SSpar
advokaten

TFs advokat far mange spersmal
N om praktiske og juridiske problem-
stillinger fra tannlegenes hverdag.
Tidende vil ta opp enkelte av disse pro-
blemstillingene i en egen spalte. Leserne
oppfordres til & komme med egne spars-

mal som enten kan sendes til redaksjonen
eller direkte til Knut S. Kjolstad.

Sporsmdl: Jeg er blitt palagt av fylkes-
tannlegen & delta i en tannlegevaktord-
ning som fylkeskommunen har inngétt
avtale om, med den lokale tannlegefore-
ning. Jeg kan ikke se at det fglger av lover
eller regler at jeg har noen plikt til & delta.
Dette ma veere opp til meg. Jeg vil heller
ikke tro at en forening kan forplikte sine
medlemmer pa denne maten. Hva mener
NTFs advokat om dette?

Svar: I utgangspunktet har en sammen-
slutning anledning til & vedta regler og
bestemmelser som i stor grad forplikter
medlemmene. Dette er basert pa den
kjensgjerning at et medlem star fritt til

4 melde seg inn/ut. Det er imidlertid viktig
at det fremgar av foreningens vedtekter
hvilke forpliktelser et medlem kan bli
palagt.

NTF har egne vedtekter og Etiske regler
som er bindende for medlemmene. Etiske
reglers paragraf 5 - som nylig er revidert
- inneholder en bestemmelse om at ethvert
praktiserende medlem har plikt til & delta
i organiserte vaktordninger som er etablert
etter avtale med NTF. Det innebzerer blant
annet at nar f.eks. lokalforeningen har
inngatt avtale om en vaktordning, er NTFs
medlemmer forpliktet til & delta. Lokal-
foreningen kan gjore unntak i spesielle til-
feller.

Den siste revisjon av regelen ble gjort
fordi plikten til & delta skulle ikke gjelde
uansett vilkar. Nar lokalforeningen har
gatt inn pa en avtale med fylkeskommu-
nen, vil det normalt veere en garanti for at
foreningen/medlemmene far en gjenytelse
for deltagelsen.

Den eller de medlemmene som mener at
avtalen er for darlig, ma eventuelt fa for-
eningen til & si opp avtalen og/eller revi-
dere vilkarene. Det er dette som er for-
eningsdemokrati!

Knut S. Kjolstad
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Tysk helsereform kan fa stor betydning
for tannlegevirksomhet

De offentlige helsekostnadene i Tyskland
er meget hoye og de gker raskt. Utgiftene
er allerede blant de aller hgyeste i verden.
Tyske politikere, med helseminister Ulla
Schmidt i spissen, har derfor utarbeidet et
omfattende tverrpolitisk forslag til en hel-
sereform for & mote utfordringene innen
offentlig helsefinansiering. Reformen er
meget omfattende og berorer de fleste hel-
sevirksomheter, slik

betaling. Det er foreslatt at f.eks. kroner,
broer og proteser skal betales enten av
pasienten selv eller via offentlige eller pri-
vate forsikringsordninger. Pasienten méa
betale for forsikringsordningene, men den
manedlige premiebetalingen diskuteres.
Det skal veere rimelig konkurranse mellom
de ulike typene forsikring, heter det. Hel-
seministeren gnsket a stimulere til enda
mer konkurranse

som sykehusbe-
handling, legebe-
handling, apotek-
virksomhet, og ogsa
tannlegevirksomhet.
De tyske refu-
sjonsreglene for hel-
setjenester har hittil
veert meget liberale.
Blant annet ble
kostnader til resept-

innen tannhelse,
men det ble ikke
politisk mulig.
Reformene som gjel-
der tannhelse skal
settes i verk fra
2005, ett ar senere
enn for de andre til-
takene.

Ikke uventet er
flere av de ulike for-

Niern owed, 2akl drei?
Wer wil daan
schon ji iagaa?

frie legemidler og
brilleglass delvis
dekket over trygde-
systemet. Ogsé store
deler av tannbe-
handling ble dekket

Forslaget til helsereform i Tyskland har med-
fort store annonser i pressen. «lkke alle liker
den, men den hjelper» hevder helseministeriet
om reformen (tv), mens den tyske tannlegeor-
ganisasjonen KZBV spar om noen vil si ja til «Ta
to — betal for tre» i sine like store annonser

(t.h.).

slagene i nyordnin-
gen mye diskutert.
Organisasjonen for
de 55 000 tyske
tannlegene som del-
tar i den néveerende

i sin helhet. Refor-

men vil medfere at pasientene heretter m&
betale stgrre egenandeler for helsetjenes-

ter og at noen tjenester ma betales fullt ut.
Det er riktignok lagt inn sosiale sikkerhets-
nett og «tak»-ordninger.

Tannhelse har en stor andel - urimelig
stor mener noen - av det totale offentlige
tyske helsebudsjettet. I 2002 utgjorde
tannhelseutgifter ca. atte prosent (11,5
milliarder euro, over 90 milliarder kroner)
av alle offentlige kostnader til lege- og
sykehusbehandling, inkludert legemidler.
Dettei folge tidsskriftet Der Spiegel. Det er
enda ikke helt klarlagt hvordan finansie-
ringen av tannbehandling skal organise-
res, men det vil bli en sterre grad av egen-

trygdefinan-
sieringen (Der Kassenzahnérztlichen Bun-
desvereinigung - KZBV) har laget alterna-
tive forslag som gjelder tannhelsetjenester,
noe som er kunngjort i store annonser
i media. Reformen er ventet & bli behand-
let av Riksdagen i lopet av september.

Aktuelle nettsteder
Bundesministerium fiir Gesundheit und
Soziale Sicherung: http: //www.die-ge-
sundheitsreform.de

Der Kassenzahnirztlichen Bundesverei-
nigung (KZBV): http: //www.prozahn.de

Nils Roar Gjerdet
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