PRESIDENTEN HAR ORDET

Kompetanse, ansvar og oppgavefordeling
i tannhelsetjenesten

annlegeutdanningen i Norge er
T na en femarig mastergradsut-
danning i odontologi. Tannplei-
erne har en treérig bachelor i odonto-
logi. Tannhelsesekreteerene har sin
utdanning fra den videregdende skolen.

Tannlegeutdanningen er lang og
spesialisert, nettopp fordi arbeidsopp-
gavene er kompliserte og feil kan fa
alvorlige konsekvenser. Pasientsikker-
heten star alltid i sentrum. Vi jobber
med mennesker og ma ha gode kunn-
skaper pa en rekke fagomrader som
anatomi, fysiologi, sykdomslaere, mate-
rialleere og farmakologi. Vi ma beher-
ske kompliserte kliniske behandlings-
metoder. Dessuten er kommunikasjon
og kunnskap om lovverk ngdvendig for
& kunne ivareta pasientene pa best
mulig mate.

I Norge utdanner vi ogsé tannlege-
spesialister. De fordyper seg videre
i sine fagomrader for & beherske mer
kompliserte pasientkasus og behand-
lingsformer.

Hvorfor er jeg opptatt av dette?
Hvorfor skriver jeg dette? Dette er kjent
for dere alle.

Arsaken er at jeg ser en utvikling
i bransjen, ogséa blant NTFs medlem-
mer, som bekymrer meg. Yrkesstolthe-
ten, betydningen av tannlegeutdannin-
gen og autorisasjonen, er i ferd med
a svekkes. Vi ser stadig tilbud om kurs
hvor tannhelsesekreteerer skal laeres
opp til & utfore tannlege- og tannplei-
eroppgaver «for a frigjore tannlegens
tid til sterre og mer profitable oppga-
ver. Et kurs skal leere tannhelsesekre-
teerer klinisk tannrens pa en halv dag -
i tillegg til at de skal eve pa egen kli-
nikk. Det arrangeres ogsd anestesikurs
for tannhelsesekreteerer. Vi far i tillegg
informasjon om at tannhelsesekreteerer

jobber selvstendig med egne pasienter
og i noen tilfeller til og med har egne
timebeker.

Bade anestesi og tannrens er «blo-
dige» arbeidsoppgaver som fordrer at
behandler er kjent med pasientens
medisinske status og medisinering og
kjenner konsekvensene ved behandling
av risikopasienter. P4 bakgrunn av de
krav som settes til de odontologiske
profesjonsutdanningene pa bachelor-
og mastergradsniva, og det lovverket
som gjelder for disse profesjonene,
synes jeg det er underlig at arbeidsopp-
gaver uten videre kan overfgres til en
annen yrkesgruppe uten tilsvarende
utdanning. For meg innebzerer dette en
devaluering av var egen utdanning og
kompetanse.

Jeg er klar over at lovverket dpner
for bruk av medhjelpere. Det er to para-
grafer i Lov om helsepersonell som er
relevante her.

§ 4.Forsvarlighet

Helsepersonell skal utfore sitt arbeid
i samsvar med de krav til faglig forsvar-
lighet og omsorgsfull hjelp som kan for-
ventes ut fra helsepersonellets kvalifi-
kasjoner, arbeidets karakter og situa-
sjonen for gvrig

§ 5.Bruk av medhjelpere
Helsepersonell kan i sin virksomhet

overlate bestemte oppgaver til annet
personell hvis det er forsvarlig ut fra
oppgavens art, personellets kvalifika-
sjoner og den oppfolgning som gis.
Medhjelpere er underlagt helseperso-
nells kontroll og tilsyn.

Disse lovtekstene gir i utgangspunkt
tannleger rett til 4 overlate bestemte
oppgaver i en odontologisk behand-
lingssituasjon til annet helsepersonell.
Men tannlegen skal overvake behand-
lingen slik at den utfores pa en mate

som er i henhold til aksepterte ret-
ningslinjer. Jeg stiller spersmélstegn
ved om delegasjonsmyndigheten ute-
ves pa en faglig forsvarlig méate i de
eksemplene jeg har vist til. Jeg forstar
at det kan veere lukrativt a gjgre ting pa
denne maten, men pasientsikkerheten
ma alltid veere viktigere enn inntje-
ningshensyn og pasientflyt. Det er fak-
tisk en grunn til at tannleger har en
lang og spesialisert utdanning. Et kurs
eller internoppleering av ansatte kan
aldri erstatte en utdanning pa dette
nivaet.

Pasienter som har krav pa trygdesto-
nad vil kunne ga glipp av denne etter-
som det er behandler som skal signere
journal og sende inn trygderefusjons-
krav. Tannhelsesekretzerer har ikke rett
til & sende inn stgnadskrav, noe som er
presisert i «det gule heftet».

Samarbeidet mellom tannlege og
tannhelsesekretzer er selve drivverket
i en tannklinikk. Vi er avhengig av
dyktige tannhelsesekreteerer! Men det
er sveert viktig & ha gode og omforente
retningslinjer slik at det ikke er tvil om
arbeidsfordelingen. Delegering mé aldri
ga pa bekostning av pasientsikkerhe-
ten, og det ma alltid legges til grunn at
tannlegen er den medisinsk ansvarlige
for resultatet av utfert behandling.

I NTF skal vi veere opptatt av pasi-
entsikkerhet. Spgrsmalet om delegering
og hvem som skal utfere hvilke
arbeidsoppgaver er et tema som vil bli
tatt opp pa ulike arenaer, né forst pa
hostens ledermote. Malet er en tydelig
policy som alle vare medlemmer kan
stille seg bak.

Vi kan og skal med rette veere stolte
av utdanningen og profesjonen var!
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