20 ar med besgk i

orsk kjeveortopedisk forening
N (NKF) har drevet med organisert

etterutdanning i 20 ar. Eivind
Spetalen vedkjenner seg farskapet, og var
visstnok ogsa jordmor den gangen det
begynte. Men han insisterer pa at det er
andre som gjgr jobben og han fremhever
mange. Her blir ingen nevnt og ingen
glemt. De fleste ideene er det imidlertid
han som har statt for i alle ar, og det er
som kjent der det begynner. Men na er
det snart slutt med a vaere primus motor
for hans vedkommende, etter 136 kurs
med 2 035 deltakere, herav 30 arbeids-
kurs, 69 demonstrasjonskurs, 37 kurs for
hjelpepersonell, 39 praksisbesgk og 15
utenlandskurs.

- Hvordan kom dere i gang med etterut-
danningen i NKF?

- Det hele begynte med en undersokelse
i 1982, der medlemmenes gnsker og behov
ble kartlagt. I sperreundersekelsen fikk vi
svar fra omtrent 70 prosent av medlemmene,
og sa a si alle sa seg interessert i et etterut-
danningstilbud av bade teoretisk og praktisk
art. Det var til og med stor interesse for
arbeidskurs som gikk over flere ar, og hele
40 prosent sa at de kunne tenke seg obliga-
torisk etterutdanning. Det siste har vi ikke
innfert. Men med bakgrunn i underspkelsen
startet vi opp etterutdanning av kjeveorto-
peder hgsten 1984, med et ambisigst opp-
legg for ni deltakere i Oslo og fem i Bergen.
Disse kursene gikk over flere ar, med
behandling av pasienter fra begynnelse til
slutt. Senere har vi hatt veldig mange for-
skjellige typer kurs, og selv har jeg stor tro
pa praktiske arbeidskurs i mindre grupper,
der man kommer naer innpa kursgiveren og
far en direkte toveis kontakt. Nar du kommer
tilbake fra et kurs og tar fatt pa arbeidsdagen
i din egen praksis, viser utbyttet av kurset
seg i det du forandrer pa i rutiner eller mate
a tenke pa. Dersom kurset ikke har sporet
deg til & forandre noe, har du egentlig ikke
hatt noe faglig utbytte. Jeg pleier 3 sitere et
kinesisk ordtak som sier: «Du hgrer og du
glemmer. Du ser og du husker. Du gjor og du
forstar.»
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Eivind Spetalen var far og jordmor for 20 dr siden, og siden har han veert drivkraften i kjeveorto-
pedens etterutdanning. Det er kanskje ikke tilfeldig at han har samlokalisert sin egen Sandefjord-

praksis med Folkeuniversitetet?

- Dere har ofte brukt foreningens egne
krefter i etterutdanningen?

- Ja. Vi driver blant annet med noe vi
kaller «Besgk i andres praksis» som vi har
fatt til & fungere ganske godt etter hvert.
Men det krever mye av den som skal ta
i mot og la andre fa innblikk i praksisen
sin, sa det er mange som kvier seg for det.
Og mange tror at de ikke har noe a bidra
med. Men det har de fleste. Jeg har i hvert
fall alltid fatt med meg noe nyttig fra slike
besok, det veere seg rutiner innen adminis-
trasjon, hygiene eller behandlingsteknikk.
A se hvordan andre gjor ting, gjor at en
ser sin egen praksis med nye gyne, og man
vil uvilkarlig evaluere sine egne rutiner og
skjerpe seg. I min stadige jakt pa gode kurs
for medlemmene kontakter jeg kolleger
som jeg mener har spesielle ting & bidra
med. Og sier de at det ikke passer det ene
aret, kommer jeg tilbake det neste. Jeg tar
ikke nei som et svar.

- Utenlandsreiser for NKFs medlemmer

er blitt arvisse begivenheter ogsa, ser vi.
Har dere mye penger & rutte med i etter-
udanningen?

- Vi har funnet frem til spennende perso-
ner og praksiser i en rekke land som vi har
arrangert reiser til de siste 15 arene. Men alt
er til selvkost og vi er ikke subsidiert av for-
eningen. Det vi gjor, er at vi presenterer kur-
set og setter en pris. Nar vi har registrert
pameldingen, gir vi beskjed til kursgiver,
som sd avgjer om det er verdt 4 gjennom-
fore kurset med det aktuelle deltakerantal-
let. Det er sjelden at vi har méttet avlyse.

- Sa det er ikke noe & si pa interessen
for etterutdanning blant kjeveortopedene?

- Nei, men jo. Vi er en, riktignok ganske
stor, kjerne pa en 30-40 som er pa nesten
alle kurs. Ogsa er det noen som deltar mer
sporadisk. Men jeg ser et skille mellom de
unge og de litt eldre medlemmene. Og det
jeg haper p4, er at etterutdanningen etter
hvert skal fenge ogsa de som na er nyut-
dannet, de som i dag feler seg faglig opp-
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datert, men som vil fa behov for kurs etter
hvert. Vi laget forresten en ny sperreun-
dersokelse i 1992, for & evaluere opplegget
vart. Da viste det seg at 58 medlemmer
aldri hadde deltatt pa noe kurs. Det er gan-

ske mange og alle trenger etterutdanning.
Kanskje szerlig i vart fag hvor det tar sa
lang tid & leere av sine egne feil. Jeg vil
ogsé gjerne fa understreke den sosiale
verdien av NKFs aktiviteter. Vi er en kame-

Kvalitet krever arbeidstid

et tar sin tid a lage et opplegg for

D kvalitetsutvikling. Kjeveortope-
dene begynte a tenke pa det alle-

rede i 1993. Og etter mange ars arbeid,
der halve foreningen var involvert, hadde
de i 2000 et ferdig opplegg som de fikk
solgt til sa a si samtlige medlemmer. Og
forst da begynte arbeidet for den enkelte
kjeveortoped. For i dette opplegget er det
ingen palegg eller pabud, det finnes ikke
en gang anbefalinger. Her er bare forslag,
og sa skal hver enkelt tilpasse innholdet
i forhold til hvordan de faktisk gjor det
i sin praksis. Dette er bevisstgjaring. Og
det tar tid.

Vi ma fa en litt neermere forklaring, og da
spor vi lederen for det sentrale utvalget for
kvalitetsutvikling i Norsk kjeveortopedisk
forening (NKF), Tor E. Torbjornsen: - Hva
slags kvalitetsutviklingssystem er det dere
har laget?

- Da vi begynte a arbeide med kvali-
tetsutvikling i 1993, etter at myndig-
hetene hadde bestemt at alle deler av hel-
setjenesten skulle ha kvalitetsutviklings-
program innen 1. januar 2000, bestemte vi
oss tidlig for & gjore det veldig praktisk.
Kjeveortopeder er rutinearbeidere i storre
utstrekning enn mange andre yrkesgrup-
per med akademisk bakgrunn. Vi gjor de
samme tingene om og om igjen, og vi gjor
dem selv, i motsetning til andre akademi-
kere som ofte far andre til & gjore rutine-
arbeidet for seg. Derfor fant vi ut at vi ville
lage et system som kunne hjelpe vare
medlemmer til & heve kvaliteten p& bade
behandling og praksisdrift. Og vi konsen-
trerte oss om det som var spesielt for
kjeveortopedene. Resten méatte vi kunne ta
fra NTFs kvalitetssystem, som andre tann-
leger.

- Og hvordan gikk dere frem?

- Jo, vi tenkte videre at vi ville invol-
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ratflokk som stortrives pd mater og kurs og
vi har en spesialistforening de fleste mis-
unner oss.

Tekst og foto: Ellen Beate Dyvi

Tor E. Torbjernsen har veert leder for det sentrale utvalget som har stdtt for kvalitetsutviklings-

systemet til kjeveortopedene i vel 10 dr. Han har ikke tenkt @ gi seg med det.

vere medlemmene og deres ansatte

i arbeidet, slik at alle skulle fole eierskap
til kvalitetssystemet, ogsd ville vi at flest
mulig skulle f arbeide med det de hadde
lyst til. S& vi sendte ut en smerbrodliste
over bade kjernetjenester og periferitje-
nester, og fikk tilbake gnskelister fra med-
lemmene. Det viste seg at nesten ingen
valgte periferitjenester, si da s& vi bort fra
det, og laget arbeidsgrupper der vi fikk
dekket alle kjernetjenestene, det vil si kje-

veortopedisk klinikk. Arbeidsgruppene
gikk sd i gang med a skrive ned rutiner
som de selv ansd som viktige innenfor sine
tildelte omrader. Forslag ble sendt fortlg-
pende inn til oss som satt i det sentrale
utvalget. Vi fikk jobben med a samordne
det som kom inn og lage en felles mal. En
felles méte & beskrive rutinene pé er avge-
rende for & kunne male og sammenligne
kvalitet, som igjen er grunnlaget for den
kontinuerlige forbedring som var var mal-
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