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SUNDHEDS-
ALDREMINISTERIET

NOTAT

Hgringsnotat om udkast til forslag til lov om @endring af
sundhedsloven, lov om klage- og erstatningsadgang inden for
sundhedsvasenet, lov om social pension og lov om hgjeste,
mellemste, forhgjet almindelig og almindelig fgrtidspension m.v.
(Tandpleje til voksne i privat praksis, tilskud og klageadgang m.v.)

1. Modtagne hgringssvar

Udkast til forslag til lov om andring af sundhedsloven og lov om klage- og
erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenet (tandpleje til voksne i privat praksis, tilskud
og klageadgang m.v.) har vaeret sendt i hgring i perioden 23. marts — 6. april 2018 hos
felgende myndigheder og organisationer:

Advokatradet, Ankestyrelsen, Alzheimerforeningen, Ansatte Tandlaegers Organisation,
Bedre Psykiatri, Brancheforeningen for privathospitaler og klinikker, Dansk
Arbejdsgiverforening, Dansk Erhverv, Dansk Handicapforbund, Dansk Industri, Dansk
Psykiatrisk Selskab, Dansk Psykolog Forening, Dansk Selskab for Almen Medicin, Dansk
Selskab for Folkesundhed, Dansk Selskab for Kvalitet i Sundhedssektoren, Dansk Selskab
for Patientsikkerhed, Dansk Sygeplejerad, Dansk Tandplejerforening, Danske Dental
Laboratorier, Danske Fysioterapeuter, Danske Handicaporganisationer, Danske Patienter,
Danske Regioner, Region Hovedstaden, Region Sjlland, Region Nordjylland, Region
Midtjylland, Region Syddanmark, Danske Universiteter, Danske Z£ldrerad, Datatilsynet,
De Offentlige Tandlaeger, Det Centrale Handicaprad, Det Etiske Rad, Diabetesforeningen,
Epilepsiforeningen, Ergoterapeutforeningen, Finanstilsynet, FOA,
Forbrugerombudsmanden, Foreningen af kliniske dizetister, Foreningen af Radiografer,
Foreningen af Praktiserende Speciallaeger, Foreningen af Speciallaeger, Foreningen af
Specialtandlzeger i Ortodonti, Dansk Selskab for Tand-, Mund- og Kaebekirurgi, Forsikring
og Pension, Fergernes Landsstyre, Gigtforeningen, Grgnlands Selvstyre, Hjernesagen,
Hjerteforeningen, Hgreforeningen, Institut for Menneskerettigheder,
Jordemoderforeningen, KL, Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen, Kraeftens Bekeempelse,
Landsforeningen af Kliniske Tandteknikere, Landsforeningen af nuvaerende og tidligere
psykiatribrugere (LAP), Landsforeningen af Statsautoriserede Fodterapeuter,
Landsforeningen SIND, LO, Leegeforeningen, Organisationen af Laegevidenskabelige
Selskaber, Patienterstatningen, Patientforeningen, Patientforeningen Danmark,
Patientforeningernes Samvirke, Praktiserende Laegers Organisation, Praktiserende
Tandlaegers Organisation, Psykiatrifonden, Psykolognaevnet, Radet for Socialt Udsatte,
Scleroseforeningen, Sjeldne Diagnoser, Sundhed Danmark, Tandlaegeforeningen,
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Tandlzegeforeningens Tandskadeerstatning, Tandlzegeskolen (Aarhus Universitet),
Tandlaegeskolen (Kgbenhavns Universitet), Yngre Laeger og Zldresagen.

Lovforslaget har desuden vaeret offentliggjort pa Hgringsportalen.

Sundheds- og Zldreministeriet har modtaget hgringssvar fra fglgende organisationer og
myndigheder:

Ansatte Tandlaegers Organisation, Dansk Kiropraktorforening, Dansk Psykologforening,
Danske Fodterapeuter, Danske Fysioterapeuter, Danske Regioner (DR), Danske
Tandplejere, Datatilsynet, Foreningen af Praktiserende Speciallaeger,
Jordemoderforeningen, Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen, Kgbenhavns Universitet
(Tandlaegeskolen), Landsforeningen af nuvaerende og tidligere psykiatribrugere (LAP),
Praktiserende Lagers Organisation, Praktiserende Tandlaegers Organisation, Radet for
Social Udsatte, Tandlzegeforeningen og Zldresagen.

Fglgende organisationer og myndigheder har meddelt, at man ikke har bemaerkninger til
det fremsendte udkast:

Ankestyrelsen, Finanstilsynet, FOA, Forbrugerombudsmanden, Institut for
Menneskerettigheder, Patienterstatningen og Psykolognaevnet har oplyst, at man ikke har
bemaerkninger til forslaget.

Dansk Arbejdsgiverforeningen har oplyst, at lovforslaget ligger uden for foreningens
omrade, og at man derfor ikke har forholdt sig til forslaget.

| det fglgende resumeres hovedindholdet af de indkomne hgringssvar. Sundheds- og
Zldreministeriets kommentarer er kursiverede.

2. Generelt

A. Proces op mod fremszettelse af lovforslaget

Jordemoderforeningen udtrykker alvorlig bekymring for den forhastede proces, som
lovforslaget og den korte hgringsperiode er udtryk for. Jordemoderforeningen finder, at
hgringsfristen har veeret urimelig kort og forhindrer den almindelige inddragelse af
borgere og civilsamfund i den demokratiske proces.

Praktiserende Tandlaegers Organisation beklager den korte hgringsperiode.

Tandleegeforeningen finder det uacceptabelt, at hgringen over lovforslaget kun har givet
hgringsparterne seks hverdage til at afgive et hgringssvar til en sa omfattende og
gennemgribende andring af det eksisterende system, som lovforslaget findes at veere
udtryk for.

Kommentar:

Sundheds- og £ldreministeriet sG gerne, at der som et udfald af de langvarige
forhandlinger, der har vaeret, var indgdet aftale mellem Regionernes Lgnnings- og
Takstnaevn (herefter RLTN) og Tandlaegeforeningen om en ny overenskomst om
tandlaegehjalp.

Imidlertid har forhandlingerne efter mere end et halvt vist sig resultatlgse, og RLTN

opsagde den geeldende Overenskomst om Tandlaegehjzelp (herefter
tandlaegeoverenskomsten) med virkning fra den 1. juni 2018.

Side 2



Opsigelsen af tandlaegeoverenskomsten har vaeret ngdvendig pa grund af stort
overforbrug pd omradet. Der bruges sdledes aktuelt mere end 20 pct. mere end den
gkonomiske ramme svarende til knap 300 mio. kr. drligt.

Da opsigelsesvarslet er tre mdneder, og den eksisterende aftale for tandlaegehjaelp er
opsagt med virkning fra den 1. juni 2018, er der tale om en betydelig komprimeret proces
for gennemfgrelse af det fremlagte lovforslag. Det skal ses i lyset af, at patienter i
voksentandplejen fra og med den 1. juni 2018 ikke vil have ret til tandpleje med offentligt
tilskud, medmindre Folketinget har behandlet og vedtaget en lovaendring med
ikrafttreeden denne dato.

At processen er s komprimeret, indebaerer bl.a., at det har veeret ngdvendigt, at forkorte
den hgringsperiode, der almindeligvis straebes efter, ligesom forslaget vil skulle
hastebehandles i Folketinget. Dette er Folketinget orienteret om.

Samtidig med opsigelsen af overenskomsten indgik regeringen (Venstre, Liberal Alliance og
Det Konservative Folkeparti) og Socialdemokratiet, Dansk Folkeparti, Enhedslisten,
Alternativet, Radikale Venstre og Socialistisk Folkepart den 28. februar 2018 en politisk
aftale om nye rammer for voksentandplejen.

Med aftalen er samtlige Folketingets partier enige om at igangseette et arbejde med at
gentaenke voksentandplejen i Danmark. | den forbindelse er aftalepartierne enige om at
viderefgre den nuvaerende ordning ved lov for dermed at sikre, at borgerne ogsd fra den 1.
juni 2018 har adgang til tandlaegehjaelp og tilskud til behandlingen hos praktiserende
tandlaeger i samme omfang som hidltil.

Det er sdledes hensigten med lovforslaget at sikre borgernes fortsatte adgang til
tandlaegehjaelp med offentligt tilskud ved [sa vidt muligt] at viderefgre de vilkar og
betingelser for tandlaegehjaelp til voksne, der hidtil har vaeret reguleret af
tandlaegeoverenskomsten. Der er dermed ikke tale om en gennemgribende andring af det
nuveerende system.

Undtaget herfra er dels ydernummersystemet, der aflgses af et system, hvor den
praktiserende tandlzege, der gnsker at yde tandlaegehjzelp, hvortil der ydes tilskud af
regionsrddet, til personer omfattet af sikringsgruppe 1 og 2, meddeler dette til
regionsrddet, dels styringen af den gkonomiske ramme, der med lovforslaget vil blive
naermere reguleret, end hvad der hidtil har veret tilfeldet.

Bemeerkningerne har ikke fart til @ndringer af lovforslaget.

B. Lovregulering frem for aftalemodel
Danske Regioner udtrykker stgtte til den valgte model og konstaterer, at lovforslaget sa
vidt mulig er en indholdsmaessig viderefgrelse af den nuveerende regulering pa omradet.

Dansk Kiropraktorforening, Dansk Psykologforening, Danske Fodterapeuter, Danske
Fysioterapeuter, Danske Tandplejere, Foreningen af Praktiserende Speciallaeger,
Praktiserende Laegers Organisation og Tandlaegeforeningen udtrykker samstemmende
bekymring over lovforslaget og det forhold, at man hermed erstatter forhandling og
aftaler mellem parterne med lovgivning. Organisationerne giver udtryk for, at
tandlaegeoverenskomsten og samspillet med sundhedslovgivningen skal ses i
sammenhang med den danske model pa arbejdsmarkedsomradet, hvorefter
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arbejdsmarkedet reguleres ved kollektive overenskomster. Organisationerne udtrykker
forundring over, at man ikke i stedet har valgt at udstede en konfliktbekendtggrelse i
henhold til sundhedslovens § 229, der ville kunne gzelde indtil en ny aftale om
tandlaegehjzlp er indgaet.

Tandlsegeforeningen bemaeerker i den forbindelse, at sundhedslovens § 229 er et seerdeles
vigtigt led i hele den danske aftalebaserede model i praksissektoren, og foreningen stiller
sig uforstaende overfor, at man med lovforslaget helt tilsidesaetter den aftalebaserede
model. Foreningen tvivler meget pa, om der foreligger stgrre samfundsmaessige fordele
end ulemper ved at overga til et system, der i vid udstraekning risikerer at blive styret af
markedskraefter.

Ansatte Tandlaegers Organisation finder det uhensigtsmaessigt, uholdbart og
disproportionalt, at der fremsaettes lovforslag om regulering af tandhjzelp til voksne frem
for at fortsaette med den hidtidige aftalebaserede model.

Jordemoderforeningen finder, at der er tale om et markant paradigmeskift og udtrykker
bekymring for, at man med sa kort varsel aendrer grundlaeggende forhold i
sundhedsvaesenet.

Praktiserende Tandlaegers Organisation beklager beslutningen om at erstatte
tandlaegeoverenskomsten med et lovindgreb, som organisationen finder saetter en
stopper for et mangearigt frugtbart samarbejde om tandsundheden mellem tandlaegerne
og regionerne.

Kommentar:

Tandlzegeoverenskomsten er indgdet mellem RLTN og Tandlsegeforeningen i medfgr af
sundhedslovens §§ 65 og 227. Tandlaegeoverenskomsten er udtryk for en aftale mellem
regionerne og Tandlaegeforeningen om priser, ydelser m.v. for behandling hos
praktiserende tandlzeger.

Praktiserende tandlaeger er selvstaendige private erhvervsdrivende, og
tandlzegeoverenskomsten regulerer sdledes ikke Ign- og arbejdsvilkdr for ansatte pd
sundhedsomradet — som det er tilfeeldet for overenskomster omfattet af den danske model
— men ma efter Sundheds- og Z£ldreministeriets opfattelse anses for at veere en aftale om
priser, ydelser m.v. for et af praksisomrdderne i sundhedsvaesenet.

Hertil bemeerkes videre, at bestemmelserne i sundhedslovens afsnit V om praksissektorens
ydelser heller ikke i dag er omfattet af lov om maegling i arbejdsstridigheder, da denne (jf.
lovens § 1) alene vedrgrer stridigheder mellem arbejdsgivere og arbejdstagere.

Sundheds- og £ldreministeriet finder derfor ikke, at lovforslaget kan tages som udtryk for
et grundlaeggende opgsr med den danske model pa arbejdsmarkedet.

Sundheds- og Zldreministeriet sG som anfgrt gerne, at der var indgdet aftale mellem
Regionernes L@gnnings- og Takstnaevn (herefter RLTN) og Tandlaegeforeningen om en ny
overenskomst om tandlaegehjaelp. Dette har imidlertid ikke vist sig muligt, og
overenskomsten blev derfor opsagt af RLTN den 28. februar 2018 til den 1. juni 2018,
hvilket ministeriet har mdtte forholde sig til.
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| forhold til bemaerkningerne om, at der i stedet for et lovforslag burde udstedes en
konfliktbekendtggrelse efter sundhedslovens § 229, der i en periode uden en overenskomst
midlertidigt ville kunne regulere omrddet, bemaerkes, at det fremgdr af sundhedslovens §
229, at sundhedsministeren, hvis der ikke foreligger overenskomst vedrgrende vilkdrene
for ydelser efter sundhedslovens § 227, stk. 1, (herunder tandlaegehjzelp efter
sundhedslovens § 65), fastsaetter naermere regler om vilkdrene for regionernes tilskud,
herunder bl.a. om ydelsernes indhold og anvendelse og om udbetaling af honorarer til
sundhedspersonerne, om honorarstgrrelserne pa de enkelte ydelser.

Sundhedsministeren kan endvidere fastseette regler om, at honorarerne for de enkelte
ydelser nedszettes i tilfeelde af vaesentlig gget aktivitet, der ikke er begrundet i et
tilsvarende gget behov for sundhedsydelser. Ministeren kan fastsaette regler om den
samlede gkonomiske ramme for ydelserne samt regler om eventuel modregning i
fremtidige honorarer ved overskrivelse af denne ramme. Ministeren kan ligeledes
fastseette regler om, at hidtidige overenskomstfastsatte forpligtelser knyttet til udbetaling
af honorarer skal veere gaeldende, ligesom ministeren kan fastsaette regler om henvisning
til behandling.

Det er midlertidig Sundheds- og Z£ldreministeriets vurdering, at sundhedslovens § 229 ikke
finder anvendes i den aktuelle situation, hvor der, jf. den politiske aftale om nye rammer
for voksentandplejen skal igangsaettes et arbejde, der skal undersgge forskellige modeller
for voksentandplejen og diskutere forslag til en ny samlet model herfor. Det er sGledes
ministeriets vurdering, at § 229 alene finder anvendelse i en situation, hvor
udgangspunktet er en midlertidig regulering i en overenskomstfri periode, indtil parterne
igen indgdr en aftale efter sundhedslovens § 227.

Bemaerkningerne har sdledes ikke fort til @ndringer af lovforslaget.

C. Den gkonomiske ramme for tandlaegehjzelp

Danske Regioner har med tilfredshed noteret sig, at regionerne med lovforslaget sikres, at
udgifterne pa omradet fremadrettet kan holdes inden for den gkonomiske ramme, der er
til radighed.

Tandlaegeforeningen anfgrer, at det er en forudsatning for opnaelse af en faglig forsvarlig
Igsning, at den gkonomiske ramme til patienternes tilskud afspejler patienternes faktiske
sygdomsbillede og ydelsesbehov, jf. Sundhedsstyrelsens nationale kliniske retningslinjer.
Tandlaegeforeningen finder pa den baggrund, at der er behov for at genetablere en
gkonomisk ramme pa et fagligt forsvarligt niveau svarende til 1,7 mia. kr. arligt i 2018-
niveau. Tandlageforeningen anfgrer, at en fortsat gkonomisk ramme pa 1,4 mia. kr. arligt
vil fa den konsekvens, at hver klinikejers tilbagebetaling af tilskud vil stige fra 36.000 kr.
arligt til ca. 150.000 kr. arligt, og at det er urimeligt og uhgrt, at tandleegerne palaegges
hele ansvaret for, at de nationale kliniske retningslinjer er underfinansierede.
Tandlaegeforeningen anfgrer, at tandlaeger ikke kan gradbgje eller negligere de nationale
kliniske retningslinjer for at imgdekomme regionernes behov for budgetsikkerhed.

Praktiserende Tandlaegers Organisation bemaerker, at ndringen af
befolkningssammensatningen med flere zldre har en afsmittende effekt pa udgifterne til
tandpleje, som ikke opvejer den forbedrede tandsundhed for de yngre befolkningsgrupper
og anfgrer, at den i den gzeldende tandleegeoverenskomst aftalte regulering af ydelserne
udggr en samfundsgkonomisk gevinst.
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Kommentar:

Den 28. februar 2018 indgik regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative
Folkeparti) og Socialdemokratiet, Dansk Folkeparti, Enhedslisten, Alternativet, Radikale
Venstre og Socialistisk Folkepart en politisk aftale om nye rammer for voksentandplejen.

Med aftalen er aftalepartierne enige om at igangsaette et arbejde med at gentaenke
voksentandplejen i Danmark. | den forbindelse er aftalepartierne enige om at viderefgre
den nuvaerende ordning ved lov for dermed at sikre, at borgerne ogsd fra den 1. juni 2018
har adganag til tandlaegehjzaelp og tilskud til behandlingen hos praktiserende tandlaeger i
samme omfang som hidltil.

Med lovforslaget foresldas der sdledes indfgrt en ordning, hvor praktiserende tandlzger,
der gnsker at levere tandlaegehjeelp til borgerne med tilskud fra regionerne, meddeler
dette valg til regionsrddet, hvorefter tandlaegehjaelpen hos de omfattede
privatpraktiserende tandlaeger ydes pG en raekke naermere fastsatte vilkar og betingelser,
svarende til de vilkar og betingelser, der hidtil har veeret reguleret ved
tandleegeoverenskomsten.

Med lovforslaget sikres det, at borgerne kan ga til tandlaegen, som man hele tiden har
gjort det, og at man som borger er berettiget til tilskud til tandleegehjaelp, som man hele
tiden har veeret det.

Samtidig er aftalepartierne enige om med lovforslaget at sikre, at den gaeldende
gkonomiske ramme for voksentandplejen overholdes, indtil der pG baggrund af det
kommende arbejde med at gentaenke voksentandplejen kan fastlaegges en ny og samlet
model for voksentandplejen.

Med lovforslaget foreslds derfor regler om fastsaettelse af en gkonomisk ramme, samt
afregning og kontrol vedrgrende den tandlzegehjeelp, som borgerne kan modtage tilskud til
hos praktiserende tandlaeger, der indgadr i ordningen.

Der er dels tale om en viderefgrelse af de geeldende krav til tandlzeger med ydernummer,
som hidtil er fremgdet af tandlaegeoverenskomsten, dels en mere praecis regulering af den
gkonomiske ramme for tilskud til tandlaegehjeelp af hensyn til at sikre overholdelse af den
fastsatte gkonomiske ramme.

Bestemmelserne forudsaettes her anvendt til at handhaeve en gkonomiske ramme pd
samme niveau som RLTN og Tandlaegeforeningen hidtil har aftalt i
tandlaegeoverenskomstens Bilag 1, dog justeret for den Igbende pris- og lgnregulering.

Bemezerkningerne har séledes ikke fgrt til en &endring af lovforslaget.

D. Borgerens egenbetaling

Danske Regioner udtrykker stgtte til den valgte model og konstaterer, at lovforslaget sa
vidt mulig er en indholdsmaessig viderefgrelse af den nuvaerende regulering af omradet,
saledes at patienterne fremadrettet sikres tilskud pa samme betingelser som i dag.

Jordemoderforeningen bemaerker, at man ikke inden for den givne tidsfrist har kunnet
vurdere, om den enkelte borger er sikret lige sa god hjeelp med det foreslaede system som
med det nuveerende.
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Landsforeningen Af nuvaerende og tidligere Psykiatribrugere finder ikke, at lovforslaget
giver tilstraekkelig klarhed over, om lovforslaget kan betyde en gget egenbetaling for
borgerne og henstiller til, at det anfgres i bemaerkningerne, at @&ndringerne ikke vil betyde
en gget egenbetaling for borgere med psykosociale vanskeligheder.

Radet for Social Udsatte finder ikke, at lovforslaget giver tilstraekkelig klarhed om, hvorvidt
de foreslaede aendringer af den gkonomiske ramme kan betyde en gget egenbetaling og
henstiller i den forbindelse til, at det af bemaerkningerne kommer til at fremga, at
lovforslaget ikke medfgrer gget egenbetaling for socialt udsatte og andre borgere pa
kontanthjeelp, som i forvejen har yderst vanskeligt ved at betale for den ngdvendige
tandbehandling.

Zldresagen bemarker, at man med bekymring har noteret sig, at lovforslaget medfgrer
en udgiftsreduktion pa 288,5 mio. kr. arligt, og at man pa trods af, at det fremgar af
bemarkningerne, at udgiftsreduktionen ikke vil fgre til gget egenbetaling for borgerne, er
bekymret for om dette kunne blive en afledt konsekvens. Det er afggrende for
Zldresagen, at udgiftsreduktionen ikke kommer borgerne til skade og ikke far en negativ
betydning for kvaliteten i tandplejebehandlingen.

Kommentar:

Med opsigelsen af tandlazegeoverenskomsten er der fra 1. juni 2018 behov for at sikre
voksne borgeres adgang til tandleegehjaelp og tilskud i hidtidigt omfang, da de aftaler
omkring tandlaegehjaelp, der hidtil har reguleret omrddet bortfalder.

Med den politiske aftale om nye rammer for voksentandplejen er aftalepartierne enige om,
at endringen af organiseringen af tandplejen for voksne, der er omfattet af sikringsgruppe
1 0g 2, ikke skal fare til &endring af borgernes ret til tilskud til tandleegehjaelp.

Med lovforslaget sikres det, at borgerne kan ga til tandlaege som man hele tiden har gjort
det og at man som borger, er berettiget til tilskud til tandlaegehjzelp, som man hele tiden
har veeret det.

Der er ikke tale om en udgiftsreduktion, men lovforslaget sikrer, at den gaeldende
gkonomiske ramme for voksentandplejen overholdes, indtil der pG baggrund af det
kommende arbejde med at gentaenke voksentandplejen, kan fastlaegges en ny og samlet
model for voksentandplejen.

Dette fremgdr ogsa af det udkast til lovforslag, der har vaeret udsendt i offentlig haring.

Der er imidlertid pa baggrund af de modtagne hgringssvar fundet behov for at preecisere
dette i bemeaerkningerne til lovforslaget.

E. Arbejdet med en fremtidig model for voksentandplejen

Ansatte Tandlaegers Organisation, Danske Tandplejere, Konkurrence- og
Forbrugerstyrelsen, Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen, Kgbenhavns Universitet
(Tandlaegeskolen), Landsforeningen Af nuvaerende og tidligere Psykiatribrugere, Radet for
Socialt Udsatte og Zldresagen ser frem til det kommende arbejde om nye rammer for
voksentandplejen og bemaerker, at man stiller sig til radighed for det videre arbejde i den
forbindelse.

Kommentar:
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Aftalepartierne er enige om, at arbejdet med en ny model for voksentandplejen bgr
gennemfares i en inddragende proces, hvor relevante interessenter i tandplejen inddrages
og bl.a. vil blive inviteret til fx rundbordsdrgftelse af omrddet.

Der vil sdledes blive lagt vaegt pd, at alle relevante interessenter kommer til orde i den
kommende proces. Interessenterne vil hgrer naermere, ndr rammerne for det kommende
arbejde er lagt fast. Ministeriet vil i gvrigt gerne kvittere for tilbuddet om at bidrage til
dette vigtige arbejde.

Bemeaerkningerne har ikke fart til en aendring af lovforslaget.

F. Udviklingen i tandsundheden

Danske Tandplejere finder, at man allerede nu bgr se pa tilskudsstrukturen og sikre, at der
er fokus pa det forebyggende og sundhedsfremmende arbejde. Organisationen anbefaler,
at en eventuel reduktion af tilskuddene som fglge af den sendrede styring af den
gkonomiske ramme, bgr rettes mod andre omrader end den primzere forebyggelse og
oplister herefter ydelser, som man finder er omfattet af den primzaere forebyggelse.

Kgbenhavns Universitet (Tandlsegeskolen) anfgrer, at der i de senere ar har veeret
betydelig fokus pa forsgmt diagnostik og behandling af sygdomme i teendernes stgttevaey,
og at der har vaeret betragtelige regionale forskelle i ydelsesmgnstrene inden for disse
sygdomskategorier, samt at de tandlaegefaglige klagesystemer har papeget stedvis
forekomst af for lave diagnostiske og terapeutiske niveauer vedrgrende paradontal
sygdom. Kgbenhavns Universitet (Tandlaegeskolen) bemaerker, at dette formentlig har
@get tandlaegernes fokus pa omradet og kan have vaeret medvirkende til den
budgetoverskridelse, der har fgrt til opsigelse af tandleegeoverenskomsten.

Kommentar:

Den 28. februar 2018 indgik regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative
Folkeparti) og Socialdemokratiet, Dansk Folkeparti, Enhedslisten, Alternativet, Radikale
Venstre og Socialistisk Folkepart en politisk aftale om nye rammer for voksentandplejen.

Med aftalen er aftalepartierne enige om at igangsaette et arbejde med at gentaenke
voksentandplejen i Danmark. | den forbindelse er aftalepartierne enige om at viderefgre
den nuveerende ordning ved lov for dermed at sikre, at borgerne ogsd fra den 1. juni 2018
har adganag til tandleegehjzaelp og tilskud til behandlingen hos praktiserende tandlaeger i
samme omfang som hidtil.

Den danske tandsundhed er forbedret markant i de sidste 25 dr — saerligt blandt bgrn og
unge. Tandsundheden i Danmark er hgj i international sammenhaeng, herunder ogséd
sammenlignet med andre nordiske lande. Aftalepartierne er derfor enige om, at det er
vigtigt at understgtte den positive udvikling, og at den forebyggende indsats i bgrne- og
ungdomstandplejen ogsd fremover skal veere et centralt og baerende element i den danske
tandpleje.

Aftalepartierne konstatere dog samtidig, at der i de seneste dr er identificeret vaesentlige
styringsudfordringer i voksentandplejen. Den forbedrede tandsundhed i befolkningen har
sdledes ikke fart til feerre udgifter i den del af tandplejen, som i dag er reguleret via
tandlaegeoverenskomsten og som er aftalt mellem det offentlige og de privatpraktiserende
tandlaeger. Der er i praksistandplejen aktuelt drlige overskridelser pd ca. 20 pct. af den
aftalte gkonomiske ramme.
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Et af lovforslagets hovedformdl er sdledes, at sikre, at borgerne kan ga til tandlaege som
man hele tiden har gjort det og at man som borger, er berettiget til tilskud til
tandlaegehjaelp, som man hele tiden har veeret det.

Med forslaget til sundhedslovens § 64 b, stk. 2, foreslds, at sundhedsministeren fastsaetter
naermere regler om tandlaegehjeelp omfattet af stk. 1, herunder om omfanget af
tandplejeydelser, indhold og anvendelse af tandplejeydelser og det tilskud, der ydes til
tandplejeydelser. Endvidere fastsaetter sundhedsministeren regler om borgerens
egenbetaling for modtagelse af tandplejeydelser, herunder regler om afregning og adgang
til at modtage prisoverslag samt gebyr for udeblivelse og afbrudt behandling.

Hensigten med bemyndigelsen er at viderefgre de gaeldende regler om fastseettelse af
tilskud til tandbehandlinger og de omfattede ydelser, samt anvendelsen heraf, i en
bekendtggrelse.

Bemyndigelsen vil séledes blive anvendst til i bekendtggrelse at viderefgre de eksisterende
regler om de tandplejeydelser, der er omfattet af regionernes forpligtelse til at yde tilskud.
En indgdende og tilsvarende beskrivelse af de enkelte ydelser forventes optaget som bilag
til bekendtggrelsen og vil indeholde en specifikation af ydelserne svarende til de i
overenskomsten om tandlaegehjzelp fastsatte ydelser.

En tilskudsreduktion i forhold til de enkelte ydelser vil her blive sammensat sdaledes, at
denne ikke forer til gget egenbetaling for patienterne, jf. den politiske aftale. Det er dog
ikke her hensigten, at der skal ske stgrre aendringer i fordelingen af tilskud pd tveers af
ydelser, da overvejelser herom vil skulle belyses i arbejdet med en ny model for
voksentandplejen.

Bemeaerkningerne har ikke fart til en aendring af lovforslaget.

G. Samspillet mellem den nationale kliniske retningslinje og lovforslaget
Tandlzegeforeningen finder ikke belaeg for lovforslagets pastand om vaesentlige
styringsudfordringer pa omradet. Tandlaegeforeningen henviser i den forbindelse til
processen omkring gkonomiforhandlingerne mellem staten og Danske Regioner i 2017 og
den evaluering af den nationale kliniske retningslinje, der blev aftalt som led i
gkonomiforhandlingerne. Tandlaegeforeningen bemaerker overordnet set, at man ikke
finder, at der er den sammenhang mellem den nationale kliniske retningslinje og
udviklingen i gkonomien for omradet, som er lagt til grund for den politiske aftale om nye
rammer for voksentandplejen og lovforslaget. Man er saledes ikke er enige i, at der har
veeret betydelige udfordringer med at omsaette den nationale kliniske retningslinje til
praksis, og at der i de seneste par ar har vaeret en aktivitetsudvikling inden for bestemte
ydelser, som er vanskelig at forklare i lyset af den Igbende forbedring af tandsundheden.

Kommentar:

Sundhedsstyrelsen har den 24. november 2017 offentliggjort “Evaluering af National
Klinisk Retningslinje for fastleeggelse af intervaller mellem diagnostiske undersggelser i
tandplejen” (herefter NKR-evalueringen).

NKR-evalueringen konkluderer overordnet fglgende pG baggrund af hhv. kvalitative og
kvantitative analyser af voksentandplejen:
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- at Sundhedsstyrelsens nationale kliniske retningslinje for fastlaeggelse af intervaller
mellem diagnostiske undersggelser i tandplejen opleves som bade fagligt meningsfuld
og anvendelig af tandlaeger og tandplejere.

- at tandlagerne visiterer en meget hgj andel af voksne patienter til gul patientkategori,
herunder patienter, som ikke har en aktiv tandsygdom.

- atder er betydelige problemer med implementeringen af retningslinjen, dels pd grund
af konstaterede betydelige tekniske systemfejl og dels pG grund af, at retningslinjen pa
nogle omrdder ikke er omsat til praksis pG den mdde, der var tiltaenkt.

Herudover konkluderer NKR-evalueringen pd baggrund af en supplerende analyse af
aktivitetsmgnstre, at der har vaeret en massiv stigning i tandlaegernes brug af 2 konkrete
ydelser, og at denne udvikling er bemeaerkelsesveerdig og overraskende, idet det ikke kan
forventes, at tandsundheden aendres vaesentligt over en sd kort tidsperiode.

Dette er sdledes baggrunden for bemaerkningerne i lovforslaget om, at har vaeret
betydelige udfordringer med at omsaette den nationale kliniske retningslinje til praksis, og
at der i de seneste par dr har veeret en aktivitetsudvikling inden for bestemte ydelser, som
er vanskelig at forklare i lyset af den Igbende forbedring af tandsundheden.

Bemeaerkningerne har ikke fart til en aendring af lovforslaget.

3. Tematisk gennemgang af bemarkninger til de enkelte elementer i
lovforslaget

H. Regulering af klagesystemet

Ansatte Tandlaegers Organisation (ATO) bemaerker, at man stgtter op om en normalisering
af klage- og erstatningssystemet pa tandlaegeomradet, saledes at patientklage- og
erstatningssystemet ggres enstrenget. ATO bemarker samtidig, at dette vil medfgre, at
der kan etableres den ngdvendige variation fra sundhedsomrade til sundhedsomrade.

Danske Regioner bemaerker, at muligheden for at deponere et belgb i forbindelse med en
klage er bortfaldet. Danske Regioner vurderer, at ordningen kan vaere gavnlig ved
manglende betalingsvilje. Endvidere anfgrer Danske Regioner, at det bgr praeciseres i
lovforslaget, at der er mulighed for at afslutte klagesagerne ved at indga forlig.

Det Sundhedsvidenskabelige Fakultet, Kebenhavns Universitet bemaerker, at den aendrede
regulering af klagesystemet ikke vil fa nogen konsekvenser for borgerne ud over en
forleenget sagsbehandlingstid pga. ophobning af sager i navnet.

Praktiserende Tandlaegers Organisation (PTO) bemaerker, at det er en klar forringelse af
retsstillingen for patienter i voksentandplejen, at det paritetiske klagesystem forsvinder
med regionernes opsigelse af tandleegeoverenskomsten. Dog finder PTO det positivt, at
ministeren i lovforslaget har til hensigt at bibeholde et szerligt forum for klager i
voksentandplejen. PTO bemaerker herudover, at det bgr fastholdes, at et saerligt
tandlaegefagligt paritetisk system vil kunne vurdere klager over pris og ydelser og med
sigte pa en afggrelse, der er baseret pa syn og skgn.
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Tandlegeforeningen bemaerker, at det er en sympatisk tanke, at ministeriet vil fastholder
det nuvaerende overenskomstbaserede tandklagesystem, og at Tandlaegeforeningen gerne
vil indga i en dialog herom.

Tandlaegeforeningen bemaerker, at det dog er en forudsaetning herfor, at den gkonomiske
ramme, som er en del af lovforslaget, udvides saledes, at den er sundhedsfaglig forsvarlig.
Tandlegeforeningen vurderer i den forbindelse, at det er direkte sundhedsskadeligt, hvis
det fastholdes, at man kan udgve tandpleje med den foreslaede gkonomi henset til det
faktiske behandlingsbehov og de geeldende nationale kliniske retningslinjer.
Tandlaegeforeningen bemaerker samtidig, at foreningen ikke kan eller bgr tage et
medansvar for en sa voldsom forringelse af tandsundheden og dermed folkesundheden i
Danmark. Tandleegeforeningen forventer herudover, at ministeren sikrer, at der ikke vil
mangle ressourcer til at sikre patientsikkerheden i det nu foreslaede klagesystem.

Kommentar:

Med opsigelsen af tandlaegeoverenskomsten med virkning fra den 1. juni 2018, bortfalder
det overenskomstmaessige klagesystem. Det medfgrer, at det ikke laengere vil veere muligt
at fa behandlet en klage over den modtagne behandling, pris, ydelser eller andet i det
klagesystem, som er etableret med overenskomsten.

Som det fremgdr af lovforslaget, gnsker Sundheds- og £ldreministeriets at indgad en aftale
med Tandlzegeforeningen om en viderefgrelse af et tandlaegefagligt klagesystem, som
minder om det overenskomstmeessige klagesystem. Ministeriet ser frem til den kommende
dialog med Tandlaegeforeningen herom.

Ministeriet bemaerker endvidere, at det i det foreslGede klagesystemet fortsat vil vaere
muligt at fa foretaget en besigtigelse af det udfarte eller manglende tandlaegearbejde til
brug for behandling og vurdering af den enkelte sag.

Bemeaerkningerne har ikke fart til 2endringer i lovforslaget.

Sundheds- og Z£ldreministeriet har pG baggrund af bemaerkningerne fra Danske Regioner
tilpasset lovforslaget, sd det fremgadr, at der i et tandlaegefagligt klagesystem, i Styrelsen
for Patientsikkerhed og Sundhedsvaesenets Disciplinaernaevn, kan meaegles forlig mellem
parterne eller, afhaengigt af sagens omstaendigheder, stilles krav om, at patienten
deponerer det til tandlaegen skyldige belgb, far sagen behandles.

I. Mulighed for at deltage i eller fratraede den foresldede ordning
Danske Tandplejere finder, at det af lovforslaget bgr fremga, at savel tandlaeger som
tandplejere kan vaere ydere af den tandlaegehjzelp, der reguleres med lovforslaget.

Praktiserende Tandlaegers Organisation og Tandlaegeforeningen finder det i strid med
almindelige forvaltningsretlige principper, at det med lovforslaget foreslas, at tandlzaeger,
der i dag har tiltradt tandleegeoverenskomsten, indgar i ordningen med mindre de giver
regionsradet meddelelse om, at de gnsker at udtraede af ordningen. Organisationen
bemzrker, at der med lovforslaget indfgres mere vidtgdende forpligtelser for
tandlaegerne end den hidtidige overenskomst.

Kommentar:
Indledningsvis bemeaerkes, at der er tale om et forslag til en overgangsbestemmelse, der
har til hensigt at skabe en administrativ smidig I@sning for de tandlzeger, der i dag har
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tiltradt tandlaegeoverenskomsten og som fortsat gnsker at yde tandlaegehjaelp, hvortil der
ydes tilskud af regionerne.

Tandlaeger, der har tiltradt overenskomsten, men ikke gnsker at indga i den foreslGgede
ordning, ville med den foresldede overgangsordning kunne give regionen meddelelse
herom, hvorefter de pdgeeldende udtraeder med saedvanligt varsel (tre mdneder til
udgangen af en maned).

Sundheds- og Z£ldreministeriet har imidlertid noteret sig de anfgrte synspunkter og har pG
denne baggrund justeret forslaget til en overgangsbestemmelse, sdledes at det af
bestemmelsen kommer til at fremgd, at tandlaeger, der i dag har tiltradt
tandlaegeoverenskomsten, fortsat kan yde tandlaegehjeelp, hvortil der ydes tilskud af
regionsrddet, medmindre tandlaegen senest den 30. juni 2018 til udgangen af juli 2018
skriftligt meddeler regionsrddet, at vedkommende udtraeder af ordningen. Herefter vil den
pdgeeldende tandlaege ikke kunne yde tandlaegehjeelp, hvortil der ydes tilskud af
regionsradet, jf. den foresldede § 64 b, stk. 1.

Tandleegen skal aktivt informere sine patienter, sdfremt tandlaegen udtraeder af ordningen.
For eksempel ved udsendelse af meddelelse herom til samtlige patienter og ved skiltning i
klinikken.

| forlengelse heraf bemeaerkes, at der ikke er foretaget aendringer af den foreslgede
overgangsbestemmelse om feerdigggrelse af igangvaerende behandlinger. SGdanne
behandlinger kan fortszettes og feerdiggares under de rammer og vilkdr for tandlaegehjeelp,
der falger af lovforslagets § 1.

J. Mulighed for at sta uden for den foreslaede ordning

Tandlaegeforeningen finder det diskriminerende, at praktiserende tandlaeger, der ikke
gnsker at indga i ordningen, ikke vil kunne levere tandlaegehjelp til borgerne.
Tandlzaegeforeningen henviser i den forbindelse til, at patienter, der sgger behandling hos
tandlzaeger i andre EU-lande, efter geeldende ret kan fa tilskud til de behandlinger, som den
pagaldende ville kunne fa vederlagsfrit eller med offentligt tilskud i Danmark.

Tandlaegeforeningen star uforstaende overfor, at der ikke i forbindelse med lovforslaget,
er givet tilsvarende mulighed for en model, der indebaerer at tilskud fglger borgeren. En
sadan ordning ville indebzerer, at danske patienter, der sgger forebyggelse, diagnostik og
behandling hos tandlaeger, der vaelger ikke at tilslutte sig ordningen, kan fa refunderet et
belgb svarende til det tilskud patienten ellers ville have modtaget hos en tandlaege, der
tilslutter sig ordningen.

Kommentar:

Det er korrekt, at lovforslaget stiller en raekke krav til de enkelte tandlzeger, der vaelger
at indgd i ordningen, om bl.a. ejerskab og personligt ansvar. Det er en viderefgrelse af
de krav, som geelder i tandlaegeoverenskomsten i dag.

Overvejelser om aendringer af disse krav — f.eks. s patienter ligesom med tandpleje i
udlandet kan tage tilskuddet med til en tandlaege uden aftale med det offentlige — er et
af de elementer, som aftalepartierne bag den politiske aftale om nye rammer for
voksentandplejen er enige om at belyse i det kommende modelarbejde.
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Hertil bemaerkes, at det efter lovforslaget er den enkelte tandlaeges egen beslutning, hvis
han eller hun ikke @nsker at behandle patienter med tilskud fra det offentlige. | sa fald
vil det derfor ikke veere loven — men tandlaegen selv — som evt. stiller vedkommende
anderledes end en tandlzege fra et andet EU-land.

Disse bemaerkningerne har ikke fart til eendringer af lovforslaget.

Imidlertid kan der vaere behov for at sikre, at patienter fortsat har adganag til tilskud i
situationer, hvor der opstdr vaesentlige udfordringer med behandlingskapaciteten som
folge af, at et stgrre antal praktiserende tandlaeger udtraeder af ordningen med offentligt
tilskud til behandling i voksentandplejen. Tilsvarende kan ogsad veere relevant i situationer,
hvor der af andre grunde opstar vaesentlige udfordringer med behandlingskapaciteten i
voksentandplejen.

Der er derfor fundet behov for at bemyndige sundhedsministeren til at fastsaette saerlige
tilskudsvilkar for patienter, som modtager behandling hos tandlzaeger, der ikke er godkendt
af regionsradet til at behandle patienter med offentligt tilskud i voksentandplejen.

K. Erhvervsansvarsforsikring

Tandlaegeforeningen anfgrer, at alene personer, der kan anses som selvstaendigt
erhvervsdrivende kan tilpligtes at tegne en erhvervsansvarsforsikring og anfgrer i den
forbindelse, at der bgr foretages en henvisning til de relevante ejerskabsbestemmelser,
hvor der bgr opstilles krav til, at personer der gnsker en tilslutning skal opfylde de
skatteretlige betingelser for at kunne betragtes som selvstandigt erhvervsdrivende.

Kommentar:

Det bemaerkes, at der som det fremgdr af bemaerkningerne til lovforslagets § 57 g, er tale
om en viderefgrelse af det gaeldende krav efter tandlzegeoverenskomsten, hvorefter
tandlaeger der tiltreeder overenskomsten skal have tegnet erhvervsansvarsforsikring.

Bemaerkningen har ikke fart til &ndringer af lovforslaget.

L. Elektronisk kommunikation med borgerne

Danske Regioner bemaerker, at der med lovforslagets § 57, i, stk. 2, om den praktiserende
tandlaeges elektronisk kommunikation med borgerne er en stramning i forhold til
tandlaegeoverenskomsten, hvor det alene er fastsat, at tandlaegerne skal tilstraebe
elektronisk kommunikation med borgerne. Danske Regioner finder, at det er uklart om
tandlaegerne skal eller bgr tilbyde elektronisk kommunikation.

Praktiserende Tandlaegers Organisation bemaerker, at man stgtter lovforslagets fokus pa
gget digitalisering og forbedring af mulighederne for elektronisk kommunikation mellem
tandlaeger og patienter samt viderefgrelsen af de eksisterende overenskomstfastsatte
krav pa omradet. Men at yderligere digitaliseringskrav og krav til udvikling af nye systemer
til kommunikation mellem tandlaege og patienter ma forventes at medfgre ggede udgifter
til it-leverandgrer, hvorfor der ikke kan stilles ubegraensede krav til klinikkernes
elektroniske journalsystemer uden samtidig tilfgrsel af gkonomiske ressourcer.

Tandlaegeforeningen bemaerker, at tandlageoverenskomsten ikke paleegger tandleegerne
en pligt til at give patienterne mulighed for elektronisk kommunikation, ligesom der ikke
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er pligt til at tilbyde elektronisk tidsbestilling og indkaldelse. Krav herom vil medfgre
ggede udgifter for tandlaegerne.

Kommentar:

Med lovforslagets § 57 i, stk. 2, foreslds, at praktiserende tandlaeger, der har givet
meddelelse efter § 57 e, stk. 1, skal give patienterne mulighed for elektronisk
kommunikation, herunder elektronisk tidsbestilling og indkaldelse.

Forslaget er i vid udstraekning en viderefgrelse af geldende regler i overenskomsten,
herunder dele af overenskomstens §§ 11 og 25.

Af tandlaegeoverenskomstens § 25 fremgdr, at tandlaegerne skal tilstraebe, at der tilbydes
elektronisk kommunikation med patienterne. Der pGhviler sdledes som anfart ikke
tandlaegerne en forpligtelse til at tilbyde patienterne elektronisk kommunikation, herunder
i forhold til tidsbestilling.

| forhold til den foresldede forpligtelse til at tilbyde patienten elektronisk kommunikation
og tidsbestilling bemeaerkes, at lovforslaget er aendret, sdledes at det af den foreslgede § 57
i, stk. 2, i det fremsatte lovforslag, fremgdr, at praktiserende tandlzeger, der gnsker at yde
tandlaegehjaelp, hvortil der ydes tilskud af regionsrddet, skal tilstraebe at give patienterne
mulighed for elektronisk kommunikation, herunder elektronisk tidsbestilling og
indkaldelse.

| forleengelse heraf bemaerkes, at der ikke er foretaget aendringer for sG vidt angdr
forpligtelsen til at etablere en indkaldelsesordning. Hertil bemeerkes, at der er tale om en
viderefgrelse af tandlzegeoverenskomstens § 11, stk. 1, hvoraf fremgdr, at tandlaegen er
forpligtet til at etablere en tilkaldeordning for alle patienter tilknyttet praksis, der skal
sikre, at der etableres kontakt mellem patient og praksis f. eks. ved skriftligt tilkald,
telefonisk tilkald eller ved at der ved tidligere behandlingers afslutning aftales en ny tid.
Den foresldede § 57 i, stk. 3, er sdledes en viderefgrelse af overenskomstens § 11, stk. 1.

M. Ejerskabsforhold og eventuel gget liberalisering

Danske Tandplejere foreslar, at det af loven kommer til at fremga, at tandlaeger der indgar
i den foreslaede ordning, kan organisere tandleegevirksomheden som et fallesskab
mellem to eller flere tandlagepraksis, herunder tandplejepraksis.

Praktiserende Tandlaegers Organisation finder det uklart, om det er den enkelte region
eller Danske Regioner, der skal godkende den enkelte tandlaeges indtraeden i ordningen. |
den forbindelse finder man det utilstraekkeligt, at lovforslaget alene legger op til at
regionerne skal pase, at den enkelte tandlaege har fremsendt forngden dokumentation for
ejerforholdene.

Kommentar:

Hensigten med lovforslaget er at sikre borgernes fortsatte adgang til tandlaegehjselp med
offentligt tilskud ved at viderefare de vilkdr og betingelser for tandlaegehjeelp til voksne,
der hidtil har veeret reguleret af tandlaegeoverenskomsten, i en situation, hvor
tandlaegeoverenskomsten er opsagt med virkning fra den 1. juni 2018.

Derfor laegger lovforslaget op til — i s vid udstraekning som muligt — at viderefgre de

eksisterende ejerskabsbestemmelser i tandlaegeoverenskomsten. Konkret indebeerer dette,
at der vil blive fastsat vilkdr for virksomhedsdrift og personligt ansvar, som modsvarer de
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vilkdr, som i dag er fastsat i tandlaegeoverenskomstens bilag 3 “Regler om
tandlaegeklinikken som virksomhed”.

| den politiske aftale af 28. februar 2018 om nye rammer for voksentandplejen er
aftalepartierne herudover enige om igangsaette et arbejde, der skal undersgge modeller
for voksentandplejen, og som bl.a. kan understgtte lavere og mere rimelige priser i
tandplejen. Heri vil ogsd indgad overvejelser omkring ejerskabs- og virksomhedsforhold.

Bemeaerkningerne har ikke fart til en aendring af lovforslaget.

N. Afregning

Praktiserende Tandlaegers Organisation finder det uklart, om regionerne ensidigt vil kunne
traeffe beslutning om at kraeve udbetalte tilskud tilbagebetalt, om der gaelder seerlige
foraeldelsesfrister for krav om tilbagebetaling, og hvordan eventuel uenighed om krav om
tilbagebetaling skal handteres. Organisationen opfordre til, at der indfgres en form for
voldgift, der kan afggre eventuelle uenigheder mellem tandlaeger og regioner.

Kommentar:

Hensigten med lovforslaget er at sikre borgernes fortsatte adgang til tandlaegehjzelp med
offentligt tilskud ved at viderefare de vilkdr og betingelser for tandlaegehjeelp til voksne,
der hidtil har veeret reguleret af tandlaegeoverenskomsten i en situation, hvor
tandlaegeoverenskomsten er opsagt med virkning fra den 1. juni 2018.

De foresldede lovaendringer vil veere gaeldende indtil Folketinget — pG baggrund af det
kommende arbejde om nye rammer for voksentandplejen — kan tage stilling til en ny
samlet model for voksentandplejen i Danmark. Et sddant lovforslag forventes fremsat i
samlingen 2019-2020.

Det er derfor vurderingen, at de lovgivningsmaessige rammer vil have en sG midlertidig
karakter, at der ikke vil veere behov for at indfdre en saerskilt foreeldelsesfrist i forbindelse
med eventuelle krav om tilbagebetaling.

Uoverensstemmelser mellem en eller flere tandlaeger og regionsrddene om beslutninger
vedrgrende tilbagebetaling af afregnede tilskud vil herudover vaere omfattet af den
almindelige adganag til at s@ge sagen prgvet ved domstolene.

Bemaerkningerne har ikke fgrt til en aendring af lovforslaget.

O. Tilbagebetalingsmekanisme

Praktiserende Tandlaegers Organisation finder det uklart, hvordan modregning ved
eventuel overskridelse af den fastsatte gkonomiske ramme for omradet skal finde sted,
herunder om modregningen ogsa vil komme til at omfatte klinikker, der indtraeder sent
eller udtraeder efter en kortere periode.

Tandlaegeforeningen bemaerker, at tandlaegeoverenskomsten ikke indeholder
bestemmelser, som forpligter tandlaeger, der opsiger deres tiltraeden til overenskomsten
til at tilbagebetale tilskud, som de pa patienternes vegne har oppebaret fra regionen,
inden ydernummeret blev afmeldt. Tandlaegeforeningen kan ikke se, hvilket grundlag der
skulle veere for at fastseette bestemmelser af denne karakter for tandlaeger, som opsiger fx
i forbindelse med kliniksalg, overgang til status som ansat tandlaege eller pensionering.
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Kommentar:

Sundheds- og Zldreministeriet skal hertil bemaerke, at praktiserende tandlzeger, der
@nsker at yde tandlaegehjzelp, hvortil der ydes tilskud af regionsrddet, som en del af de
vilkar for at indgad i ordningen, der opstilles med lovforslaget, vil kunne blive mgdt af et
krav om tilbagebetaling, hvis den fastsatte gkonomiske ramme overskrides.

Muligheden for at rejse et tilbagebetalingskrav over for praktiserende tandlaeger, som
efterfalgende udtraeder af ordningen, skal sikre, at en praktiserende tandlaege for
eksempel ikke midlertidigt udtraeder af ordningen alene med henblik pé at undga et
kommende krav pr. en bestemt dato om tilbagebetaling af allerede afregnede tilskud.

Det er sdledes ikke hensigten, at denne mulighed skal finde anvendelse over for tandlaeger,
som udtrzeder af ordningen i forbindelse med kliniksalg, overganag til status som ansat
tandlzege eller pensionering.

Pd baggrund af de modtagne haringssvar er der fundet behov for at preecisere dette i
bemeaerkningerne til lovforslaget.

P. Hgjestegraenser

Tandlaegeforeningen bemaerker, at i relation til fastszettelse af hgjestegraenser findes den
geldende bestemmelse i overenskomstens § 31, stk. 7, ikke i tilstraekkeligt omfang
indarbejdet i den foresldede bestemmelse om regionernes forpligtelse til Isbende at fgre
opggrelse over tandplejeydelser og adgangen til pa baggrund heraf i tilfaelde af afvigende
ydelsesmgnstre at fastsaette hgjestegraenser for afregning af tilskud.

Kommentar:

Af overenskomstens § 31, stk. 7 fremgdr videre, at der ved undersggelsen skal tages
hensyn til alle forhold, som kan have indflydelse pad afvigelsen, herunder f.eks. eventuelle
forskelle i den enkelte tandlaeges patientsammensatning med hensyn til kgn, alder og
andre seerlige forhold vedrgrende tandlaegens patientsammensaetning. De tandlaeger i
regionen, hvis gennemsnitlige antal ydelser pr. patient afviger med mere end naevnt i stk.
6, og hvor regionen finder, at der er behov for at ivaerksaette en naermere undersggelse,
skal hgres af regionen. Til brug ved hgringen anvender regionen de i stk. 2 nevnte
oplysninger. Tandlaegen skal ved skriftlig henvendelse fra regionen opfordres til at
fremseette sine synspunkter.

Af bemeaerkningerne til lovforslagets § 64 f fremgar, at den foresldede
bemyndigelsesbestemmelse i § 64 f, stk. 3, vil blive anvendt til at fastseette naermere regler
om hyppighed og krav til indholdet af opgdrelsen svarende til indholdet af de opggrelser,
som regionen udarbejder i dag, jf. overenskomstens § 31. Endvidere fremgar, at
bemyndigelsen samtidig vil blive anvendt til at fastsaette naermere bestemmelser om
regionernes anvendelse af hgjestegraenser over for de praktiserende tandlaeger, er
godkendt til at yde tandlaegehjaelp, hvortil der ydes tilskud af regionsrdadet.
Udgangspunktet vil her — dog i lyset af den samlede

@konomiske ramme i medfgr af lovforslagets § 64 d, stk. 1 —veere de krav, som i dag er
fastsat i overenskomstens § 31, stk. 9-11.

Bemezerkningerne til bestemmelsen er preeciseret, sd det fremgdr, at udgangspunktet — i

lyset af den samlede gkonomiske ramme i medfar af lovforslagets § 64 d, stk. 1 — vil veere
de krav som i dag er fastsat i overenskomstens § 31, stk. 7 og 9-11.
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Q. Solnedgangsklausul (midlertidig lovaendring)

Praktiserende Tandlsegers Organisation bemaerker, at der ikke er fastsat en dato for
lovens ophgr, ligesom ministeren ikke med forslaget er bemyndiget til administrativt at
ophaeve de foresldede andringer af sundhedsloven og foreslar, at der indfgres en
bestemmelse om lovens ophgr.

Kommentar:

Hensigten med lovforslaget er at sikre borgernes fortsatte adgang til tandlaegehjzelp med
offentligt tilskud ved at viderefare de vilkdr og betingelser for tandlaegehjeelp til voksne,
der hidtil har vaeret reguleret af tandlaegeoverenskomsten i en situation, hvor
tandlaegeoverenskomsten er opsagt med virkning fra den 1. juni 2018.

De foresldede lovaendringer vil vaere gaeldende indtil Folketinget — pG baggrund af det
kommende arbejde om nye rammer for voksentandplejen — kan tage stilling til en ny
samlet model for voksentandplejen i Danmark. Et sddant lovforslag forventes fremsat i
samlingen 2019-2020.

Bemaerkningerne har ikke fart til ndringer af lovforslaget.

R. Databeskyttelsesforordningen

Datatilsynet ggr opmaerksom pa, at databeskyttelsesforordningen far virkning fra den 25.
maj 2018, og at behandling af personoplysninger, som foretages efter den 25. maj 2018,
skal ske under iagttagelse af databeskyttelsesforordningen og databeskyttelsesloven (jf. L
68 som fremsat den 25. oktober 2017 af Justitsministeriet og forventes at traede i kraft
den 25. maj 2018). Datatilsynet gar derfor ud fra, at den behandling af personoplysninger,
der finder sted i medfgr af lovforslaget, sker inden for rammerne af forordningen og
loven.

Kommentar:

Behandling af personoplysninger, der finder sted i medfar af lovforslaget, vil skulle ske
inden for rammerne af databeskyttelsesforordningen og databeskyttelsesloven, der
forventes at traede i kraft den 25. maj 2018.

Bemeerkningerne til lovforslaget er udbygget med relevant beskrivelse af forholdet til
databeskyttelsesforordningen og databeskyttelsesloven.

S. Behov for gget optag pa tandlegeskolerne

Praktiserende Tandlaegers Organisation bemaerker, at optaget pa landets tandlaegeskoler
bgr gges for at imgdekomme det fremtidige behov for tandpleje, herunder navnlig i
yderomrdderne. Organisationen anfgrer, at dette ogsa kan fa betydning for muligheden
for at indga aftale om stedfortraedende tandlage.

Kommentar:
Sundheds- og Z£ldreministeriet har noteret sig Praktiserende Tandlaegers Organisations
synspunkt.

Bemeaerkningerne har ikke fart til ndringer af lovforslaget.
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