Kompetansekrav

Svar til Carl Christian Blich fra presidenten i NTF

et er med en viss forundring jeg

D leser innlegget fra Carl Chris-
tian Blich, idet de synspunkter

som han fremmer her, er noe annerle-
des enn de han sto for som ansvarlig
politiker i NTF. Men det er vel slik det
er, i posisjon er det ofte flere hensyn
a skjele til enn ellers. Men det er et vik-
tig tema som tas opp, og jeg imeteser
den videre debatten. Det er bra for for-
eningsdemokratiet og for norsk odon-
tologis fremtid. Jeg er helt enig i at
trygdekontoret har uttalt seg feil
i tilfellet som nevnes her, og det ber
papekes overfor NAV, som det na heter
fra 1. juli.

Det har gatt bare et halvt ar siden
Carl Christian Blich representerte NTF
i Rad for spesialistutdanning av tann-
leger. Han husker derfor sikkert vart
brev til Radet, datert 29. januar 2004.
Det gjaldt <kompetansekrav for innse-
ting av implantater mv. for trygdens
regning». NTFs argumentasjon var at
tannleger med ervervet kompetanse
innen implantologi og som falger for-
svarlighetskravet i helsepersonelloven,
skulle fa anledning til & sette inn
implantater med trygderefusjon, uav-
hengig av om de var godkjente spesia-
lister eller ikke. I samme brev uttrykte
vi et enske om a veere med og danne en
felles kompetanseplattform for kolleger
som gnsker & drive implantatbehand-
ling. Blant annet ut fra dette fikk NTF
i oppdrag av Helse- og omsorgsdepar-
tementet & utvikle et kurs for tannleger
som gnsker & utfere implantologi for
trygdens regning. Forste kurs starter
like etter ferien, og jeg forundres derfor
over at vi kritiseres for & folge opp stra-
tegier Blich selv var med pa & vedta
bare for vel et ar siden. NTF og hoved-
styret hevder ved alle anledninger at
kompetansekraveti helsepersonelloven
er det som bgr bestemme hva en tann-
lege gjor og ikke gjor, men noen ganger
er det pakrevet & fire litt pa kravene for
ikke 4 bli stiende pé stedet hvil.

NTF har i Rad for spesialistutdanning
bedt dekanen ved Det odontologisk
fakultet i Oslo ta opp med fagavdelin-
gene & gi mer undervisning i implanto-
logi i grunnutdanningen. Innenfor
dagens studieorganisering er dette van-
skelig, da det er besveerlig a finne tid
nok. Jeg er helt enig i at implantat-
undervisning bgr inn i studiet. NTF har
jevnlig moter med fakultetene, og vi vil
fortsette arbeidet med & fa implantologi
som en del av grunnutdanningen. Men
sd lenge det ikke gis en tilfredsstillende
mengdeundervisning og trening, méa
etterutdanning veere et supplement til
grunnutdanningen innenfor fagfeltet.
Det péligger for gvrig alle tannleger
& veere faglig oppdatert. Etterutdanning
er ngdvendig, og spesielt er det viktig
innen fag som er i en slik utvikling.
Industrien har for evrig applaudert
NTFs kurstilbud og bredden som ligger
i kurset. Carl Christian Blich antyder
det ikke, men i andre sammenhenger
aner jeg at mange later til & tro at pro-
tetikken innen implantologi er for-
holdsvis enkel. Fagmiljeene bade i Oslo
og Bergen hevder at det ikke er den tek-
niske utferelsen som svikter, men vur-
deringene i forkant og oppfelgingen
i etterkant.

Spesialitet i klinisk odontologi er
ikke NTFs forslag. Vi stotter imidlertid
en utredning og eventuell utproving og
evaluering. Spesialitet i klinisk odonto-
logi var en del av et kompromiss der
NTFs forslag om syv kliniske spesialite-
ter er med. Det er behovet for geogra-
fisk spredning av klinisk spesialkompe-
tanse som ligger bak dette forslaget, og
det er ogsa et sentralt poeng.

Debatten er som sagt viktig, men det
er NTFs representantskap som vedtar
NTFs politikk. Tannlegenes kompetanse
blir et vesentlig poeng nar strategisk
plan skal behandles pé arets represen-
tantskapsmete. Allmennpraktiserendes
studieplaner vedtas i andre fora, men vi
vil veere med og pévirke s& mye som

mulig. Inntil endringer effektueres, er
styret beredt til & folge opp etterutdan-
ningen innen implantologi sa vel som
innen alle andre disipliner.

Gunnar Lyngstad
president i NTF

DEN NORSKE TANNLEGEFORENINGS TIDENDE 2006; 116 NR 10

655






