Den danske deflator for
almindelige hospitaler
er en B-metode

Prisindekset for
psykiatriske hospitaler
er en B-metode

Beregningen af
kommunal tandpleje
er en B-metode

B-metode
for degn- og dagpladser
for seldre
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8. Vurdering af output deflatering

Dette kapitel vurderer pa baggrund af metodebeskrivelsen, kilder og konsekvens-
beregninger, hvordan de fgrste danske erfaringer med output deflatering er forlgbet.

I kapitel 3 blev de generelle europaiske bestemmelser omkring maling af priser og
mangder gennemgaet. Som nevnt, klassificeres metoderne som enten A, B eller C
metoder. A- og B-metoder betragtes som vaerende af en sddan kvalitet, at de er god-
kendte, mens metoder, der klassificeres med et C, ikke har den forngdne kvalitet til at
blive godkendt. P4 baggrund af retningslinjerne vurderes de danske output-bereg-
nede deflatorer.

For sundhedsomradet var tre omrader relevante i denne sammenhang:

* Hospitalsvirksomhed
* Behandling hos praktiserende tandleger

* Sociale foranstaltninger med og uden institutionsophold

For patienter indlagt pd almindelige hospitaler gelder, at deflatering, hvor der an-
vendes fuldt kvalitetsjusterede indikatorer baseret pa klassifikationen af diagnose-
relaterede grupper (DRG), er en A-metode. Hvis kun @ndringer i behandlingssam-
mensatningen i DRG er omfattet, og kvalitetsaspektet sdledes er udeladt, er der tale
om en B-metode. Anvendelse af ufuldsteendige produktionsindikatorer som fx antal-
let af patientudskrivninger alene, betragtes metoden som en C-metode.

De danske output-beregninger er baseret pa klassifikationen af diagnoserelaterede grup-
per (DRG), men kun @ndringer af behandlingssammensetningen er indeholdt i deflato-
reren. Der tages ikke hgjde for om fx bivirkninger eller indleeggelsesdage andrer sig som
folge af en @ndret kvalitet i behandlingen. Metoden ma derfor betragtes som en B-me-
tode.

For psykiatrisk behandling galder ligeledes, at deflatering hvor der anvendes fuldt
kvalitetsjusterede indikatorer baseret pé klassifikationen af diagnoserelaterede grup-
per (DRG) er en A-metode. Hvis alene @&ndringer i behandlingssammensatningen i
DRG er omfattet og kvalitetsaspektet er udeladt er der tale om en B-metode. En min-
dre pélidelig metode, men dog stadig betragtet som en B-metode, er antallet af ind-
leeggelsesdage efter behandlingsniveau veegtet med repreesentative omkostningsdata.
Produktionsmetoder, som ikke skelner mellem forskellige behandlingsniveauer er
Kklassificeret som C-metoder.

De danske beregninger er baseret pa klassifikationen af diagnoserelaterede grupper
(DRG) for 2005, eftersom DRG pa det psykiatriske omrade ikke findes tidligere end dette
ar. Sammenholdt med data for antal udskrivninger fordelt pd behandlingsniveau, der er
vaegtet med repraesentative omkostningsdata, md metoden betragtes som en B-metode.

Af A-metoder til behandling ved den kommunale tandpleje navnes det kvalitetsjuste-
rede antal behandlinger opdelt efter behandlingens art. Hvis produktionsindikatoren
ikke er kvalitetsjusteret, betragtes metoden i stedet for som en B-metode. Hvis antal-
let af behandlinger ikke kan opdeles efter art opfyldes kravene for en B-metode ikke
og betragtes derfor som en C-metode.

Til de danske beregninger er benyttet antal behandlinger opdelt efter behandlingens art,
men uden en kvalitetsjustering, idet der ikke tages hgjde for @ndrede bivirkninger mv.
Metoden ma betragtes som en B-metode.

For dggn- og dagpladser for @ldre gelder, at antallet af personer der modtager pleje
opdelt efter deres plejeniveau er en A-metode. Anvendes det samlede antal personer
som modtager pleje, uden opdeling pa plejeniveau, betragtes det som en B-metode.
Foretages der ikke kvalitetsjustering er der ligeledes tale om en B-metode.
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Uddannelses-
tjenester

Til grundskoler og
gymnasiale uddannelser
benyttes en B-metode

B-metode for
videregaende
uddannelser

Voksenuddannelser

B-metode

Internationale
krav opfyldt

Til de danske beregninger er benyttet antal boliger opdelt efter art og derved plejeniveau.
Metoden ma betragtes som en B-metode.

Ligesom med sundhedsomrédet er uddannelsesomradet meget omfangsrigt, idet en
lang raekke forskellige typer af uddannelsestjenester produceres. For at kunne male
udviklingen i priser og mengder er det ngdvendigt med data, der opfylder fglgende
kriterier:

* Data skal veere fuldsteendig eller neesten fuldstaendig dackkende

» Data skal vaere stratificeret, sdledes at det afspejler bade niveauet
og retningen pa uddannelsen.

For uddannelse er kriterierne for A- og B-metoder, at metoderne skal deekke hele eller
meget store dele af uddannelsesomrédet. Udover at veere deekkende skal data veere sa
detaljerede, at fplgende omrader er belyst:

* Fgrskoleundervisning
* Bgrne- og ungdomsskoler
* Undervisning pa gymnasieniveau, bade almen og teknisk

* Undervisning pa videregéende uddannelsesinstitutioner
°© Retninger pa universiteter
°  Andre videregaende uddannelser

Udover at veere tilstraekkeligt stratificeret skal data ogsa have en vis kvalitet. Det bed-
ste mal til at belyse udviklingen i priser og mengder er udviklingen i antallet af elev-
timer. Hvis der foretages kvalitetskorrektion er metoden at betragte som en A-me-
tode, men hvis der ikke foretages kvalitetskorrektioner, er der tale om en B-metode.
Antallet af elever kan anvendes som en tilnaermelse for antallet af elevtimer, hvis det
kan pévises, at timetallet som eleverne har modtaget er tilstreekkeligt stabilt. P4 de
videregdende uddannelser anbefales det udelukkende at benytte antallet af stude-
rende til at belyse udviklingen i priser og mangder.

Alle metoder, der knytter sig til inputtet frem for til outputtet, betragtes som C-meto-
der. Benyttes antallet af leerertimer til at belyse udviklingen, betragtes denne metode
séledes som en C-metode. Det samme er tilfaeldet, uanset metode, hvis ikke der er
tilstreekkelig detaljeret niveauopdeling.

For grundskoler og gymnasiale uddannelser er elevtimer det bedst egnede mal. Antallet af
elever er brugt i beregningerne, og der er ikke taget hgjde for en hgjere eller lavere kvalitet
af uddannelsestjenesterne. Metoderne er sdledes at betragte som B-metoder.

For videregdende uddannelser navnes netop antallet af studerende som det bedst egnede
mal, hvilket er det benyttede. Men eftersom der ikke kvalitetskorrigeres er metoden stadig
en B-metode.

Mezngdemalet for voksenuddannelserne er de sakaldte studenterdrsvaerk, hvor deltids-
studier er opregnet til et fuldtidsstudie og derfor en approksimation til antal elevtimer.
Heller ikke her kvalitetskorrigeres der, hvilket betyder, at metoden er en B-metode.

Det vurderes, at alle de benyttede prisindeks opfylder de international retningslinjer,
idet bade A- og B-metoder er godkendte. Alle de danske metoder er dog B-metoder
idet ingen af dem opfylder kravet om kvalitetsjustering, der er ngdvendig for at blive
Kklassificeret som en A-metode.

Et delmaél er saledes ndet mod opfyldelsen af de internationale krav for sundheds- og
uddannelsestjenester. Disse metoder kan forbedres til A-metoder, men det har veret
et bevidst valg ikke at kvalitetskorrigere pa nuvarende tidspunkt. De nuverende
beregninger er helt overvejende baseret pa solidt statistisk materiale, der ogsé i frem-



Kvalitets-
korrektion vigtig

Output deflatering skal
daekke flere omréder
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tiden giver muligheder for viderefgrelse af disse beregninger. Kun antallet af elevti-
mer for grundskoleeleverne vurderes at kunne forbedre kvaliteten af de nuvaerende
beregninger.

Med disse beregninger som fundament er der i de kommende ar gode muligheder for
at flytte fokus hen pé andre omrader og nye aspekter inden for de individuelle ikke-
markedsmeessige tjenester.

Et oplagt omréde for det fremtidige arbejde er en udvidelse af beregningen af sund-
heds- og uddannelsestjenester med egentlige kvalitetsjusteringer. Der kan argumen-
teres for, at disse ikke er ngdvendige, idet man allerede nu er klar til at opfylde de
internationale retningslinjer, der fra 2012 ogsa galder for Danmark. Dette er i sagens
natur korrekt, men pa baggrund af den indflydelse som output deflatering har pa
bade den pkonomiske veakst og produktiviteten, ma det vere serdeles vigtigt at be-
nytte de bedst mulige mal, sdledes at pkonomiske anbefalinger, prognoser mv. bliver
foretaget pd baggrund af det bedst mulige materiale.

Selvom sundheds- og uddannelsestjenester er de to stgrste individuelle ikke-mar-
kedsmeessige tjenesteydelser er der ogsd andre omrader af betydning. Det er oplagt,
at s leenge ikke alle individuelle ikke-markedsmeessige tjenesteydelser er omfattet af
output deflatering forestar der et arbejde forude. Et andet vigtigt omrade i de kom-
mende ar er derfor at udvide omfanget at disse output-beregnede prisindeks til at
deekke alle de ikke-markedsmaessige individuelle tjenester. Dette arbejde omfatter
ydelser sdsom:

* Vuggestuer / Dagplejer / Barnehaver

* Fritidshjem / SFO’er

* Hjemmehjalp (indkgb, renggring personlig pleje mv.)

* Asylcentre.

Der er sdledes en rakke individuelle ikke-markedsmaessige tjenesteydelser, der stadig

ikke er omfattet af den nye type fastprisberegning, og som kan vare genstand for det
fremtidige arbejde inden for dette omrade.



