Jostein Grytten, Irene Skau og Dorthe Holst:

Vi omskriver ikke virkeligheten

tannlegeforenings Tidende er det to

kommentarer til var artikkel om
tannlegedekningen i Norge (1-3). Vi
har synspunkter til begge kommen-
tarene.

Hovedpoenget i Arnesen og Mar-
strander sine innlegg er a4 argumentere
for at vi trenger flere tannleger, og at
disse ma utdannes i Tromso (1-2). I var
artikkel om tannlegedekning tar vi ikke
opp sporsmalet om hvorvidt utdan-
ningskapasiteten av tannleger bor ekes
eller ikke (3). Dette er et omfattende
sporsmal som krever en bred analyse.
Pa Seksjon for samfunnsodontologi har
vi de siste 20-30 arene arbeidet med
problemstillinger som direkte eller in-
direkte berorer arbeidsmarkedet for
tannhelsepersonnell. Behovet for
tannleger vil mellom annet veere
avhengig av prognoser for sykdoms-
forekomsten og hvordan man finansi-
erer og organiserer tjenesten. Ikke
minst vil det veere viktig hvorvidt man
i storre grad enn nd kan integrere
offentlig og privat tannlegevirksomhet.
Arbeidsdelingen mellom tannpleiere og
tannleger har ogsa stor betydning (for
en kortfattet diskusjon av disse mom-
entene se for eksempel referanser 4-8).

Arnesens argumentasjon tar utgangs-
punkt i at det er blitt 18 feerre tann-
legearsverk i Norge fra 1996 til 2000
(1). Etter var oppfatning er denne
reduksjonen i antall tannlegearsverk
sapass liten at den vanskelig kan
ansees som bekymringsfull. Det blir
meningslest & bruk denne lille ned-
gangen i tannlegearsverk som argu-
ment for & pke utdanningskapasiteten
av tannleger.

Ved & trekke inn andre relevante
faktorer som ogsa har betydning for
ettersporsel og tilbud av tannhelse-
tjenester er det faktisk mulig & kon-
kludere motsatt av hva Arnesen gjor.
For eksempel okte antallet utforte
tannpleierarsverk i Den offentlige
tannhelsetjenesten med 28 i perioden

I siste nummer av Den norske

1996 til 2000. Det var samtidig en
forbedring i tannhelsen i denne peri-
oden (9). Det kan saledes argumenteres
for at nedgangen i antall tannlegears-
verk fra 1996 til 2000 har veert for lav
til & kompensere for veksten i antall
tannpleierarsverk og i forbedringen i
tannhelsen. Dette er selvsagt under
forutsetning om en tilnsermet likevekt i
markedet i 1996.

Bade Arnesen og Marstrander hevder
at vare tall er gale. Det er merkelig,
ikke minst siden de selv har brukt
samme tallgrunnlaget som vi har brukt
i vare beregninger. De mener videre at
tannpleiere ikke kan regnes som en
arbeidskraftressurs for tannhelsetjenes-
ten. De har derfor utelatt tannpleier-
arsverk i sine beregninger. Vi mener at
tannpleierne bade i dag og i fremtiden
vil veere en viktig ressurs for tann-
helsetjenesten. A utelate tannpleier-
arsverkene fra beregningene er det
samme som & si at tannpleierne i dag
ikke utferer noe produktivt arbeid.

Vi har presentert tall for tannhelse-
tilbudet bade med og uten tannpleier-
arsverk (3) (Tabell 1, kolonne III og VII,
og Figur 1 og 2). Hovedmonsteret i
tallene avhenger ikke av om tann-
pleierne er inkludert eller ikke. Det
sentrale funn er at det offentlige
tannhelsetilbudet er hoyest i de nord-
norske fylkene, mens det private til-
budet er hoyest i Oslo. Med unntak av
for Oslo, er ikke tannhelsetilbudet
mellom fylkene veldig forskjellig fra
hverandre. Det er ihvertfall ikke slik at
det bare er de nord-norske fylkene som
har et tilbud av tannhelsetjenester som
er under landsgjennomsnittet. Det er
verdt & merke seg at det fylket som har
den darligste offentlige tannlegedek-
ningen er Sogn og Fjordane. Dette
fylket ligger i avstand ikke sa langt
unna Det odontologiske fakultetet i
Bergen. I lys av Marstrander og Arne-
sen sin tro pa at utdanning i Tromse
skal rekruttere tannleger til landsdelen,
er det underlig at Sogn og Fjordane
ikke har flere offentlige tannleger.
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Arnesen har inkludert spesialistene i
sine tall. Helseregion @st og Vest har
flest spesialister. Men det er nesten
ikke forskjell pa spesialistdekningen i
helseregionene Sor, Midt-Norge og
Nord-Norge (10). Spesialistdekningen
er saledes ikke spesielt darligere i
Nord-Norge enn i flere andre lands-
deler. Derfor, selv om Arnesen inklu-
derer spesialistene i sine beregninger,
blir ikke hans resultater seerlig forskjel-
lig fra vare.

Var hovedkonklusjon er at tannhelse-
tilbudet ikke er spesielt skjevt fordelt
mellom fylkene, med unntak av for
Oslo. Det har bare veert en helt ubety-
delig endring i antall tannlegeédrsverk
fra 1996 til 2000. En nedgang pa 18
tannlegearsverk over denne perioden
bor ikke gjore noen bekymret.
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