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Gezondheidseconomie in de mondzorg

W.B.F. Brouwer, J.H. Vermaire

Op naar mondgezondheidseconomie:

een agenda

Dit themanummer stond in het teken van gezondheids-
economie binnen de mondzorg. Het borgen van een goede,
betaalbare en toegankelijke mondzorg voor alle Nederlan-
ders, nu en in de toekomst, blijft een belangrijke uitdaging.
De korte columns vanuit verschillende perspectieven on-
derstreepten dit.

Zo benadrukt De Beaufort in haar indrukwekkende bij-
drage zowel het belang van een respectvolle, evenwichtige
relatie tussen patiént en tandarts, als het belang van goede
mondgezondheid en voor iedereen toegankelijke mond-
zorg. Eigen verantwoordelijkheid en verwijtbaarheid zijn
begrippen die voorzichtig moeten worden gehanteerd en
de brede impact van een ‘slecht’ gebit moet niet worden
onderschat. Dit roept ook de vraag op hoe de beschikbaar-
heid van noodzakelijke mondzorg kan worden geborgd en
hoe we die noodzakelijkheid moeten definiéren. Scheids-
lijnen tussen basis- en aanvullende verzekeringen spelen
hierbij een rol. Het veranderen van die lijnen vergt zorgvul-
dige afweging en een (gedeelde) visie op de totale mond-
zorgsector. De politiek lijkt hierover nog verdeeld. Van den
Berg-Jansen legt namens het CDA sterk de nadruk op meer
investeringen in preventie en jongeren (nu al het domein
van de collectief gefinancierde basisverzekering). Van Ger-
ven onderstreept dit, maar pleit namens de SP ook voor
het opnemen van mondzorg voor volwassenen in de ba-
sisverzekering. Of hier politieke consensus over bestaat,
en welke exacte gevolgen dit zou hebben, blijft vooralsnog
onduidelijk. Van Gerven geeft verder aan dat tandartsen
hiervoor ‘op de barricades’ zouden moeten. De enquéte
die we onder NTVT-lezers hadden uitgezet, maakte dui-
delijk dat tandartsen hier (gematigd) positief tegenover
staan. De barricades zullen voor dit doel overtuigder bezet
worden door mondhygiénisten, die meer voelen voor op-
name van mondzorg voor volwassenen in het basispakket.
Het pleidooi voor meer preventie mag rekenen op brede
steun. Mondhygiénisten reageerden hier in de enquéte al
zeer positief op en Van Splunter-Schneider, voorzitter van
de NVM, pleitte in haar bijdrage ook hartstochtelijk voor.
Aandacht voor de wijze van verzekeren en mondzorgver-
lening is op zijn plaats, want ook in de mondzorgprak-
tijk worden de effecten ervan waargenomen. Zo werd in
de enquéte breed ingestemd met de stellingen dat mensen
mondzorg mijden omwille van de kosten ervan en dat de
verschillen in mondgezondheid toenemen. Dit zijn onwen-
selijke ontwikkelingen.

De vraag is dan vervolgens in welke richting de mond-

zorg zal (moeten) bewegen. Brands wijst namens de KNMT
op de belangrijke rol van de overheid (die zelf nog verdeeld
is) en overheidsregulering. Hij vreest voor een afname in de
belangstelling om tandarts te worden. Voorlopig is het ech-
ter vooral de vraag hoeveel mensen mogen worden toegela-
ten tot de opleiding tandheelkunde. Daarnaast bleek uit de
enquéte dat een ruime meerderheid weer zou kiezen voor
het huidige beroep in de mondzorg. Vaartjes, voorzitter
van de ANT, wijst in zijn bijdrage terecht op de brede ver-
anderingen als gevolg van technologische ontwikkelingen
en het belang van een goed curriculum van de tandheel-
kundige (en overige mondzorg)opleidingen. De technologi-
sche ontwikkelingen zullen ongetwijfeld leiden tot nieuwe
behandelopties, maar ook tot nieuwe specialisaties en sa-
menwerkingsvormen. Hierbij zullen wellicht verschuivin-
gen kunnen plaatsvinden in wie welke taken exact uitvoert.
Hiervoor is het belangrijk een gemeenschappelijke en ge-
deelde visie te hebben op de in de toekomst uit te voeren
taken en de daarbij benodigde competenties binnen de
mondzorg, en hoe die op een goede wijze kunnen worden
ingevuld door de verschillende beroepsgroepen.

Een andere ontwikkeling is (de noodzaak van) het aan-
tonen van kwaliteit en meerwaarde van de verschillende
professies. Den Dekker en De Saint Aulaire benadrukken na-
mens het Zorginstituut het belang van kwaliteitsinstrumen-
ten “die patiénten en zorgverleners informatie bieden over de
aard van de geleverde zorg en de uitkomsten daarvan”. Richtlij-
nen, protocollen en (uitkomst)indicatoren horen hierbij, al-
hoewel de beroepsgroep zelf volgens de enquéteresultaten
hier terughoudend tegenover staat. Dergelijke kwaliteits-
systemen worden misschien ervaren als een inperking van
vrijheid en als controle. Toch is het moeilijk voor te stellen
dat zij geen onderdeel van de toekomstige mondzorg zul-
len zijn om het handelen te sturen, ongewenste variatie in
behandeling tegen te gaan en (kwaliteits)informatie te ver-
schaffen aan patiénten en andere instanties. Juist daarom
is het van belang voor de beroepsgroep om hierbij zelf een
leidende rol te hebben en het uiteindelijke doel, de beste
mondzorg voor alle Nederlanders, voor ogen te houden.

De relevantie van uitkomstmeting wordt ook verwoord
door Koenen. Niet alleen blijkt dat zorgverzekeraars een vi-
sie op de mondzorg en preventie hoog in het vaandel heb-
ben, maar ook dat zij aan effectmetingen bijdragen. Meer
inzicht verschaffen in de geéigende, passende en uiteindelijk
optimale besteding van middelen, zowel binnen de collectief
gefinancierde basiszorg als de aanvullende verzekeringen, is
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een belangrijke doelstelling en vergt onder andere een afwe-
ging tussen professionele vrijheid en verantwoording.

Alle bijdragen in dit themanummer overziend wordt
duidelijk dat er weliswaar al veel werk wordt verricht op het
grensvlak tussen economie en mondgezondheid (in weten-
schap en praktijk), maar dat voor veel actuele vragen in de
mondzorg een intensivering van die samenwerking gewenst
is. We sluiten af met een korte onderzoeksagenda met S the-
ma’s, waarmee we uiteraard niet uitputtend proberen te zijn.

1. VERSTERKING PREVENTIE

Het lijkt erop dat veel partijen voorstander zijn van een ver-
schuiving van curatie naar preventie binnen de mondzorg.
De vraag hoe dit vorm te geven blijft echter grotendeels
nog onbeantwoord. Hierbij is van belang dat preventie in
de mondzorg in belangrijke mate ook op individueel ni-
veau dient te worden uitgevoerd, zowel voor volwassenen
en voor kinderen. Een beter begrip van de belemmerende
en bevorderende factoren, een optimale wisselwerking met
mondzorgverleners, het inzetten van (financiéle) incentives
en het bereiken van moeilijk te bereiken groepen zijn hier-
bij belangrijke aandachtspunten. Er moet worden gezocht
naar mondzorg die aansluit bij de uiteenlopende voorkeu-
ren van verschillende bevolkingsgroepen, met duidelijke
aandacht voor juist de meest kwetsbare groepen, waar de
meeste mondgezondheid valt te winnen. Op welke wijze(n)
een verschuiving richting preventie hier daadwerkelijk aan
kan bijdragen en welke verschuiving van middelen en ta-
ken daarvoor nodig is, zal nader moeten worden onder-
zocht, ook door middel van experimenten, om te komen tot
op bewezen optimale mix van preventie en curatie. Hier-
bij is ook de financiering van zorg van belang (zie punt 4).

2. ORGANISATIE TOEKOMSTIGE MONDZORG

Over de organisatie, betaalbaarheid en toegankelijkheid
van de toekomstige mondzorg in Nederland is momenteel
veel te doen. Een gemeenschappelijke visie op hoe de zorg
in de toekomst zou moeten worden geformuleerd, startend
vanuit de behoeften van de veranderende bevolking en de
daaruit voortvloeiende benodigde zorgvormen en -taken,
is hierbij van groot belang. Hierin dienen aspecten als op-
leidingscapaciteit, opleidingsinhoud, taakverschuiving,
nieuwe werkvormen, maar ook de betaalbaarheid en ver-
goedingssystematiek te worden betrokken. De belangen
van de Nederlandse burger en het realiseren van een op-
timale mondzorg dienen het uitgangspunt te vormen. De
belangen van overige partijen, inclusief de beroepsgroe-
pen, dienen meegewogen te worden, ook om haalbare
scenario’s te creéren. Verschillende scenario’s, met rea-
listische ramingen van uitgaven en inkomsten, kunnen
worden bezien om uiteindelijk gericht de toekomst van de
Nederlandse mondzorg te kunnen vormgeven. Nieuwe ef-
fectiviteits- en doelmatigheidsonderzoeken, kunnen de
besluitvorming met feiten ondersteunen.

3. MEERWAARDE TANDHEELKUNDIGE HANDELINGEN
De mondzorg in Nederland is van een hoog niveau. Toch

ntvt.nl

Gezondheidseconomie in de mondzorg

blijft het zaak de meerwaarde van specifieke behandelin-
gen in verschillende contexten te blijven bepalen. Wanneer
is een fluorideapplicatie een kosteneffectieve besteding
van middelen? Wat is een optimale frequentie van con-
trolerontgenopnamen? Wanneer wordt overgegaan tot de
vervanging van een restauratie? Kan een risicogerichte be-
nadering van preventie uitkomsten doelmatig verbeteren?
Economische evaluaties kunnen inzicht geven in optimale
bestedingen van schaarse middelen. Dergelijke inzichten
kunnen leiden tot heldere richtlijnen en protocollen, waar-
bij op de naleving ervan kan worden toegezien. De metho-
dologie van economische evaluaties binnen de mondzorg,
vooral rond uitkomstmeting, verdient hierbij ook aandacht.

4. VERZEKERING EN FINANCIERING

De wijze waarop de Nederlander voor mondzorg is ver-
zekerd is geen onveranderlijk feit, maar kan worden (her)
overwogen. De bijna categorische uitsluiting van mond-
zorg voor volwassenen uit het basispakket, ook bij bijvoor-
beeld acute pijnklachten, mag, gezien de criteria die gelden
voor de samenstelling van dat pakket (noodzakelijkheid,
effectiviteit, kosteneffectiviteit en uitvoerbaarheid) en an-
dere geincludeerde vormen van zorg, is opvallend. Uiter-
aard dienen de voor- en nadelen van pakketopname te
worden afgewogen, maar op voorhand lijkt een ruimere
collectieve vergoeding niet uitgesloten. De financiering van
mondzorg verdient hierbij ook aandacht. Aandacht voor
uitkomstmeting, belonen van goede uitkomsten en experi-
menten met pay for performance in de mondzorg zijn wen-
selijk, zeker om verschuivingen naar preventie, mogelijke
taakverschuivingen en naleven van richtlijnen te bevorde-
ren. Ook hierover valt nog veel te leren in experimenten.

5. KLANTBELEVING

Economen zijn gericht op preferenties van mensen. Daar-
bij gaat het uiteraard over uitkomsten van zorg, maar ook
over het gehele proces van zorgverlening (van oproep tot
doorverwijzing). Aspecten als klantgerichtheid, informa-
tieverschaffing, bejegening, shared decision making en
wachttijden (tijd is ook geld voor de patiént), spelen hierbij
een rol. Meer (routinematig) inzicht hierin is, naast in ‘har-
dere’ uitkomsten, van belang. Een belangrijk aspect hierbij
is heterogeniteit van patiénten in termen van kennis, kunde
en voorkeuren, en de wijze waarop hiermee zo goed moge-
lijk kan worden omgegaan. Meer onderzoek hiernaar, ook
naar manieren deze informatie vergelijkbaar en routinema-
tig te verzamelen, is gewenst.

Kortom, veel van de huidige vraagstukken in de mond
zorg, lijken de relevantie van een verdere samenwerking
tussen gezondheidseconomie en mondzorg te onderstre-
pen. Wij hopen dat dit themanummer bijdraagt aan een
wederzijds begrip en de wens de samenwerking te intensi-
veren. Op naar een mondgezondheidseconomie!

prof. dr. Werner B.F. Brouwer, gastredacteur

dr. Erik Vermaire, redacteur
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