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Del I
Huvudanalys

1 Inledning

Kombinerar man ett subventionssystem dér patienten far bidrag for varje at-
gird med fri prissdttning pa en marknad med bristande konkurrens riskerar man
pris- och kostnadsinflation. Fragan &r om ett system med officiella jamforelse-
priser gor patienten till en mer prismedveten konsument och om detta i sin tur
leder till en prispress. Detta var i vilket fall forhoppningarna med det statliga
referensprissystem som inférdes i och med 2008 ars tandvardsreform.

Syftet med denna studie &r att underséka om referensprissystemet paver-
kar dels patienternas efterfragan pé tandvard, dels konkurrensen mellan vard-
givarna. Forstaelsen av detta &r en nédvindig komponent for att utforma ett
langsiktigt hallbart tandvardsstod.

Det forsta mélet med referenspriserna var att ge staten ett verktyg att kon-
trollera kostnaden fér tandvardsstodet. Varje svensk 6ver 20 ar omfattas av det
statliga tandvardsstédet och varje tandvardsatgird som patienten kan fa bi-
drag for har ett referenspris. Patienten kan dock aldrig fa mer &n 85 procent av
atgardens referenspris i stod.

Det andra malet med ett officiellt jamforelsepris i form av referenspriser
var att forbattra tandvardsmarknadens funktionssétt. Referenspriserna végleder
patienterna genom att de anger vad en behandling normalt sett kostar att utféra
till rimlig kvalitet.

Riksrevisionens granskning av 2008 ars tandvardsreform visade att statens
kostnader for tandvardsstodet har utvecklats i hanterbar takt men att det ge-
nomsnittliga marknadspriset 6versteg de genomsnittliga referenspriserna. Riks-
revisionen drog utifrén det slutsatsen att referenspriset har uppfyllt sitt forsta
syfte men inte sitt andra.[1]

Den prisutveckling som kan observeras sedan stodet infordes 2008 &ar ett
resultat av ett stort antal tdnkbara faktorer, dar referensprisets funktion som
jamforelsepris dr en. Tidigare analyser (|1][2]) har pa ett fortjanstfullt sidtt ana-
lyserat prisutvecklingen utifran ett antal olika dimensioner men ingen analys
har hittills sirskilt undersokt referensprisets effekt som jamforelsepris. Den hér
studien dr ddrmed den forsta studie av svensk tandvardsmarknad som sérskiljer
referensprisets roll som jamforelsepris fran 6vriga faktorer.

Studien visar att referenspriset har potential att paverka patientens efter-
fragan pa tandvard, uppfattning vad som &r ett rimligt pris och god kvalitet pa
behandlingen, uppfattning om sannolikheten att hitta en billigare klinik eller
en billigare tandldkare. Referenspriset har saledes potential att fordndra tand-
vardsmarknadens funktionssétt.

Datakallan for denna studie dr en enkét utformad som ett vetenskapligt ex-
periment. Inspiration har hamtats fran den s& kallade discrete choice contingent
valuation-metoden. Totalt 3 000 personer fick se en slumpmaéssigt vald version



av tolv pahittade behandlings- och kostnadsforslag for en specifik tandvardsat-
gird. Enkétdeltagarna fick sedan forestélla sig att de precis slagit ut en framtand
och att deras tandlikare rekommenderat dem att gora en tandstédd bro som
ersittning for den forlorade tanden.

Behandlings- och kostnadsforslagen skiljde sig at enbart vad galler nivan pa
referenspriset och hur mycket tandvardsstod personerna skulle fa. Vardgivarpri-
set var fast medan referenspriset varierade fran enkét till enkét, vilket innebar
att subventions- och referensprisbeloppens paverkan pé enkitdeltagarnas svar
kunde beridknas separat.

Styrkan i denna analysmetod &r att det gar att separera effekten av subven-
tionen fran effekten av referenspriset utan ett antagande om hur vardgivarna
agerar pa marknaden. Svagheten i analysmetoden &r att enkétstudier inte &r
"pa riktigt” och att enkiitdeltagare har i allmé&nhet ett incitament att agera
annorlunda i en fiktiv dn verklig situation. En annan svaghet ar att enkétdel-
tagarna bjods in fran en nétpanel. Det kan dérfor inte garanteras att de ar
representativa for den svenska befolkningen. Dessa svagheter gor tillsammans
att den uppmaétta effekten av referenspriset troligtvis &r storre i enkéten &n i
verkligheten.

Utifran det faktum att enkétdeltagarnas svar stdmmer vél Gverens med ti-
digare enkitstudier och observationer fran tandvardsmarknaden kan man dnda
dra slutsatsen att referenspriset kan paverka bade patienternas efterfragan och
tandvardsmarknadens funktionssétt.

2 Teoretisk bakgrund: Varfor referenspriset kan
paverka vardgivarpriset

Jag har i tidigare analys visat att referenspriset paverkar vardgivarnas prissatt-

ning (se huvuddokumentet till denna regeringsrapport). Ténkbara forklaringar

ar att referenspriset har en direkt effekt pa tillgAngssidan (vardgivaren) eller
indirekt genom en forandring av efterfragan.

2.1 Referensprisets direkta effekt pa vardgivarpriserna
Referenspriserna kan styra vardgivarpriserna direkt pa tva sétt:

1. Det sparar tid for smé kliniker att anvinda referenspriserna som mall.

2. Folktandvarden foljer referenspriserna och en stor del den av 6vriga mark-
naden foljer i sin tur folktandvarden.

2.1.1 Vardgivarna sétter priser efter referenspriserna fér det sparar
tid
En enkel modell for vardgivarens prissidttning ar att vardgivaren sétter sina

priser utifran sina egna kostnader, konkurrenternas priser och patientens ef-
terfragan pa marginalen. Men for att vardgivaren ska kunna satta fullt vinst-



maximerande atgardspriser kan det behGvas en investering for att ta fram det
informationsunderlag som kravs. Att de flesta vardgivarna inom privat tandvard
ar smaforetagare! ger goda skil att anta manga véljer en forenklad prisstrate-
gi.? En sadan, som dértill sparar tid, dr att anviéinda referensprislistan som mall,
lagga pa den marginal som beho6vs for att ticka de egna kostnaderna och sedan
gora eventuella justeringar av priset for enskilda atgérder.

2.1.2 Folktandvarden f6ljer referenspriserna och 6vriga foljer folk-
tandvarden

Folktandvéarden &r en dominerande aktor som i tidigare studier visat sig paverka
den privata tandvéardsforetagens prissattning[3, 4] Samtidigt har flertal landsting
ett uttalat méal att Folktandvardens prislista ska utga ifran referensprislistan. [2]

2.2 Referensprisets effekter pa efterfragan

Referensprisets effekt pa vardgivarpriset kan forklaras med att referenspriserna
har effekt pa efterfragan och att vardgivare har marknadsmakt, det vill séga
mojlighet att hdja sina priser utan att forlora patienter till konkurrenterna.
Vardgivare med marknadsmakt kan tjéna pa att justera priserna nér efterfragan
fordndras. Referensprisets effekt pa efterfragan kan delas upp i tva separata
mekanismer: subventionseffekten och en jamforelsepriseffekten.

2.2.1 Subventionseffekten

Subventionseffekten innebir att ett hogre referenspris ger mer bidrag och lagre
patientpris. Detta kan i sin tur ge hogre efterfragan och mindre lattrorliga pa-
tienter. Drygt 60 procent av patienterna betalar ett vardgivarpris 6ver eller lika
med referenspriset.[5] Fér dem innebér en referensprishéjning att subventionen
gar upp och foljaktligen patientpriset ner. Vi kan saledes vinta oss att folk i
snitt kommer vilja konsumera mer tandvard nér referenspriset gar upp.

Patienten &r dock i informationsunderliige visavi tandliakaren. Om nagon
vill byta tandlékare behovs information om bade konkurrenternas kvalitet och
prisniva. En rationell konsument véger risken med att byta till en billigare tand-
ldkare mot den eventuella besparingen. Om ett 6kat bidrag sénker patientpriset
for behandlingen minskar den mdjliga besparingen av att byta till en billigare
tandlikare medan risken kvarstar. Okat bidrag kan dirmed minska rérligheten
hos patienterna.

Om hotet att bli av med patienterna &r det som skapar konkurrens bland
tandlékarna kan alltsd 6kad subvention genom héjda referenspriser forsamra
marknadens funktionssétt.

12011 hade medianmottagningen sex anstillda, varav tva tandlikare eller tandhygienister.
Referens UCE 2010
2Exempelvis “referenspriset plus 10 procent, utom for atgird X,Y, Z”.



2.2.2 Jamforelsepriseffekten

Jamforelsepriseffekten innebér att patienterna har incitament att lata sig végle-
das av referenspriserna for sina beslut. Referenspriset ska skrivas ut pa patien-
tens kvitto och pa det kostnadsforslag patienten har ratt till vid stérre behand-
lingar.® Patienten exponeras saledes for referenspriset i samband med képet av
tandvard.

En tdnkbar mekanism &r att referenspriset paverkar patientens "interna jam-
forelsepris”, vilket innebér att konsumenterna fattar sina beslut utifran en sub-
jektiv uppfattning om vad som &r ett "normalt” pris for en vara. Det interna
jamforelsepriset &ar inte fast utan paverkas av till exempel tidigare képbeslut och
extern information. [6, 7]

Utifran ekonomisk teori skulle referenspriserna i det statliga tandvardssto-
det styra patienternas interna jamforelsepriser mot den genomsnittliga margi-
nalkostnaden pa tandvardsmarknaden. Detta skulle paverka efterfragan, vilket
i sin tur skulle ge vardgivarna incitament att styra vardgivarpriserna mot refe-
renspriserna.

En annan mekanism vad géller referensprisets paverkan pa efterfragan ar
att vardgivarprisets marginal mot referenspriset kan signalera kvalitet. Anta att
patienten tror att vardgivarpriset star i relation till produktionskostnaden och
att produktionskostnaden star i relation till kvaliteten men att patienten inte
vet vad en behandling av bra kvalitet borde kosta. I sadana skulle ett hogt
vardgivarpris i forhallande till referenspriset kunna signalera hég kvalitet. Om
referenspriset ar hogt far det alltséd patienten att tro att behandlingen héller
hog kvalitet, vilket ger vardgivaren incitament att folja efter vid referenspris-
héjningar for att behéalla signalvérdet.

3 Studiens syfte

Syftet med denna studie &r att understka om referensprisets relation till vard-
givarpriset paverkar faktorer som kan antas visa att det finns en jamforelsepris-
eller subventionseffekt. Dessa faktorer &r:

sannolikheten att patienten accepterar tandlakarens behandlingsforslag.

e sannolikheten att patienten tackar nej till behandlingsforslaget, och avstar
fran behandlingen, alternativt soker upp en annan vardgivare.

e hur siker patienten kiinner sig pa sitt val att acceptera eller inte acceptera
ett behandlingsforslag.

e patientens uppfattning av hur prisviart behandlingen &r.

e behandlingens kvalitet.

31 férordning (2008:193) om statligt tandvardsstéd finns krav pa prislistor (8 §), krav att
visa pa atgiarder som &r ersattningsberittigande om annan vard foreslas (9 §), skriftlig prisupp-
gift (108), kvittoinformation (11 §) I tandvardslagen (1985:125) finns krav pé att ersidttningen
ska vara skilig (4 §).



e patientens uppfattning om sannolikheten att hitta en billigare vardgivare
péa den lokala marknaden.

4 Studiens data

4.1 En webbaserad enkat

Datamaterialet bestar av en enkétstudie riktad till allménheten, dar 2 863 svar
inkom fran deltagare i marknadsunderskningsforetaget Userneeds nétpanel [8].
Dessutom samlades 137 svar in fran en ESOMAR-certifierad partner till User-
need [9], vilket gor totalt 3 000 svar. Deltagarna i Userneeds nétpanel har tidi-
gare valt att delta i undersokningar utannonserade pa en av de ca 700 hemsidor
i Norden som Userneed samarbetar med?.

For att kunna inkluderas i enkétundersékningen skulle man vara mellan 20
och 69 ar och bosatt i Sverige. En inbjudan till enkdtundersckningen skickades
ut per e-post i omgangar till dess att onskat antal svar och énskad spridning
gallande kon, alder och geografi hade uppnétts. Paneldeltagare fran en viss
befolkningsgrupp (alder + kon + region) uteslots om Onskat antal svar fran
denna grupp redan hade uppnatts.

Antalet 6nskade svar (3 000) valdes {or att uppna 97 procent statistisk styrka,
givet att andelen som svarar ja pa behandlingsforslaget skulle variera mellan 76
och 84 procent.

Texten i e-postinbjudan var: "Vill du hjélpa till med forskning? Hér ar en kort
enkét fran Goteborgs universitet som tar fem minuter att svara pa”. Inbjudan
skickades ut mellan den 11 december 2013 och den 9 januari 2014. 5

Bland de nétpaneldeltagare i Userneeds databas som fick en e-postinbjudan
oppnade 13 procent enkiten. Enligt uppgift fran Userneed ar en normal svars-
frekvens cirka 10-30 procent[10]. Av dem som 6ppnade enkéten avslutade 92
procent den.

4.2 Enkatens innehall

Enkaten bestod av 16 fragor och majoriteten av enkitdeltagarna besvarade en-
kdten pa mellan 3 och 5 minuter. Antalet fragor i enkéiten var en kompromiss

4Ett urval av hemsidorna i Sverige #r: TV4 Fotbollskanalen, Familjeliv, Allt for forildrar,
Svenska Fans, alla Svenska Elitserie hockeyklubbar, Nelly, Avanza Bank, Region Skane, Svens-
ka Smittskyddsinstitutet, SMHI, Spray Passagen, Dayviews, Blogg.se, Destination.se, Bokus,
SBS Broadcasting, Promedia, Jula, Mittmedia, Devote, Mittuniversitetet, Malmé hogskola,
Gota Media, Stureplan.se, Teknomedia, M&lardalens hogskola, Jobbsafari, Carlsberg, Vi i vil-
la, AIK, Conrad, Junibacken, Amnesty, Liseberg, Netdoktor, SOS Barnbyar, IFK Goteborg,
Goteborg & co, Skansen, Parks and resorts (Kolméarden, Gréna Lund, Skara Sommarland m.fl),
Gekas Ullared, Vasamuseet, Brothers.se, MQ.se, Heppo.se, Skanska Dagbladet, Morningstar,
Matklubben.se, Tasteline.se, Region Varmland m. fl. Referens emailkonversation.

5Som deltagare i Userneeds nitpanel kan du fa flera inbjudningar i veckan till undersok-
ningar pa 5-45 minuter. En avslutad undersdkning ger deltagaren ett antal podng som kan
bytas mot presentkort, pengar till vilgorenhet, eller mojligheten att vinna presentkort med
hogre valorer.



mellan 6nskan att samla in s& mycket information som mdjligt, risken att infor-
mationen skulle géra det mojligt att identifiera individerna bakom svaren och
att risken att manga, svara eller kénsliga fragor skulle leda till fér stort bortfall.

Skiarmbilder av hur enkéiten sag ut i sitt slutgiltiga webbformat finns i bila-
ga 10 pa sidan 33. Den exakta formuleringen for delfragorna till huvudfragan
(behandlingsforslaget) samt enkéitdeltagarnas svar finns i avsnitt 4.2.1.

Fraga 5.1 till 5.5 i enkéiten skapades for att testa denna studies huvudhy-
poteser (se avsnitt 3). Enkéitdeltagarna fick forestélla sig att de slagit ut en
framtand och att deras tandlékare gett dem ett behandlings- och kostnadsfor-
slag att ta stdllning till. I kostnadsforslaget var referenspris, vardgivarpris och
patientpris (vardgivarpris minus subvention) utskrivet. Referenspriset och sub-
ventionsbeloppet varierades slumpmassigt i enkéterna. Referenspriset varierade
mellan 2/3 och 3/2 av virdgivarpriset, vilket sattes till det referenspris som
géllde i december 2013. Vardgivarpriset var detsamma, f6r alla enkéter. Subven-
tionsbeloppet varierade sa att patienten fick 53 till 80 procent av vardgivarpriset
subventionerat. Varje deltagare ség bara ett kostnadsforslag.

Tabell 1: Det fanns totalt 12 varianter av enkéten, som fordelades slumpméssigt
over de 3000 enkdtdeltagarna. Enkédterna skiljde sig enbart i hur hogt referens-
priset var for hela behandlingen, och hur mycket subvention patienten kunde fa.
Subventionsbeloppet styrde patientpriset, dvs hur mycket patienten fick betala
ur egen ficka. Vardgivarpriset var alltid 17 160 kr. Har redovisar jag antalet svar
for varje enkéttyp.

Referenspris

Patientpris 11440 17160 22308 25740 Totalt
3493 250 249 250 249 998
5771 250 250 249 250 999
8049 251 250 251 251 1003
Totalt 751 749 750 750 3000




4.2.1 EnkitundersSkningens fragor och svarsalternativ

Texten dr bitvis férkortad. “Enkéten &r en del av ett forskningsprojekt om svensk tandvard vid
Goteborgs Universitet. Syftet med enkdten dr att undersoka hur man reagerar pa tandlakares be-
handlingsférslag ndr man ovintat méaste genomgé en mer omfattande tandvardsbehandling.*

Q1: Ar du man eller kvinna? (“Man”, ”Kvinna”, “Onskar inte svara”)

Q2: Hur gammal dr du? (Fritt val, obligatorisk fraga, alla som svarade dver 69 alt under 20 sorte-
rades bort).

Q3: Vilken region bor du i? (21 ldn att valja mellan)

Q4: Vilken inkomst har du per méanad fére skatt (bruttoinkomst)? (Intervall, alt "Vill inte uppge
inkomst”)

Q5: I denna fraga vill vi att du svarar som om detta hiande pa riktigt. Anta att du imorgon rakar
sld ut en av dina framtédnder i 6verkdken. Du far en lucka mitt fram i munnen. Du besdker
den tandlidkare du gick till senast, eller om det inte gar, till den som &r ndrmast. Tandldkaren
gor en undersokning for att se vilka skador du fatt och vilken behandling som &r lamplig.
Tandlédkaren rekommenderar dig en permanent bro for att ersidtta den forlorade tanden. En
bro ar tre sammansatta porslinstander 6ver den forlorade tanden och dess tva granntadnder.
Bron ser ut som tre riktiga tdnder. Nar arbetet ar fardigt kommer du ocksa att kunna tug-
ga, tala och le normalt. For de flesta patienter som skoter sina tander varar bron livet ut.
Tandlékaren foreslar ocksé en tillfillig proteskonstruktion for att tdcka tandluckan under de
fyra veckor det tar att atgdrda din forlorade tand.Du far féljande kostnadsforslag for hela
behandlingen (inklusive det forsta besdket). Tandldakaren ber dig ringa tillbaka inom en vecka
for att boka tid for de aterstadende fyra bestken av behandlingen. (Enkdtdeltagaren fick se
ett behandlings- och kostnadsférslag med dtgdarderna “undersékning”, “rontgenbilder”, “till-
fallig proteskonstruktion”, “permanent bro”. Totala vardgivarpriset for behandlingen var
17160 kr, totala referenspriset varierade mellan 11 400 och 25 700 kr. Netto/patientpriset
— “du betalar” — varierade fran 3500 kr till 8050 kr, vilket motsvarar en subventionsgrad
pd 58 procent till 80 procent av vdrdgivarpriset).

Q5.1: Skulle du d& tacka Ja till behandlingsforslaget? (“Jag tackar ja’, “Jag tackar nej,
och soker upp annan tandvardsklinik/tandlakare”, “Jag tackar nej, och avstar fran
behandlingen”).

Q5.2: Hur siker kinde du dig pa ditt svar ndr du svarade pa forra fragan? (“Mycket sidker”
till “Mycket osdker”).

Q5.3: Tycker du den féreslagna behandlingen verkar prisvard? (“Ja”, “Nej”, “Vet inte”)
Q5.4: Tror du tandldkaren kommer att kunna utféra behandlingen till god kvalitet till det
priset? (“Ja”, “Nej”, “Vet inte”)

Q5.5: Hur stor tror du att sannolikheten ar for att det finns en annan tandlakare i din narhet
som kan erbjuda ett lagre pris for samma behandling? (“Mycket liten sannolikhet” till
“Mycket stor sannolikhet”, samt “Vet inte”).

Q6: Nir var du senast hos tandvarden? (<1 ar, 1-3 ar, 3-5 ar, >5 ar, “gar ej”, “vet inte”).

QT7: Vart gick du for ditt senaste tandvardsbesok? (“Folktandvarden eller tandvardsutbildning”,

T

“privattandvard”, “gar ej”, “vet inte”).

Q8: Ungefar hur mycket har du sjalv sammanlagt betalt for tandvardsbesok de senaste 12 méana-
derna? (<501,501-1000,1001-3000,3001-8000,8001-15000,>15000, “vet inte”, “har ej gatt”).

Q9: Hur upplever du méjligheten att fa tag i information om vad en undersékning eller tandvards-
behandling kostar? (“Mycket svart” till “mycket l4tt”, “vet inte”).

Q10: Fragar du om priset for en tandvardsbehandling innan behandlingen pabdrjas? (“Ja, alltid”;

“ja, ibland”, “nej, inte sarskilt ofta”, “nej, aldrig”, “vet inte”, “har ej gatt”.

: Vad ar det viktigaste nar du valjer tandlakare/tandhygienist? agt pris’; “latt att fa tid”,
Q11: Vad ar d ikti ar d alj dlak: dhygienist? (“la is”; “la fa tid”

LS » I

“trevlig klinik”, “fértroendefull relation”, “rekommendation”, “annat”, “vet ej”, “gar ej”).

Q12: Har du nagra kommentarer till frdgorna eller undersékningen i sin helhet? (Fri text).

10




4.3 Kontroll- och forklaringsvariabler

Utover fragorna om tandvardsbehandlingen stélldes ett antal fragor for att dels
fa fram bakgrundsinformation om enkatdeltagarna som kunde hjilpa till att
forklara varfor de svarade som de gjorde, dels samla in information om hur
representativa enkitdeltagarna var for befolkningen. Av detta sistndmnda skil
var vissa fragor exakt likadana som fragor fran tidigare enkatstudier.

Fraga 1-4 rorde patientens kon, alder, inkomst och l&n. Fraga 6-11 rorde
patientens tandvardskonsumtion — nir de bestkte tandvarden senast, om de
gick till den privata eller offentliga tandvarden, hur mycket de sjilva lagt ut
pa tandvard de senaste 12 manaderna, hur de upplever mojligheten att fa tag i
information om tandvardens priser, om de brukar fraga om priset pa en tand-
vardsbehandling innan den paboérjas samt vilka kvaliteter hos tandldkaren eller
tandhygienisten de virdesétter. Fraga 6-11 var tagna ordagrant fran en tidigare
enkétstudie av Riksrevisionen.[1]

4.4 En kontrollfraga anvandes for att identifiera de mindre
genomtankta svaren

I syfte att identifiera de enkdtdeltagare som inte gav genomténkta svar si in-
kluderade jag en kontrollfraga. Svaret fran fraga sex - “nér var du senast hos
tandvarden” - jimfordes med svaret fran fraga atta - “ungefdr hur mycket har
du sjalv sammanlagt betalt for tandvardsbesck de senaste 12 manaderna”. De
som svarade att de inte besokt tandvarden de senaste 12 manaderna men &nda
svarade att de haft utligg for tandvard under denna period skiljdes ut. Hur
deras svar avvek fran 6vriga enkitdeltagares svar testades, men det fanns ingen
statistisk signifikant skillnad (se tabell 5 till 10 pa sidan 32).

5 Statistiska metoder

For att analysera enkiten och studiens huvudfragor (se 4.2 pa sidan 8) an-
vandes regressionsanalys for att méta hur referenspriset, tandvardsstédet och
individernas egenskaper (fingade i svaren pa fragorna 1-4 och 6-12) korrele-
rar med svaren pa huvudfridgan (fraga 5.1-5.5). Utifran regressionsanalysen kan
man separera korrelationen mellan exempelvis utfallet och kon fran exempelvis
utfallet och alder eller inkomst.

For analys av fraga 5.1 “Skulle du tacka ja’ , 5.1 “Skulle du byta klinik”, 5.3
“Tycker du den foreslagna behandlingen verkar prisvird”, 5.4 “Tror du tandl&-
karen kommer kunna utféra behandlingen till god kvalitet” och 5.5 “Hur stor
ar sannolikheten att det finns en billigare klinik i ndrheten” anvéndes logistisk
regression. Alla varianter av den statistiska modellen for fraga 5.1, 5.3, 5.4 och
5.5 kan beskrivas pa foljande satt:

{ 1 b Ja”
Yi =
0 annars
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yi ~ logit ™Y (yirefpris; + yanettopris; + x;B + u;)

y; ar enkdtdeltagare i:s svar, x;3 &r inre matrisprodukten av Gvriga for-
klarade variabler och dess koefficienter. Den relativa effekten av marginalen av
patientpriset och referenspriset 7, /71 definieras som:

OPr(yi=1].)
B __ Onettopriset;
T 0Pr(yi=1].)

N orefpris;

Relativa marginaleffekten ger ett uttryck fér hur mycket storre subventions-
effekten &r i férhallande till jamforelsepriseffekten. En relativ marginaleffekt péa
-2 betyder att om referenspriset 6kar med 1 kr s& kommer effekten pa t ex efter-
fragan bara bli hilften sa stor i absoluta tal som om subventionen 6kade med
1 kr. Tandvardsreformens intention var att den relativa marginaleffekten skulle
vara s lag som mojligt.

For fraga 5.2 “Hur sdker kidnde du dig pa ditt svar?” kodade jag om den ordi-
nala skalan till heltal och resultatet analyserade med minsta-kvadraten-metoden
(OLS).

yi ~ Normal(yirefpris; + ~yanettopris; + x;3,04)

Diagram 1 till 5 pa sidan 18 visar pa marginaleffekten av referenspriset
och patientpriset (uttryckt som i ersdttningsnivan, dvs subventionens andel av
vardgivapriset /bruttopriset). Den heldragna linjen dr det predikterade resultatet
fran modell (1) i tabell 5 till 6 pa sidan 28 dér jag enbart kontrollerat for
referenspris och vardgivarpris.
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6 Resultat

6.1 Referensprisets och subventionen paverkade sannolik-
heten att tacka ja och sannolikheten att byta vardgi-
vare

I detta kapitel redovisas studiens resultat i ett antal figurer och tabeller samt
atfoljande kommentarer.
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Figur 1: Dessa diagram visar svaren for vart och ett av de 12 enkdtvarianter-
na. Resultatet visar att bdade referenspriset och subventionen hade en effekt pa
efterfragan och patienternas vilja att byta tandlikare. Diagrammet visar ocksd
att effekten skiljer sig at beroende pd om vardgivarpriset ar hdgre eller ligre dn
referenspriset. Det forsta diagramet visar den andel enkdtdeltagare som trodde
att de skulle acceptera behandlingsforslaget. Andra diagrammet visar den an-
del som tankte soka sig till annan klinik/tandlikare. Varje rod punkt motsvarar
svaren fran cirka 250 individer. Varje delfigur i diagrammen motsvarar alla in-
divider som skulle fa betala samma belopp ur egen ficka, det vill siga de som
mdétte samma subvention och patientpris. Heldragna trendlinjer dr prediktioner-
na utifrin den logistiska regressionsanalysen (1) i tabell 5 och 6. Trendlinjerna
ar statistiskt sikerstdllda. Gron bakgrund visar ndr vardgivarpriset var ligre dn
referenspriset.

Efterfragan givet referenspriset
iittningsniva: 80% dttni ivé: 66% dttni iva: 53%
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6.2 Referenspriset och subventionen paverkade hur sikra
enkitdeltagarna kinde sig pa svaren

Figur 2: Fraga 5.2, resultat av OLS regressionsanalys: Desto ldgre vardgivar-
priset var i forhallande till referenspriset och desto ldgre patientpriset var desto
mindre osdker kande sig enkdtdeltagaren. Heldragen linje dr prediktionen utifran
modell (1) i tabell 5 och 6 pd sidan 28 och réda punkter dr genomsnittet for de
ca 250 individer som fick se samma enkdtvariant. Trendlinjerna dr statistiskt
sdkerstdllda.
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6.3 Referenspriset och subventionen paverkade hur pris-
vird behandlingen uppfattades.

Figur 3: Fraga 5.3, resultat av logistisk regressionsanalys: Figuren visar att ju
hégre patientpriset var och ju hdgre vardgivarpriset var i férhdllande till refe-
renspriset, desto fdrre som tyckte att behandlingen verkade prisvdrd. Heldragen
linje dr prediktionen utifran modell (1) i tabell 5 och 6 pd sidan 28 och réda
punkter dr observerade andelar. Trendlinjerna dar statistiskt sikerstdllda.

Tycker du den foreslagna behandlingen verkar prisvérd?
Ersiittningsniva: 80% attni iva: 66% Ersiittningsniva: 53%
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10000 5000 0 5000 10000 5000 0 5000 10000 5000 0 5000
Vardgivarpriset minus referenspriset
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6.4 Referenspriset paverkade enkatdeltagarnas uppfattning
om kvaliteten

Figur 4: Fraga 5.3, resultat av logistisk regressionsanalys: Figuren visar att ju
dyrare vardgivarpriset var i forhdllande till referenspriset, desto stdrre andel av
enkdtdeltagarna som forvintade sig att tandlikaren kunde utféra behandlingen
till god kvalitet. Heldragen linje ar prediktionen utifran modell (1) i tabell 5 och 6
pa sidan 28 och roda punkter dr observerade andelar. Trendlinjen ar statistiskt
sakerstalld.

Tror du tandldkaren kan utfora behandlingen till god kvalitet?
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6.5 Referenspriset och subventionen paverkade andelen
som trodde att det skulle kunna finnas en billigare
vardgivare pa orten

Figur 5: Fraga 5.5, resultat av logistisk regressionsanalys: Figuren visar att an-
delen enkdtdeltagare som trodde att sannolikheten att det finns en billigare tand-
likare i ndrheten var “hog” eller “mycket hog” sjonk ndr referenspriset respektive
patientpriset steg. Heldragen linje dr prediktionen utifran modell (1) i tabell 10
och roda punkter dr observerade andelar. Trendlinjen dr statistiskt sikerstalld.

Mojlighet att hitta billigare vardgivare
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6.6 Den relativa marginaleffekten

Tabell 2: Resultatet visar att ar effekten av 1 kr mer i subvention var i de flesta
fall dubbelt sa hog som effekten av 1 kr hogre referenspris.

Kvot subventionseffekt och jamforelsepriseffekt

Q5.1: Efterfragan (vgp>refp)
Q5.1: Bytesfrekvens (vgp>refp)
Q5.2: Hur sikra de kéinde sig

Q5.3: Andel fann prisvard

Q5.5: Sannolikhet hitta billigare vg

2.18
2.15
-187.56
2.03
2.03

Kommentar: I den statistiska analysen berédknas patientprisets effekt pa efterfragan. Subventionsef-
fekten ar patientpriseffekten med omvént tecken, eftersom 1 krona mer i subvention betyder 1 krona

lagre patientpris.
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7 Diskussion

Detta ar resultatet av en studie av hur allmanheten tolkar de skriftliga kost-
nadsforslag som tandlidkaren eller tandhygienisten &r skyldiga att ge vid en mer
omfattande tandvardsbehandling. Totalt 3 000 personer bosatta i Sverige fick
ta stallning till ett fiktivt behandlings- och kostnadsforslag med ett fast vardgi-
varpris. Referensprisbeloppet och subventionsbeloppet pé kostnadsforslaget fick
variera slumpméssigt och oberoende av varandra.

Detta gav mojlighet att sirskilja referensprisets jamforelsepriseffekt fran dess
subventionseffekt pa efterfragan. Subventionseffekten innebér att hogre referens-
pris ger mer i bidrag. Mer i bidrag ger i sin tur ldgre patientpriser och lagre
patientpriser gor att folk konsumerar mer tandvard. Jamforelseeffekten innebér
att patienterna reagerar pa referenspriset sasom de hade gjort om referenspriset
varit priset hos deras tandldkares konkurrent.

Forhoppningen med 2008 ars tandvardsreform var att referenspriset skulle
ge patienterna mer information om vilka priser som krévs for att producera
god tandvard. Regeringen hoppades att detta skulle leda till mer aktiva konsu-
menter, 6kad konkurrens och saledes lagre tandvardspriser. TLV:s undersékning
visar dock att prisutvecklingen pa tandvardsomradet varit hogre an tjanstepris-
index.

Har da referenspriset ingen positiv effekt pa tandvardsmarknadens funk-
tionssétt? Hade det varit battre med ett subventionssystem utan referenspriser?

For att kunna svara pa dessa fragor maste man sérskilja effekten av re-
ferensprisets roll som jamforelsepris fran Gvriga faktorer som kan ha paverkat
prisutvecklingen sedan reformen inférdes. Det gbrs genom att observera effekten
av tillgangen till ett jamforelsepris utan att samtidigt observera effekten av sub-
ventionen, individernas prioriteringar och ekonomiska méjligheter, tillgangen pa
vardpersonal med mera.

For att sdrskilja jamforelsepriseffekten fran subventionseffekten behéver man
hitta en situation dér olika patientgrupper mott olika referenspriser men samma
subvention, eftersom lagen séger att ersdttningssystemet ska vara detsamma
for alla patienter i hela Sverige. Det har inte gatt att finna nagra historiska
héndelser som skulle kunna ladmpa sig for analys, déar referenspriset inom det
statliga tandvardsstodet varierat fran individ till individ for samma behandling
men dér subventionen varit densamma. Det gar dock inte att utesluta att det gar
att anvénda andra metoder for att skatta referensprisets effekt pa patienternas
efterfragan och marknadens funktionssétt.

7.1 Referenspriset paverkade enkitdeltagarna men sub-
ventionen paverkade mer

Resultatet visar att bade referenspriset och subventionen har potential att pa-
verka efterfragan pa tandvard och marknadens funktionssétt.
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7.1.1 Jamforelsepriseffekten

Effekten pa efterfragan kan forklaras med att referensprisets forhallande till
vardgivarpriset paverkar folks uppfattning om hur prisvird behandlingen &r.
Enkatdeltagarna var i snitt mindre osékra pa sitt val nér referenspriset var hogt
dn nar det var lagt. De var ocksd mindre osdkra pa behandlingens kvalitet nér
referenspriset var hogt.

Referenspriset har ocksa potential att paverka marknadens funktionssatt ge-
nom folks uppfattning om sannolikheten att hitta en billigare tandlakare. Ande-
len som trodde att sannolikheten att hitta en billigare tandldkare var hog eller
mycket hog var drygt dubbelt sa stor bland dem som fick se ett kostnadsforslag
dér vardgivarpriset 6versteg referenspriset med 50 procent jamfért med dem dér
vardgivarpriset endast var 67 procent av referenspriset.

Detta mérktes ocksa av andelen som kunde ténka sig att byta klinik. An-
delen som kunde ténka sig att tacka nej till behandlings- och kostnadsférslaget
och byta till en annan klinik var densamma i de olika grupperna sa lange vard-
givarpriset understeg referenspriset men bland dem vars vardgivarpris Gversteg
referenspriset med 50 procent var andelen bytesvilliga drygt dubbelt s hég som
i 6vriga grupper.

7.1.2 Subventionseffekten

I ett flertal fall observerades en motsatt effekt av subventionen jamfort med
den for referenspriserna: Ju hogre bidraget var, desto hogre var efterfragan och
desto lagre var enkétdeltagarnas beredvillighet att byta tandlikare. Mer pengar
i subvention gjorde ocksa att enkdtdeltagarna i hogre grad uppfattade behand-
lingen som prisviard och att man i mindre utstriackning trodde sig kunna hitta
en billigare tandldkare pé orten.

Det sistndmnda &r ett mer svartolkat resultat. En forklaring kan vara att
vissa enkétdeltagare inte reflekterat djupare 6ver vad de olika beloppen pa kost-
nadsforslaget star for utan bara reagerat instinktivt.

7.1.3 JamfOrelsepriseffekten i relation till subventionseffekten

Subventionseffekten var i snitt dubbelt sa hég som jamforelsepriseffekten. Den
langsiktiga samhillseffekten av detta beror pa vilken subventionsgrad patienten
moter samt hur manga vardgivare som ligger 6ver respektive under referenspri-
set.

Anta att en patient fatt en atgérd som gor att den hamnar 6ver den forsta
karensgriansen och far 50 procent av referenspriset i subvention pa alla ytterligare
atgarder. Om referenspriset for Gvriga atgirder stiger med 1 procent kommer
subventionen att 6ka med 0,5 procent. Effekten stiger da med 1 steg tack vare
jamforelsepriseffekten och 2 - 1/2 = 1 steg tack vare subventionseffekten. Om
patienterna inte hade fatt subvention hade effekten pa efterfragan bara berott
pa jamforelsepriseffekten. Vardgivarna har dé ett incitament att anpassa sina
priser efter den nya efterfragan.
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Med andra ord: Referenspris plus subvention ger storre effekt pa marknaden
dn enbart subvention. Referenspriset har ddrmed potential att paverka mark-
nadspriserna dven for patienter som inte far nagot statligt stod.

7.2 Svagheter i vald metod gor att effekten troligen 6ver-
skattas

Svagheterna i denna studie ar framst tre; A) Enkiiter dr inte “pé riktigt”, B)
deltagarna i denna nétpanel ar inte ett slumpmaéssigt urval av befolkningen och
C) det scenariot som beskrevs i enkéitens huvudfraga &r inte representativt for
den vérd snittpatienten konsumerar. Detta &r dock inte skil nog att forkasta de
overgripande slutsatserna i studien, &ven om den uppmétta effektstorleken i stu-
dien troligtvis skiljer sig fran vad man kan vinta sig fran tandvardsmarknaden
i stort.

7.2.1 Enkitstudier dr inte “pa riktigt”

Om man vill studera av hur véil de olika komponenterna i tandvardsreformen
fungerat handlar det om att sa langt som mdéjligt fanga hur studiedeltagarna
agerar i verkligheten. Malet med enkétstudier som denna ar att den valsitua-
tion och de valmdjligheter som deltagarna stélls infor sa langt som mojligt ska
simulera situationer och mojligheter de moéter i verkliga livet.

Det géar dock aldrig att helt simulera verkligheten, sa linge enkétdeltagarna
inte moter samma risker och kostnader som om deras val hade f6ljts av handling.
Ett antal steg och matt vidtogs for att forsikra att enkétdeltagarna skulle ta
fragorna péa allvar:

e De fick information om att fragorna stélldes for forskningsdndamaél.
e De ombads forestélla sig att situationen var pa riktigt.

e De fick mojlighet att uttrycka sin osékerhet.

e Deras osidkerhet testades utifran risken att den paverkade resultatet.

Jag kunde ocksa observera resultat som stdmmer 6verens med data 6ver faktisk
tandvardskonsumtion och vad teorin forutsdger. Data fran det svenska tand-
vardsstodet visar att konsumtionen stiger med aldern upp till 65-66, vilket stam-
mer med resultatet i denna enkétstudie. De med hogre inkomst efterfragade mer
tandvard dn de med laga inkomster i denna studie, vilket ocksa stammer med
tidigare studier fran Sverige och andra lander.[11][12]

De som sade sig fraga efter priset (friga 10) innan en behandling paborjas
var ocksa mer benégna att uppge att de skulle tacka nej och séka sig till en annan
tandlékare (fraga 5.1), vilket ar logiskt om man ténker att vissa individer &r mer
priskénsliga d4n andra. De som sade att de prioriterade en fortroendefull relation
med tandldkaren (fraga 11) var i snitt mindre benégna att vilja byta tandldkare
an ovriga (fraga 5.1), vilket ocksa dr logiskt eftersom det tar tid att bygga upp
en fortroendefull relation.
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7.2.2 Deltagarna i en nitpanel ar inte ett slumpmaissigt urval

Deltagarna i Userneeds nétpanel var inte ett slumpmaéssigt urval av befolkning-
en. Om det finns en samvariation mellan sannolikheten att delta i en enkétun-
ders6kning och hur man svarar givet att man deltar kan resultatet fran denna
studie ge fel bild av hur efterfragan pa tandvard fungerar. Detta hanteras genom
att bakgrundsfragor inkluderas vars svar kan tédnkas samvariera med utfallet i
huvudfragorna. Dessa fragor géller till exempel alder, kon, inkomst, tidigare
tandvardskonsumtion och vilken typ av tandlikare man foredrar. En kontroll
sker sedan for dessa bakgrundsfaktorer genom kéinslighetsanalyser (modell 2—4
i regressionstabellerna).

Bakgrundsfraga 6 till 12 var ordagrant hdmtade fran Riksrevisionens enkt-
studie, vilken stélldes till ett slumpmaéssigt urval ur den vuxna befolkningen.[1]
Dessa fragor valdes eftersom de antogs vara kopplade till individens relation till
referenspriset och patientpriset. Ndtpaneldeltagarnas svar jamfordes sedan med
svaren i Riksrevisionens enkét och svaren stdmde nagorlunda Gverens med ett
undantag — deltagarnas uppfattning om mdojligheten att ta reda pa priset for en
behandling. Nar denna fraga kontrollerades i regressionsanalysen visade det sig
dock att den inte paverkade jamforelsepris- och subventionseffekten, och saledes
de allménna slutsatserna av studien.

7.2.3 Fa individer konsumerar s mycket tandvard som i enkitens
huvudfraga

Ar 2012 var det enbart 3 procent av patienterna som konsumerade tandvard till
ett vardgivarpris som var hogre dn eller lika med 17 160 kronor. De flesta har
saledes betydligt mindre i absoluta tal att tjdna pa att leta efter en billigare
vardgivare. Effekten av referenspriset pa snittpatientens efterfragan kan darfor
antas vara ldgre dn den som observerades i denna studie.

I sin prissdttning har vardgivaren incitament att fista storre vikt vid be-
teendet hos de patienter som ska genomga en storre behandling &n hos dem
som enbart konsumerar vard i mindre omfattning. De 50 procent av befolkning-
en som konsumerade mest tandvard mellan 2009 och 2013 stod fér 87 procent
av mottagningarnas omséattning fér den vard som utfordes inom ramen for det
statliga tandvardsstodet. De 3 procent som konsumerade vard for 17 160 kronor
eller mer stod for 27 procent av vardgivarnas totala omsattning inom statliga
tandvardsstodet.

Men hur vélinformerad, priskénslig och aktiv blir man som konsument nar
man plotsligt ska genomga en storre behandling? Resultat tyder pa att det
beteende som uppvisas i denna enkétstudier ar viktigare for vardgivaren &n det
beteende som genomsnittspatienten uppvisar.®

6Killa: egen analys.
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8 Tack till

Jag skulle vilja tacka tandlikare Lars Sjodin och mina kollegor pa TLV for
synpunkter och forbattringsforslag.
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Del II
Bilagor

9 Jamforelse utfall med tidigare enkiter och re-
sultat fran regressionsanalyserna

Tabell 3: Fordelning av svarsalternativen for fraga sex till atta, samt jamforelse
med svaren fran samma fraga i Riksrevisionens (RiR) enkét som gick till ett
slumpmissigt valt urval av Sveriges befolkning.[1]

Q6: Tidpunkt senaste tandvardsbesoket RiR TLV

For mindre dn ett ar sedan 67 70

For mer &n ett men mindre &n tre ar sedan 23 19

For tre till fem ar sedan 4 5

For mer dn fem ar sedan 3 4

Gar inte till tandvarden 2 1

Vet inte/minns inte 1 1
Summa, 100 100

Q7: Typ vardgivare RiR TLV
Folktandvarden eller tandvardsutbildning 48 52
Privattandvarden 50 47

Gar inte till tandvarden 2 0

Vet inte 0 1

Summa, 100 100

Q8: Egna utldgg senaste 12 man RiR TLV
0 - 500 kr 19 20
501 — 1000 kr 24 27
1001 — 3000 kr 28 28
3001 — 8000 kr 9 9
8001 — 15000 kr 2 2
Mer an 15000 kr 2 1
Vet inte 3 2
Har inte besokt tandvarden senaste 12 manaderna 13 11
Summa 100 100
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Tabell 4: Fordelning av svarsalternativen for fraga 9 till 11, samt jamforelse
med svaren fran samma fraga i Riksrevisionens (RiR) enkét som gick till ett
slumpméssigt valt urval av Sveriges befolkning. [1]

Q9: Mojligheten att fa prisinformation RiR TLV

Mycket svart 5 10
Ganska, svart 13 21
Ganska latt 19 18
Mycket l&tt 16 6

Varken létt eller svart 18 21
Vet inte 29 24
Summa, 100 100

Q10: Fragar om priset innan behandlingen RiR TLV

Ja, alltid 18 20
Ja, ibland 22 22
Nej, inte sarskilt ofta 19 28
Nej, aldrig 34 25
Vet inte 1 1

Har inte varit hos tandvarden 6 4

Summa 100 100

Q11: Viktigaste vid val av tandlidkare/tandhygienist RiR ~ TLV
Lagt pris

Latt att £ tid

Trevlig klinik
Fortroendefull relation
Rekommendation
Annat skél

Vet inte

Besoker e tandvarden
Summa, 100 100

S oo
=)
e oot f ot o

O W =~ 3 Ot

26



Tabell 5: Resultat av logistisk regressionsanalys: Andelen som tackar ja till ett
behandlingsforslag (fraga 5.1), givet kostnadsforslagets referenspris och patient-
priset (i 100-tals kr), samt givet enkéitdeltagarens egenskaper och bostadsort.

Beroende variabel
Q5.1: Andel som tackar ja

1) (2) (3) (4)
50 - 69 ar 0.377*** 0.363*** 0.076
(0.124) (0.126) (0.142)
Man —0.2677"" —0.350""" —0.253"*
(0.102) (0.106) (0.120)
Inkomstgrupp 0.175*** 0.099**
(0.037) (0.042)
Referenspris (100 kr) 0.010"** 0.010*** 0.011*** 0.012***
(0.002) (0.002) (0.002) (0.002)
Referenspris>Vardgivarpris 2.457*** 2.359*** 2.535%** 1.557
(0.879) (0.887) (0.898) (0.996)
Nettopris (100 kr) —0.022"** —0.022*** —0.023*** —0.022***
(0.002) (0.002) (0.002) (0.003)
Q10: Fragar efter pris —0.246"""
(0.044)
Q11: Onskar fortroende 0.392***
(0.101)
Q7: Gar ej till tandlakaren 0.546
(0.842)
Q7: Gar privat 0.128
(0.098)
Q7: Minns €j typ —0.794
(0.778)
Q7: Vill inte svara —1.636
(1.308)
Q6: Gick <3 ar sedan —0.221
(0.190)
Q8: log(egenutgifter + 1) 0.071***
(0.026)
Q9: Mojlighet fa prisinformation 0.070
(0.046)
Q5.2: Hur siker pa svar 0.613***
(0.049)
Foll for trickfragan 0.105
(0.133)
35 - 69 ar & man 0.378** 0.381** 0.270
(0.173) (0.175) (0.193)
Refpris & Refp>Vardgivp —0.013*** —0.013%** —0.013%** —0.010"*
(0.004) (0.004) (0.004) (0.005)
Intercept 0.546™ 0.458 —0.165 —1.260**
(0.309) (0.319) (0.500) (0.590)
Observations 3,000 3,000 3,000 2,787
Log Likelihood —1,766.639 —1,739.939 —1,714.259 —1,432.564
Akaike Inf. Crit. 3,5643.277 3,495.879 3,486.518 2,945.127
Note: *p<0.1; **p<0.05; ***p<0.01

I modell (2) & (3) korrigerar jag for skillnader mellan olika geografiska regioner med dummyvari-
abler for landstingen, men regressionskoefficienterna utelamnas. Inkomstgrupp kodas om fran 1 for
den ldgsta inkomstgruppen till 5 for den hogsta. Q11 &r en dummyvariabel som tar vardet 1 for
de ca 2/3 av enkitdeltagarna som svarat att en fortroendefull relation var det viktigaste i valet
tandlakare. Variablerna for fraga 7 &r dummyvariabler for vilken typ av vardgivare enkédtdeltagarna
utnyttjar, diar Folktandvarden ar 0. Variabeln “log(egenutgifter+1)” ar den naturliga logaritmen av
enkidtdeltagarens egna tandvardsutliggde senaste 12 manaderna plus 1. Jag anvinde de genosm-
nittliga patientavgifterna fran 2012 for varje grupp (kélla tandvardsstodet). Q9 dr en omkodning av
fraga 9 dar -2 ar “Mycket svart” och 42 “Myck&?léitt”. Q5.2 dr en omkodning av fraga 5.2 till en

kontinuerlig skala dar -1 motsvarar “Mycket osdker” och +2 “Mycket siker”.



Tabell 6: Resultat av logistisk regressionsanalys: Andelen som soker en ny vard-
givare (fraga 5.1), givet kostnadsforslagets referenspris och patientpris, samt
givet individens egenskaper och bostadsort.

Beroende variabel

Q5.1: Andel som sdker annan vardgivare

1) (2) (3) (4)
50 - 69 ar —0.321*" —0.330"" —0.247
(0.156) (0.158) (0.170)
Man 0.266™* 0.272** 0.273**
(0.125) (0.128) (0.139)
Inkomstgrupp —0.015 0.010
(0.046) (0.050)
Referenspris (100 kr) —0.011""* —0.011""* —0.011""* —0.011""*
(0.002) (0.002) (0.002) (0.003)
Referenspris>Vardgivarpris —2.077* —1.979* —1.980* —1.789
(1.127) (1.132) (1.138) (1.201)
Nettopris (100 kr) 0.024*** 0.024*** 0.024*** 0.026™**
(0.003) (0.003) (0.003) (0.003)
Q10: Fragar efter pris 0.264***
(0.052)
Q11: Onskar fértroende —0.213*
(0.118)
Q7: Gar ej till tandldakaren —0.528
(1.162)
Q7: Gar privat —0.189
(0.116)
Q7: Minns e€j typ —0.025
(0.844)
Q7: Vill inte svara 0.860
(1.275)
Q6: Gick <3 ar sedan —0.244
(0.232)
Q8: log(egenutgifter + 1) —0.066™"
(0.030)
Q9: Mojlighet fa prisinformation —0.114**
(0.054)
Q5.2: Hur siker pé svar —0.183***
(0.057)
Foll for trickfragan —0.267"
(0.160)
35 - 69 ar & man —0.337 —0.338 —0.268
(0.217) (0.219) (0.229)
Refpris & Refp>Vardgivp 0.011** 0.011** 0.011** 0.010"
(0.005) (0.005) (0.005) (0.005)
Intercept —1.313"** —1.260"** —1.275%* —0.581
(0.374) (0.385) (0.616) (0.684)
Observations 3,000 3,000 3,000 2,787
Log Likelihood —1,277.562 —1,263.916 —1,255.983 —1,120.851
Akaike Inf. Crit. 2,565.124 2,543.833 2,569.967 2,321.701
Note: *p<0.1; **p<0.05; ***p<0.01

Se kommentar till tabell 5 for forklaring till variabelnamnen.
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Tabell 8: Resultat av logistisk regressionsanalys, fraga 5.3: Andelen som svarade
ja pa fragan om behandlingen verkade prisvérd.

Beroende variabel

Q5.3: Procent angav ja

(1) (2) (3) (4)
50 - 69 ar 0.458*** 0.450*** 0.188
(0.112) (0.113) (0.126)
Man —0.098 —0.138 —0.057
(0.098) (0.101) (0.113)
Inkomstgrupp 0.085"* 0.045
(0.035) (0.039)
Referenspris (100 kr) 0.006*** 0.006*** 0.006*** 0.006***
(0.001) (0.001) (0.001) (0.001)
Nettopris (100 kr) —0.025"** —0.025"** —0.026™"" —0.024**
(0.002) (0.002) (0.002) (0.002)
Q10: Fragar efter pris —0.020
(0.040)
Q11: Onskar fértroende 0.287***
(0.095)
Q7: Gar ej till tandl —0.347
(0.930)
Q7: Gar privat 0.128
(0.089)
Q7: Minns €j typ 0.796
(0.773)
Q7: Vill inte svara —14.160
(279.377)
Q6: >3 ar sedan sista besoket 0.042
(0.186)
Q8: log(egna utgifter + 1) 0.078***
(0.025)
Q9: Mojlighet fa prisinformation 0.257***
(0.042)
Q5.2: Hur siker pé svar 0.593***
(0.048)
De som f6ll for trickfragan 0.288**
(0.125)
35 - 69 ar & man 0.167 0.167 —0.011
(0.156) (0.157) (0.171)
Intercept 0.391** 0.209 —0.350 —1.743***
(0.179) (0.190) (0.406) (0.491)
Observations 3,000 3,000 3,000 2,787
Log Likelihood —1,972.741 —1,947.568 —1,936.995 —1,669.253
Akaike Inf. Crit. 3,951.481 3,907.136 3,927.991 3,414.507
Note: *p<0.1; **p<0.05; ***p<0.01

Se kommentar till tabell 5 for férklaring till variabelnamnen.
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Tabell 9: Resultat av logistisk regressionsanalys, fraga 5.4: Andelen som trodde
att tandldkaren kunde utféra behandlingen till god kvalitet, givet kostnadsfor-
slagets referenspris, samt givet individens egenskaper och bostadsort.

Beroende variabel

Q5.4: Procent svarade ja

1) (2) (3) 4)
50 - 69 ar —0.021 —0.032 —0.283*"
(0.113) (0.114) (0.126)
Man 0.220** 0.178* 0.221*
(0.102) (0.104) (0.115)
Inkomstgrupp 0.084"* 0.031
(0.036) (0.039)
Referenspris (100 kr) —0.002** —0.002** —0.002** —0.002**
(0.001) (0.001) (0.001) (0.001)
Nettopris (100 kr) 0.001 0.001 0.004*
(0.002) (0.002) (0.002)
Q10: Fragar efter pris —0.102**
(0.041)
Q11: Onskar fértroende 0.190**
(0.096)
Q7: Gar ej till tandl —0.452
(0.790)
Q7: Gar privat 0.145
(0.091)
Q7: Minns e€j typ —1.030
(0.725)
Q7: Vill inte svara —1.816
(1.286)
Q6: >3 ar sedan sista besoket —0.378"*
(0.183)
Q8: log(egna utgifter + 1) 0.020
(0.025)
Q9: Méjlighet fa prisinformation 0.205***
(0.043)
Q5.2: Hur siker pé svar 0.318***
(0.046)
Foll for trickfragan 0.083
(0.127)
35 - 69 ar & man 0.089 0.102 0.085
(0.162) (0.163) (0.174)
Intercept 1.138*** 0.952*** 0.935"* 0.903
(0.147) (0.202) (0.431) (0.530)
Observations 3,000 3,000 3,000 2,787
Log Likelihood —1,859.036 —1,853.512 —1,837.367 —1,621.815
Akaike Inf. Crit. 3,722.072 3,719.025 3,728.733 3,319.630
Note: *p<0.1; **p<0.05; ***p<0.01

Se kommentar till tabell 5 for férklaring till variabelnamnen.
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Tabell 10: Resultat av logistisk regressionsanalys: Andelen som angav att det
var en stor eller mycket stor sannolikhet att det fanns en annan tandldkare i
din nédrhet som kan erbjuda ett lagre pris fér samma behandling (fraga 5.5),
givet kostnadsforslagets referenspris och patientpris (i 100-tals kr), samt givet
enkatdeltagarens egenskaper och bostadsort.

Beroende variabel

Q5.5: Procent angav stor eller mkt stor sannolikhet

1) (2) (3 4)
Referenspris (100 kr) —0.006™"* —0.006""* —0.006""* —0.006™**
(0.001) (0.001) (0.001) (0.001)
Nettopris (100 kr) 0.011*** 0.011*** 0.012*** 0.013***
(0.003) (0.003) (0.003) (0.003)
50 - 69 ar —0.262 —0.254 —0.317"
(0.160) (0.161) (0.170)
Man 0.604*** 0.602*** 0.553***
(0.124) (0.127) (0.135)
Inkomstgrupp 0.063 0.062
(0.044) (0.047)
Q10: Fragar efter pris 0.122**
(0.048)
Q11: Onskar fortroende —0.308***
(0.113)
Q7: Gar ej till tandl 1.262
(0.849)
Q7: Gar privat 0.157
(0.109)
Q7: Minns €j typ —13.124
(287.236)
Q7: Vill inte svara 0.721
(1.268)
Q6: >3 ar sedan sista besoket —0.112
(0.225)
Q8: log(egna utgifter + 1) 0.005
(0.030)
Q9: Mojlighet fa prisinformation —0.078
(0.051)
Q5.2: Hur séker pé svar —0.060
(0.056)
Foll for trickfragan —0.126
(0.152)
35 - 69 ar & man —0.133 —0.144 —0.044
(0.207) (0.209) (0.216)
Intercept —1.145*** —1.346™"" —2.213""" —1.987"**
(0.227) (0.244) (0.600) (0.654)
Observations 3,000 3,000 3,000 2,787
Log Likelihood —1,384.873 —1,362.118 —1,345.064 —1,230.959
Akaike Inf. Crit. 2,775.746 2,736.235 2,744.129 2,537.917
Note: *p<0.1; **p<0.05; ***p<0.01

Se kommentar till tabell 5 for férklaring till variabelnamnen.
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10 Enkitundersokningen
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11 Fria kommentarer fran enkatdeltagarna
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Fria kommentarer fran enkétdeltagarna

8.000 &r mycket pengar men vad ska man goéra, en framtand vill man inte
vara utan

adekvata fragor. jag har vid ett tillféille for nagot ar sedan betalt ca 8.000,00
for att fa en tand fixad. Munhygien, utseende och god tuggférmaga &r mycket
viktigt fér mig

Ah men det fattar la du att jag skulle vilja kolla med en annan tandlikare
fésst, innan jag bestdmmer mig for detta alternativet &nna. Som renrasig
Goteborgare s& har jag min fulla réitt att kolla med andra tandlékare for att
se vad priset blir for samma typ av behandling &nna.

Angaende fragan om hur mycket jag betalat for min tandvard senaste aret:
jag bodde utomlands nér jag behévde dra en visdomstand, i Sverige hade
kostnaden alltsd varit hogre.

Anledning till hégt betalt pris under de senaste 12 ménaderna &dr en rotfyll-
ning, krona och tandprotes. Skulle gdrna ordna mina tdnder med en pors-
linsfasad men dagens pris &r alldeles for dyrt. Gor endast de nédvéandigaste
behandlingarna, har ej rad till skonhetsvard av tdnder. Men till det pris som
ni foreslog sa hade jag siker ordnat mina tdnder, men dven om det hade varit
dyrare sa hade jag med sékerhet ordnat ténderna da det var en skada. Da
far det kosta vad det kostar d&ven om jag inte egentligen har rad!

Anledningen till att jag inte skulle ta det forslaget ar framst p.g.a den tillfal-
liga protesen. Jag tycker det &r for stor kostnad att ligga pa en protes under
fyra veckor. Jag skulle kunna klara mig utan framtand fyra veckor om det
kostar s& mycket.

anledningen till att jag skulle tacka nej ar for att jag anser att framfor allt
rontgen for 710kr &r hutlost. 955 for undersokning dr dven det i Gverkant.

Anser att skramentaliteten dr skrimmande stor inom tandlékeriet. Prisbilden
ar ocksa oskéligt hog och kompetensen till alternativa behandlingsatt mycket
lag.

Anser att tandvard dr for dyrt och att det inte gynnar samhiéllet. Sjilv drar
jag mig for att ga till tandldkaren da det dr hutlosa kostnader i starten. En
vanlig liten undersokning och kanske laga ett hal som tar 15 minuter kostar
1000kr eller mer. det ar inte ok.

Understkningar och smalagningar bor vara mycket billigare da fler skulle
laga i tid istéllet for att kréva stora ingrepp och dessutom lida i tid och otid
for det

Antagligen skulle jag g till den tandldkare jag haft som barn fér att den
personen dr den som vet mina ténders historia bést och som jag har mest
fortroende for. Skulle kéinna misstdnksamhet mot andra tandldkare att de
skulle ta Gverpris bara for att.

Anvinder mig av folktandvarden for att eliminera risken for Gvervard.

Att alla tex jag inte skulle ha rad att betala for den forlorade tanden.

Att det skulle informeras mer om priser sa folk blir mer medvetna
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Att fa tag pa information for att kunna gora en jamfoérbar jamforelse vad
samma behandling kostar hos olika tandlékare ar svart. Det finns ingen stan-
dard idag for vilken behandling som anses vara jamforbar med den andra.
Detta borde vara nagot som FK eller Staten skulle kunna utveckla ett system
for

att jag sjélv skulle betala 5000 kr for en brygga later som om jag vill sl& ut
tdnderna som det &r idag!

Att priset skiljer sig markant fran statens riktpriser till det faktiskta priset
som tandldkaren tar ut ror mig inte sd mycket om ryggen. Att det &r sa stora
skillnader &r ett systemfel och inte mitt problem.

Att séiga ja till behandlingen, far inte tas som intdkt att priset dr ok. Det &r
mycket pengar om man Ar pensionir

bara att jag vill byta ut mitt amalgan och skulle vilja ha hilp med det,och
att forstd var man kan gora det billigt och bral

Barnsliga fragor. Maste till mer, skirp Er.

Besok hos tandlikare/hygenist dr mycket kostsamt

Betalade 19500 SEK for en bro hos privat lakare. Ert pris mycket férmanligt.

Betalar ett fast pris per méanad.

Betalar per méanad for frisk tandvard

Betalar via frisktandvard.

billigare tandvard

blir kallad

Borde finnas en fraga om man har tillgang till tandvard kostnadsfritt. I den
kommun jag bor i har alla rétt till gratis tandvard fram tills 23-arsdagen.
Darfor blir det véildigt svart for mig att besvara vad som ar dyrt och billigt
for ett speciellt ingrepp.

Bra - intressant omrade

Bra att jag blev pamind om att boka tid 2014..

bra att ni kollar detta. Om jag hade sdmre ekonomi skulle jag vara orolig
infér tandlakarbesok

Bra det déar med kostnadsplan som dyker upp nér musen hélls 6ver en mening
for tillbackablick. Kan vara svart att hinga med i vad som visats innan
annars

Bra det ar vil s& att man har en relation till sin tandldkare myckrt bygger
pa fortroende for denne persson

bra kvalite till ett rimligt pris!

Bra léngd! Undrar varfér tandvarden maste ha vassa rontenplatar som skér
sonder en i munnen och man far sar och blasor? Jag har vigrat rontaga vid
flera tillfallen pga detta.

bra och inte sa lang

Bra och relevanta fragor

Bra tog inte sa lang tid att gora

Bra understkning

bra understkning
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Bra understkning. Jag tror att de flesta har sin hustandlikare som man alltid
gar till. Nar man vél sitter dir hos tandldkaren &r det vildigt svart att bara
be om en kostnadsberdkning och sedan ga till en ny tandlékare for att fa
en ny bedéomning. Nar man vil dr pa plats vill man girna fa probelemet
atgirdat si fort som mojligt. Valmaojlighet; i teorin ja, i praktiken nej!

Bra vard kostar. Béttre att betala och fa ett bra arbete utfort. Har man
hittat en bra tandldkare som &r forsiktig och noggrann, haller man sig till
honom

Brygga &r inte ngn permanent 16sning och forstor ytterligare tva framténder,
en serios tandlidkare foreslar implantat.

Bryter jag en arm kostar det bara 200 kr och sen blri jag frisk. Far jag
problem med tédnderna kostar det massor. Borde gélla samma sak, géller ju
hélsa

de ger mig tider som passar mig

Den kéndes bra. Min tandlékare och tandhygienist kiinner till min doft- och
kemikaliebverkdnslighet och ser till att jag mar bra hos dem. Detta &r vart
véaldigt mycket for mig!!!

Den var lite for svar tyckte jag.

det dyrt med téndldkare

Det forslagna priset verkar vara mycket lagt. Tandvarden ar dyr, tandvards-
férséikringen técker inte sé stor del. Viktigast av allt &r trots allt kvaliteten pa
tandvardsbehandlingen o att men kan lita péa att det blir en bra uppféljning
av_en behandling.

Det jag var osdker med behandlingsalternativet var priset pa den tillfalliga
bron som jag tyckte var for dyr for att bara anvinda i 4 veckor.

Det maéste vara en tandldkare jag har fortroende for. Kliniken maste vara
valdigt ren och en trevlig lounge man véntar i innan behandlingen for att jag
skall bade kdnna lugn och fa fortroende. Det skall vara professionellt fan att
man kommer in tills att man ldmnar kliniken. Allt fran milj6, vantrum till
behandling och bemdtande.

Det som gor mig oséker till att betala kostnaden &r att jag inte har de peng-
arna. Hade jag arbetat s hade det absolut varit virt det, tdnder dr viktiga!

Det statliga referenspriset borde vara ett fast pris som alla tandldkare maste
folja, varken billigare eller dyrare

Det storsta felet hos téndldkaren dr om man skulle vilja reklamera jobbet.
dér kénns det som omman &r hjalplos. I 6vrigt tycker jag att de funkar bra
med priser och prisjimforelserfinns att hitta.

Det var en forklaring i borjan som jag inte helt forstod.

Det vore ju intressant att veta om det finns andra alternativ till det dér med
behandlingen. Kanske motsvarande behandling i Riga exempelvis
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Det &r alldeles for dyrt att ga till tandlékaren. Priserna &r ungefar de samma
hos alla tandldkare, sa det dr knappt lont att fara omkring langa végar.
Tandvard skulle sjalvklart réknas som all annan sjukvard och subventioneras
pa samma sétt.Om man inte har sparade pengar far man ga tandlés som
arbetslos, sjuk, laginkomsttagare eller pensionér. Det ar battre att ménniskor
som bor och betalar skatt i Sverige far stod och laga avgifter &n de som vitas
hér illegalt. Men Sverige dr fantastiskt, dumt...

Det &r alltid svart att veta hur man agerar och reagerar innan man stéallts
infér en viss situation

Det dr bra att gar till tandlékare &r for att det hjélper ar forebyggande.

Det &r dyrt att ga till tandldkare, & man arbetslos, sjuk eller pensionér
borde det vara starkt reducerade priser for att man skall ha rad till den
viktiga tandvarden, som har betydelse fér hela ens hélsa, jag vet manga i
ovanstaende situationer som inte gar till tandldkare pga. kostnaden trots att
dom verkligen skulle behéva gé dit. Viktig relevant undersokning !

Det &r en dyr utgift att behova ga till tandldkaren. Men d&nda nanting jag
prioriterar hégt. Ser s& trakigt ut med misskotta ténder.

Det ar ett maste att halla tdnder i bra skick och att de atgéarder som utfors ar
av god kvallite och att underarbetet ar perfekt och tuggytor stimmer Gverens
med varandra om man gor en bro eller dyligt. Risk dr annars att du tuggar
sonder eller far andra kikbesvar

Det ar fruktansvéart dyrt att ga till tandldkaren 6verhuvudtaget. Det gor ont
i bade mun och planboken brukar jag sdga, sa just den hér behandlingen var
val inte dyrare &n att annat.

Det &r for dyrt att ga till tandlékaren.

Det &ar inget jag kan nagot om, det ar relativt svart att bedéma kostnader
dven om det finns en statlig riktlinje, samt att det &r svart att sitta sig in i
situationen att forlora tédnder, men... alternativet att inte ha framténder &ar
ju oténkbart. Det far darfor kosta vad det kosta vill, tyvirr. Att man sedan
har svart att veta vad som ar rimligt att betala &r ju kanske inte s& konstigt,
eftersom det ar nigot som (férhoppningsvis) inte hinder alltfor ofta.

det ar inte alltid som tandldkaren kan svara pa fragan om priset sdrskild nér
det inte sjdlvklart vilken sort behandling kommer man behéva, det tycker ar
frustrerande. Jag vill helst veta hur mycket det kommer att kosta.

Det &r kostsamt att laga ténder, jag skulle inte ha rad med vanlig tandlakare
utan gar till tandlakarutbildningen och dr mycket néjd.

Det dr mycket dyrt att ga till tandldkare. en klassfraga

Det ar markligt att tandvard inte lyder under samma regelverk som ovrig
sjukvard i det hér landet. Med lag inkomst har man inte rad att fixa till
tdnderna nér nigot hént.

Det ar riktigt skitsvart att hitta en tandldkare, eller for den delen, en ldkare
som jag kdnner vet och kan sitt jobb. Forra tandlakaren, som gatt i pension,
var bra. Resten av tqandldkarna jag traffat under mina 63 ar har varit fumliga
bedragare i vita kléder.
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Det &ar super viktigt att tandlikaren &r trevlig och ldtt pa handen inte ag-
gressiv i sitt arbete, inte ryker hit och dit hart med handen. Pratar och LER.
VIktigt att 6vriga personal ocksa dr trevliga, sa man kinner sig vilkommen.
Om man ar livrddd att de tar sig tid, man far komma dit som vuxen och
bara sitta i stolen till en bérjan om det behdvs. Aven viktigt att man kan
delbetala.

Det ar svart att ifragasétta pris och val av behandling da det inte &r sérskillt
transparent information. Jag har ingen aning om vad som &r ett bra pris eller
om alternativ behandling finns.

Det &r svart att jamfora tandlakarkostnader, ndr man vil bérjat hos en tand-
lakare som lédgger upp en behandlingsplan &r det svart att ga till nagon annan
utan att behéva betala for undersékning dnnu en gang. Det &r ocksa svart
att veta om tandldkaren lurar en till att det d&r mer som behéver goras &n
det egentligen &r. Aven &r det svart att veta vart man ska vinda sig om man
inte dr n6jd med det jobb som tandlikaren gjort, ex en reklamationsndmnd.

Det ar svart att svara pa fragor av denna typen, da jag inte har behovt att
gora en sddan behandling &nnu.

Det &r svart att vélja svar ibland. Sjélvklart vill man atgdrda eventuella
problem med tdnderna, men ricker pengarna inte till sd gér dem inte. Da
spelar det inte s& stor roll att man vill, man kan helt enkelt inte.

Det ar sa dyrt att ga till tandldkaren sa det &ar inte prioriterat 6verhuvudtaget
om man inte far en tand utslagen eller liknande.

Det &r vidrigt att ga till tandldkaren éverhuvudtaget. Tack och lov har jag
inte haft nagra storre problem med mina ténder (4n s& ldnge), sd jag brukar
klara mig med en undersokning/ar. Vid ett tillfdlle har en bit av en gammal
lagning lossnat och en annan gang en bit av en tand. Forsoker skdta mina
tdnder pd bésta sitt och hoppas pa att de ska hélla nigra ar till.

Det ar viktigt att ta tandlikaren gor ett bra jobb. I ett sddant fall med en
utslagen tand hade det nog géatt och 16sa med att sétta in en stifttand istéllet
for att dra ut friska tdnder

Det ar viktigt att tandldkaren behandlar mig med respekt

Det ar viktigt med bra relation till tandldkaren.

Da jag gar till folktandvarden forutsatter jag att jag har en utav de lags-
ta priserna. Det viktiga ar att man far tdnderna genomgangen med svensk
standard

da jag har haft dalig erfarenhet av tandvarden, undviker jag den...

Da jag har protes i ovan kiken, sa nér jag ga 4 ganger om aret tar de bara
nedan kiken proilax brukar kosta mellan 800-1000kr, da tar de tandsten o lite
annat. jag tycker det &r dyrt hos folktandvarden. Men jag har haft manga
jobbiga tandldkarbesok, sa jag kradver mycket god kompetens av dem som
behandlar mig

Da jag varit ganska sjuk i min reumatism de sista tva aren har jag inte haft
nan ekonomisk mojlighet att vinda mig till nan tandldkare, med 6200 :- per

manad i sjukpension sen skatten dr avdragen finns det inga marginaler kvar
|
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Eftersom jag har abonnemangstandvard inser jag att fragorna inte &r sérskilt
relevanta for mig. Betalar en fast manadskostnad for min tandvéard.

Eftersom jag i stort sett avskyr att gé till tandlikaren men hittat en som jag
kdnner mig nagorlunda sidker med och som jag nu haft i 6ver tio ar skulle jag
i stort sett betala vad som helst bara det var hon och inte ndn annan som
rotade runt i min k&ft

Eftersom jag inte ar expert inom omradet, kan det finnas en annan behand-
ling dn den i exemplet, som vore mojlig i mitt fall. Jag har dock endast spelat
med i det scenario som beskrivits. Jag hade i varje fall aldrig lamnat en glugg
som en slutlig 16sning.

Eftersom stodet var éver 17000kr utgick jag ifréan att priset pa totalt 20000kr
verkar relevant.

Sista fragan hade jag velat svara: att tandldkaren &r kompetent, ar det vik-
tigaste.

Eftersom tédnder och kropp &r négot man inte kan vilja och inte kan byta,
ar tryggheten och fortroendet det viktigaste i valet av tandliakare, likare etc.
Aven om vissa gor ingrepp, sa tycker jag skalfasader och andra skénhets-
ingrepp séllan ger mer dn ett ytligt och avpersonifierande intryck. Jag blir
ledsen ndr ménniskor séitter sa stor vikt vid sin fasad att de kénner att de
behover ingrepp. Jag later sdkert priktig och skulle kunna hénvisa till battre
kostval, motion, trédning med mera, men som drékthistoriker och beteende-
vetare har jag snarare historiens val och dess konsekvenser i bakhuvudet.
Lycka till med forskningen. Det ska bli intressant att se vad som kommer
fram. /Bengt Wittgren

Ej

En fraga som jag saknade var varfor skulle du inte sata atgéirda den utslagna
tanden nu? Dér skulle jag svarat att som pensionér har jag inte rad att ga
till tandlékaren , eftersom jag var tvungen att ga dit i fjol och det kostade
mej nistan 4000,00 som jag avbetalat pa till strax fore jul.

En himla massa koder och man talar bar om priset efter att ha undersokts.
Inga ungeférliga priser!!!

En utgangspunkt som betyder mycket fér mig nér jag svarat. Jag har haft
samma tandldkare sedan 1984. Vi gar igenom olika alternativ och kostnaderna
i detalj fére behandling. Jag litar fullstindigt pa min tandldkare och har
aldrig haft anledning till minsta klagan. Med hans hjilp skdter jag numera
mina tdnder mycket béttre dn forr da jag slarvade rétt mycket. Jag skulle
hellre betala nagon tusenlapp mera till honom &n att bérja om med nagon
ny tandlakare.

enkel, bra sprak

er

Erfarenhet fran tandvardshégskolan &r att de skickar en runt pa olika avdel-
ningar for kostnadskrivande undersdokningar och utredningar.

Erséattningen fran tandvardsforsdkringen borde hiojas

Ett i forslagsfragan borde vara att man ber om beténketid och sedan ber om
kostnadsforslag fran andra tandlékare for att skaffa sig en bra bild 6ver hur
mycket det borde kosta.
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Ett problem &r de kostnader som mer eller mindre regelméissigt laggs pa
understkningskostnaden som t.ex. rad om tandborstning, vare sig man bett
om detta eller helt enkelt inte fatt ndgot sddant rad.

Fanns det inget annat alternativ till en bro som 16sning. Denna 16sning pa-
verkar ju tre ténder.

fghtx

Fick en prisuppgift om vad min behandling skulle komma att kosta nér jag var
hos min tandldkare senast dvs i maj 2013. Denna information dvs kostnaderna
har redan Overstigit angivet belopp o da aterstar ytterligare behandlingar.
Vad goéra?

fick tandprotes men blev inte néjd.

Finns det krav pa redovisning av priser (t ex pa hemsida) sdsom i andra
branscher?

Folktandvarden har standardprislista pa nétet. Bra. Min tandlédkare har inget
bekymmer med att lata mig dela upp betalningen 6ver flera méanader.

Folktandvardens forsidkring técker reparativ tandvard. Om reparativ tand-
vard inkluderar att de fixar till sant som hént vid olyckor sa kostar det inte
mer... Om ingreppet riknas som férskonande vard s& inrdknas det inte.... Jag
tror det réknas som reparativ, dérfér svarar jag som jag gor.

Frisktandsvard gor att fragan om priset dr litel princip har man ju redan
betalt detta,

frisktandvard

Frustrerad 6ver att jag inte har kontroll

Fragorna inte helt relevanta eftersom jag har tandvardsforsdkring som betalas
tll ett faststéllt pris varje manad via folktandvarden.

Fragorna ar inte helt relevanta eftersom jag ar friskvardspatient. Eller pre-
mietandvardspatient pa folktandvarden.

For mig &ar det viktigast att jag har ett bra fortroende for tandlika-
ren/kliniken, helst ska dem ha journaler o rontgenbilder fran lang tid bakat
pé mina ténder. Om jag skulle behdéva ga till en annan klinik p.g.a att jag
kan kommer 6ver laga priser sa skulle jag noga soka efter referenser och re-
censioner fran andra som haft den tandldkaren

Forra fragan &r felformulerad! Jag véljer i férsta hand en behandling som jag
vet ar bra och dar jag har fortroende for tandldkare/klinik darefter gar jag
efter pris! S& gor sdkert alla.

Forsoker man hitta prispressare i tandvard &r risken stor att man blir miss-
nojd med resultatet. Jag litar pa folktandvérden.

Generallt konstigt att tanvaden &r sa utanfor annan sjukvard. En rotfyllning
ar siker dyrare &n en hjirt-operation

Givetvis skulle jag begéra in offerter fran flera hall, men i sluténden skulle
jag gora det for priset i denna undersékning.

Gud forbjude att jag hamnade i situationen i ert exempel! Gjorde jag det
skulle jag forsoka fa sa mycket information som mojligt for att kunna under-
soka vilka andra mojligheter till behandling som fanns.

Hur gor man for att fa jamforpriser pa tandvard? Det skulle jag vilja veta.
A andra sidan har jag friska ténder.
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gar bara vid akutsitution

Gar gérna till tandlikkaren utomlands!!

gar hos Folktandvarden sen skoltiden, funkar bra ingen anledning att byta.

Gar hos regelbundet hos en privatklinik

Gar ogérna till en okénd tandlédkare.

Gar till tandlékare och tandhygenist regelbundet, d& kéinns det som man har
koll pa sin tandstatus.

Gatt till samma klinik i 30 ar.Tycker inte att det ar dyrt att ga till tandléka-
re/hygienist eftersom jag gar tva ggr/ar. Vil satsade pengar jfr m harvard,spel
och for att inte tala om vad verkstadsbesik for bil kostar

Gor kontroll vartannat ar har inga problem med ténderna sa darfor svart att
ha. asikter!

Hade faktiskt varit bra med en fraga om respondenten har tandlikarskrack
da detta kan paverka dennes svar i undersékningen.

Hade valt bort den provisoriska lagningen

hade varit fordelatikt med rangorning péa sista fragan. Detta da det &r flera
faktorer som samverkar till huruvida man véljer en viss klinik eller ej.

Hade velat ha ett alternativ dar jag har en forsékring som betalar storre
delen av min egna kostnad, och da har de ofta specifika kliniker kopplade till
sig som man anvénder...

Hade velat veta om det fanns ett alternativ som innebar att man tackade ja
till behandlingen med insdttning av bron men avstod fran protesen de forsta
fyra veckorna for att pa si satt f& betala mindre; i s& fall hade jag valt det.

Har aldrig fragat om pris innan jag gatt till tandldkare, men kanske jag skulle
boérja med det. Min fru ar polska s& kanske jag skan fraga om priser dven dér.u

Har aldrig fatt referenspriser.

Har alldrig haft nagra hal eller andra problem med mina tédnder sa kdnner
att jag hsde svart att ge bra svar pa frdgorna

har avtal med folktandvarden, betalar manadsvis s& det stdmmer inte riktigt
med fragorna

Har bara fragat om pris en gang, var da en storre atgéard av mina tédnder som
planerades. Trots min tandlékarskrick sedan skoltiden har jag alltid med
darrande knén gatt till tandlidkare regelbundet, en gang per ar. Anser mig
ha vilskotta tdnder da jag tycker det dr mycket viktigt.

har en egen tandvardsforsikrig, jag far tillbaka 60% av min egenavgift via
den

Har en privat sjuk- olycksfallsforsidkring, och &r sdker pa att kostnaden for
dylik olycksskada técks av den. Saledes dr inte kostnaden nagot bekymmer.
Borde varit en hogst relevant fraga att ha med.

Har en Tandlékar. som bedévar smértfritt. Stannar hos honom :)

Har en tandvardsforsdkring hos Folktandvarden fér 59:- i manaden och da
ingar dels en undersokning per ar och fix av en eventuell skada som det fragas
om hér. Det dr darfor jag svarar nej pa forsta fragan men hade jag inte haft
forsdkringen skulle jag utan tvekan kollat upp priser pa nagra stéllen och satt
in nya ténder.

Har endast varit hos tandhygienist de senaste 7 &ren.
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Har frisktandvard och fragar da inte efter pris eftersom jag betalar en fast
summa varje manad.

Har Frisktandvardsavtal p.g.a dalig ekonomi. D& blir det andra férutsitt-
ningar.

Har f6r egen del Tandvardsforsikring via Folktandvarden.

Har gatt med en tappad brygga i 2 mén, anledning &ar att det kostar for mkt
att gora ny brygga plus lattja.

Har gatt till samma tandlékare i 20 ar och har alltid varit néjd.

Har haft samma tandldkare i manga ar.

har haft samma tandlakareklinik sedan 1963

Har ikke gatt til tannlegen etter jeg flyttet fra norge til sverige

har inga kommentar

har ingen aning om priser hos andra tandldkare férutom folktandvarden.

Har inget fortroende for min tandlakare men bor pé en liten ort dér det inte
finns nagot att vélja pa och eftersom jag borjar bli dldre vill jag inte krangla
till det med att dka nigon annastans for att ga till tandldkaren.

Har inte behdvt gbéra nagot annat &n ga pa kontroll, sa det har inte varit
aktuellt att fraga om priset. Bada svarfordldrarna ar pensionerade tandlakare
s& deras rekomendation styr. Har dessutom en forsédkring som hade téckt de
dar 5.000kr

Har inte gatt och fatt 6versyn pa tdnderna pa jag vet inte nér. Mina aldsta
son som dr 28 har inte varit hos tandldkaren sedan han var 19. Han har inte
rad. Min andre son var inte hos tandldkaren heller pa sex ar men eftersom
han har Aspergers sé fick han LSS tandvard annars skulle han inte heller ha
kunnat ga till tandlikaren. Ar man fattig sa har man inte rad med tandvard.
Ar man snippet ifran fattig eller har barn som #r fattiga si har man sjilv
inte rad med tandvard fér egen del. De pengar som andra ger till tiggare och
insamlingar gér till min fattiga barn. 25 och 28, unga mén.

Har inte lagat nagra tdnder da ni

har inte rad att ga till tandldkaren

Har jag forlorat en framtand sa litar jag pa min tandldkare och jagar inte
runt for att sdnka priset. Man vill nog ha garnityret pa plats s& fort som
mojligt

Har just nu satt in inplantat i underkiken

Har mycket hogt fortoende till den privattandldkare jag anlitar.

har manga stift tdnder

Har nyligen gjort detta som beskrivs men betalat 32000 :-

Har precis bytt fran privat till folktandvard. Min gamla tandldkare gick i
pension och den som tog Gver var jag inte ndjd med. Fick en mycket bra
tandlikare pé folktandvérden till ett béttre pris. Mer noggrann!

Har sjélv ett tandvardsavtal som técker det mesta!

Har sjéilv frisk-tandvardsavtal. Saknade det alternativet i undersékningen.
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Har svarat som om det skulle vara min egen tandlédkare pa folktandvarden
det gillde. Har svarat att jag alltid kolla upp priset férst men det behover
jag inte for min tandldkare ger ALLTID ett kostnadsforslag innan hon borjar
med behandling vare sig man ber om det eller inte, vilket ar jattebra.

Har tandl&karskrack. Gar till en som jag har fatt fortroende for efter manga

ar
har tandvards forsikring hos folktandvarden och fragorna om pris behovs €j
da jag ar forsdkrad.

har tandvardsavtal fast pris per manad

Har tandvardsavtal, darfor behover jag inte kontrollera priset

Har tandvardsforsiakring

Har tandvardsforsidkring i Region Skane, ddr man betalar ca 70 kr i man

Har tandvardsforsidkring, sé fragorna &ar inte sé relevanta.

Har tandvardskort och mina besék hos tandldkaren gar pa hogkostnadskortet

Har upplevt en liknande sak och har dérfor erfarenhet kring detta

Har ytterst lite fortroende for tandlékare

HELT OK!

Helt rétt stdlda fragor

Hittills har jag inte haft nagra allvarliga problem med mina ténder sedan
tonaren, da jag genomgick omfattande tandreglering. Jag har bra tédnder
och hittills aldrig haft kariesangrepp eller andra besvér. I brist pa annan
behandling har de tandlékare jag hittills besckt efter nagra bestk utan annan
atgérd dn att putsa bort tandsten, borjat argumentera for att fa operera
bort mina visdomstéinder. Dessa har (alla fyra) kommit upp som de skall,
ger absolut inga besvér av nagon sort. I det héar ldget har jag valt att avsluta
mina bestk hos tandldkarna, eftersom det &r s uppenbart att de tycker att
de tjdnar for lite pd mig som kund/patient. Med den hér erfarenheten, skulle
jag definitivt kolla runt bland bade vénner och olika tandldkare innan jag l&t
nagon gora nagra storre ingrepp i min mun. Helst skulle jag vilja anlita den
tandldkare som genomfoérde min tandreglering i ungdomen - henne kunde jag
lita pé till 100%. Det hon sa och sedan genomforde stimde.

Huruvida jag véljer att godta detta forslag géller naturligtvis ocksé pa min
relation till tandldkaren/tandvarden jag gar till. Om jag tidigare har gitt
dér/till den tandlikaren och varit n6jd - sa klart accepterar jag detta da.
Om jag gar akut till en - vilken som helst - da skulle jag nog vara mer
undersdkande

Hér fanns egentligen inte utrymme for mig som exempel. Har 6 skruvar uppe
och 4 nere och inga egna tdnder kvar. Operationen genomférd av privattand-
likare i Sala tillsammans med tandkirurg i Uppsala. Kostnad fér mig runt
120.000:-

hér finns bara en tandlékare sa valfriheten dr begrdnsad
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I den forsta fragan hade jag tackat ja for det priset, men jag hade inte haft
nagon aning om referenspriset. Hade jag vetat det hade jag nog blivit miss-
tdnksam och fragat hur det kunde komma sig att de lag sa mycket under.
Jag har stort fortroende for folktandvarden och brukar fraga efter pris innan
storre ingrepp mest for att veta for den egna ekonomin mer &n for prisjam-
forelse

I min stad ar det brist pa tandldkare. Darfor dr det &n mer svart att tacka
nej till ett behandlingsforslag och forsoka hitta en som utfor ett bra arbete
till lagre kostnad. Men da jag fann att kostnadsforslaget lag alltfor langt 6ver
normen skulle jag dndé gora ett forsok att finna en annan tandlékare.

I mitt fall har jag svart att veta hur priserna ser ut generellt for de olika
ingreppen, eftersom jag aldrig har behévt gora nagot utéver de vanliga kon-
trollerna. Dérav vet jag ej hur jag ska forhalla mig till de priser som visas i
exemplet.

I varmland kan vi teckna kontrakt dér du betalar samma summa oavsett vad
du gor. Jag kdinner mig mycket trygg med att veta vad min tandldkarkostnad
ar varje ar utan att vara orolig vad som hénder.

Inga kommentarer

Inga kommentarer.

Inga speciella fragor.

inga ytterligare kommentarer.

Ingeet om undersckningen mer &n att tandldkarpriser &r rena ockern

ingen

Inget

inget

inget speciellt

Innan en sddan stor behandling som en bro s& skulle jag vilja forsdkra mig
om att jag gick till en bra och tillforlitlig tandldkare. Jag skulle vilja veta
om de ar rekommenderade av andra och ldsa forum pa nétet for att hitta
kommentarer om tandldkaren. Om jag vet att nagon ar bra betalar jag hellre
ett hogre pris for att den personen ska utfora ingreppet.

Innan jag accepterat tandldkarens forslag hade jag kollat om det fanns andra
16sningar, exempelvis skruv.

Inte bara priset paverkar ndr man véljer permanent beh av typen i under-
sokningen. Det adr sd mycket annat som spelar in, till exempel om tror sig
kunna skéta slutresultatet hur mycket man bryr sig om sitt utseende, exakt
vilkn tand som ar skadad o hur mycket det paverkar talet mm mm

Inte enkelt det har medtandldkare, gar pa gamal vana men blev ngt konfu-
derad vid senaste besoket géllande priset

Inte mer &n att jag gar till samma som jag gjort de senaste tjugo aren

Inte till fragorna eller undersokningen, men det &r helt sjukt hur dyrt tand-
lakar besok &r, varfor ingar inte det inte i allmén hélsan? Folk har dott for
fan i sverige pga att de inte haft rad att bestka tandlikare. Varfér heter det
tandlikare? Likarvard ska vara (néstan) gratis i sverige, men det dr det inte.

Intressant
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Intressant enkét, ovanligt &mne. Jag prioriterar mina ténder, det far kosta
men jag tycker att undersckning och rontgenbilder samt provisorier ar for
dyra.

Intressant fragestéllning!

Intressant dmne. Nér jag ténker efter sa dr det mérkligt att man aldrig vet
vad det ska kosta hos tandlédkaren. Det ar bara om man star infor valet att
gor den ena eller andra behandlingen som tandldkaren upplyser om priset.

intressant, har alltid tyckt att de e fel me tandvard pa de sétt att man sitter
i deras hénder o de bestdmmer o gor va de vill o sen far vi snéllt betala... har
alltid undrat om de kan va ratt eller om man kan kolla upp de pa nét satt!

Intressant.

Istéllet for fortroende anser jag att erkind/bevisad kompetens ar viktigast.
J

Ja, alternativet tandvardsforsédkring borde finnas nér man ska tala om de
kostnader man haft hos sin tandlikare

ja, ni tog inte med alternativet som folktandvarden har. tandvardsforsdkring

Jag anlitar i forsta hand den tandlikare som jag har fortroende for att gora
ett bra jobb pa ett s behagligt sdtt som mdojligt.

Jag anser att tandldkarna har férstort vara tédnder, vi som &ar fédda fore 70-
talet. Ndr rontgen kom borrade de minsta lilla fel de sag. Vara tédnder &r
sonderlagade av amalgam. Vi borde ha gratis tandvard eftersom vi har varit
som férsokskaniner

Jag anser att tandvarden maste prioriteras. Sjilv gick jag i skoltandvarden
och fick stora amalgamfyllningar som numera har sprangts sénder. Sa manga
kindtdnder har ersatts av stifttdnder. Har from. i host en brygga som jag
haller pa att vinja mej med. Man maste kunna tugga sin egen mat. /Kent

Jag anvinder mig av friskvardsavtalet hos Folktandvarden vilket gor att jag
inte behover spendera pengar pa varje enskilt bestk. Jag betalar en fast
summa per ar.

Jag besoker bara tandhygenist (tandsten) da jag trots min alder inte har ett
enda. hal

Jag blev lite skeptisk till prisforslaget da det lag sa langt under de statliga
riktpriserna. Det ar svart att veta om det &r seriost eller inte i sa fall och
dérfor dr det lite svart att ta stéllning. Sjdlvklart vill man ju ha bésta pris,
men inte bli lurad och fa ett daligt arbete da det ror sig om mycket pengar.

Jag bruka alltid kolla runt lite med andra tandldkare innan jag bestdmmer
mig. Det kanske finns nagot annat sitt att fixa tanden pé& som blir billigare
som den forsta tandlékaren inte har tdnkt pa eller inte har hunnit uppdatera
sig om hur behandlingen gar till.

Jag brukar ifragasidtta om det inte fins ett billigare alternativ

Jag byter inte tandlikare for att det &r billigare. Jag byter om jag &r missnéjd.

Jag fick betala dubbelt s& mycket hos min tandldkare

Jag flyttade fran Finland for tre ar sen och har fatt all tandvard i mitt liv i
Finland. Jag har varit student och tandvarden har varit gratis sa tanken pa
svindyra tandbehandlingar &r vildigt fraimmande f6r mig.
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Jag gick hos en privattandlékare tidigare. Han hittade tre omfattande hél och
rekommenderade mig att skaffa tre kronor till dessa ténder till ett pris av ca
15000 kr. Hans pris lag over statens referenspris, sa jag gick till Folktand-
varden for att fa a second opinion. Dér hittade de inga fel pa mina tédnder!
Jag kéinde mig grundlurad av privattandldkaren som jag gatt hos under flera
ar!'!!l Numera har jag tandvardsavtal med Folktandvarden.

Jag gar hos Folktandvarden och dér har jag frisktandvard vilket gor att jag
betalar en viss summa varje manad och sedan far behandlingar. Dvs de raknar
ut ett pris ungefir som en forsikring.

Jag gar ndstan alltid till min tandldkare i Posen, Polen. Om jag beh6ver aku-
tandvard i Sverige har jag en privat tandlidkare jag gar till lite oregenbundet.

Jag hade accepterat offerten om jag inte hade behovt ta den tillfalliga pro-
tesen da jag tyckte att den var onédig!

Jag hade forsokt att undersoka om det fanns en enklare behandling. T.ex. om
det gar att ersatta tanden men en styck tandprotes och inte en bro. Detta nu
inte pga av priset, utan eftersom att en bro i mina 6ron spontant later som
en relativt omfattande atgard for en styck utslagen tand. (Nu har jag dock
inte nadgon kunskap om hur man normalt atgirdar en sddan skada.)

Vad géller kvalitet pa utfort arbete tror jag att det kommer att ga utmaérkt,
eftersom tandlékaren sa vitt jag kan se far fullt betalt for kostnaden fran det
statliga stédet. For enbart mina dryga 3000:- skulle det givetvis inte blir bra.

Jag hade hellre betalat for en stiftstand dven om det blivit dyrare. Jag vill
inte ha en bro igen.

Jag hade nog sagt att jag avvaktar till tandldkaren. Sedan hade jag s6kt upp
mer information pa nétet, eventuellt ringt nagon annan tandlékare och fragat
mera utifrdn svaren jag fick fran den fGrra.

Jag har abbonemang pa tandvard, vilket man bara kan fa hos folktandvarden,
mig veterligen. Jag betalar dock aldrig ndgot annat &n abbonemangspriset.
Jag har ocksa en sjuk-och olycksfallforsékring som skulle técka exemplet ni
anvénder, priset blir darfor inte s& viktigt for mig.

Jag har abonnemang pa folktandvarden och betalar fast pris

Jag har aldrig haft hal eller behévt betala for nagot mer dn sjilva besoket.
Hur svarar man da pa de sista fragorna?

Jag har aldrig hort talas om bidrag fran staten, har bytt flera tdnder och fatt
betala stora summor sjilv varje gdng

Jag har avtal med min tandldkare och darfor betalar jag inte per besok, utan
pé arsbasis.

Jag har den tandvardsforsikring som Folktandvarden erbjuder sina patienter.
Jag betalar en fast avgift (ca 180:-) per ménad och d4 ingér all tandvard utom
kronor pa de bakersta tdnderna. Detta tycker jag &r en bra trygghet da jag
borjar komma upp i aren!

jag har ej gatt till tandldkaren sedan grundskolan. far aldrig en tid. har alltid
haft daliga ténder.
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Jag har en egen tandlékare som kallar mig en gang om aret. Det har jag haft
i 6ver 40 ar och det har fungerat utméarkt. En gang har jag bytt tandlédkare,
min forste pensionerade sig vid 70 ars alder och han rekommenderade en
ersittare som jag ocksd dr mycket nojd med. Min forste tandlakare traffade
jag redan nér jag gick i grundskolan - pa skoltandvarden. Jag tror att en
god relation betyder mycket om man skall lita pa sin tandldkare. Jag har
aldrig kédnt mig uppskortad av behandlingar mer &n nér jag varit hos en
tandhygienist. Det &r ju rena ranet, till och med vérre d&n nir man besdker
en bilverkstad, man far betala fér saker som man inte ens vet att de utforts
och vilken betydelse de har for att tdnderna/bilen skall fungera.

Jag har en sorts tandforsikring (i Skine, men bor nu i Géteborg) som gor att
jag bara betalar ett engangspris per ar oavsett behandling, darfor behéver
jag inte fraga vad behandlingen kostar.

jag har en tandforsikring som jag betalar varje manad 150 kr som allt ingér
sé jag behover ej fraga om kosnaden

Jag har en tandlékare som min familj har haft sedan ett tag som de kdnner,
som jag ocksa litar péa. Betalar dérfor hellre lite mer for att ga till honom
istéllet for att leta upp det billigaste alternativet. Har haft mycket problem
med folktandvarden, blivit felbehandlad, darfor ar fortroende det absolut
viktigaste for mig i tandvarden.

Jag har en tandvardférsédkring hos Folktandvarden och betalar ett fast pris

Jag har en tandvardsforsdkring hos Cigna men vet inte hur den skulle ersétta
i exemplet. Har inga problem med tdnderna férutom att jag fortfarande har
amalgam i tdnderna. Tandvard finns férutom forsédkringen inte med i min
budget. Anser inte att jag éverhuvud taget har radd med tandvard.

Jag har en tandvardsforsdkring, dérfor funderar jag inte pa vad bestket ska
kosta,

Jag har faktiskt ingen aning om vad som &r mycket och lagom géllande
tandvard och jag tror inte jag dr ensam om detta.

Jag har folktandvardens abonnemang och foreslagna behandling skulle in-
nefattas av denna forsdkring, just for att jag hittills haft bra tédnder och
kunna utnyttja denna service. Men annars hade jag nog varit tvungen att
anta det foreslagna behandlingen. Men sé tycker jag att tandlakarkostnader
ska omfattas av samma system som &vrig vard.

Jag har fortfarande gratis tandvard och hade svart att relaltera till fragorna.

Jag har frisktandvard o betalar en fast manadskostnad.

Jag har frisktandvard, sa nér jag skrev priset féor min tandvard senaste 12
manaderna tog jag helt enkelt manadskostnaden ganger 12. Det hér innebér
ocksé att jag bara gar till folktandvarden da jag har den héar forsékringen.

Jag har friskvardsavtal sa jag vet inte riktigt hur det fungerar med kostnader
av behandlingar da.

Jag har forsdkring som &r mycket prisviird och bra jag skulle inte behova
betala s& hoga priser

Jag har haft frisktandvardsavtal sa fragorna kinns ratt irrelevanta.
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Jag har haft samma tandl&kare i 20 ars tid och han har alltid gjort ett mycket
bra jobb. Bade stora och sma. Har fullt fortroende f6r honom. Gjorde en
missbeddmning vid ett tillfille, men rittade till med ldgre pris .

Jag har hittills alltid fatt kostnadsforslag utan att fraga men upplever att
det ar vildigt svart att jamfoéra pris och kvalité pa behandling. Man har
ju aldrig nagon garanti om nagot intraffar ndr man har t.ex lagat en tand.
Tandldkaren kan alltid séga att det beror pa mig och det kan jag ju aldrig
motbevisa dven om det beror pa en felaktig eller daligt utfér behandling.

Jag har ingen erfarenhet av stora skador pa tdnderna sa svaren &r lite osékra.
Jag anser annars att det inte ska f& kosta s mycket for vanlig tandvérd.

Jag har inte haft problem med ténder de senaste 20 aren.

Jag har néstan aldrig lagat nagra ténder sa jag har sa lite att referera till
men jag bytte till privat tandlékare fran folktandvard nér jag var ca 50 ar
for att slippa vara forsckskanin med nya oerfarna tandlékare varje gang.
Tandhygienist 16pte amok med borren s& bade hon och jag grat sa radda
blev vi.Aldrig mer folktandvard, priset spelar ingen roll.

Jag har sedan attiotalet i princip bara gatt pa undersékningar utom en gang
da en gammal lagning brustit (men det var precis i samband med under-
sokningen s& jag behovde inte boka sérskild tid). Pga detta har jag fortsatt
med Folktandvarden av bekvamlighet som dock har ny tandldkare vid varje
bestk. Angéende forsta fragan var det inte priset som var s& avskriackande,
men jag hade nog skippat protesen.

Jag har tandforsédkring och betalar en viss summa i manaden oavsett vilken
behandling jag behover. Har gatt hos folktandvarden hela mitt liv, lattja att
jag inte orkat bry mig for andra/ battre alternativ.

Jag har tandlékarskréck men géar dit 4&nda. Har valdigt stor fortroende fér min
tandldkare litar pa honom till 100 %. Séger han att nagot behovs diskuterar
vi det forst sedan genomfors det.

Jag har tandldkarskréick och skulle déarfor aldrig ga till ndgon annan &n just
min tandldkare oavsett ifall hen &r billigare/dyrare.

Jag har tandvardsforméaner /forsikring via jobbet som gor priserna billiga.

Jag har tandvardsférsikning men vet att sddant som broar inte ingar

Jag har tandvardsforsikring till en kostnad av 1700kr/ar

jag har tandvardsforsédkring varfor min kostnad for tandvard &r premiekost-
nad, besok och atgirder ingar!

Jag har tandvardsforsékringen via folktandvarden s& det var svart for mig
att svara Bra p prisfragan-

Jag har under de senaste 6 aren lagt ca 120,000 pa mina ténder t.f.a. tand-
lossning. Parodontologen stod for ca 30,000 av summan. Resultatet har blivit
till stor belatenhet och min tandlossning &r ett minne blott.

Jag har under de senaste aren lagt ut minst 60 000kr for tandvard. Pri-
vattandlakaren i min kommun har si fullbelagt att han inte tar emot fler
patienter, utan hinvisar till folktandvarden.
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Jag har varit aktiv tandldkare. Exemplet &r helt felaktigt!!! Fk:s ersétt-
nng grundar sig pa referensprislistan, vilket ger en hogkostnadsersidttning
pa (11.440:- - 3.000) / 2 = 4.220:- inte 11.389:- som exemplet anger.

Dvs. en patientavgift pa 17.160:- - 4.220:- = 12.940:-. Grundat pa tandlika-
rens egen taxa.

GoOr om kostnadsforslaget sa att det stdmmer med verkligheten. Ring mig
och diskutera. (namn borttaget)

Jag har varit hos Folktandvarden i Grianna denna veckan och gjort det ni
fragar om och jag dr ndjd men far nu vénta pa tanden en manad
(namn borttaget)

Jag har varit med om denna situation och det tog 1 ar och 25.000 for att fa en
titan skruv istdllet for min utslagna framtand for ca 6 ar sedan.....forfarligt
dyrt men fungerar utmérkt!!

jag har virldens basta tandlakare! :)

Jag hoppas att det kan bli billigare att ga till tandlakarn

Jag kéinde mej véldigt lurad vid mitt senaste tandldkarbesck. Var tvungen att
rengdra alla tdnder trots att jag bara hade en tand med tandficka. Ett valdigt
dyrt pris var det ochsa. Tandldkaren ville &ven ga vidare med en rotfyllning
jag gjort for 25 ar sedan och som jag inte har nagra besvar av. Skumt tycker
jag, som att rota fram jobb som inte behdvs. Fick inget fortroende for den
tandlikaren och ténker inte g dit igen.

Jag kdnner mig helt utlamnad som kund till en bransch dar det inte gar att
jamfora priser pa ett konsumentvinligt sétt.

Jag litar pa att min nuvarande tandldkare ger mig den béasta och mest prisvér-
da varden. Tyvérr har jag inte samma positiva upplevelse av folktandvarden.

Jag misstdnker att delar av behandlingen ingar i min folktandvardsforsik-
ring?

Jag saknar fragan i sfiren Ar du néjd/mindre néjd med din ordinarie tand-
lékare. Detta for att utrona varfor jag véljer att stanna eller byta tandlékare
pga priset

Jag skulle absolut betala 4000 kr for att fixa alla tdnderna. Sist lagade jag
2 hal och betalade 2500 kr! Darfor tycker jag att 4000 kr for ett sant stort
ingrepp verkar mycket prisvirt. Det dr dock det enda jag har att jamfora
med, da jag haft gratis tandvard innan. Priset &r sjélvklart en stor faktor i
valet av tandldkare, men jag har mycket dalig erfarenhet av tandvarden och
vardesatter darfor kinslan av trygghet och fortroende for tandlékaren valdigt
hogt i valet av tandvard.

Jag skulle aldrig g& med en saknad framtand s& darfor skulle jag betala for
att fa det fixat, men sjalvklart tycker jag att det ar pa tok for dyrt att ga till
tandldkaren. Det &r manga som inte har rad och har man en misskdtt mun
dar tédnder saknas ser man hérjad ut.

Jag skulle aldrig sétta in en brygga da man forstor ytterligare tva tédnder.Jag
har sett hos bade anhdriga och vanner att det ofta blir problem med bryggor,
de spricker och det blir ofta problem med infektioner

Jag skulle fraga min tandldkare om andra behandlingar &n bro, men eftersom
jag gatt ldnge pa samma klinik sd kiinns som bra att ga dit.
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Jag skulle fragga tandlikaren om det fanns nagot alternativ till brygga -
annars svarar jag ja.

jag skulle f4 bo pa gatan om jag fick en sddan utgift men jag antar att jag
skulle kunna utge mig som papperslos..

Jag skulle férmodligen dven ta reda pa vad ett implantat skulle kosta och
dess for- /nackdelar. Det fanns inte med i fragestillningen

jag skulle ha sett mig omkring innan jag tackade ja till priset men forslaget
att jAmfora innan man tackade ja fans inte!

Jag skulle i det beskrivna fallet inte acceptera en bro utan fa ett implan-
tat gjort istdllet. Det skulle formodligen kosta mer men &r en mycket béttre
16sning. Det viktigaste vid val av tandlédkare dr hans/hennes kompetens, spe-
ciellt om man goér mer avancerade saker som implantat eller bryggor.

Jag skulle inte gora en provisorisk lagning utan vénta tills jag fick den per-
manenta bryggan och det minskar kostnaden med &ver 3000 kronor. Det
alternativet fanns inte att vélja vilket var déaligt.

Jag skulle kanske inte tagit den tillfilliga 16sning utan gatt med glugg i 4
veckor

Jag skulle personligen ringa runt till specialistkliniker innan jag bestdmde
mig for att acceptera min egen tandldkares forslag. Men att svara pé era
fragor utan att ha adekvat information om det aktuella dagslidget for bade
priser och viken typ av behandlingsformer for det aktuella problemet som
faktiskt finns till hands vid det givna tillfdllet &r omdjligt. Ni skulle ha stallt
lite kompletterande fragor och haft lite fler svarsalternativ for att fa ut mer av
understkningen. Viktiga fragor som ni inte stéllt dr t.ex. hur lange man gatt
hos samma tandldkare, hur och om ens tandlikare samarbetar med andra
specialister. Fér min egen del har jag haft samma tandlékare i 28 ar och min
tandldkare samarbetar med specialister, s& om det hdnder akuta saker sa &r
det fler som bedémer min situation och jag hamnar hos den som bést kan
16sa problemet. T.ex. nér jag skulle dra ut tdnder som hade féor manga rotter,
s& fick jag remiss till en specialist, nar det skulle byggas en krona s& gjorde
min tandldkare en avgjutning, en specialist gjorde kronan och min tandléakare
satte in den. Vid stora omstruktureringar i munnen sa maste man fraga om
priser hos flera olika specialister for att ha ett hum om vad som &r rimligt,
skulle nog kontakta forsdkringskassan ocksa for att verkligen fa hela bilden
klar for mig.

Jag skulle understka om den utslagena tanden ar sa skadad att den inte gar
att ersétt med en krona och i annat fall om den gar att ersdtta med ett
inplantat och vad det skulle kosta kosta.

Jag skulle vilja ha en tandprotes pa skruv. Ingen brygga pé framtédnder

Jag skulle vilja kunna svara att jag inte vill bli patvingad en provisorisk
protes, och betala dyrt for den.

Jag stod infor en liknande situation nyligen dér halva kronan pa en tand gatt
av. Tandldkaren gav tre alternativ och rekommenderade det billigaste - att
bygga upp den skadade delen med plats och hoppas att det héller, vilket jag
valde. Tidigare gick jag hos folktandvarden, men gick nagra gangen akut till
denne tandlikare som jag fick stort fortroende for - och bytte
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Jag studerar i Budapest och gar till tandldkare ddr nere. Och det sjuka &r att
dven med resan dit dr det billigare att besoka tandlékaren dér &n hemma i
Sverige. Dit jag gar har de dessutom en toppmodern klonik och mkt skickliga
tandldkare. S& det kommer nog att ta véldigt lang tid innan jag besoker en
svensk tandlikare

Jag svarade att jag skulle tacka NEJ till erbjudandet pa grund av att jag
skulle vélja att hoppa 6ver den foreslagna tillfalliga protesen. Onédiga tusen-
lappar for en tillfillig 16sning.

Jag svarar att jag skulle svara vet ej till erbjudandet. Jag vill ju veta om
detta &r absolut enda mdjligeheten. Finns alternativ? Det &dr vad jag vill ta
stallning till forst. Det ekonomiska ér av underordnad betydelse.

Jag tillhor de lyckliga som har rad att ga till tandldkaren. Har alltid skott
mina tidnder som vuxen

Jag tror att tandldkaren tar betalt efter en mall,hoppas ej jag har fel

Jag tycker att det ar vildigt svart med priserna, jag vet inte vad som &r
skiligt eller ej. Overlag ar det sillan trevligt att ga till tandlikaren, det blir
alltid dyrt for mycket kort tid i stolen samt att personalen gérna klagar och
skéller pa att man gor fel pa olika sétt. Kort och gott, denna verksamhet har
verkligen mycket att ta tag i.

Jag tycker att tandvarden &r alldeles fér dyr och att det borde subventioneras
mycket mer.

JAG TYCKER ATT TANDERNA TILLHOR KROPPEN OCH SKA VA-
RA KOSTNADSFRI, I SAMMA UTSTRACKNING SOM ANNAN VARD.
TYP BEN-BROTT, HIARTBYTE AMPUTATION OSV. FUNGERAR IN-
TE MUNHALSAN FAR DET STORA KONSEKVENSER FOR MANNI-
SKAN I HELHET. OCH DA OCKSA KOSTNADER I DEN OVRIGA VAR-
DEN. SA JAG TROR JU SAMHALLSEKONOMISKT ATT DET VORE
EN VINST TOTALT, OM TANDLAKARBESOKEN VORE LIKSTALLT
MED ETT LAKARBESOK

Jag tycker det lat valdigt billigt, folk som gar ofta klagar pa att det &ar séa
dyrt

Jag tycker det var bra fragor och enkla att besvara.

Jag tycker det &ar svart att sjdlv undersoka priser, kvalitet, alternativ, mojlig-
heter och eventuella risker nar det géller vard. Jag kan ingenting om att ldka
tdnder. Jag vet inte vad det kostar eller borde kosta. Sjdlvklart vill jag inte
betala mer &n det absolut billigaste jag kan fa, men samtidigt vill jag inte fa
en sdmre behandling &n den absolut bésta jag kan fa. Jag &r helt i hinderna
pa folk med battre kunskaper. Det kidnns inte bra. For hur ska jag bedéma
om de prioriterar min hélsa eller sin egen profit?

Jag tycker inte att tandvard ska bero pa hur mycket inkomst man har utan
att den ska fungera som den vanliga sjukvéarden.

Jag tycker prissittningen inom tandvard &r oklar, och de bidrag jag fatt ar
mer gynnande om man sparar upp mer, dvs gar mer sillan. Det kénns som
om det skulle kunna finnas en enklare 16sning, t ex tva bestdmda prislistor
el dylikt s& att varje besok kostar samma.
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Jag undrade i bérjan av undersdkningen om fragorna géllde behandlingen
eller priset men det verkade huvudsakligen vara inriktat pa priset. Nar det
géllde behandlingen var det oklart om de tva tdnderna bredvid ocksa skulle
ersittas av porslintdnder for i si fall funderar man ju pa om man inte kan
sétta in ett inplantat i stéllet for den foérlorade tanden och lamna de tva
bredvid orérda

Jag utgar att prissdttningen satts valfritt men att tandldkarpraxis utbildning
SKALL vara likvardig for att fa kalla sig Svensk tandlékare skall du ha ett
godkénd svensk utbildning eller kunna visa upp likvardig utlansk sadan. Du
som tandldkare och din personal skall félja upp kompetens fortbilda sig pa
ny praxis.

Har man inte sadan skall man inte fa utféra ex inplantat utan godkint diplom
fran fortbildning osv. Jag som patient skall kunna kidnna mig trygg och att
det utfors professionellt

Jag vet att olika tandlékare och tandvéardskliniker har olika priser for sina
behandlingar. Men har man en bra tandldkare som man gar regelbundet till
och kéinner fortroende for, d& gar man inte runt och kollar priser pa olika
stallen. Men det vore bra om det fanns en sida péa nétet for olika tandvards-
fragor. Bade om kostnader och forklaringar géllande olika behandlingar. Fast
det kanske redan finns?

Jag vill ga till en som ar erkdnt duktig. Priset ar inte lika viktigt men jag vill
inte bli lurad

Jag vill gérna fa tips om var jag kan finna riktpris f6r olika tandvardsbehand-
lingar!

Jag véljer folktandvarden for att da vet jag att jag inte blir lurad pa priset
och jag far professionell tandvard.

Jag vinder mig alltid till min tandlékare sedan flera ar tillbaka och har mycket
stort fértroende fér henne

Jag ar forsidkrad. 600 kr/ar ger gratis undersokningar och behandling vid
behov

Jag ar luspank och har inte rad med tandvard, oavsett kostnad, skulle inte
heller vara berattigad till stod fran socialen. Klassklyftorna sitter fortfarande
i kéften

Jag ar mycket tandvardsrddd och har en specialliserad tandlékare som jag
litar pa och antar att det &r mycket dyrare att ga dit, men hellre det &n
tandlos... Men jag tycker att det dr oréttvist att det ska kosta olika!

Jag ar njurtransplanterad och far darfor 600:-/halvar i bidrag for forebyg-
gande tandvard. Darfor den laga kostnad som jag lagt ut det sista aret!

jag ar oftast dalig pa att jamfora priser

Jag dr tandhygienist och har specialkunskaper inom omradet och fértroen-
defulla relationer med tandvarden

jobbar sjilv inom tandvarden

Jétte bra

Kan inte ha béattre tandlikare/hygenist
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Kan tycka att tandvarden har urholkats av avregleringen som har gjort att
valmojligheterna har blivit for manga och det &r svart att veta vad man far
for pengarna. Jag kan se att nér priserna ckade efter avreglering sa har jag
valt bort de arliga bestken som jag gjorde férut. Jag saknar fragor om hur
man blir kallad till tandvarden, &ven nar man gick arligen till tandvarden sa
ligger det mycket pa individen att se till att bli kallad. Aven nu &r det sa.

Kanske skulle beakta att att det finns tandvardsforsdkring som manga har
nu fértiden som ticker detta

KOr och bra.Relevanta fragor

Kvalitet ar det absolut viktigaste och att man inte blir lurad av sin tandlékare.

Kanner flera tandlikare och &r sjilv tandldkare men sedan 1 ar pensionér.
Har stort fortroende for vissa kollegor.

Koper tandvard utomlands da det &r 16jligt dyrt i Sverige.

1

Lagstifta om tandtrad och eltandborste s minimerar vi utgifterna fér tand-
vard i landet

Lita pa Folktandvarden.

Litar pa kompetensen om inget konstigt dyker upp.

Lite svart att ta stallning. Till pris och sadant. For jag har tandlakarforsa-
kerning.

Lite tandlékar skriack darfér mkt viktigt m min tandlékare!

Lss

Lat tandvarden inga i den 6vriga sjukvarden. Det &r vért det lilla som det
kostar extra. i skatt

Latt undersokning, intressant &mne och lagom ménga fragor.

Man bara betalar, Ett nodvindigt ont!

Man maste ta hand om sina tédnder ,fast det ar alldeles for dyrt tyvérr...

Man ténker sig for innan man tjafsar med négon som ténker borra i munnen
pa en.

mej

Min tandldkare har for vana att bara tala om vad det kostar utan att ge
alternativ till foreslagen behandling. Det fanns ingen frigha med om detta.

Min tandlékare informerar alltid om olika alternativ, och priset for detta.
Darfor var en del av fradgorna inte relevanta i mitt fall.

Min tandlékare lamnar alltid en prisuppgift om det ar nagot storre som skall
atgirdas.

Min tandldkare talar alltid om vad olika behandlingar kommer att kosta.

Min tandldkare &r en god gammal vin sedan 40 ar och vi kan alltid ha en
Oppen och fortroendefull dialog om lampliga atgérder och dess kostnader.
Déarfor ar kanske mina svar inte helt relevanta for hur allménheten generellt.

Min tvekan beror pa ekonomin! det ar allt for dyrt att ga till tandlakaren!

Min asikt ar att jag inte tror att ett hogre pris hos en tandlédkare nodvandigt-
vis innebéar hogre kvalité. Kvalitén &r mycket svar for en svensson att bedéma
- priset ddremot gar att jamfora. Nagot dyrare &n referenspriset dr ok, men
inte G6ver 3000 kronor mer
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Mkt bra och viktig undersokning, manga i min alder behéver mkt mera in-
formation om tandvarden och dess subventioner

Mycket vardefull undersokning da jag med forundran upplever att alltfor
méanga vuxna méanniskor i vart land verkar avsta fran regelbundna besdk hos
SIN tandlékare. De gar endast till tandldkaren vid akuta behov! Men som
min svarfar alltid sa: Du behéver bara borsta den tand du vill ha kvar!

Manga fragor ger intrycket att vara antingen eller. Exempelvis fragan kring
hur jag skulle regera pa priset fér bryggan. i verkligheten skulle jag Be att
fa aterkomma och sedan kolla upp priset hos andra tandldkare i nirheten
och baserat pa den undersdkningen boka hos den ursprungliga eller hos en
annan

Manga vénner till mig aker och fixar sina tdnder utomlands for att det &r
billigare och som de séger &ven béttre tandvéard i andra ldnder.

Maste man lagga brygga?

Markligt att inte tandvard rdknas som all annan vard av kroppen

Nej - inga. Nagon/nigra fragor var irrelevanta.

Nej enkéten var tydlig och enkel

nej men vill papeka att jag har en tandvardforsakring dar de flesta kostnader
ingar

Nej, det har jag inte. Men jag till girna tilligga, att jag har varit patient hos
samma tandldkare i mer &n 30 ar. Av den anledningen kénner jag inte till
andra tandlidkare och deras taxor

Nej, men har man ont som jag hade sa tar man forsta bésta tiden, hos oss
byter dom tandlékare hela tiden, men &r glad att dom finns pa plats nar man
behdver dom

Nej! Har en utmérkt relation med bade tandldkaren, skoterskan och hygie-
nisten

Nej! Mojligen att det ska vara mojligt att reklamera ett arbete som utforts
bristfalligt och att en atgird d& gors utan kostnad for patienten.

Nej. Bra formulerat

Nej. Har haft samma tandldkare i mer &n 40 ar !

Ni har inte med alternativet frisktandvardsavtal med en fast manadskostnad.

Nu har jag sjalv otroligt bra tédnder och har inga hal alls men jag anser
att tandlakarbesok borde inga i var skatt. Alla ska ha mdjlighet till en bra
grundstandard i munnen livet ut.

OM det giller en storre kostnad skulle jag ta reda pa priset hos nagon mer
tandlikare

Om det var min vanliga tandlédkare som foreslog behandlingen och priset hade
jag ként mig helt siker pa att hon skulle kunna gora ett bra jobb, annars
inte lika siker

Om jag behover en bro och priset &r hégt kommer jag att kolla med annan
tandldkare innan jag bestdmmer var jag kommer att utféra lagningen, for
utfora lagningen kommer jag att gora. Personligen tycker jag att tandlakar-
kostnaderna ar pa tok for hoga! Kan inte forstd vad det ar som kostar och
heller inte forsta varfor det inte ingar i den vanliga forebyggande sjukvéarden.
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Om jag far tid hos min vanliga tandlékare skulle jag kéinna mig i sékra hénder,
men om det vore en ny tandlikare skulle jag ringa fler kliniker fér att fa
prisinformation for motsvarande behandling.

Om jag har forstatt tandlakarreformen ritt sa blir priset bara sa héar lagt for
att fragan handlar om en framtand. Samma rabatt far man inte nér det géller
kindtédnderna. Och da kanske &ven svaren pa fragorna hade blivit annorlunda.

Om man beténker att lagning av 2 tappade plomber kostade 2100 kronor
verkar priset for angivet exempel fullt 6verkomligt

Orsaken till att jag valde tandldkare/klinik var att den lag nira mitt dava-
rande arbete (jag angav annat skil och det var detta)

Osedvanligt att den tédnkta tandldkaren lag under rekommenderat pris, har
aldrig hittat nagon sadan.

Personligen fattar jag inte varfér tandvard inte kostar som 6vr sjukvard!

Priserna har 6kat mycket dom senaste 5-8 aren. Senast jag var hos tandhy-
gienisten c.a 3 ar sedan kostade bescket 460 kr nu kostade samma besok 740
kr, da ar stodet pa 300 kr avdraget.

Priset for en brygga med tre framténder ar den realistisk?

Priset pa behandlingen ar svart att relatera till om man inte bestker tand-
varden s& ofta och darfor vill jag ta in ett andra pris. D v s kan betyda att
jag gar tillbaka till den forsta kliniken.

Priset var inte orsaken till att jag inte accepterade offerten, utan sjalva be-
handlingsforslaget. Det bor finnas en till box dér alternativet ar: véljer en
annan behandling, sd som implantat, som ar billigare (i denna situation),
samt modernare. Det saknas fler alternativboxar i flera svarsavsnitt. De per-
sonliga bitarna bér komma sist i formuléret.

Prisinformation, fraga enda alternativet?

Prisjamforelser dr inte sa 1latt. Har endast haft sma problem med mina tdnder.
Ett hal att laga nagon gang ibland och da blir man inte s& priskénslig. Har
bott utomlands och déar var det mycket dyrare s& i den jamforelsen ar det
relativt billigt i Sverige.

Prisuppgifter for olika behandlingar skiljer sig 4t om det &r en privat tand-
vardsklinik eller om det ar Folktandvarden. De privata tandlékarna har,
vad jag tror, en hoégre taxa. Svart att kontrollera prisuppgifter. Av den
anledningen kan det vara bra att ta in en offert fran en annan tandléka-
re.Forsdkringskassan kan kanske bidra med vissa uppgifter.

Professionellt uppligg, forhoppningsvis har ni ocksa i atanke att tandvard &r
gratis upp till 23 ar i Vistra Gotaland, vilket paverkade mina svar.

Pa ett sé stort arbete skulle jag vilja ha in typ offert. Men jag vill samtidigt
kénna min tandlékare. Sa det blir litet ur askan i elden. Littare avseende
vanliga ldkare.

P& fragan om jag varit hos tandvarden riknar jag in arlig undersokning, men
pa fragan om huruvida jag fragar om pris innan svarade jag pa behandling
dvs. inte understkning.

Pa forsta fragan skulle jag Onskat alternativet: Att g hem och ldsa pa om
proceduren och och dérefter fatta ett beslut baserat pa fakta.
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P& mindre orter kan det vara svart att hitta alternativ till folktandvarden
och alla har inte mojlighet att resa sa latt till en storre ort. Detta bor Folk-
tandvirden tinka pé nér de sitter sina priser.

Pa sista fragan borde det finnas svarsalternativet Séker behandling med bra
resultat eller liknande

Pa sista fragan ville jag helst kryssa for *Fortroendefull relation med tand-
lakare och tandskoterska/hygienist OCH *Rekommendationer. P4 en mindre
ort pratar man med varandra och man far veta av andra vilken tandlikare
som dr bra och vem som inte dr det. Man blir rekommenderad av andra. Den
fragan skulle man ha fatt kryssa for fler alternativ

Rent generellt kan man siga sa har: Det ar obegripligt att vi kan ga till den
allménna sjukvarden och betala kaffepengar for vard eller t.o.m. inget alls,
samtidigt som vi méste betala en halv férmoégenhet for ett tandldkarbesok.
Naér ska politikerna begripa att en god tandstatus till ett rimligt pris i forldng-
ningen kan leda till férebyggande av sjukdomar som bade direkt och indirekt
orsakas av daliga tdnder? Téanderna har en synergieffekt pa andra kroppsor-
gan. Det ar fullt begripligt att tandldkare ska ha bra betalt for sitt arbete,
liksom 6vrig personal inom sjukvarden, men det finns ingen hallbar férklaring
till varfor patienter inom tandvarden ska betala dessa héga priser i jAmfo-
relse med den allménna sjukvarden. Ménniskor med laga inkomster tvingas
dérfor att avsta fran tandvard. Detta har i forekommande fall utvecklats till
en klassfraga. Hog inkomst—tandvard, lag inkomst=ingen tandvard.

Resultatet ar viktigast darefter kommer pris.

Radgivning vid besok debiteras utan att man dr medveten om att radgiv-
ningen kostar xtra utéver bestket vilket kinns som att bli lurad pa pengar
da detta borde inga i ordinarie kostnad

Saknade alternativet pa forsta fragan att: Kolla pris pa ytterligare ett stélle
eller tva innan man tackar ja eller nej

Saknade nagra alternativ pa fragorna. Blanda annat alternativ med ett NEJ,
men vill kontrollera med andra tandldkare istéllet for bara JA eller NEJ (dér
det bland annat var att limna gluggen 6ppen)

Sen har jag av egen erfarenhet vetskap att min tandldkare skulle ge mig ett
kostnadsforslag, men skicka mig till en specialist (som har hént i verkliga
livet) SA jag har fullt fértroende for min tandlikare att denne dven tar hjilp
av kollegor som &r specialister inom just detta omrade

Saknar alternativet kunnig/skicklig tandlidkare som alternativ till varfor jag
valjer nagon.

Saknar dyrare alternativ me implantat istéllet for bro.

Saknar en bra prisjamforare.

Saknar ett svarsalternativ ddr man ber om att fa aterkomma angaende pris-
forslaget efter ensecond opinion.

Sist fragan jamstéller tandlikare och tandhygenist. Gar hos annan klinik
for tandputsning/tandhygienist som ligger nirmare och &r billigre da jag
anvinder det oftare

Sista fragan saknade svarsalternativet Att behandlingen har hég kvalitet. Det
ar ett viktigt kriterium for mitt val av tandlikare.
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Skulle accepterat erbjudandet om den tillfdlliga 16sningen och dess 3500:-
kunnat véljas bort.

Skulle betala vad som helst for att behalla mitt leende.

Skulle gérna anta forslaget o priset hos tandldkaren. Men jag har en pension
pa ca 8500 i manaden o d& har man inte rad att ga till tandlékaren

skulle gora efterforskning innan jag véljer tandlékare, bade kolla med vanner
och vad som star pa nétet samt pris

Skulle ha avstatt fran den tillfdlliga protesen

Skulle har haft en mojligthet att sdtter in kommentaren vid prislistan. Jag tex
skulle har 6vervigt att hoppa 6ver den provisoriksa bron, eftersom prisbilden
gav uppfattning att allt skulle kostar typ inget till mig ;)

Skulle inte tacka nej direkt utan kolla priser

Skulle kontrollera tandvard utomlands.

skulle vilja svara att om man kunde vélja att avsta fran den tillfilliga pro-
teskonstruktionen sa skulle jag valt det svaret

Skulle vilja veta om det finns andra alternativ &n en bro, dvs. bara ersétta
just den skadade tanden.

Suygg och trevlig utformning av enkéten :-)

Som sjukpensiondr har man inte lyxen att gé till tandldkare trots jag har
massor av trasiga tédnder och idag svart tugga mat. Det kostar alldeles for
mycket s& man gar bara dit om det &r mycket akut men bara att dra ut en
tand gar pa ca 2000 kr och de &engarna kan man inte spara ihop eller betala
péa konto tabdlakarkonto. Med den laga inkomsten man har far man inga
konton

stort fortroende for min tandldkare

Svaren baseras pa att den statliga referensen ar korrekt.

Svensk tandvard ar alldeles for dyr, den skulle inga i hogkostnadsskyddet for
sjukvard

svara fragor att svara pa. man maste ju lita pa tandldkaren, man vet ju inte
vad sakerna kostar eller vilken alternativ 16sning det finns. kiinns som att det
borde gi att laga med en stifttand. billigare, dyrare?

svart att bedoma tandvardskostnader

Svart att ge relevanta svar. For fa alternativ.

Svart att svara ndr man inte har nagra problem med tédnderna.

Svart att svara pa prisforslaget nér inga andra alternativ ges,med liten plan-
bok s& dr summan lite for hog for min del men férmodligen &r det val den
taxan som giller. Onskviirt vore ju att kunna fa billigare tandvard,de tillhor
ocksa kroppen och kan paverka hela hélsotillstandet. Tyvérr avstar manga
sin tandvard pga kostnaderna.

Svart att svara pa vissa fragor da jag har tandvardsforsékring

Svart att sdtta sig in i scenariot och prisbilden da jag aldrig gjort annat dn
lite allmént puts hos tandhygienist med jamna mellanrum. Har faktiskt ingen
aning om vad tandvart kostar. Lever lycklig sa ldnge jag har hela, kariesfria
gaddar :)

Svart att veta om priserna &r rimliga. Jag har aldrig beh6vt en bro.
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Svart att veta om tanlékaren gett ett rimligt pris for en behandling. Det skall
mycket till innan man byter tandlédkare for ett ingrepp efter att undersok-
ningen &r gjord. kanske skulle man kunna betala for en undersokning, och
fa resultatet som dokument elektroniskt eller pa papper, och med detta som
grund begéra in kostnadsforslag fran flera tandlikare.

Svart att veta vad som &r billigast och vilka andra alternativ som finns pris-
maéssigt och kvalitetsmissigt och det &ar alltid for dyrt kinns det som eller att
jag blir lurad.

svart besvara vissa fragor. Skulle krava utforligare svar eller fler alternativ

Syftet med undersckningen kéndes lite oklar. Men det &r mest en parentes.

Sa dyrt att ga till tandlékare, som pensiondr finns det knappast nagon méj-
lighet att betala med den daliga pension man har, man far ga tandlos till
dodagar.

tack, och gott nytt ar.

Tandldkare &r moderna tiders hésthndlare far alltid forslag pa nya onddiga
behandlingar nér jag byter klinik

Tandlakaren berattar alltid vad det kommer att kosta och berattar om det
finns annat alternativ och den kostnaden

Tandlidkaren kostar alldeles for mycket trots subventioner! Har blivit en klass-
fragal

Tandldkarens forhallningssétt &r oftast viktigare dn priset. I vérsta fall kan
man lana pengar, men ett uselt forhallningssétt kan inte repareras. Det kan
ockséa bli dyrt!

Tandlédkarens kompetens viktigast, men d& det handlar om mkt pengar, &r
pris ocksa viktigt

Tandvard borde inga i hogkostnadsskyddet som géller for sjukvard, da kost-
naden for tandvard gor att jag far avsta fran regelbunden tandvéard som det
ser ut nu

Tandvard borde klassas som allmén sjukvard. Mycket av hilsan paverkas av
hur bra tandhygien man har. Det &r svart att séiga vad saker ska kosta, men
om det skulle vara del av den allminna sjuk forsikringen.

Tandvard borde rimligen ingé i vanlig sjukvard, med hoégkostnadsskydd och
allt

Tandvard borde vara tillginglig for alla som vanlig sjukvard nér det géller
kostnader.

Tandvard &r for dyrt, borde finnas nagon form av subvention sa att ekonomin
inte avgdr vad jag har rdd med nér det géller mina tinder

Tandvard dr mycket viktigt for mig och jag har idag en mycket bra och
fértroende ingivande tandlikare. Det han hittills rekommenderat har fallit
mycket vil ut.
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Tandvard &r och har alltid varit dyrt men nédvandigt. Sedan tandtrad blev
vanligt har jag inte haft karies utan alla insatser fran tandlidkarens sida har
handlat om reparationer, nu senast av ett inldgg av komposit i en framtand.
Jag gar inte till Folktandvarden pé& grund av upplevelser dér i min ungdom,
t.ex. fanns det alltid farska blodspar i trappan. De hade ocksé en elak kvinnlig
tandldkare Persson, som inte bedévade barn nir hon drog ut mjolktander.
Jag har inte tandlékarskrick, men Folktandvarden har avskréickt.

Tandvard ar viktigt och det dr nddvéndigt att staten subventionerar den.
Skulle det rusa upp i pris skulle det bli en klassfraga som i USA. Sa vill jag
inte ha det. Kostnaden fér annan sjukvard skulle ocksa 6ka om fler valde att
inte gé till tandvarden pga pris.

Tandvarden tror jag dr mer 6ppen och béttre utsatt for konkurans, vilket
gynnar oss konsumenter. Det hojer kvaliten och pressar priserna. Ibland kan
jag onska att dven sjukvarden kunde luta sig mot detta. Tror ocksa att tand-
lékare inte administrerar ihjél sin tid, likt andra lakare i dagsldget, utan dom
for det dom &r bra pa och det dom ska vilket 6kar fértroendet. (s& vél privat
som inom landstingen)

Tandvarden &r alldeles for dyr i Sverige. Jag har inte rada att f& mina tdnder
undersikta,

Tandvarden ar trots nya subventioner alldeles fér dyr. Jag har precis upp-
levt det secenario som fragan antyder, och kan bara inte fa fram pengar till
atgirden. Alternativen ar fa, vara tyst, aldrig mer le, eller do

Tandvardskostnader kénns som en djungel och lotteri.

Trevligt!!

Tror inte det finns nagon tandlékare som sétter in en brygga till det priset.

Tycker att ett alternativ saknades och det dr en annan beh. Behéver man
verkligen ersitta alla 3 framténder? Kan ett titaninplantat vara en l6sning?

tycker att tandvard ska funka likadant som vanlig vard, kostnadsméssigt sett.

Tycker det var ett ganska lagt pris som jag skulle fa betala. Det kostade
mycket mer nér jag satte in en ny porslinstand bak.

Tycker det dr fruktansvirt dyrt att gi till tandlikaren, tycker staten (vara
skattepengar) borde gé till tandvard istéllet for till Rut- och Rotavdrag.

Tycker du att tandvarden borde vara gratis? : JA

Tycker ett tandlidkarbesok skall kosta som ett vanligt lakarbestk med tanke
pa att bada ingér i landstinget.

Tycker tdnderna ska ridknas till kroppen och att varden subventioneras

Tydliga fragor

Tyvarr verkar det finnas ménga tandlakar-kliniker som inte &r seridsa - kun-
niga, noggranna och prisvéirda.

Tyvérr vet jag inte hur jag skall siga sidga jag har frisktandvardvard men
nyss fatt gront kort sa det skall bli intressant och se hur Man gor for att fa
ratt sa dessa kostnader

Ténd ldkare borde tillhora till den vanliga sjukvard systemet for att sédnka
priset nér det géller olika osv
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Tander maste man ha sa jag har alltid gjort de lagningar min tandlékare har
sagt behovs, trots att det har varit dyrt. Har alltid fatt veta priset innan
behandlingen borjat.

Téander ar viktiga, jag anser att jag maste fixa dem om det blir problem. Men
for mig dr det egentligen for mycket pengar, trots detta skulle jag verkligen
forsoka skrapa ihop pengar si det ricker.

Téanker att tdnderna &r ratt viktiga vilket gor kostnaden till en bisak. Jag
har gatt till min tandlékare hela mitt liv och byter inte for att det &r billigare
nagon annanstans

Under denna sommaren har jag fatt lagga mycket pengar pé tandvard. Detta
pga ett ovantat problem med visdomstdnderna. Jag hade 6nskar att det fanns
ett bra sétt att ta in offerter samt jamnfora priser och rekomendationer for
olika vardgivare/kliniker.

Undrar om det inte finns fri vard for en 69-aring? Jag har dessutom olycks-
fallsforsdkring som borde técka kostnaderna.

Undviker tandldkarbesok i det langsta pga kostnaderna

Usch for tandlakare

Varfor fanns inte erséttning av endast den forlorade tanden som alternativ?

Varfor inte ta upp mer om amalganfragan ett stort besvar fér manga dldre
med amalganet kvar i mun.

Varfor kan man inte séitta in en s k skruvtand (protes)?

Varfor stélls inga fragor huruvida man har tandvardsforsdkring? Det har
jag sa ingen av hypoteserna var aktuella fér min del. Jag fragar aldrig vad
behandlingen kostar eftersom jag vet att den ingar och jag inte behover betala
for den! (Mer &n de 20kr i ménaden som forsékringen kostar.)

Varfor ar det sa dyrt

vart tog kvalitetsaspekten och alternativa behandlingar vigen?

verkar véldigt lagt pris

vet €]j

vet, €j

Vet inteom jag férstod behnadlingen rétt. Ska man dra ut de ndrmaste tén-
derna for att kunna f& platsmed bron som d& inneholl 3 nya ténder?

Vid mitt senaste bes6k hos en privat tandldkare foreslogs en storre insats
som skulle kosta tusentals kronor. Jag blev misstdnksam och bokade tid for
en kontrollundersokning hos annan tandldkare som inte sag nagra som helst
behov for atgérder. Det jag &r misstdnksam till i det hér exemplet ar dér-
for framforallt om det 6verhuvudtaget dr en nédviandig behandling eller om
tandlékaren foreslagit en 6verbehandling. Innan jag lagger ut flera tusen skul-
le jag ga till en annan tandlidkare ocksa och inte bara ta forsta tandldkarens
ord for det. Men om det verkade stimma efter en second opinion tycker jag
att erbjudandet later bra.

Viktigast for mig &r att det gar att lita pa tandlikaren. Da gar det att
acceptera ett hogre pris.
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Viktigast ar att man vet att tandlakaren har ett gott rykte och kan sin sak.
Priset i en smastad som Vénersborg varierar inte sa mycket mellan de olika
tandlédkare vi har i var stad, ddremot kan synen pa om man kan laga en tand
eller om det behovs en stifttand variera, da skiljer sig ju kostnaden mycket
och man anlitar naturligtvis den som anser sig kunna laga tanden.

Viktigt att ha en kontinuitet med vardgivaren. Géar déarfoér till min vanliga
tandldkare som jag haft kontakt med ca 20 ar. Han har journaler och ront-
genbilder till sin hjéalp for att kunna avgoéra om det blivit ndgon férdndring
av min tandstatus

Viktigt att ha fértroende for tandvarden.

Vill att det ska framga att stora differenser nedat mellan rekommenderat pris
och verkligt pris signalerar att det finns risk for ett inte yrkesméssigt utfort
arbete

Vill bara understryka att det &r vildigt enkelt att jamféra priser mellan
folktandvéard och privat i Sthlm.

Vill ha statligt finansierad tandvard, vill helst inte betala 6ver 500 kronor f6r
behandling.

Vill se fler erbjudande om tandvard med hég kvalitet och ldgre priser.

Vissa av oss som bor i Sydsverige reser latt till Stettin. Se www.dentour.dk

Vore ju kul att veta om priset ni angav for behandlingen &r rekommenderat
pris eller helt i det bla?

Vigrar ha fula tdnder, det far kosta vad det kostar vill. Trots att jag inte har
sé hog inkomst!

valdigt svart att kunna paverka tandlakarpriser. ténder borde ingd i den
normala sjukvérden.

Viljer en tandlikare ndra min arbetsplats darfér blir det folktandvarden
eftersom det 4r det enda alternativet i nirheten av Jokkmokk

Viljer tandlidkare inte enbart baserat pa pris utan dven baserat geografiskt
lage, Oppettider och vantetid.

ygfyjm

Ar det realistiskt prisexempel med en hel brygga for det priset som jag avses

hetala
Ar egen foretagare o fatt vanta lang tid vid besok.... Hade jag kunnat gora

lika o dessutom fakturera de vore jag ekonomiskt oberoende...

ar nojd

Ar n6jd med folktandvarden dir jag gar

ar radd for tandldkaren men inte sa att jag inte gar dit.

Ar tandvardsradd, sa for mig #r det mycket viktigt att jag litar pa min
tandlékare och tandhygienist. Priset &r manga ganger alldeles for dyrt. Hade
varit bra med samma system som inom sjukvarden.

Overhuvudtaget dr det mycket underligt att inte tandvard ingar i hogkost-
nadsskyddet!! Om man far infektion i en tand kan det ju bli problem med
att det kan sprida sig till hjirta mm!

Ovriga alternativ framgick ej. T ex implantat
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