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Ellen Cathrine Mork-Knutsen:

Tannlegene ønsker opplæring i ledelse
Fra en spørreundersøkelse i NTF om behovet for utdannelse i ledelse.

Lederopplæring har i den senere tid vært
etterspurt av medlemmene av Den norske
tannlegeforening på «grasrotnivå». Høsten
2014 ble det opprettet kontakt mellom
undertegnede og sekretariatet i forbindelse
med et prosjekt som skulle være del av et
ledelsesstudium ved Høgskolen i Østfold.

Innholdet i denne artikkelen står for for-
fatterens regning.

annleger har ingen opplæring 
i ledelsesfag i sin grunnutdan-
ning. Det ble laget en undersø-

kelse med hensikt å kartlegge om det 
var et behov for opplæring i ledelse, 
administrasjon og jus i etterutdannin-
gen av tannleger. Dette er et tema som 
tidligere er beskrevet av tannlege Jan 
Erik Fjeldheim i en artikkel i NTFs 
Tidende i 1991 (1).

Under utviklingen av undersøkelsen 
ble det utløst en rekke andre spørsmål: 
I hvilken grad utøver tannleger leder-
oppgaver i dag? Hvilken formell utdan-
ning har tannleger tatt i ledelse og 
hvilke tema ønsker de belyst i en even-
tuell etterutdanning? Er det mulig få et 
tallforankret syn på opplæring og 
form? Er det forskjell på tannlegeledere 
i privat og offentlig sektor?

Materialer og metode
Med bakgrunn i flere organisatoriske , 
administrative og juridiske emner ble 
det foretatt en kartlegging av tannleger 

som ledere. Først ble en pilotundersø-
kelse av 7 ledere i privat og offentlig 
tannhelsetjeneste gjennomført. På bak-
grunn av denne ble det utarbeidet en 
rekke spørsmål. Disse ble sendt ut via 
Netigate på e-post til 4070 yrkesaktive 
medlemmer av NTF. 48  % (n=1950) re-
sponderte på kartleggingsundersøkel-
sen.

Det ble sendt ut et informasjonsskriv 
sammen med spørsmålene 10. Mars 
2015 med svarfrist 20.mars. Medlem-
mene ble også informert om undersø-
kelsen i NTFs Tidende. Foreningens 
sekretariat administrerte utsending og 
innsamling via Netigate.

Demografiske data omfattet kjønn, 
arbeidsforhold, utdannelsessted, 
offentlig/privat tilknytning, spørsmål 
om videre- og etterutdanning og geo-
grafisk tilhørighet. Av hensyn til ano-
nymisering ble enkelte spørsmål utfor-
met med dette in mente.

Spørsmålene ble deretter rettet mot 
den enkeltes tannleges arbeidsplass for 
å kartlegge organisasjonsstruktur, 
arbeidsorganisering , samarbeid og 
motivasjon.

Alle tannlegene spurt om de hadde 
lederutdannelse, og om de innehar en 
lederstilling i dag.

De som hadde krysset av at de var 
ledere ble spurt om de hadde ansvar for 
økonomi, personell, lønnsfastsettelse 
og fagansvar. Videre ble de spurt om 
hvor mye tid og planlegging som går 
med til ledelse og administrasjon.

Hele utvalget ble spurt om de kunne 
tenke seg å bli leder i fremtiden.

Det ble så stilt spørsmål var om for-
hold knyttet til behov, innhold og gjen-
nomføring av lederutdanning for tann-
leger.

Spørreundersøkelsen ble avrundet 
med to spørsmål om juridisk bistand.

Skjemaet var ikke strukturert for 
ytterligere statistisk bearbeiding. Det 
ligger en del muligheter for krysskop-
ling av data i programvaren Netigate .

Det ble ikke brukt kontrollgruppe 
i undersøkelsen. En svarprosent på 
48  % ansees for å være meget god.

Resultater
Demografiske data, fordeling
Årsgruppene var jevnt fordelt og 
kjønnsfordeling kvinner/menn 55: 45. 
36  % arbeidet offentlig og 64  % i privat 
virksomhet. Det var ingen avkrysnings-
mulighet for en kombinasjon av disse. 
Den geografiske fordelingen hadde en 
god spredning.

47  % var utdannet i Oslo, 30  % i Ber-
gen, 13  % i land utenfor Norden, 7  % 
i Norden og 3  % var utdannet ved Uni-
versitetet i Tromsø.

Hele førtifem prosent av responden-
tene har tilleggsutdannelse: 15  % har 
odontologisk spesialistutdannelse, og 
like mange har annen odontologisk 
videreutdanning, 16  % oppgir annen 
utdanning. Av størst interesse for 
undersøkelsen scoret ledelsesutdanning 
8  %, 5  % hadde økonomisk utdanning 
og 3  % hadde helseadministrasjon som 
tilleggskompetanse. Det var mulig 
å krysse av på flere svaralternativ.

22  % svarer at de har lyst til å bli 
leder i fremtiden. Hele 39  % svarer at de 
kanskje vil bli det.

Arbeidsplass og struktur
16  % av respondentene arbeider alene, 
og hele 23  % er to tannleger på samme 
arbeidsplass (fig 1). At 6 respondenter 
svarer at det er ingen tannleger på de-
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Tabell 1
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res arbeidsplass, tolkes som en design-
feil. 51  % har en arbeidsplass der det er 
en eller flere tannpleiere. 4  % av tann-
legene har ikke tannhelsesekretær. De 
øvrige 90  % som har svart på dette 
spørsmålet jobber sammen med en eller 
flere tannhelsesekretærer.

Annet personell kan representere alt 
fra administrativt ansatte til «støt-
testab», som for eksempel renholder og 
resepsjonist. Det er helt tydelig at denne 
personellgruppen er i mindretall 
i norsk tannhelsetjeneste, både offent-
lig og privat. 60  % av tannlegene jobber 
uten annet enn tannhelsefaglig perso-
nell i besetningene.

Velorganisert og ryddig bransje
Tannhelsetjenesten synes å være flinke 
med HMS . Det registreres at 80  % har 
medarbeidersamtaler på sin arbeids-
plass, og det gjennomføres fellesmøter 
for personalet hos 83  % av tannlegene, 
og 52  % har personalhåndbok tilgjen-
gelig. Noen færre, 32  %, har organisa-
sjonskart. 41  % rapporterer å ha opplæ-
ringsprogram.

Det arbeides i svært stor grad med 
samarbeid mellom klinikkens yrkes-
grupper (tabell 2) Tabellen inneholder 

også data om motivering av medarbei-
dere, samarbeid med andre innen helse- 
og sosialtjenesten, og forebygging av 
konflikter.

Lederens hverdag.
51  % (n=886) av respondentene har 
svart at de har lederfunksjon i dag, og 
denne gruppen fikk noen ekstra spørs-
mål om ledelse. 11  % av disse har leder-
utdanning, 4  % har helseadministrativ 
utdanning og 6  % har økonomiutdan-
nelse.

2/3 er ledere i privat praksis, den 
siste tredjedelen fordeler seg mellom 
fylkestannlege eller tilsvarende 1  % 
(n=12), klinikksjef 17  % (n=17), over-
tannlege 5  %(n=44) og annen lederstil-
ling 10  % (n=90).

Et stort flertall av disse har ansvar 
for budsjett og regnskap, personalan-
svar, lønnsfastsettelse og fagansvar for 
andre.

18  % av tannlegelederne setter dag-
lig av tid til ledelse og administrasjon, 
mens 33  % setter av tid ved behov. 
Verdt å bite seg merke i er at 27  % gjør 
denne jobben etter arbeidstid. 1/3 av 
lederne bruker 1 – 2 timer på dette 

arbeidet . 1/4 bruker 3 – 4 timer i uken 
på ledelse og administrasjon.

Lederutdanning: Tanker om
fremtiden, innhold og
gjennomføring.
22  % svarer som nevnt at de kan tenke 
seg å bli leder i fremtiden og 39  % ten-
ker kanskje å bli det. 66  % synes at det 
å ta en lederutdanning gir god mulig-
het for karriereutvikling. Enda flere, 
88  %, svarer at en lederjobb gir økt inn-
flytelse på egen arbeidsplass. Halvpar-
ten av de spurte synes at en lederstil-
ling vil medføre økt jobbtilfredshet. 
78  % synes at muligheter for egenut-
vikling er viktigere enn det å få leder-
jobb.

Fag som knyttes opp mot relasjons-
ledelse (2) : personalledelse, konflikt-
håndtering, kommunikasjon, motiva-
sjon og veiledning står høyest på 
ønskelisten for faglig innhold. De for-
retningsmessige og administrative 
fagene ledes an av etikk, økonomi, 
arbeidslivets avtaleverk og jus. Fagene 
helseadministrasjon, psykologi, organi-
sasjonsteori, samfunnsodontologi , for-
handlinger følger etter de administra-
tive fagene. Organisering av helsetje-
nesten og samfunnsfag og politikk sco-
rer noe lavere. Dette bør kanskje sees 
i lys av at undersøkelsen ble avsluttet 
før det ble offentliggjort at tannhelse-
tjenesten kommer til å bli en kommu-
nal tjeneste.

Det er ikke nevneverdig forskjell 
mellom offentlige og private tannlegers 
syn på hvordan man kan tilrettelegge 
lederutdanning for tannleger (fig. 1). 
Bare 23  % ønsker å skille mellom 
offentlige og private tannleger i leder-
utdanningen. Det store flertallet er 

Tabell 2

Figur 1. Viser krysskobling med offentlig og private tannleger.
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sterkt tilknyttet odontologi og helsefag 
og bare 5  % ønsker seg andre former for 
lederutdannelse.

NTFs kurs- og etterutdanning er godt 
etablert i medlemsmassen, og mange av 
de som har meninger om gjennomfø-
ringen av lederutdanning har krysset 
av for en gjennomføring med samlin-
ger. Det er kun 3  % som ønsker en full-
tidsutdannelse på utdanningsstedet 
(Figur 2), jmfr. ny helselederutdannelse 
på BI.

Diskusjon
Av de som er ledere i dag utgjør private 
leder 32  % (n=601). Ledere i offentlige 
virksomheter utgjør 15  % (n=295). Like-
vel er det få av de med lederfunksjon 
som har lederutdanning (8  %), og det er 
få av disse har spesifikk lederopplæring.

Det er virksomhetens størrelse som 
skiller lederoppgavene. Det er flere lik-
heter enn forskjeller i oppgavene til 
offentlige og private ledere. Lederop-
pgavene er komplekse og omfatter alt 
fra fagansvar til økonomiansvar. Tann-
legelederne blir motiverte av å få være 
med på å organisere, forme og utvikle 
virksomhetene. De vil gjerne motivere 
andre. Å være leder er ikke en higen 
etter høyere lønn og økt status i sam-
funnet.

Økt konkurranse, nye og mer avan-
serte behandlingsmetoder, ny tekno-
logi, økt arbeidsinnvandring og sann-
synligvis flatere eller dårligere økono-
misk vekst i samfunnet gjør at tannhel-
sepersonell, myndigheter og 
undervisningsinstitusjoner må tenke 
i nye baner. Den nye kommunerefor-
men vil føre til oppbrytning av gamle 
strukturer. Den gamle fylkeskommu-
nale tannhelsetjenesten skal løses opp, 
og minst én, kanskje flere ulike nye 
kommunale eieformer og organisa-
sjonsstrukturer vil se dagens lys. Dette 
kan medføre endringer i behandlingsp-
anoramaet, forebyggende tannhelsear-
beid, pasientgrupper og tilbud til 
befolkningen, til tross for at lovverket 
er det samme. Pasientgrupper kan bli 
satt ut på anbud. Dette kan i tillegg ha 
konsekvenser for den private tannhel-
setjenesten.

Oppsummering
Tannhelsetjenesten i Norge består av 
høyt kvalifisert personell, hvor av 45  % 
av tannlegene har utdannelse utover 
grunnutdanningen. Kun 11  % har le-
derutdanning.

Undersøkelsen bekrefter at det eksis-
terer et stort ønske om lederutdanning 
blant foreningens yrkesaktive medlem-

mer. Denne utdanningen kan gjerne 
skje i NTFs regi.

Opplæringen må ha et godt faglig 
innhold: Relasjonsorienterte og admi-
nistrative fag er prioritert fremfor sam-
funnsfag og politikk. Til sammen er det 
15 emner som tannlegene vil ha på 
timeplanen. Tannlegene ønsker en 
etterutdanningsform med samlinger, 
fremfor et poenggivende studie ved 
universitet eller høyskole.

En fremtidig lederopplæring for 
tannleger må dekke områder som 
ledelse og forretningsdrift. I tillegg er 
kunnskap om å utvikle, ivareta og for-
valte myndighetenes helsepolitiske 
intensjoner viktig, på den måten møter 
man morgendagens utfordringer ster-
kere.
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Takk til:
NTFs sekretariat for hjelp med gjen-
nomføringen av undersøkelsen.

Figur 2.
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