven vid ansdkan
om ekonomiskt bistind for tandvéarden, finns det en risk att manga fér avslag pa ansékan
utifran svérigheter for socialtjansten att handlédgga drendet och beddma rétten till bistdnd
pa de underlag som dr mojliga for klienten att inkomma med.

Sammantaget paverkas mojligheterna att nd de integrationspolitiska mélen negativt.

Bilagor

1. Sammanfattning av betdnkande Tiotandvard — ett forstarkt hogkostnadsskydd for
tandvard (SOU 2024:70)

2. Stadsledningskontorets forslag till yttrande
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Arendet

Goteborgs Stad har mottagit en remiss fran Socialdepartementet, Tiotandvard — ett
forstarkt hogkostnadsskydd for tandvard (SOU 2024:70). Remissen inkom 2024-11-08
och ska vara besvarad och éter till Socialdepartementet senast 2025-02-16.

Beskrivning av arendet

Stadsledningskontoret har infér beredningen underremitterat drendet for yttrande till
socialforvaltningen Hisingen samt socialfoérvaltning Nordost, och for kinnedom till dldre
samt vard- och omsorgsforvaltningen.

Stadsledningskontorets forslag till yttrande utgar ifran de forslag som framst beror
kommunen och ekonomiskt bistand.

Utredningens uppdrag

Utredningen har utifran kommittédirektiv 2023:138, som ér ett tillaggsdirektiv till
kommittédirektiv 2022:108 Stérkt stod till tandvard for valdsutsatta och dkad kontroll
over tandvardssektorn, haft i uppdrag att:

e analysera och ldmna skalbara, &indamaélsenliga och kostnadseffektiva forslag om hur
tandvardens hogkostnadsskydd kan forstérkas for att mer efterlikna det i 6vrig vard
och dér dldre med sdmst munhélsa prioriteras,

e analysera och foresla hur de sérregler for avgifter for tandvérd for asylsokande och
for utldnningar som vistas i Sverige utan nédvéndiga tillstdnd kan tas bort, utan att
det paverkar rétte till tandvard som inte kan ansta.

e Uppdraget omfattar ocksé ekonomiska konsekvensanalyser och att limna nodvéndiga
forfattningsforslag.

Angransande utredningar

Né&r behovet far styra — ett tandvardssystem fér en mer jamlik tandhélsa

(SOU 2021:8)

Utredningen omfattade bland annat forslag pad hogkostnadsskydd samt att en enhetlig
individuell riskbedomning ska erbjudas alla patienter som omfattas av statligt
tandvardsstdd. Riskbedomningen ska utgora en grund for ersittning inom ramen for det
statliga tandvardsstddet for viss tandvard vid sidan av skyddet mot hoga kostnader.
Utredningen bedémde dessutom att en riskbedomning pa sikt borde goras av alla
patienter i tandvarden. Goteborgs Stad l&dmnade yttrande i samband med att utredningens
betdnkande remitterades. 2024-06-20 gav regeringen Socialstyrelsen 1 uppdrag att
utveckla en nationell modell for riskbedémning inom tandvarden. Syftet med modellen &r
att & en enhetlig bedomning av tandvardens patienter i hela landet for att ge ritt vard
efter behov och prioritera tandvardens resurser. Slutredovisning ska ldmnas senast
2025-03-31.

Andrad dldersgréns for avgiftsfri tandvard (prop. 2023/24:158)

Med anledning av ovan ndmnda utredning foreslas i denna proposition att aldersgransen
for den avgiftsfria barn- och ungdomstandvarden ska sidnkas fran 23 till 19 &r och att
aldersgrinsen for att kunna fa statligt tandvardsstod ska sénkas fran 24 till 20 ar.
Lagéndringarna géller fran 2025-01-01.
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Ett ordnat initialt mottagande av asylsékande

Regeringen tillsatte 2021 en utredning med uppdrag att foresla hur en skyldighet kan
utformas med inneborden att asylsokande ska bo i ett mottagningscenter som anordnas av
Migrationsverket. I prop. 2024/25:49 En ny ordning for asylsokandes boende foreslas att
alla asylsokande, med vissa undantag, ska tilldelas en plats pa ett boende som
Migrationsverket ansvarar for. Att bo pa asylboendet ska vara ett villkor for att kunna fa
dagersittning och sirskilt bidrag. Lagdndringarna foreslés trada i kraft 2025-03-01. 1
slutbetéinkandet (SOU 2024:68) foreslogs ocksa att en ny lag, mottagandelagen, ska
ersitta lag (1994:147) om mottagande av asylsokande med flera (LMA). Forslaget
remitterades for synpunkter med svarsdatum i januari 2025. Goteborgs Stad har inte varit
remissinstans.

Oka drivkrafter och méjligheter till arbete i férsériningsstédet och bryta langvarigt
bistandsmottagande

Regeringen har gett i uppdrag at en sédrskild utredare att utreda och ta fram forslag pa
atgérder for att oka drivkrafter och mdjligheter till egen forsorjning for personer som fér
forsorjningsstdd. Syftet med utredningen &r att identifiera atgiarder som bidrar till att
personer snabbare nar arbetsmarknaden, underléttar integrationen for utrikes fodda
kvinnor och mén samt bryter segregationen och ldngvarigt bistdndsmottagande.
Uppdraget ska redovisas senast 2025-02-14.

En ny modell fér kvalificering till socialférsékring och ekonomiskt bistand for
nyanlénda och icke-medborgare

Regeringen har uppdragit &t Kommittén om kvalificering till socialfoérsékringssystemet
och ekonomiskt bistand att se 6ver kvalificeringen till socialforsdkringssystemet och till
ekonomiskt bistand. Enligt uppdraget ska Kommittén dven ta stillning till pa vilket satt
personer som kommer till Sverige som nyanlénda och icke-medborgare som redan bor i
Sverige ska kvalificera sig. Det finns tva syften med uppdraget. Dels att minska risken for
att socialforsékringsforméner och ekonomiskt bistdnd kan fungera som sé kallade
tilldragningsfaktorer for migranter. Dels att stirka drivkrafterna for personer som kommer
till Sverige att snabbt komma i arbete och egen forsorjning och darigenom motverka
utanforskap och langvarigt bidragsberoende. Uppdraget ska redovisas senast 2025-04-30.

Stadsledningskontorets sammanfattande kommentar om angrédnsande utredningar
Av det nu aktuella remitterade betéinkandet framgar att sdvil utredningen om drivkrafter
och mojligheter i forsérjningsstédet som utredningen om ett ordnat initialt mottagande av
asylsokande, har i uppdrag att lamna forslag som kan bli svéra att forena med det nu
aktuella forslaget. Det finns en risk for att den 16sning som utredningen utformat, for det
fall den genomfors tillsammans med de andra utredningarnas forslag, leder till att
socialtjanstens uppdrag i forhéllande till utlainningar utan nédvéndiga tillstand blir
inkonsekvent.

Utredningens forslag och bedomningar avseende ett forstarkt
hégkostnadsskydd

Utredningens forslag handlar 6vergripande om att infora ett forstarkt skydd mot hoga
kostnader for tandvard, sa kallad tiotandvard. Den foreslas omfatta behandling av
sjukdom och smérta, reparativ vard samt rehabiliterande och habiliterande vard.
Tiotandvard innebér att vardgivarens pris regleras. Patienten betalar 10 procent av
referenspriset, alternativt 10 procent av vardgivarens pris om detta &r lagre. De patienter
som &r 67 ar och &éldre omfattas initialt. Utredningen foreslér att reformen kan inforas frén

Goteborgs Stad, Stadsledningskontoret, tjansteutlatande



och med 2026-07-01, men att alderskriteriet pa sikt bor erséttas av en munhalsoprofil for
att omfatta de med storst behov.

For behandling i det statliga tandvardsstodet som inte omfattas av tiotandvard géller
bestammelserna om generell tandvardserséttning, det vill sdga det hogkostnadsskydd som
finns i dag. Utredningen foreslér att perioden for nir allmént tandvardsbidrag (ATB) fér
anvéndas forléngs till tre ar. Vidare foreslar utredningen att det sarskilda
tandvardsbidraget (STB) hojs fran hogst 600 kronor till hogst 1 000 kronor per halvér och
att giltighetsperioden forléngs till ett ar.

Utredningens forslag avseende sarregler for tandvard for asylsékande och for
vissa utlanningar som saknar nodvandiga tillstand

Utgangspunkter for férslagen

Uppdraget omfattar asylsékande och utldnningar i férvar samt utléinningar som saknar
nddvéndiga tillstand. I svensk lagstiftning rdknas som asylsokande dven utldnningar vars
asylansokan slutligen avslagits.

Utredningen har haft i uppdrag att analysera och foresla hur sérreglerna for avgifter for
tandvard for asylsokande och for utlinningar som vistas i Sverige utan nédvandiga
tillstdnd kan tas bort, utan att det pdverkar rétten till tandvérd som inte kan ansta. Enligt
géllande regelverk &r tandvéard som inte kan ansté subventionerad for vuxna asylsdkande
och utldnningar utan nddvéndiga tillstand vilket innebar att de betalar 50 kronor for denna
behandling. Med tandvard som inte kan ansta avses akut eller omedelbar tandvérd som
inte kan vénta.

Sammanfattningsvis innebar utredningens forslag att sarreglerna delvis tas bort for vuxna
asylsokande och forvarstagna i Migrationsverkets lokaler. For dem kommer i stéllet en
medelsprovning att ske hos Migrationsverket. Den som har tillgdngar ska betala ett
skaligt belopp som erséttning till Migrationsverket. Regionerna ska fa ersittning i
efterskott av Migrationsverket for tandvérdsbehandlingar av asylsdkande som har rétt till
ekonomiskt bistdnd fran Migrationsverket.

For vuxna utlanningar utan nédvéndiga tillstdnd, inklusive asylsdkande vars rétt till
ekonomiskt bistdnd enligt LM A har upphdrt och utlinningar som héller sig undan
verkstéllighet av utvisningsbeslut, innebar forslaget att sdrreglerna tas bort. Sadana
utldnningar utan egna medel foreslas i stillet f4 ekonomiskt bistand enligt
socialtjdnstlagen, SoL, pd samma villkor som boende i Sverige, dock enbart for tandvard
som inte kan ansta. Nedan foljer en utforligare beskrivning av de forslag som avser
ekonomiskt bistand enligt SoL for tandvard som inte kan ansta.

Avgifter fér asylsbkande med flera vars rétt till ekonomiskt bistand fran
Migrationsverket har upphért

I utredningen foreslés att asylsokande, vars ritt till ekonomiskt bistdnd fran
Migrationsverket har upphort, ska betala for tandvard som inte kan ansta enligt de
grunder som regionen bestdimmer. Denna mélgrupp foreslas ha ritt till ekonomiskt
bistand enligt SoL for tandvérd som inte kan ansta pd samma villkor som boende i
Sverige.

I huvudsak handlar det om asylsékande som har fatt avslag pa sin asylansdkan och vars
avldgsnandebeslut vunnit laga kraft, men som inte har en 16pande frist for frivillig avresa.
Utredningen har beddomt att det vore svart for regionerna att debitera Migrationsverket i
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efterhand for tandvard till dessa individer, eftersom de inte ldngre ar inskrivna hos
Migrationsverket. Det vore dven forenat med svérigheter att lata Migrationsverket i
efterhand utreda om berdrda individer kan betala for tandvarden.

Det innebér att mélgruppen i ménga fall inte kommer att ha rad att betala for den tandvérd
som de har ritt till. Utredningen bedomer darfor att dessa individer ska fa ritt att ansoka
om ekonomiskt bistdnd enligt SoL for tandvardskostnaderna. Som motivering anges i
utredningen att ”langt tillbaka i tiden finansierades asylsdkandes tandvérd av
socialtjansten enligt samma villkor som for boende i kommunen”.

En 6verforing av ansvaret till socialtjdnsten av de berdrda utlinningarnas behov
forutsitter att socialtjinstlagen éndras. En sddan éndring maste enligt utredningen
utformas sé att utlinningarna kan beviljas bistdnd p&d samma villkor som utlénningar med
uppehaéllstillstdnd. Kommunens ansvar for berdrda utldnningar som vistas i kommunen
maste med andra ord motsvara det ansvar som géller boende i kommunen. Justeringen i
socialtjanstlagen ska darfor utformas sa att det ar tydligt att utlinningarnas utékade ratt
till ekonomiskt bistdnd enbart giller tandvard som inte kan ansta.

Avgifter for tandvard for vissa utldnningar som saknar nédvéndiga tillstand
Forslagen géller 4ven vuxna utldnningar som vistas i Sverige utan stdd av
myndighetsbeslut eller forfattning, inklusive asylsékande med flera som héller sig undan
ett avlagsnandebeslut. Dessa malgrupper bendmns ofta som papperslosa”.

Betinkandet problematiserar att ménga utldnningar i mélgruppen kan forvéntas undvika
kontakt med socialtjénst av rédsla for att deras vistelseort ska rojas. Utredningen om
starkt aterviandandeverksamhet (SOU 2024:80) kan ha bidragit till att 6ka denna radsla. 1
betiinkandet Okat informationsutbyte mellan myndigheter (SOU 2024:63) foreslas dirtill
att socialtjanstsekretess inte ska hindra att en uppgift lamnas till en annan myndighet.
Detta ska gilla om det behdvs for att handldgga drenden i forfattningsreglerad verksamhet
savida inte overvégande skél talar for att det intresse som sekretessen ska skydda har
foretrade. Utredaren ser en klar risk att forslaget blir mindre &ndamaélsenligt pa grund av
att & berdrda utldnningar i praktiken kommer att vaga uppsoka socialtjansten. Samtidigt
kan inte utredningen se att det finns nagot formellt hinder mot att garantera tandvard som
inte kan anstd genom finansiering via socialtjénsten. Det finns inte heller, fér ndrvarande,
nagot beslut som aldgger socialtjdnsten en allmén upplysningsplikt.

Remittenternas synpunkter pa forslagen

Socialférvaltningen Hisingen

Socialforvaltningen Hisingen stéller sig positiv till forslaget om forstarkt
hogkostnadsskydd for tiotandvard, da fler kommer att ha rad med tandvard och
dérigenom pa sikt fa en béttre munhélsa. Forslaget bedoms kunna péverka socialtjanstens
verksamhet positivt, da farre personer kan komma att behdva soka ekonomiskt bistdnd
och forvaltningens kostnader dirmed minska. Pa kort sikt bedoms effekterna bli sma da
personer over 67 ar ar en liten grupp i verksamheten. Utvidgas forslaget till att omfatta
fler och samtliga i befolkningen, bedéms effekterna blir mérkbara.

Socialforvaltningen Hisingen avstyrker forslagen géllande att sirregler om avgifter for
tandvérd tas bort for vuxna asylsdkande och andra utlénningar utan tillstdnd. Forslagen
paverkar ber6rd mélgrupp och forvaltningens verksamhet negativt. Det finns en stor risk
att berord malgrupp inte kommer ha egna medel att bekosta tandvard, och kommer att
trots detta att undvika att kontakta socialtjéansten. Deras hélsa, ekonomi och redan utsatta
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situation riskerar att forsdmras. Trots bevarad ratt till tandvard, forsvarar forslaget
individernas mdjlighet att ta del av den. De negativa effekterna for barnen ar indirekta,
enligt utredningen, da fordldrarnas ratt till tandvard garanteras dven i fortsdttningen.
Socialforvaltningen bedomer att det tveksamt om garantin kommer att uppfyllas och den
negativa paverkan pé barnen da blir stor.

Socialférvaltningen Nordost

Socialforvaltningen Nordost har gjort bedomningen att det dr forslagen inom ramen for

tiotandvard, samt forslagen kring sérregler for personer som saknar nodvandiga tillstand
att vistas 1 Sverige som har storst effekt pa forvaltningen och stadsomrédets befolkning.

Forvaltningens bedomning r att forslaget om tiotandvard i sin fullt utbyggda form skulle
ha goda effekter pa folkhdlsan inom stadsomradet och de enskilda invanarnas majlighet
att f& den tandvard de behover. Forvaltningen vidlkomnar resonemangen om att en fortsatt
utbyggnad av reformen inte ska bygga pa alder. De som har storst behov av stdod och
behandling bor fa del av reformen i forsta hand. Ett forstarkt hogkostnadsskydd skulle i
sin helt utbyggda form innebéra att en mindre del av kostnaden for nddvandig tandvard
skulle bekostas av patienten sjélv. I férlangningen skulle det dven innebéra att
forvaltningen skulle fa minskade kostnader for tandvérd inom ramen for det ekonomiska
bistand som forvaltningen beslutar om och betalar ut. Det &r viktigt att den forebyggande
tandvarden ocksa byggs ut, d4ven om forslagen om utokning av sdrskilt tandvardsbidrag
och allmént tandvérdsbidrag &r steg i ritt riktning.

Aven om kostnaderna subventioneras och ger 6kade mdjligheter for invanare att ta del av
tandvard ar det inte sékert att det finns kdinnedom om detta bland befolkningen. Det
kommer att krivas kommunikationsinsatser for att befolkningen ska ha kénnedom om de
priser samt efterfraga den tandvard foreslaget omfattar. Kommuner, regioner och staten
behover genomfora gemensamma informationsinsatser for att informationen ska
omvandlas till kunskap i de omraden dér behoven ér storst av reformen.

Socialforvaltningen Nordost dr i grunden positiv till att minimera onddiga sarregler for
olika malgrupper, men kommenterar att gruppen asylsékande och utldnningar som vistas i
Sverige utan nddvéndiga tillstind &r en mycket utsatt grupp. Det finns svérigheter med att
beddma ritten till ekonomiskt bistand for de aktuella mélgrupperna, da det inte alltid
finns mdjlighet att sdkerstilla den sdkandes identitet; utreda om personen tillhor aktuell
malgrupp; utreda tillgdng p& egna medel och faststélla antal hushallsmedlemmar. Om en
beddmning inte kan goras, kan individen riskera att 4 avslag pa sin ansékan om bistén.
Forvaltningen ser ocksa en risk i att privata utforare av tandvard kommer att neka beroérda
individer tandvard om det finns en risk att de inte kommer att fa kostnadstiackning for
utforda atgérder. Forslagen vintas ocksa leda till att farre soker tandvérd, vilket skulle
leda till forsdmrad munhélsa och okat lidande for redan utsatta personer.

Stadsledningskontorets bedémning
Stadsledningskontorets bedomning avser utredningens forslag som framst beror
kommunen och ekonomiskt bistand.

Utredningens foérslag och bedémningar avseende ett forstarkt
hégkostnadsskydd

Stadsledningskontoret stéller sig generellt positivt till utredningens forslag och
bedomningar om ett forstarkt hogkostnadsskydd for den sé kallade tiotandvérden,
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eftersom det beridknas leda till att tandvardskostnaderna for de som kan komma att
omfattas kan minska.

Stadsledningskontoret stodjer utredningens beddmning om att alderskriteriet pa sikt bor
erséttas av en munhélsoprofil for att omfatta personer med storst behov av tandvard.
Genom att sdnka kostnaderna for viss tandvard kan en av konsekvenserna bli att farre
personer ansoker om ekonomiskt bistand for tandvardskostnader. Det innebér ldgre
kostnader for tandvard for savél vissa enskilda som Goteborgs Stad. Samtidigt vill
stadsledningskontoret betona att den positiva effekten pa stadens kostnader for
ekonomiskt bistand forvintas blir markbara forst nér forslaget utvidgas till att omfatta
samtliga i befolkningen. Har kommer &dven informationsinsatser om hogkostnadsskyddet
att behovas for att nd de som har storst behov.

Sarregler for avgifter for tandvard for asylsékande och for utlanningar som
saknar nodviandiga tillstand

Stadsledningskontoret bedomer att utredningens forslag géllande dessa delar ska
avstyrkas.

Forslagen innebaér ett nytt uppdrag for kommunerna géllande handldggning av
ekonomiskt bistand for mélgrupper dar kommunerna i 6vrigt saknar ansvar for att
tillgodose individernas behov av stdd. Aven om utredningen foreslar att kommunerna
genom statsbidrag ska ersdttas for kostnaderna for utbetalt bistdnd och for
handléggningen av bistdndet, kan fordandringen fa en negativ paverkan pa Goteborgs
Stads socialtjanst. Trots att omfattningen av ansdkningar for tandvardskostnader bedoms
som liten, riskerar handldggningen av varje enskild ansdkan att bli resurskrévande.

For nérvarande pagar flera av regeringen initierade utredningar som forvéntas fa
konsekvenser for utlanningar pa olika sétt, och till viss del dven for kommunerna.
Eftersom dessa lagforslag presenteras vid olika tillfédllen dr det inte mojligt att fi en tydlig
bild 6ver hur de olika forslagen kommer att harmonisera med varandra. Utredaren
papekar sjalv att det finns andra pagéende utredningar som har i uppdrag att Iimna
forslag som kan bli svéra att forena med det nu aktuella férslaget. Om utredningens
16sning genomfors tillsammans med de andra utredningarnas forslag, finns det en risk for
att den leder till otydligheter i socialtjédnstens uppdrag i férhéllande till utléinningar utan
nodvindiga tillstdind. Aven uppdraget att ta fram en ny modell for kvalificering till
socialforsakring och ekonomiskt bistdnd for nyanldnda och icke-medborgare som ska
redovisas i april 2025, kan innebira lagforslag som riskerar att gé stick i stiv med
forslaget i detta betdnkande. Stadsledningskontoret konstaterar darfor att det inte gar att
beddma de sammantagna konsekvenserna av den lagstiftning som utredningen foreslar i
detta betinkande. Samma géller den lagstiftning som kommer att foreslds i kommande
utredningar samt hur dessa olika forslag kommer att paverka varandra.

Jonas Kinnander Eva Hessman

Direktdr Arende och utredning Stadsdirektor
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Sammanfattning

Mot bakgrund av Tid6avtalet, som dr en dverenskommelse mellan
Sverigedemokraterna, Moderaterna, Kristdemokraterna och Libera-
lerna, fick utredningen den 5 oktober 2023 1 uppdrag att analysera och
limna skalbara, indamdlsenliga och kostnadseffektiva f6érslag om hur
tandvdrdens hogkostnadsskydd kan férstirkas for att mer efterlikna
det 1 6vrig vird och dir dldre med simst munhilsa prioriteras och limna
nddvindiga forfattningsférslag. I utredningens uppdrag har dven ingdtt
att analysera och foresld hur det nuvarande systemet for statligt tand-
vardsstod kan anpassas utifrdn ett forstirkt hégkostnadsskydd och
limna nédvindiga foérfattningsforslag. Vidare har utredningen haft i
uppdrag att analysera och f6resld hur de sirregler fér avgifter f6r tand-
vard for asylsokande och f6r utlinningar som vistas 1 Sverige utan nod-
vindiga tillstind kan tas bort, utan att det paverkar ritten till tandvard
som inte kan anst3, och limna nodvindiga férfattningstorslag.

I denna sammanfattning har utredningens forslag och bedémningar
dirfor delats upp 1 foljande tre huvudomriden:

e Uppdraget om ett forstirkt hogkostnadsskydd

o Uppdraget om anpassningar 1 6vriga delar av det statliga tandvards-
stodet

e Uppdraget om sirregler f6r asylsdkande med flera.
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Sammanfattning SOU 2024:70

Uppdraget om ett forstarkt hogkostnadsskydd

Utredningens forslag i korthet

Utredningen foresl3r att ett forstirkt skydd mot hoga kostnader
for tandvérd infors. Syftet med férslaget dr att successivt minska
tandvirdskostnaderna for patienter med ett av behandlaren kon-
staterat tandvirdsbehov och dirigenom bidra till en bittre mun-
hilsa for hela befolkningen.

Utredningen foreslar att den férstirkta tandvardsersittningen
till patienten benimns tiotandvard. Tiotandvard ska omfatta be-
handling av sjukdom och smirta, reparativ vird samt rehabilite-
rande och habiliterande vird. Fér sidan tandvard foresl3s patien-
ten betala 10 procent av referenspriset, alternativt 10 procent av
vardgivarens pris om detta ir ligre.

For behandling 1 det statliga tandvardsstddet som inte omfattas
av tiotandvird giller bestimmelserna om generell tandvardsersitt-
ning, det vill siga det hégkostnadsskydd som finns 1 dag.

Eftersom undersokningar och férebyggande dtgirder inte kom-
mer att omfattas av tiotandvard, ir det angeliget att nuvarande
subventioner av sddana tandvirdsbesok dr indamalsenliga, kost-
nadseffektiva och tillrickliga for att dven fortsittningsvis stimulera
till regelbundna och férebyggande tandvardsbesok. Utredningens
foreslar darfor att perioden f6r nir allmint tandvardsbidrag (ATB)
far anvindas forlings till tre &r. For dldre patienter med ett efter-
satt tandvdrdsbehov som inte besokt tandvdrden pd ett antal ar,
innebir forindringen exempelvis att undersokningen inklusive
rontgen kan subventioneras med 1 800 kronor, vilket gor kost-
naden ligre dn 1 dag. Vidare foresldr utredningen att det sirskilda
tandvirdsbidraget (STB) hojs fran hogst 600 kronor till hogst
1 000 kronor per halvdr och giltighetsperioden f6rlings till ett ar.
Detta innebir ett forstirke stod till dldre personer med behov av
regelbunden férebyggande tandvird under forutsittning att de
uppfyller stillda krav pd viss sjukdom eller nedsatt funktion som
ger en okad risk f6r forsimrad tandhilsa.

Virdgivare foreslds ersittas av staten for tiotandvdrd enligt
referenspris, med avdrag f6r patientens kostnad p& 10 procent —
det vill siga det patienten sjilv betalar. Det innebir att virdgiva-
rens pris inom tiotandvird regleras, till skillnad frdn 6vrig tand-
vard inom det statliga tandvardsstodet dir prissittningen ar fri.
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SOU 2024:70

For att tandvirden 1 hela landet ska ha kapacitet att erbjuda
tiotandvard foresldr utredningen att en hogre ersittning i form av
ett kommuntypstilligg limnas till virdgivaren foér patienter bo-
satta utanfor storstadskommunerna.

Reformen foéreslds bli skalbar genom att kriteriet f6r vilka patien-
ter som ska omfattas av tiotandvard kan justeras stegvis 1 kom-
bination med att medel tillférs tandvirdsanslaget f6r att ticka de
okade kostnaderna for staten. Utredningen bedémer att refor-
men tiotandvard bor utvidgas i den takt som tandvdrdens kapa-
citet medger. Det forsta steget foreslds féljas upp och utvirderas
16pande. Beslut om ytterligare steg bor 1 mojligaste man tas med
beaktande av iakttagelser i nimnda uppféljning och utvirdering.

Det forsta steget av reformen tiotandvérd foreslds genomforas
frin och med den 1 juli 2026. I detta forsta steg foreslds kriteriet
for vilka patienter som ska omfattas av tiotandvard vara patien-
tens &lder. Den lder som f6reslds dr 67 &r och ildre.

Infor reformens eventuella fortsatta steg bor dvervigas att
ersitta dlderskriteriet med en munhilsoprofil som kan genereras
inom ramen f6r det nationella riskbedémningssystem som Social-
styrelsen getts 1 uppdrag av regeringen att utveckla. En munhilso-
profil kan pd ett bittre sitt in en dldersgrins nd de patienter i
befolkningen som har en simre munhilsa.

Reformens narmare utformning och forvantade effekter

Patienten ska betala 10 procent av referenspriset
och priserna pa tiotandvard regleras

Sammanfattning

For sddan tandvird som omfattas av bestimmelserna om forstirke
tandvardsersittning (tiotandvard) ska patienten betala motsvarande
10 procent av de utférda dtgirdernas aktuella referenspris enligt Tand-
vards- och likemedelsférmansverkets (TLV:s) foreskrifter och allminna
rdd om statligt tandvardsstod. Forslaget omfattar sdvil allmidntand-
vard som specialisttandvird. Om virdgivarens pris for en dtgird ir ligre

in referenspriset ska patienten 1 stillet betala 10 procent av vardgivarens
pris och forstirkt tandvardsersittning ska limnas med motsvarande

90 procent av vardgivarens pris.
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Sammanfattning SOU 2024:70

Ett kommuntypstilligg ska ges for tiotandvard

Utover 90 procent av referenspris som forstirkt tandvardsersittning
och 10 procents patientandel limnas ett procentuellt tilligg till vird-
givaren utifrdn var patienten ir bosatt, med utgdngspunkt 1 myndig-
heten Tillvixtverkets kommuntypsindelning, och referenspriset fér
den vird som utforts. For patient boende 1 storstadskommun ska till-
ligget vara +0 procent. For patient boende 1 blandad kommun ska
tilligget vara +10 procent av referenspriset. For patient boende i lands-
bygdskommun ska tilligget vara +20 procent av referenspriset.

Tiotandvard ska omfatta tandvardsbehandling av sjukdom
och smirta, reparativ vard samt rehabiliterande och
habiliterande vird med vissa begrinsningar

Tiotandvard ska limnas f6r tandvard som patienten behéver och som
syftar till att stadkomma en frihet frdn smirta och sjukdom, formiga
att ita, tugga och tala utan stérre hinder, eller ett utseendemaissigt god-
tagbart resultat. Det innebir att tiotandvird ska omfatta behandling av
tandvardsstodets tillstdnd f6r sjukdom och smirta, tillstdnd f6r repa-
rativ vard samt rehabiliterande och habiliterande tillstdnd.

Ny fast tand- och implantatstédd protetik bakom tandposition 5
undantas frin bestimmelserna om tiotandvird. For sddan behandling
giller i stillet det befintliga generella skyddet mot héga kostnader och
fri prissittning.

Tiotandvard ska erbjudas personer fran
och med det ar de fyller 67 ar

Aldre med simst munhilsa ska definieras som personer som ir 67 &r
eller dldre och som har behov av tandvirdsbehandling av sjukdom och
smirta, reparativ vird samt rehabiliterande och habiliterande vard. Det
forstirkta hogkostnadsskyddet tiotandvérd ska dirfér erbjudas perso-
ner frin och med det &r de fyller 67 &r.
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SOU 2024:70 Sammanfattning

En munhilsoprofil bor pa sikt ersitta dlder
som kriterium for tiotandvard

En munhilsoprofil ir ett mer dandamélsenligt kriterium 4n &lder for att
identifiera patienter med simst munhilsa. Det riskbedémningssystem
som Socialstyrelsen under dren 2023 och 2024 getts 1 uppdrag av reger-
ingen att utveckla bér, pd sikt och med vissa anpassningar, kunna till-
limpas for att faststilla munhilsoprofiler som utéver risk dven om-
fattar en beddmning av befintlig oral hilsa. Nir ett sidant system finns
tillgingligt bér en munhilsoprofil ersitta dlder som kriterium for tio-
tandvérd.

Tiotandvard bor inforas stegvis

Utredningen bedémer att reformen tiotandvard bor inféras stegvis 1
den takt som tandvirdens kapacitet att mota en 6kad efterfrigan med-
ger. Det forsta steget, med ett dlderskriterium pd 67 ar och ildre, fore-
slas f6ljas upp och utvirderas lopande. Eventuella beslut om ytterligare
steg bor 1 mojligaste man tas med beaktande av 1akttagelser 1 uppfol;-
ning och utvirdering samt Socialstyrelsens arbete med riskbeddmnings-
systemet.

TLV ska ges i uppdrag att f6lja upp och utvirdera konsekvenser
och effekter av reformen tiotandvard

TLV ska ges 1 uppdrag att f6lja upp och utvirdera konsekvenser och
effekter av reformen tiotandvird. Omriden som uppféljningen och
utvirderingen ska omfatta ir bland annat tandvirdens kapacitet, pris-
utveckling, tandvardskonsumtion inklusive regionala effekter, tand-
vardsmarknadens sammansittning, produktivitet och l[6nsamhet samt
statens utgifter. En delredovisning ska limnas efter tre r och uppdraget
ska slutredovisas efter sex dr. TLV ska genomféra uppdraget i nira sam-
verkan med Forsikringskassan och Socialstyrelsen. Aven andra organi-
sationer, diribland Sveriges Kommuner och Regioner och Privattand-
likarna, bor beredas mojlighet att ta del av myndighetens arbete med
uppdraget.

25



Sammanfattning SOU 2024:70

Socialstyrelsen ska ges i uppdrag att f6lja upp reformen
med avseende pd munhilsan

Socialstyrelsen ska ges 1 uppdrag att folja upp reformen med avseende
pd munhilsan 1 befolkningen. Uppdraget ska limnas vid reformens
ikrafttridande och pagd i tre &r samt direfter integreras i myndighetens
reguljira uppféljning pd omridet.

Forsikringskassan och TLV ska ges i uppdrag att forbereda
inforandet av reformen tiotandvard

Forsikringskassan ska ges i uppdrag att genomfoéra nodvindiga for-
beredande dtgirder for att reformen tiotandvard ska kunna inféras frdn
och med den 1 juli 2026. Uppdraget ska bland annat avse it-utveck-
ling, foreskriftsarbete och vissa informationsinsatser. Vidare ska TLV
ges 1 uppdrag att genomféra vissa dtgirder for att reformen tiotand-
vard ska kunna inforas frin och med den 1 juli 2026. Uppdraget ska
frimst avse att meddela féreskrifter.

Tiotandvard frin 67 ar beriknas 6ka statens kostnader
med 3,4-4,5 miljarder per ar

Vid ett inférande av tiotandvard fér personer som ir 67 ar eller dldre
beriknas statens kostnader for tandvard 6ka i intervallet 3,4—4,5 mil-
jarder kronor per ar. Vid ett ikrafttridande vid halvarsskiftet 2026 be-
riknas statens kostnader 1 huvudscenariot 6ka med 1,9 miljarder kronor
mellan juli och december 2026.

Vid en fullt utbyggd reform (patienter 20 ir eller dldre) bedéms
statens kostnader oka 1 intervallet 7,7-9,9 miljarder kronor. I huvud-
scenariot beriknas den 6kade kostnaden fér tandvird till cirka 8,4 mil-
jarder kronor. Siffrorna ovan inkluderar en dynamisk effekt i form av
okad efterfrigan pd tandvard samt kostnader f6r det foreslagna kom-
muntypstilligget. Kommuntypstilligget, vilket knyts till patienter i
blandade respektive landsbygdskommuner, bedoms 6ka vardgivarnas
intikter med 540 miljoner kronor vid en reform frin 67 dr och med
1,1 miljarder kronor nir alla i dldersgruppen 20 ar eller dldre inkluderas.
Det ska nimnas att dessa ekonomiska konsekvensberikningar ir be-
hiftade med osikerhet. Det beror frimst pd att berikningen av den
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okade efterfrigan pd tandvird som foérvintas uppstd ir osiker och svir
att uppskatta.

Patienternas andel av kostnaden mer in halveras

Vid ett inférande av tiotandvard f6r patienter som ir 67 &r eller dldre
beriknas patienternas kostnadsandel sjunka frin drygt 60 procent till
omkring 25 procent for denna dldersgrupp. Vid en fullt utbyggd re-
form beriknas patienternas kostnadsandel sjunka frén 63 procent till
cirka 29 procent.

Den totala omsittningen pa tandvardsmarknaden beriknas 6ka

Vid inférande av tiotandvérd frin 67 ar bedoms den statiska effekten
av prisregleringen (utan hinsyn tagen till en 6kad efterfrigan pd tand-
vard) innebira att omsittningen for virdgivarna sjunker med omkring
800 miljoner kronor per ar. Det 4r endast de privata virdgivarna som
bedéms {3 minskad omsittning. Beloppet motsvarar cirka 300 kronor
i ligre intikt per patient och ar. Fér folktandvarden bedéms inte om-
sittningen minska 1 ndgon nimnvird omfattning. Férklaringen till det
ir att folktandvardens priser 1 utgdngsliget ir ligre och att kommun-
typstilliget i de flesta regioner kompenserar f6r effekten av prisregler-
ingen. Vid en fullt utbyggd reform bedéms den statiska effekten av
inférandet av tiotandvard minska omsittningen pd tandvirdsmarkna-
den med omkring 1,5 miljarder kronor. Aven vid en fullt utbyggd re-
form ir effekten pd folktandvirdens omsittning sammantaget be-
grinsad.

Inklusive den dynamiska effekten av en forvintad 6kad efterfrigan
pa tandvéird bedéms dock den totala omsittningen pd tandvardsmark-
naden 6ka ndgot 1 huvudscenariot vid ett inférande av tiotandvird for
personer som ir 67 ir eller dldre. Vid en fullt utbyggd reform och i
huvudscenariot bedéms omsittningen 6ka med cirka 600 miljoner kro-
nor som en konsekvens av reformen.
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Tiotandvird frin 67 ir innebir att cirka 29 procent
av marknaden prisregleras

Utredningens beridkningar visar att inférandet av tiotandvard frin 67 ar
innebir att ungefir 29 procent av tandvirdsmarknaden kommer att
prisregleras. Storleken péd tandvirdsmarknaden mits som summan av
vardgivarpriser inom det statliga tandvardsstddet. Om reformen im-
plementeras for patienter 24 3r eller dldre prisregleras ungefir 65 pro-
cent av marknaden.

Uppdraget om anpassningar i évriga
delar av det statliga tandvardsstodet

Utredningens uppdrag har varit att analysera och féresld hur det nu-
varande systemet for statligt tandvardsstdd kan anpassas utifran ett
forstirkt hogkostnadsskydd och limna nédvindiga forfattningsforslag.
Vidare har utredningen haft i uppdrag att sikerstilla att férslagen ut-
formas s3 att de minimerar riskerna f6r brott och felaktiga utbetalningar.
Utredningen har ocksd haft i uppdrag att analysera hur hogkostnads-
skyddet kan forstirkas pd ett sitt som ger incitament som motverkar
overutnyttjande bland vardtagarna av tandvird och som frimjar effektiv
resursanvindning och virdkvalitet bland tandvirdens aktérer.

Utredningens férslag och bedomningar

Skyldighet att ta emot ersittningsberittigade patienter
och prioritera patienter efter behov

En virdgivare som idr ansluten till Forsikringskassans elektroniska sys-
tem for statligt tandvardsstod ska vara skyldig att ta emot patienter som
omfattas av stodet for ersittningsberittigande tandvird, om vard-
givaren inte kan visa att férutsittningar for detta saknas. Den som har
det storsta behovet av tandvard ska ges foretride till varden.
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Okad kontroll av inrapporterad vird och behandling, patienten
ska fa information om den ersittning vardgivaren ans6kt om
for patienten samt direktitkomst till inrapporterad tandvard

Forsikringskassans kontroll av drenden om tiotandvard bér vara mer
omfattande dn den kontroll som sker 1 dag. Forsikringskassan bor dven
kontrollera vilka tandvardsitgirder som patienten debiteras nir ersitt-
ningsberittigande tandvird utférs och med vilka belopp.

I kontrollen av inrapporterad tandvird ska Forsikringskassan 1 6kad
omfattning involvera patienten genom att delge information om inrap-
porterad vdrd samt beslut om den tandvardsersittning och det tand-
vardsbidrag som virdgivaren ansékt om for patientens genomfoérda
behandling. Informationen ska dven vara mojlig att inhdmta genom
direktdtkomst vid Forsikringskassan.

TLV ska bistd Forsikringskassan med termer och begrepp
som forenklar patientens forstielse av tillstind och atgirder

Utredningen f6reslar att TLV fir i uppgift att ta fram en handbok eller
motsvarande med patientanpassad information. Handboken foreslas
vara ett stod for Forsikringskassans riktade patientinformation. Infor-
mationen foreslds dven anvindas 1 den prisjimférelsetjinst som TLV
ansvarar for, ett arbete som delvis redan utférts for vanliga behandlingar.

Forsikringskassans sjilvbetjiningsfunktion pd internet
bor kompletteras med mojligheten for patienten att
forhandsprova sin ritt till STB

Forsikringskassan erbjuder i dag en sjilvbetjiningsfunktion for pati-
enter som ansoker om ersittning for tandvard utférd i annat EU/EES-
land. T 6vrigt finns inga sjilvbetjiningstjinster inom tandvird att tillgd
via Forsikringskassans Mina sidor.

En patient som tror sig vara berittigad till STB, men dir virdgivaren
inte gér samma bedémning, har méjlighet att anséka om att Forsik-
ringskassan prévar dennes forutsittningar f6r STB. Antalet patienter
som 1 dag dr berittigade till STB ar betydligt firre in det antagande som
gjordes om patientunderlag av den utredning som féreslog tandvards-
bidraget. Utredningen bedomer att ett enklare sitt att anséka om f6r-
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handsprévning pd webben skulle 6ka antalet patienter som ir berit-
tigade till bidraget.

Forsikringskassan bor utreda om patienten ska informeras
om utforda efterhandskontroller som ror patientens vird

och behandling

Forsikringskassan bor enligt utredningen utreda méjligheten att infor-
mera patienten om att utbetalad tandvirdsersittning fér patienten 1
efterhand har kontrollerats av Forsikringskassan och beslut om 4ter-
krav fattats i avslutade perioder och skilen dartill.

Beloppsgrinser och ersittningsnivier ska bestimmas av regeringen
och indexering av hégkostnadstrappan bor 6vervigas

Regeringen ska bestimma beloppsgrinser och ersittningsnivder inom
det generella skyddet mot héga kostnader i likhet med évriga bestim-
melser om ATB, STB och férstirkt tandvardsersittning inom tiotand-
vérd.

Nuvarande bemyndigande till TLV att meddela féreskrifter om
vilka beloppsgrinser och ersittningsnivder som ska gilla for generell
tandvirdsersittning ska upphivas. Som en f6ljd av forslaget ska dven
TLV:s uppdrag i denna del dndras till ett bemyndigande att meddela
foreskrifter om vilka tandvirdsdtgirder som kan berittiga till ersitt-
ning och under vilka férutsittningar ersittning kan limnas, referens-
priser samt nir 1 andra fall som férhandsprévning ska ske.

Det bor 6vervigas om beloppsgrinser och ersittningsnivier inom
det generella skyddet for héga kostnader pa sikt ska indexeras.

Vardgivarpriset for viss dtgird inom statligt tandvirdsstod ska
innehalla alla kostnader for vald behandlingsmetod och material

Vad ett virdgivarpris innefattar ska definieras i lag. Nir virdgivaren
utfor en ersittningsberittigande behandling ska alla kostnader som
ingdr i tgirden, alla material och moment vid behandling samt 1 fore-
kommande fall iven dentalt material och tandteknisk kostnad, om
detta ingdr i dtgirden, ingd i virdgivarens pris f6r dtgirden.
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Forsikringskassan ska ges utokade férutsittningar
att avansluta vardgivare

Forsikringskassan ska f3 besluta att anslutningen till statligt tandvards-
stdd ska upphéra om virdgivaren uppsatligen eller av grov oaktsamhet
dsidosatt bestimmelser om statligt tandvardsstod.

Giltighetsperioden for ATB ska forlingas till tre ar
och ildersgrinsen for f6rhojt ATB ska hojas till 67 ar

ATB ska {4 anvindas for betalning av ersittningsberittigande tand-
vardsdtgirder under en giltighetsperiod av hogst tre ar riknat frén och
med den 1 juli varje r.

ATB ska limnas med 600 kronor om aret f6r patienter som fyller
ligst 67 4r under det &r som tandvardsbidraget tidigast kan anvindas.

STB ska hojas till 1 000 kronor och kan sparas under 12 mdnader

STB ska limnas med hégst 1 000 kronor per halvér.
Varje STB ska {3 anvindas under en giltighetsperiod av hogst
12 minader riknat frin och med den 1 januari respektive den 1 juli.

Anslag for tandvardsformaner ska delas upp

Utredningen foresl3r att anslaget 1:4 Tandvardsformaner ska delas upp
i anslagsposterna tandvardsbidrag, generell tandvardsersittning, for-
stirkt tandvardsersittning (tiotandvird) samt kommuntypstilligg.

Uppdraget om sarregler for bland annat asyls6kande
Utredningens analys och férslag i korthet

Utredningen har haft i uppdrag att analysera och foresld hur sirreg-
lerna for avgifter f6r tandvard f6r asylsékande och for utlinningar som
vistas 1 Sverige utan nddvindiga tillstdnd kan tas bort, utan att det pa-
verkar ritten till tandvird som inte kan anst8, och limna n6dvindiga
forfattningsforslag. T uppdraget har ocksd ingdtt att analysera och redo-
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visa ekonomiska och hilsomissiga effekter fér enskilda och ekono-
miska effekter f6r staten om de ekonomiska sirreglerna tas bort.

Uppdraget innebir i praktiken att utredningen ska féresl3 hur for-
ordningen (1994:362) om virdavgifter m.m. for vissa utlinningar och
férordningen (2013:412) om vardavgifter m.m. fér utlinningar som
vistas 1 Sverige utan nédvindiga tillstind, ska indras s3 att sirreglerna
om avgifter inte lingre ska gilla f6r tandvirdsbehandlingar. Utred-
ningens analys ger dock vid handen att det inte dr méjligt att limna f6r-
slag vars effekter triffar andra utlinningar in sddana som har tillrick-
liga medel. Skilen till detta ir f6ljande.

Nir det giller tandvardskostnader {6r asyls6kande med flera dr med-
lemsstaterna skyldiga enligt EU:s mottagandedirektiv' att se till att
asyls6kande far nédvindig hilso- och sjukvard. Ett villkor f6r att med-
lemsstaterna ska f3 kriva att de asylsékande ticker eller bidrar till kost-
naderna for varden ir att de sékande har tillrickliga tillgdngar.

Nir giller tandvardskostnader for utlinningar som vistas 1 Sverige
utan nédvindiga tillstdnd, har utredningen uppfattat sitt uppdrag sd
att tandvardsinrittningar ska vara fortsatt tillgingliga for alla 1 Sverige,
inte enbart formellt, utan iven ekonomiskt.

Mot bakgrund av EU:s mottagandedirektiv samt utredningsdirek-
tivens krav pd att ritten till tandvérd som inte kan anstd inte ska pa-
verkas, har utredningen alltsd ansett det nédvindigt att limna férslag
som uppritthiller ritten till tandvdrd som inte kan anstd, inte bara i
formell mening, utan dven si att de berérda personerna ocksa har rdd
att ta den 1 ansprik.

Dirutover har utredningen tolkat sina direktiv s3 att det inte ingdr i
dess uppdrag att ta bort sirreglerna for barn, bevispersoner och mass-
flyktingar, trots att de pd olika sitt omfattas av samma regelverk som
vuxna asylsokande. Barn omfattas inte av de sirregler som utrednings-
direktiven avser. Detsamma giller bevispersoner, det vill siga utlin-
ningar som beviljats uppehillstillstind for att forundersdokning eller
huvudférhandling 1 brottmal ska kunna genomféras. Med masstlyk-
tingar avses utlinningar som ansékt om eller beviljats uppehallstillstdnd
med tillfalligt skydd och som inte ir folkbokférda i Sverige. Mass-

! Regler om mottagande av asylsékande finns 1 Europaparlamentets och ridets direktiv 2013/33/EU
av den 26 juni 2013 om normer fér mottagande av personer som ansdker om internationellt skydd
(mottagandedirektivet). Direktivet kommer att upphora att gilla den 11 juni 2026 och ersitts
av det nya mottagandedirektivet, Europaparlamentets och ridets direktiv (EU) 2024/1346 av
den 14 maj 2024 om normer fér mottagande av personer som anséker om internationellt skydd
som tridde i kraft den 11 juni 2024.
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flyktingar vars ritt till ekonomiskt bistdnd frin Migrationsverket har
upphort eller som héller sig undan ett avligsnandebeslut omfattas dock
av utredningens forslag. Vidare menar utredningen att uppdraget om-
fattar utlinningar som tagits i férvar 1 Migrationsverkets lokaler, oavsett
om de ansékt om asyl eller inte.

Sammanfattningsvis innebir utredningens forslag att sirreglerna
delvis tas bort f6r vuxna asylsékande och férvarstagna 1 Migrations-
verkets lokaler. For dem kommer 1 stillet en medelsprévning att ske
hos Migrationsverket. Den som har tillgdngar ska betala ett skiligt
belopp som ersittning till Migrationsverket. Utredningen har haft
Migrationsverkets provning av dterbetalningsskyldighet for logi pd
asylboende som forebild f6r forslaget i denna del.

For vuxna utlinningar utan nédvindiga tillstdnd, inklusive skydds-
sokande vars ritt till ekonomiskt bistdnd har upphért och utlinningar
som héller sig undan verkstillighet av utvisningsbeslut, innebir f6r-
slaget att sirreglerna tas bort. Sdana utlinningar utan egna medel kom-
mer 1 stillet att kunna 3 ekonomiskt bistdnd pd samma villkor som
boende i1 Sverige, dock enbart f6r tandvérd som inte kan anst3.

Den narmare utformningen av férslagen och forvantade effekter
Asylsokande och vissa férvarstagna

En vuxen asylsokande, eller utlinning i férvar 1 Migrationsverkets lo-
kaler, som har inkomst av forvirvsarbete eller som har annan inkomst
eller egna tillgdngar och som har tagit emot behandling pa grund av ett
tandvdrdsbehov som inte kunnat anstd, ska betala ett skiligt belopp
som ersittning till Migrationsverket, om utlinningen hade ullrickliga
medel f6r att ticka kostnaderna vid den tidpunkt d& behandlingen ut-
fordes. Regionerna, som redan 1 dag far ersittning av Migrationsverket
i efterhand for hilso- och sjukvird inklusive tandvird av forvarstagna,
ska {3 ersittning i efterhand {6r tandvdrdsbehandlingar av vuxna asyl-
sokande.

I dag betalar Migrationsverket en schablonersittning till regionerna
som rymmer ersittning for tandvard som inte kan anstd. Reglerna om
ersittning 1 forordningen (1996:1357) om statlig ersittning for hilso-
och sjukvird fér asylsdkande, ska dndras s8 att schablonerna f6r vuxna
asylsokande inte omfattar tandvard som inte kan ansta. Schablonerna
ska med andra ord sinkas.
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Asyls6kande med flera vars ritt till ekonomiskt bistand
frdn Migrationsverket har upphort

Asylsokande vars ritt till ekonomiskt bistind fran Migrationsverket
har upphort ska f6r tandvard som inte kan anst3 betala enligt de grunder
som regionen bestimmer. De ska, om de vistas 1 Sverige utan uppe-
hillstillstdnd, ha ritt till ekonomiskt bistind enligt socialtjinstlagen for
tandvird som inte kan anstd pd samma villkor som boende i Sverige.
I praktiken ror det sig huvudsakligen om utlinningar vars utvisnings-
beslut vunnit laga kraft och som inte har nigon l6pande frist for fri-
villig avresa.

Vissa utlinningar som saknar nodvindiga tillstind

Vuxna utlinningar som vistas i Sverige utan stéd av myndighetsbe-
slut eller f6rfattning, inklusive asylsékande med flera som héller sig
undan ett avligsnandebeslut, ska for tandvard som inte kan anstd betala
enligt de grunder som vardgivaren bestimmer. Dessa utlinningar ska
ha ritt till ekonomiskt bistdnd enligt socialtjinstlagen for tandvard som
inte kan anstd, p samma villkor som boende 1 Sverige.

Ekonomiska effekter for enskilda

De asylsokande som har egna medel kommer att pdverkas negativt av
utredningens férslag 1 den bemirkelsen att de miste anviinda en storre
del av sina medel till att betala fér tandvard som inte kan anstd. Ut-
linningar som lever utan nédvindiga tillstind befinner sig ofta i en
utsatt situation s till vida att de saknar sysselsittning och har svirt att
finna en limplig bostad. Utredningens forslag riskerar att forvirra denna
situation for personer 1 gruppen.

Hilsomaissiga effekter for enskilda

De utlinningar som berdrs av de borttagna sirreglerna uppvisar ofta
en simre munhilsa in den 6vriga befolkningen. Utredningen bedémer
att dess forslag riskerar att leda till minskad tandvirdskonsumtion
bland de berérda utlinningarna och dirmed en ytterligare f6rsimrad
munhilsa. Det finns dven en 6verhingande risk att de berérda utlin-
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ningarna prioriterar andra utgifter in tandvard, vilket kan fd negativa
konsekvenser f6r individernas hilsa. De orala sjukdomstillstdnden kan
forvirras. Vidare finns det vil dokumenterat att eftersatt munhilsa kan
leda till allvarliga somatiska sjukdomar. Slutligen kan problem med f&
kvarvarande och intakta tinder leda till problem med att ita eller att
interagera socialt, vilket kan fd negativa konsekvenser fér hilsan och
vilbefinnandet hos utlinningen och personer i dess nirhet. De upp-
gifter som utredningen har inhimtat tyder ocksd pd att de utlinningar
som saknar nédvindiga tillstdnd att vistas i Sverige ofta avstdr frin kon-
takt med hilso- och sjukvird eller socialtjinst, trots att dessa myndig-
heter har ett annat uppdrag in att arbeta f6r ett dtervindande.

Ekonomiska effekter for staten

Utredningens bedomning ir att forslagen om att ta bort de ekonomiska
sirreglerna for asylskande med flera kan innebira ngot okade statliga
kostnader. Den huvudsakliga forklaringen till detta dr att mycket f&
individer bedoms ha egna medel till tandvérd. Utredningen foreslar att
regionerna ska fd sinkt schablonersittning for hilso- och sjukvard
for asylsokande. I stillet f6r schablonersittning foreslds regionerna
fd tandvérdsersittning f6r utférd tandvard frin Migrationsverket.

Statsbidraget f6r tandvard till utlinningar utan nédvindiga tillstdnd
omfordelas frin regionerna till kommunerna. Ett centralt antagande
tor att statens kostnader ska bli férhillandevis oforindrade, eller 6ka
nigot, ir att mycket fd asylsdkande samt utlinningar utan nédvin-
diga tillstdnd har egna medel till tandvard. Nir individerna sjilv ska
betala f6r virden kan det bli firre som beséker tandvirden. Samtidigt
innebir forslagen att bdde Migrationsverket och kommunernas social-
tjinster kommer att f3 fler drenden att hantera som innebir 6kad
administration och handliggning. Sammantaget bedéms kostnads-
effekternaiform av 6kad egen finansiering, ligre beséksfrekvens samt
okade handliggningskostnader att i ndgon méin ta ut varandra. Den
okade kostnaden f6r administration och handlidggning blir dock sanno-
likt hogre in den besparing som uppstar nir individerna sjilva ska be-
tala f6r tandvérden.

Det ska vidare nimnas att en besparing pa kort sikt pd grund av en
ligre besokstrekvens kan innebira hégre tandvards- och sjukvirds-

kostnader pd ling sikt. Obehandlade sjukdomstillstind kan pd ling
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sikt innebira en férsimrad och mer akut hilsosituation fér dessa per-
soner som medfor att kostnaderna fér hilso- och sjukvird blir hogre
in vad de annars skulle ha blivit.

Tandvardsstodens utformning med utredningens forslag

Det svenska tandvardssystemet kan sigas bestd av tvd huvuddelar —
det statliga tandvardsstédet och regionernas tandvardsstdd. Inom re-
spektive del finns sedan ett antal olika stod. Om utredningens fér-
slag genomférs kommer ett helt nytt stod inféras inom det statliga
tandvardsstddet samt ndgra av de nuvarande stdden forindras. Bilden
nedan illustrerar det nya stédet (blitt) samt de forindrade stéden
(gront). Utredningen tillimpar begreppen generellt stéd respektive
selektivt stod for att beskriva det statliga tandvardsstodet olika delar
(vit).”

Figur 1 Tandvardsstédens utformning med utredningens forslag

Gron farg indikerar forslag till féorandring, bla farg nytt tandvardsstod

Generellt stod Selektivt stod

Kélla: Egen illustration.

? Begreppen anvindes dven 1 SOU 2021:8, Ndr behovet far bestimma — ett tandvdrdssystem for
en mer jamlik tandbilsa.
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Tiotandvird blir ett nytt selektivt inslag 1 det statliga tandvardsstodet
1 och med att stédet, precis som STB, inte giller generellt utan forst
om patienten uppfyller vissa krav. I ett forsta steg ir kravet viss lder,
1 ett senare skede kan kravet f6r tillhorighet 1 stillet vara en munhilso-
profil som indikerar en d&lig eller férsimrad munhilsa.
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Goteborgs Stads yttrande over Remiss fran
Socialdepartementet Tiotandvard - ett
forstarkt hogkostnadsskydd for tandvard

Tandvardssystemet och utredningen som helhet ber6r i stora delar region och stat.
Goteborgs Stads yttrandet avser utredningens forslag som framst berér kommunen och
ekonomiskt bistand.

Utredningens forslag och bedémningar avseende ett forstarkt
hégkostnadsskydd

Goteborgs Stad stéller sig generellt positiv till utredningens forslag och bedémningar om
ett forstarkt hogkostnadsskydd, sa kallad tiotandvérd, eftersom det berdknas leda till att
tandvardskostnaderna kan minska for de som kan komma att omfattas. Géteborgs Stad
stodjer utredningens bedéomning om att alderskriteriet pa sikt bor erséttas av en
munhélsoprofil for att omfatta personer med storst behov av tandvard. Genom att sdnka
kostnaderna for viss tandvérd kan en av konsekvenserna bli att farre personer ansoker om
ekonomiskt bistdnd for tandvardskostnader. Det innebér lagre kostnader for tandvard for
savil vissa enskilda som for Goteborgs Stad.

Goteborgs Stad betonar att den positiva effekten pa stadens kostnader for ekonomiskt
bistand forvantas blir mérkbara forst nér forslaget utvidgas till att omfatta samtliga i
befolkningen. Har kommer dven informationsinsatser om hogkostnadsskyddet att
behovas for att nd de som har storst behov.

Sarregler for avgifter for tandvard for asylsokande och for utldanningar som
saknar nédvandiga tillstand
Goteborgs Stad bedomer att utredningens forslag géllande dessa delar ska avstyrkas.

Forslagen innebar ett nytt uppdrag for kommunerna géllande handldggning av
ekonomiskt bistand for mélgrupper dar kommunerna i dvrigt saknar ansvar for att
tillgodose individernas behov av stdd. Aven om utredningen foreslar att kommunerna
genom statsbidrag ska erséttas for kostnaderna for utbetalt bistdnd och for
handléggningen av bistdndet, bedomer Goteborgs Stad att forandringen kan fa en negativ
paverkan pa Goteborgs Stads socialtjinst. Trots att omfattningen av ansdkningar for
tandvardskostnader beddms som liten, riskerar handldggningen av varje enskild ansdkan
att bli resurskrévande.

For narvarande pagar flera av regeringen initierade utredningar som forvéntas fa
konsekvenser for utldnningar pé olika sétt, och till viss del dven for kommunerna.
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Eftersom dessa lagforslag presenteras vid olika tillfallen, ar det inte mdjligt att fa en
tydlig bild 6ver hur de olika forslagen kommer att harmonisera med varandra. Utredaren
papekar sjalv att det finns andra pagdende utredningar som har i uppdrag att Iimna
forslag som kan bli svéra att férena med det nu aktuella forslaget. Om utredningens
16sning genomfors tillsammans med de andra utredningarnas forslag, finns det en risk for
att den leder till otydligheter i socialtjanstens uppdrag i férhallande till utlanningar utan
nodvindiga tillstdnd. Aven uppdraget att ta fram en ny modell for kvalificering till
socialforsikring och ekonomiskt bistand for nyanlédnda och icke-medborgare som ska
redovisas i april 2025, kan innebéra lagforslag som riskerar att gé stick i stiv med de
forslag som presenterats i nu remitterat betéinkande. Goteborgs Stad gor darfor
bedomningen att det inte gar att bedoma de sammantagna konsekvenserna av den
lagstiftning som utredningen foreslér i detta betinkande samt den lagstiftning som
kommer att foreslas i kommande utredningar, och hur dessa olika forslag kommer att
paverka varandra.

Goteborgs kommunstyrelse
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