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tidendetidende    Siste nytt først

Kvinner og menn har like sjanser

Nåløyene er smale for dem som vil få 
høyere stillinger ved universiteter og 
høyskoler, men det er ikke kjønn som avgjør 
hvem som kommer seg gjennom, viser ny 
rapport, skriver forskerforum.no.

– Når vi sammenligner kvinner og menn, 
født i samme år, som jobber i samme fagfelt 
og i samme type arbeidssted, i samme 
tidsrom, er sannsynligheten relativt jevn for at 
de gjør et karrierehopp, sier forsknings leder 
Nicoline Frølich i Nordisk institutt for studier 
av innovasjon, forskning og utdanning (NIFU).

NIFU har sett på de «kritiske overgange-
ne», fra stipendiat til postdoktor eller 
førsteamanuensis og videre fra første-
amanuensis til professor.

Kvinner er i flertall som doktorgradskan-
didater og postdoktorer, men i mindretall i 
høyere stillinger. Nå har NIFU sett på dem 
som ikke faller fra eller stopper opp, men 
som klatrer i systemet. For dem er ikke 
kjønn en statistisk relevant faktor, viser 
analysen, med unntak av én av overgange-
ne, den fra førsteamanuensis til professor.

 «Analysene våre viser ingen klar 
kjønnsforskjell hverken i sannsynligheten 
for at stipendiater blir henholdsvis 
postdoktorer og førsteamanuenser, eller for 
at postdoktorer blir førsteamanuenser», 
skriver NIFU-forskerne i rapporten.

Det er altså andre faktorer som forklarer. 
For eksempel er det flere stipendiater i 
medisinske fag som blir postdoktor enn det er 
i humaniora og samfunnsfag. Stipendiater på 
statlige høyskoler blir sjeldnere postdoktor og 
oftere førsteamanuensis, og de som går rett 
fra doktorgrad til første amanuensis, har oftere 
vært førstelektor eller postdoktor før.

Rundt to av tre professorer er menn. Det 
er fire prosentpoeng mer sannsynlig at 

menn blir professor enn at kvinner blir det, 
og sannsynligheten for at kvinner blir 
professor er enda lavere i realfagene. I de 
medisinske fagene har kvinner og menn lik 
sannsynlighet for å bli professor.

Kilde: Attraktive akademiske karrierer? 
Søkning, rekruttering og mobilitet i 
 UH-sektoren 
NIFU-rapport 10:2019. Oppdragsgiver: 
Kunnskapsdepartementet

Mest jobbdrikking blant forskere

Ansatte i forskningssektoren topper 
Helsedirektoratets liste over drikking av 
alkohol i jobbsammenheng, skriver 
forskerforum.no.

– Blant bransjene vi har undersøkt, er 
andelen personer som oppgir at de drikker 
sammen med kolleger i arbeidstiden, høyest 
blant forskere. En relativt høy andel forskere 
svarer også at de drikker med kolleger etter 
arbeidstid, sier Inger Synnøve Moan, 
seniorforsker ved Folkehelse instituttet.

Undersøkelsen ble først ble omtalt 
i Aftenposten, og viser at 21 prosent av de 
ansatte i forskningssektoren har drukket 
alkohol i arbeidstiden, mot for eksempel tre 
prosent av ansatte i barnehageyrker eller 
helse- og omsorgsyrker. Gjennomsnittet er 
åtte prosent. Moan sier at drikkingen 
vanligvis skjer i forbindelse med feiringer 
og arrangementer.

Grunnen til at forskning utmerker seg på 
denne statistikken, kan til dels skyldes at 
akademia har en ganske fri arbeidskultur, 
tror hun.

– Man kan tenke seg at fleksibilitet i 
arbeidstid og arbeidsoppgaver muliggjør 
denne typen atferd, sier Moan.

Ved Universitetet i Oslo jobber bedriftssy-
kepleier Trine Evensen med alkohol- og 

rusproblematikk som bedriftshelsetjenestens 
Akan-ansvarlig. Hun tror ikke at rusmisbruk 
oppstår fordi de tilsatte har tilgang til alkohol 
og rusmidler på arbeidsplassen, men heller at 
folk har rusproblemer i utgangspunktet, og at 
friheten man ofte har i akademiske yrker, gjør 
det mulig å fortsette. 

Vitenskapelig ansatte har større grad av 
frihet i arbeidshverdagen, med en del 
reisevirksomhet, seminarer og kurs, og det 
kan viske ut skillet mellom arbeid og fritid. 
Det kan igjen gi muligheter til å konsumere 
alkohol på en slik måte at det går ut over 
arbeidshverdagen, sier hun. 

Fagleder Camilla Bakkeng i Akan sentralt 
sier at Folkehelseinstituttets undersøkelse 
bekrefter mye av den erfaringen hun og 
andre kolleger i Akan har med akademia.

– Akademikermiljøer er litt vanskeligere 
å nå med budskapet om forebygging. Vi blir 
ofte møtt med at «dette har ikke vært et 
problem hos oss, så hvorfor skal vi fokusere 
på det». Det er en skepsis til å gå inn i det 
man opplever som en privatsfære og ikke 
arbeidsplassens anliggende, sier hun.

Kilde: Undersøkelse om alkohol og arbeidsliv, 
gjennomført blant norske arbeidstakere i 
2015, 2016, 2017 og 2018 av Kantar TNS på 
oppdrag fra avdeling for rusmidler og tobakk 
ved Folkehelseinstituttet. Utvalget består av 
4417 norske arbeidstakere i alderen 20–69 år.

Ny generalsekretær i Akademikerne

Bengt Holmen (50) tiltrer stillingen som 
generalsekretær i Akademikerne i slutten 
september, etter Olav Ulleren. 

Holmen kommer fra Forsvarsdeparte-
mentet, der han er avdelingsdirektør med 
ansvar for strategisk personell- og kompe-
tansepolitikk i forsvarssektoren.  
– Jeg ser virkelig frem til å ta fatt på 

Fo
to

: Y
ay

 Im
ag

es
.

Fo
to

: Y
ay

 Im
ag

es
.

Fo
to

: P
riv

at
.



2019  ·  129  ·  #9 771

oppgavene som tilligger jobben sammen 
med leder av Akademikerne, styret, 
medlemsforeningene, og ikke minst mine 
nye kolleger i administrasjonen, sier Holmen, 
ifølge pressemeldingen fra Akademikerne.

Forut for jobben i Forsvarsdepartemen-
tet var Holmen konstituert leder og 
nestleder i internasjonal avdeling på 
Stortinget, og arbeidet som komitesekretær 
i blant annet Utenriks- og forsvarskomiteen. 
Han har erfaring fra internasjonalt arbeid 
for FN og OSSE, som regionsjef for Norsk 
Folkehjelp og fra forskning, ved Norsk 
utenrikspolitisk institutt (NUPI).

– Jeg har i hele min utdannelse og yrkesliv 
vært samfunnspolitisk engasjert. Å få arbeide 
for Akademikerne gir en enestående mulighet 
i å bidra til en positiv utvikling av vårt 
arbeidsliv og samfunns utvikling, sier Holmen.

Holmen har hovedfag i sammenlignen-
de politikk fra Universitetet i Bergen. Han 
har nylig tatt seniorkurset til NATO Defence 
College, som tilsvarer Forsvarets høyskole.

D-vitamin forebygger emaljefeil 

Forskere oppfordrer myndigheter til å gå 
gjennom sine anbefalinger til gravide, etter 
en studie som viser at høy dose D-vitamin 
forebygger emaljefeil hos barn, skriver 
forskning.no.

Studien, som er utført av forskere fra 
Copenhagen Prospective Studies on 
Asthma in Childhood (COPSAC), har funnet 

en sammenheng mellom et høyt D-vitamin-
tilskudd under graviditeten og nedsatt 
risiko for emaljefeil hos barn.

Studien er nylig publisert i tidsskriftet 
JAMA Pediatrics, og viser at barn av mødre 
som under graviditeten har fått en høy 
dose D-vitamin, har nesten 50 prosent 
lavere risiko for emaljefeil, sammenlignet 
dagens anbefalte dose.

Forskerne har siden 2010 fulgt en 
gruppe på 623 gravide kvinner – opprinne-
lig for å undersøke hvilke effekter D-vitamin 
har på astma hos barn.

Halvparten av kvinnene fikk et daglig 
D-vitamintilskudd på 400 enheter (IE), som er 
den dosen både norske og danske helse-
myndigheter anbefaler, mens den andre 
halvparten fikk et tilskudd på 2 800 enheter.

Ved senere studier av barnas tenner, 
seks år etter fødselen, er forskerne kommet 
fram til at: 44 av 160 (28 prosent) av barna i 
lavdosegruppen har emaljefeil. Det samme 
gjelder 26 av 172 (15 prosent) av barna i 
høydosegruppen.

Det er første gang forskere har sett på 
sammenhengen mellom D-vitamin og 
emaljefeil, og resultatet kom som en 
overraskelse. Professor Hans Bisgaard, som 
leder forskningsenheten COPSAC, og som 
sammen med doktorgradsstudent Pia 
Elisabeth Nørrisgaard er en av hovedfor-
skerne sier:

– Effekten vi har sett, er større enn det vi 
hadde turt å håpe på. En halvering er 
sjelden i slike studier, og det kan få en 
betydelig folkehelseeffekt, forteller han.

Louise Bjørkholt Andersen, som er lege 
ved danske Herlev Hospital og tidligere har 
forsket på konsekvensene av mangel på 
D-vitamin under graviditeten, er også 
positivt innstilt til den nye studien:

–Kohorten er ikke veldig stor, men siden 
studien er en randomisert klinisk studie, har 
resultatene likevel stor validitet, og det 
tyder på at det er snakk om en årsakssam-
menheng, sier hun.

Hans Bisgaard oppfordrer danske 
helsemyndigheter til å endre sine anbefa-
linger, men helsemyndighetene er som 
regel forsiktige med å gjøre det.

– Grunnen til at de ikke anbefaler det, er 
oppfatninger om at en høy dose D-vitamin 
kan føre til bivirkninger, blant annet 
nyresvikt. Men det er helt ubegrunnet og 
stammer fra dyreforsøk, sier Bisgaard. Han 
legger dessuten vekt på at det i de tilfellene 
der man har sett bivirkninger, har vært 
snakk om mye større doser av D-vitamin 
enn det som er brukt i den nye studien.

Den nye studien viser også at en høy 
dose D-vitamin kan bidra til å beskytte barn 
mot astma og beinskjørhet.

– Det er fascinerende at et vitamintilskudd 
under graviditeten kan ha effekt i tre ulike 
organsystemer hos barna, sier Hans Bisgaard.

– Det er helt nytt at man allerede i 
fostertilstanden kan påvirke helsen hos 
barn ved hjelp av vitamintilskudd, sier han.

Videnskab.dk har kontaktet den danske 
Sundhedsstyrelsen for å få en kommentar

Overlege Christine Brot svarer at Sund-
hedsstyrelsen bygger anbefalingene sine på 
en samlet vurdering av forskningen på 
området. Det er derfor ikke nok med en enkelt 
studie for å endre på anbefalingene. Det krever 
flere store studier som peker i samme retning.

Kilde: P.E. Nørrisgaard mfl: «Association of 
High-Dose Vitamin D Supplementation 
During Pregnancy With the Risk of Enamel 
Defects In Offspring», JAMA Pediatrics (2019), 
DOI: 10.1001/jamapediatrics. 2019.2545 Sam-
mendrag © Videnskab.dk. Oversatt av Lars 
Nygaard for forskning.no.
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Et nytt skoleår er godt i gang, og i likhet med 

alle andre skoleår har mange skoleflinke ung-

dommer tatt fatt på tannlegestudiet ved de 

tre lærestedene for odontologi i Norge. Sam-

tidig har kanskje like mange, som senere ser 

for seg en jobb i Norge, begynt på det samme 

studiet ved et lærested i et annet land. 

Diskusjonen om hvor mange tannleger 

vi trenger å utdanne for å dekke behovet for 

tannlegetjenester har vart en stund, og den 

fortsetter. Det synes vanskelig å trekke en 

entydig konklusjon.

Som i så mange andre sammenhenger, i 

livet og læren, er det ingen som har fasiten 

før vi er der. I fremtiden. 

Faktorer, konsekvenser og symptomer 

som gjør seg gjeldende er ganske mange. 

Tannhelsen er jevnt over blitt bedre enn den 

var. Noen grupper er kommet til, og noen 

består – der tannhelsen ofte er verre. Befolk-

ningen blir eldre, vi lever lenger og beholder 

tennene lenger – blant annet som følge av 

bedre tannhelse. Estetisk tannbehandling 

øker, som følge av økt etterspørsel og økt 

tilbud. Hva som kom først, tilbudet eller et-

terspørselen er et annet spørsmål. 

Tannlegene er mange, særlig i byene. Og 

det finnes ganske mange andre, tannpleiere, 

som kan gjøre en god del av jobben med å un-

dersøke og utføre noe behandling. Hvem skal 

få utføre disse enkle oppgavene? Det er en hyp-

pig forekommende diskusjon. Og hvem skal 

gjøre de mer kompliserte tingene? Dét diskute-

res også, stadig vekk: Er dette en spesialistopp-

gave, eller noe for allmennpraktikeren? 

Så hvordan blir egentlig fremtiden, for de 

som starter studiet i disse dager?

Det kan vi selvsagt ikke vite. Og den vil 

ikke bli lik for alle, naturligvis. Samtidig ser vi 

noen tendenser.

Helseprofesjonene er, tradisjonelt, ikke på-

virket av konjunkturer, i samme grad som man-

ge andre profesjoner. Mye av behandlingen ut-

føres, etter behov, og uavhengig av om det er 

gode eller dårlige tider. Og en kan kanskje også, 

med relativt stor grad av trygghet, si at det som 

defineres som estetisk tannbehandling er, og vil 

være, konjunkturstyrt. Vi koster det på oss i 

gode tider, og lar det være i dårlige tider. 

Slik sett bør en person som velger å satse 

på tannlegeyrket og begynner på utdannin-

gen i dag, og som kanskje, eller sannsynligvis, 

og i noen grad, må basere inntekten sin på es-

tetisk behandling, også ta høyde for at det kan 

komme dårlige tider, med både lite å gjøre og 

kanskje til og med arbeidsledighet. Slik mange 

andre som velger yrke og utdanning må gjøre.

Det finnes ikke så mange yrker der en all-

tid er garantert å ha en jobb. Hvorfor skulle 

det være slik for tannleger?

Og er det så galt at det er konkurranse om 

jobbene? At en må skjerpe seg for å bli god, 

for da får en jobb. Det kommer vel pasiente-

ne til gode? Og det er vel som det skal være?

Samfunnsøkonomisk er det selvsagt uhel-

dig, at det offentlige eventuelt finansierer for 

mange av landets kanskje aller dyreste studi-

eplasser. Og det er dumt på individnivå, for 

den enkelte, som har valgt et yrke som kan-

skje altfor mange andre har valgt.

Det er da jeg får lyst til å si at det går an å 

velge noe annet.
Ellen Beate Dyvi – Ansvarlig redaktør

Det går an å bli noe 
annet enn tannlege
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Mitt overordnede 
mål er at NTF 

også i fremtiden 
skal være en 
forening som 
samler alle  
tannleger,  

uavhengig av 
alder, arbeids­

situasjon og alle 
andre mulige 
skille linjer.

NTFs formål er å samle norske tannleger for å ivareta 

tannlegestandens faglige, økonomiske og sosiale in-

teresser og virke for dens autoritet og anseelse. Vi skal 

dessuten representere tannlegestandens eller grup-

per av denne i standsspørsmål og overfor offentlig 

myndighet og fremme det kollegiale samhold. 

Og i arbeidsprogrammet vårt står det klart og ty-

delig: Målet er å samle alle tannleger i en forening 

som er organisert slik at den ivaretar alles interesser. 

Begrunnelsen er enkel. «Høy organisasjonsoppslut-

ning med gjensidig respekt og forståelse mellom med-

lemmene er en viktig målsetning for NTF. Vi ønsker å 

være en fleksibel, rasjonell og demokratisk organisasjon 

som er i stand til å møte stadig nye utfordringer og 

endringer i samfunnet og tannhelsetjenesten.»

Dette tar vi på det største alvor. NTFs fremste fortrinn 

er at vi faktisk har alle tannleger samlet i en forening. Det 

forplikter. Vi skal ha et tilbud til alle våre ulike medlems-

grupper, enten du arbeider i privat eller offentlig sektor, 

om du er nyutdannet eller om du befinner deg på slutten 

av karrieren. I foreningsdelen i dette nummeret av Tiden-

de kan du lese mer om NTFs tilbud til akkurat deg! Leder 

av sentralt forhandlingsutvalg sitter i hovedstyret og har 

et ekstra ansvar for å ivareta de offentlig ansatte medlem-

menes interesser. Han forteller om hvorfor det er så viktig 

for offentlig ansatte å være med i foreningen. Lederen av 

det sentrale næringsutvalget sitter også i hovedstyret, 

hvor han har et særlig ansvar for å ivareta interessene til 

våre tannleger i privat sektor. Han beskriver foreningens 

tilbud til NTFs privatpraktiserende medlemmer. 

Hvor mye det betyr at vi er en forening som samler alle 

tannleger merker jeg aller best i arbeidet opp mot politi-

kere, media og andre beslutningstakere. Bredden i med-

lemsmassen og den høye organisasjonsgraden gjør at 

NTF blir oppfattet som en viktig og seriøs aktør med tyng-

de. Vi blir sett på som konstruktive og troverdige, nettopp 

fordi vi representerer en så stor og bredt sammensatt 

gruppe med dyktige tannleger, som evner å se befolknin-

gen og pasientenes beste. Vi er ikke bare en interesseor-

ganisasjon for enkeltgrupper av tannleger. NTF er en vik-

tig samfunnsaktør med gjennomslagskraft. 

Dessuten opplever jeg heldigvis at vi oftere har mer 

sammenfallende enn sprikende interesser. Endringer i 

en sektor påvirker også medlemmer i den andre. Saken 

om flyttingen av ansvaret for den offentlige tannhelse-

tjenesten er et godt eksempel. Dette hadde selvfølge-

lig størst direkte påvirkning på NTFs medlemmer i den 

offentlige tannhelsetjenesten. Men vi så raskt at saken 

kunne få store negative overslagseffekter for også pri-

vat sektor. Derfor engasjerte hele foreningen seg, og vi 

leverte et grundig og konstruktivt høringssvar som 

foreningen sto samlet bak. Det var helt avgjørende for 

vårt gjennomslag i saken. På samme måte er arbeidet 

for bedre stønadsordninger for befolkningen også noe 

som gagner alle våre medlemmer. 

Sammenliknet med det øvrige Skandinavia er 

nettopp det at vi i Norge er samlet i en sterk forening 

det som kjennetegner oss. Både i Sverige og Danmark 

har de splittede organisasjoner, noe som gjør at de 

mister gjennomslagskraft og påvirkningsevne. De 

drar ikke i samme retning i viktige saker og opplever 

at de bruker mye tid og krefter på interne konflikter i 

standen, heller enn på viktige politiske saker. 

Selvfølgelig er det til tider utfordrende å ha en fel-

les forening med medlemmer fra ulike sektorer med 

til dels ulike ønsker og behov. Vi arbeider derfor kon-

tinuerlig med å ha et godt og tilpasset tilbud til alle 

grupper av medlemmer. Det fordrer både en riktig 

organisering av foreningen og et sekretariat som ev-

ner å endre seg i takt med endringene i tannhelsetje-

nesten og samfunnet for øvrig. 

Dette mener jeg at vi har, og vi arbeider hele tiden for 

å bli enda bedre. Vedtektsendringene som vi skal disku-

tere på årets representantskap, er en del av disse proses-

sene. Men bransjen vår er i rask endring og det er selv-

sagt krevende. Vi er derfor helt avhengig av dialog med 

dere medlemmer for å kunne følge med på utviklingen 

og gjøre nødvendige tilpasninger og endringer i det til-

budet vi gir. Hele berettigelsen til en profesjonsforening 

som vår er faktisk at vi leverer det medlemmene har be-

hov for. Så ikke nøl med å ta kontakt hvis det er tjenester 

dere savner eller tilbud dere synes vi skal endre. NTF er 

deres forening, og vi er her for dere! 

Så – sammen er vi sterke! En floskel? Ja – kanskje, men 

det er også helt sant. NTFs gjennomslagskraft og påvirk-

ningsmulighet avhenger av at vi evner å stå sammen i en 

sterk forening. Jeg håper alle ser viktigheten av dette, og 

at vi fortsatt skal arbeide sammen for å sikre at NTF forblir 

den ene sterke stemmen til alle norske tannleger. Hjelp 

oss til å gjøre NTF til en endra bedre forening som ivare-

tar alle medlemmers behov. En oppsplitting i flere små 

interesseorganisasjoner for enkeltgrupper av medlem-

mer vil bare svekke norske tannlegers samlede påvirk-

ningsmulighet og gjennomslagskraft. 

Mitt overordnede mål er derfor at NTF også i frem-

tiden skal være en forening som samler alle tannle-

ger, uavhengig av alder, arbeidssituasjon og alle an-

dre mulige skillelinjer. For dette er helt sikkert: Hver 

for oss er vi sårbare. Sammen er vi sterke!
Camilla Hansen Steinum

President

Vår bredde er vår styrke



776

tidende

2019  ·  129  ·  #9

   Vitenskapelig artikkel ·  Data fra Helfo og NPE gir liten informasjon om behandling med tannimplantater

Data fra Helfo og 
Norsk pasient­
skadeerstatning 
gir liten informa­
sjon om kvalitet 
og omfang av 
 behandling med 
tannimplantater 
i Norge
Stein Atle Lie, Gunvor Bentung Lygre, Inken Reichhelm,  

Erland Eggum, Vibeke Hervik Bull og Harald Gjengedal

Im plan ta ter som er stat ning for tap te el ler mang len de ten ner har, 

i lø pet av de siste åre ne, blitt en van lig be hand lings form. Vo lu met 

av den ne type be hand ling er be ty de lig, men til gjen ge lig do ku-

men ta sjon på an tall og kva li tet på im plan tat be hand lin gen mang-

ler. Den ne ar tik ke len ar gu men te rer for at et na sjo nalt kva li tets re-

gis ter for tann im plan tater er nød ven dig. Ar tik ke len be nyt ter data 

fra Helfo for å an slå vo lu met av inn sat te tann im plan ta ter, og data 

fra Norsk pa si ent ska de er stat ning (NPE) for å  in di ke re kva li te ten 

på im plan tat be hand ling. For å de mon stre re at for skjell i kva li tet 

på im plan tat be hand lin gen fore kom mer, er det valgt a se på va ria-

sjo nen mel lom de fire hel se re gi o ne ne i Norge (Hel se Sør-Øst, Hel-

se Vest, Hel se Midt-Norge og Hel se Nord). Ba sert på til gjen ge lig 

in for ma sjon fra Helfo og NPE, er det for uro li gen de at vo lum og 

kva li tet av tannimplantatbehandling ikke er bedre do ku men tert.

HOVEDBUDSKAP

• Tilgjengelige data viser at det ikke er mulig å gi et godt 

estimat for hvor mange, eller hvilken type, tannimplan-

tater som settes inn i Norge.

• Det er heller ikke mulig å si hvor ofte implantatbehand-

ling mislykkes.

• Et kvalitetsregister som omfatter alle innsatte tann-

implantater i Norge, vil være et nyttig verktøy for å gi 

de opplysninger som er nødvendige for å videreutvikle 

sikrere rutiner ved tannimplantatbehandling og derved 

forhindre at dårlige og skadelige produkter og metoder 

brukes i pasientbehandlingen.

FORFATTERE

Stein Atle Lie, professor, dr.philos. Institutt for klinisk 

odontologi, Universitetet i Bergen. Nasjonalt register for 

leddproteser, Helse Bergen

Inken Reichhelm, spesialist i oral protetikk. Tannhelse-

tjenestens kompetansesenter – Rogaland

Gunvor Bentung Lygre, spesialtannlege, forsker II, dr.odont. 

Bivirkningsgruppen for odontologiske biomaterialer,  

Norce Research AS

Erland Eggum, spesialist i oral protetikk. Sola tannlege-

senter. Rådgivende overtannlege i Helfo

Vibeke Hervik Bull, forskningsleder, ph.d. Tannhelse-

tjenestens kompetansesenter – Rogaland

Harald Gjengedal, førsteamanuensis, ph.d., spesialist i oral 

protetikk. Institutt for klinisk odontologi, UiB og Bergen 

Tannhelsesenter OK Klinikken, forskningskoordinator  

TkV/Hordaland

Korresponderende forfatter: Stein Atle Lie. E-post: stein.lie@uib.no 
 
Artikkelen har gjennomgått ekstern faglig vurdering. 
 
Lie SA, Lygre GB, Reichhelm I, Eggum E, Bull HV, Gjengedal H. Data fra Helfo og 
Norsk pasientskadeerstatning gir liten informasjon om kvalitet og omfang av 
behandling med tannimplantater i Norge.  
Nor Tannlegeforen Tid. 2019; 129: 776–82



2019  ·  129  ·  #9 777

Det fin nes in gen over sikt over det to ta le an tal let som set tes inn 
hvert år og hel ler ikke hvil ke pro duk ter som er be nyt tet. På mar ke­
det fin nes det en meng de tann im plan tater med ulik ut for ming og 
ulik overflatebeskaffenhet, og det kom mer sta dig nye pro duk ter på 
mar ke det. Ikke alle pro duk ter som er i bruk, har til freds stil len de 
vi ten ska pe lig el ler kli nisk do ku men ta sjon, selv om alle er god kjent 
et ter gjel den de eu ro pe isk re gel verk. Kva li te ten på tann im plan ta ter 
som be nyt tes i Norge an tar man er bra, men et re gis ter som in ne­
hol der in for ma sjon om den fak tis ke va rig he ten og kva li te ten på im­
plan tat be hand lin gen, mang ler. Til gjen ge lig in for ma sjon om kva li­
tet for im plan tater er ba sert på vi ten ska pe li ge ar tik ler med be gren set 
da ta ma te ria le, el ler sy ste ma tis ke over sikts ar tik ler, der over le vel ses­
ra te og tid li ge tap av im plan tat og im plan tat­støt te te suprakon­
struksjoner be skri ves. Tid lig tap av et tann im plan tat er når im plan­
ta tet svik ter/løs ner før det blir ut satt for be last ning. Den es ti mer te 
an de len tid lig tap te tann im plan ta ter va ri e rer be ty de lig i in ter na sjo­
na le stu di er, fra 0,7 % til 5,1 % (1). Over le vel se for implantatretiner­
te bro er laget av me tall­keram og zirkonia va ri e rer også, men lig ger 
et ter 5 år over 90 % (2).

Fol ke tryg den gir stø nad til dek ning av ut gif er til im plan tat be­
hand ling, ut be talt av Helfo, et ter git te ret nings lin jer (3). Tall fra 
Helfo kan gi en pe ke pinn på om fan get av im plan tat be hand ling og 
kost na de ne knyt tet til det te, men gir in gen in for ma sjon om hvil ket 
tann im plan tat som er satt inn. Hva som er år sak til at et tann im­
plan tater går tapt er usik kert, og det er in gen sy ste ma tisk re gist re­
ring av im plan ta ter som set tes inn.

Hvis et tann im plan tat løs ner, må fjer nes, el ler på an nen måte 
ikke fun ge rer slik det skal, kan pa si en ten være be ret ti get til er stat­
ning fra Norsk pa si ent ska de er stat ning (NPE) (www.npe.no). Ikke 
alle mis lyk ke de den ta le im plan ta ter mel des til NPE. Der for vil in­
for ma sjon fra NPE om inn meld te kla ger, kun gi en in di ka sjon på 
om fan get av mis lyk ke te tann im plan ta ter. Selv om im plan ta tet fort­
satt er osseointegrert kan pa si en ten ha and re år sa ker til å mene at de 
er be ret ti get er stat ning fra NPE.

Må let med den ne ar tik ke len er å vise be ho vet for et kva li tets re­
gis ter for tann im plan ta ter. Va ria sjon i vo lum meldt til Helfo og krav 
til NPE mel lom de 4 hel se re gi o ner i Norge (Hel se Sør­Øst, Hel se 
Vest, Hel se Midt­Norge og Hel se Nord) vi ser at det er for skjel ler 
i kva li tet og om fang som ikke kan for kla res med de data som er til­
gjen ge lig.

Da ta grunn lag
Data fra åre ne 2011 til og med 2017 om an tall pa si en ter som har 
mot tatt re fu sjon for im plan tat be hand ling, an tall im plan ta ter og 
stør rel se av re fu sjon, er inn hen tet et ter fore spør sel til Helfo. 
 Da ta ene fra Helfo om fat ter taks te ne 421, 422, 424 og 514 (ta bell 1), 

da dis se taks te ne er di rek te re la tert til inn set ting av tann im plan ­
tater.

Da ta ene er grup pert et ter de fire hel se re gi o ne ne i Norge si den 
det te ofe be nyt tes for sum ma ris ke over sik ter, for eks em pel fra Sta­
tis tisk sen tral by rå (SSB) (www.ssb.no). Hel se Sør­Øst dek ker 
Vest­Agder, Aust­Agder, Telemark, Vestfold, Buskerud, Østfold, 
Akershus, Oslo, Hedmark og Opp land. Hel se Vest dek ker Ro ga­
land, Hor da land og Sogn og Fjordane. Hel se Midt­Norge dek ker 
Møre og Roms dal, Sør­Trøn de lag og Nord­Trøn de lag, mens Hel se 
Nord dek ker Nordland, Troms og Finnmark. Vi de re er da ta ene 
grup pert et ter hvil ken takst kode som lig ger til grunn for re fu sjo­
nen. For de sum ma ris ke ana ly se ne er takst ko de ne også delt opp et­
ter takst grup pen 400 (kir ur gisk be hand ling med im plan tat) og 500 
(Pe rio don tal be hand ling og re ha bi li te ring et ter pe rio don titt).

Fra Norsk pa si ent ska de er stat ning (NPE) var in for ma sjon om 
alle krav der pro se dy re ko den kun ne re la te res til be hand ling med 
tann im plan tat til gjen ge lig. Da ta ene fra NPE in ne holdt in for ma sjon 
om hvil ket år kla ge ne ble frem satt (fra 2011 til 2016) og i hvil ket 
fyl ke. Også da ta ene fra NPE ble grup pert et ter hel se re gi on.

Si den det er be ty de li ge for skjel ler i be folk nings grunn laget, ble 
data for an tall per so ner i be folk nin gen, et ter ka len der år og hel se re­
gi on, inn hen tet fra SSBs nett si der (www.ssb.no).

De ut le ver te da ta ene fra Helfo og NPE var ano ny me uten mu lig­
het for å spo re en kelt pa si en ter el ler be hand le re.

Sta tis tisk me to de
For fi gu re ne pre sen te res det ob ser ver te tall (an tall og ra ter). For be­
reg ning av sta tis tisk sig ni fi kan te for skjel ler er det be nyt tet Poisson­
re gre sjon (med overdispersjon for å ta hen syn til eks tra va ria sjon) 
der an tal let ob ser va sjo ner (og be løp, i an tall kro ner) er den av hen­
gi ge va ria be len. For ra ter er også an tal let ob ser va sjo ner (tel ler i brø­
ken) reg net som av hen gig va ria bel, mens re fe ran se an tal let (nev ner 
i brø ken) er lagt inn som en off set (log­trans for mert) som det jus te­

Tabell 1:  Takster relatert til behandling med tannimplantater 
som har rett til refusjon fra Helfo.

Takst Beskrivelse

Kirurgisk behandling

421 Kirurgisk innsetting av tannimplantat – første implantat

422 Kirurgisk innsetting av tannimplantat – per implantat 
i tillegg

424 2 implantat ved tannløs underkjeve

Periodontal behandling og rehabilitering etter periodontitt

514 Kirurgisk innsetting av implantat – per implantat
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res for (4). Kom man do en «glm» (med fam i ly=«quasipoisson» og 
link=«log») i  den sta tis tis ke pro gram pak ken «R» (www.r­project.
org) ble be nyt tet til de sta tis tis ke ana ly se ne. P­ver di er un der 0,05 
ble reg net som sta tis tisk sig ni fi kan te.

Re sul ta ter
I pe ri oden 2011 til 2014 har det vært en sta tis tisk sig ni fi kant øk ning 
i an tall inn sat te tann im plan ta ter med re fu sjon fra Helfo (p=0,009). 
Det sam me gjel der ut be ta lin ger fra Helfo (p=0,010) (ta bell 2).

An tall im plan ta ter var høy est i år 2015. Når det gjel der ut be ta­
lin ger fra Helfo, er det en mar kant øk ning fra 2013 til 2014. Det 
to ta le be lø pet for re fu sjo ner fra Helfo i 2013 var 66 mil li o ner kro­
ner, mens i 2015 var be lø pet øket til 103 mil li o ner kro ner (ta bell 2).

Hel se Sør­Øst har flest im plan ta ter med re fu sjon fra Helfo (fi gur 
1A). Det sam me gjel der stør rel sen på ut be ta lin ger fra Helfo (fi gur 1B).

I 2011 var det i gjen nom snitt ut be talt kr 8 per inn byg ger for hele 
Norge, mens det i 2014 var ut be talt kr 20 per inn byg ger. To talt har 
det for hele pe ri oden vært en sta tis tisk sig ni fi kant øk ning i im plan­
ta ter med re fu sjon fra Helfo per inn byg ger (p<0,001). I 2014 had de 
Hel se Nord det høy es te an tal let ut be tal te kro ner per inn byg ger (kr 
35), mens Hel se Vest lå la vest (kr 12). For skjel len i ut be tal te re fu sjo­
ner fra Helfo per inn byg ger mel lom de uli ke re gi o ne ne var sta tis tisk 
sig ni fi kant (p<0,001) (fi gur 1C).

I Hel se Nord er to talt sett an de len inn sat te im plan ta ter høy ere 
enn i Hel se Sør­Øst (p=0,035), mens Hel se Vest lå la ve re enn Hel se 
Sør­Øst (p=0,001). Det var in gen for skjell mel lom Hel se Sør­Øst og 
Hel se Midt­Norge (p=0,480) (fi gur 1D).

I takst grup pen kir ur gisk be hand ling med tann im plan tat var det 
to talt en øk ning i an tall im plan ta ter per inn byg ger (p<0,001), mens 
det et ter 2014 ikke var en sig ni fi kant end ring (p=0,776) (fi gur 1E). 
For grup pen av pa si en ter med pe rio don tal be hand ling og re ha bi li­

te ring et ter pe rio don titt var det in gen end ring over tid (p=0,689) 
(Fi gur 1F).

Da ta ene som var til gjen ge lig fra NPE vi ser at det har vært en 
be ty de lig øk ning i an tall krav, re la tert til tann im plan ta ter. Fra 2011 
til 2016 har det nes ten vært en tre dob ling i krav til NPE (p=0,029, 
ta bell 3).

Da ta ene fra Norsk pa si ent ska de er stat ning vi ser at Hel se Sør­Øst 
lig ger høy est i an tall krav (fi gur 2A). Det var en for skjell i an de len 
krav til NPE, sett i  for hold til be folk nin gen i  sam me hel se re gi on 
(p<0,001) (fi gur 2B). Det var også en sta tis tisk sig ni fi kant øk ning 
i an de len, i for hold til be folk ning i re gi o ne ne, for de opp git te åre ne 
(p<0,001).

An de len krav til NPE, i for hold til an tall Helfo­re fu sjo ner, vi ser 
sam me møns ter (fi gur 2C). An de len krav til NPE va ri e rer fra 0 % 
(Hel se Midt­Norge i 2011) til 0,33 % (Hel se Nord i 2015) i for hold 
til an tal let Helfo­re fu sjo ner. Også her er det to talt sett en sta tis tisk 
sig ni fi kant for skjell i ni vå et for an de le ne mel lom de uli ke re gi o ne ne 
(p=0,015), og det var en sta tis tisk sig ni fi kant end ring i krav til NPE 
for de opp git te åre ne, i for hold til an tall Helfo­re fu sjo ner (p=0,026).

Dis ku sjon
Tall fra Helfo vi ser an tall re fu sjons be ret ti ge de tann im plan ta ter og ut­
be tal te re fu sjo ner et ter de taks te ne som re la te res di rek te til be hand­
ling med den ta le im plan ta ter. Fra 2013 til 2014 økte an tall inn sat te 
im plan ta ter, an tall pa si en ter og ut be tal te be løp sam men lig net med 
res ten av pe ri oden 2011–2017. Det te kan i stor grad for kla res ved at 
et eks tra inn slags punkt (punkt 15) i  re gel ver ket ble inn ført i  2014 
samtidig som det ble innført elektronisk registrering. Her kan pa si­
en ter med tann løs un der kje ve få satt inn to im plan tater med en re fu­
sjon på rundt kr 20.000 pr pa si ent (5). En øk ning på 2000 pa si en ter 
kan for kla re en øk ning på kr 40 mil li o ner fra 2013 til 2014.

Tabell 2: Antall implantater, antall pasienter og beløp utbetalt 
fra Helfo i perioden 2011 til 2017.

År
Antall

implantat
Antall

pasienter
Utbetalt
refusjon

2011 8 558 4 111 kr  38 478 182,-

2012 9 960 5 055 kr   54 728 675,-

2013 11 754 6 033 kr   66 380 975,-

2014 15 230 7 981 kr 101 629 734,-

2015 15 621 8 348 kr 103 191 511,-

2016 15 246 8 253 kr 100 941 887,-

2017 14 337 8 135 kr 88 205 921,-

Totalt 90 706 47 916 kr 553 556 885,-

Tabell 3: Antall fremsatte klager til NPE og antall medhold 
i perioden 2011 til 2016.

År klagen var fremsatt Antall krav til NPE Antall medhold ( %)

2011 24 13 (54,2 %)

2012 41 21 (51,2 %)

2013 35 22 (62,9 %)

2014 79 40 (50,6 %)

2015 70 35 (50,0 %)

2016 71 32 (45,1 %)

Totalt 320 163 (50,9 %)

   Vitenskapelig artikkel ·  Data fra Helfo og NPE gir liten informasjon om behandling med tannimplantater



2019  ·  129  ·  #9 779

Fi gur 1. An tall im plan tater fra Helfo for de fire hel se re gi o ner (A). Ut be ta ling fra Helfo (B). Gjen nom snitt lig an tall Helfo-kro ner til 
tannimplantatbehandling for hver inn byg ger (C). An tall im plan ta ter jus tert for inn byg ger tall (D). An tall im plan ta ter et ter takst kode 421, 422  
og 424 jus tert for inn byg ger tall (E). An tall im plan ta ter et ter takst kode 514 jus tert for inn byg ger tall (F).
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Fra 2014 til 2017 var ut be ta lin ge ne re la tivt sta bi le og det ble år lig 
satt inn i rundt 15.000 tann im plan ta ter med re fu sjon fra Helfo. År­
lig ut be talt be løp til inn set ting av im plan tater var rundt 100 mil li o­
ner kro ner. Der som Helfo dek ker halv par ten av kost na de ne for de 
pa si en te ne som er re fu sjons be ret ti get, kan den to ta le kost na den for 
inn set ting av tann im plan ta ter for dis se pa si en te ne mul ti pli se res 
med 2. An tal let tann im plan ta ter uten Helfo­re fu sjon er det ikke til­
gjen ge lig tall for. An tar man at an tal let er like stort som an tal let 
med Helfo­re fu sjon, kan den to ta le år li ge kost na den for inn set ting 
av tann im plan ta ter være rundt 400 mil li o ner kro ner. Kost na de ne 
for pro te tis ke overkonstruksjoner kom mer i til legg til det te.

Den en kel te tann le ge el ler Den off ent li ge tann hel se tje nes ten er 
ikke på lagt å hol de lø pen de sta tis tikk over hvor man ge tann im plan­
ta ter som set tes inn, el ler kost na de ne knyt tet til det te. Vårt over slag 
for det to ta le an tal let im plan ta ter og kost na de ne knyt tet til be hand­
lin gen er upre sist, men vi ser at det er et be ty de lig vo lum per år. 
Tannimplantatbehandling med fø rer sto re kost na der både for den 
en kel te pa si ent og for sam fun net. En mis lyk ket be hand ling med ha­
va ri av im plan ta tet kan for den en kel te føre til re du sert tyg ge funk­
sjon og es te tikk og der med også re du sert livs kva li tet. I noen til fel ler 
kan ska de ne et ter et ha va ri være så sto re at det i et ter tid blir van ske­
lig å  få ut ført til freds stil len de oral re ha bi li te ring (6). Da ta ene fra 
NPE hand ler om er stat nings søks mål og gir ikke di rek te opp lys nin­
ger om tap av tann im plan tat. Data fra NPE for tel ler hel ler ikke når 
el ler hvor im plan ta tet er satt inn (re gi on el ler ut land), el ler om im­
plan ta te ne had de re fu sjon fra Helfo. En mel ding til NPE kan også 
like gjer ne in di ke re at pa si en ten har mis tet til li ten til tann le gen. 
Data fra NPE kan alt så ikke di rek te be nyt tes for å be skri ve kva li te­
ten el ler si hvor len ge im plan ta te ne har fun gert før de svik tet.

Kob lin gen av data fra Helfo og NPE in di ke rer at det er for skjel ler 
i krav til NPE mel lom uli ke hel se re gi o ner i Norge som ikke kan for­

kla res av for skjel ler i be folk nings grunn lag el ler i vo lu met av re fu­
sjo ner fra Helfo i sam me hel se re gi on. År sa ken til ulik he ter i vo lu­
met av inn sat te tann im plan ta ter er usik kert, sær lig si den den ne 
for skjel len også er tilstede når man tar hen syn til stør rel sen av be­
folk nin gen for de uli ke hel se re gi o ne ne. Den ne ab so lut te ulik he ten 
i an tall inn sat te im plan ta ter og også ut be ta lin ger et ter ska de in di ke­
rer at der er en uøns ket va ria sjon som ikke lar seg en kelt for kla re.

Data fra Helfo og NPE vi ser alt så at det ikke er mu lig å gi et godt 
es ti mat for hvor man ge, el ler hvil ken type, im plan tater som set tes 
inn i Norge. Det er hel ler ikke mu lig å si hvor man ge im plan ta ter 
som må fjer nes.

Det er en lang rek ke fak to rer som kan på vir ke re sul ta tet av be­
hand lin gen og va rig he ten for tann im plan ta tet (7, 8). Både fak to rer 
som pa si en ten selv kan end re (for eks em pel røy king) og syk dom 
(for eks em pel dia be tes) vil kun ne inn vir ke på im plan ta tets evne til 
å osseointegrere og også ri si ko en for at im plan ta tet se ne re løs ner. 
Den be hand len de tann le ge kan også være en fak tor med be tyd ning 
for pro gno sen for tann im plan ta tet. Tann im plan ta tets ut for ming og 
over fla tens be skaff en het er også for hold man må ha stør re datama­
teriale for å stu de re nær me re (8). Sto re in ter na sjo na le stu di er kon­
klu de rer med at de sto re pro du sen te ne av tann im plan ta ter le ve rer 
jevnt over god kva li tet, med en 5­års over le vel se av im plan ta tet på 
94 % til 99 % (1). Man kan alt så for ven te at mel lom 100 og 600 av 
im plan ta te ne meldt til Helfo vil ha va re re in nen 5 år et ter inn set ting.

Et sy stem for å  re gist re re og over vå ke pa si ent be hand ling med 
tann im plan ta ter er nyt tig for å kun ne gi til ba ke mel din ger til tann­
le ge ne om hvor gode de uli ke im plan tat pro duk te ne og be hand­
lings me to de ne er. Det te vil igjen føre til en bedre pa si ent be hand­
ling.

I Norge fin nes det en lang rek ke kva li tets re gist re (https: //www.
kvalitetsregistre.no/). Det har også vært stor me die in ter es se for 

Fi gur 2. An tall krav til NPE for de fire hel se re gi o ner (A). An tall krav til NPE, i for hold til an tall i be folk nin gen (B). An tall krav, i for hold til an tall 
im plan tater fra Helfo (C).
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(«leddproteseregisteret», http: //nrlweb.ihelse.net/). Leddprotesere­
gisteret har si den opp star ten i 1987 vist seg å ha hatt en be ty de lig 
inn virk ning på kva li te ten av im plan tat be hand ling i or to pe di (13), 
som har re sul tert i mind re va ria sjon i be hand ling, og re gis te ret vis te 
tid lig at en slik re gist re ring også var god sam funns øko no mi ved at 
de dår lig ste im plan ta te ne er fjer net fra mar ke det (14).

Kon klu sjon
Data fra Helfo og NPE vi ser at det ikke er mu lig å gi et godt es ti mat 
for hvor man ge, el ler hvil ken type, tann im plan ta ter som set tes inn 
i Norge. Det er hel ler ikke mu lig å si hvor man ge im plan ta ter som 
må fjer nes. Det er for skjel ler mel lom uli ke hel se re gi o ner i  Norge 
når det gjel der re fu sjo ner fra Helfo og krav til NPE, uav hen gig av 
be folk nings grunn lag i re gi o ne ne.

Et re gis ter som om fat ter tann im plan ta ter i  Norge, vil være et 
nyt tig verk tøy som kan gi de opp lys nin gene man tren ger for å vi de­
re ut vik le sik re ru ti ner ved tannimplantatbehandling og der ved for­
hind re at dår li ge og ska de li ge pro duk ter og me to der bru kes i pa si­
ent be hand lin gen.

Takk
Takk til Norsk pa si ent ska de er stat ning (NPE) og Helfo for å  stil le 
data til rå dig het for den ne ar tik ke len.

kva li tets re gist re over uli ke ty per im plan tat be hand ling for å  sik re 
pa si en te ne god kva li tet ved den ne type be hand ling (Af en pos ten 
janu ar–feb ruar 2019).

Den ta le im plan tat re gist re er også i fo kus i in ter na sjo na le or ga ni­
sa sjo ner som Eu ro pean As so cia ti on for Osseointergration (EAO). 
Et ter en kon sen sus kon fe ran se i 2018 pub li ser te EAO to vi ten ska pe­
li ge ar tik ler der hen sik ten og uli ke pro blem stil lin ger ved et den talt 
im plan tat re gis ter ble be lyst (9, 10). In ten sjo nen med et kvalitetsre­
gister er at man skal etab le re en da ta ba se for å lære og kvalitetsut­
vikle im plan tat be hand ling og øke kva li te ten av im plan ta te ne, men 
ikke over vå ke tann le ge nes kli nis ke virk som het (9, 10). Av in ter na­
sjo na le kva li tets re gist re for tann im plan tater trek kes den be gren se­
de er fa rin gen fra Finland og Sve ri ge fram. I Sve ri ge har det vært li­
ten ak ti vi tet med re gis te ret, mens i  Finland be skri ves suk ses sen 
som be gren set, selv om et be ty de lig an tall im plan tater var re gist rert 
fram til 2012 (11).

Kva li tets re gist re har som for mål å  mins ke uøns ket va ria sjon 
i  hel se til bud og øke be hand lings kva li tet. En vik tig pre miss for et 
kva li tets re gis ter er at pa si en te ne, selv med ri si ko fak to rer, er sik ret 
best mu lig be hand ling. For tann im plan ta ter vil det te kon kret bety 
at en pa si ent til en hver tid skal være sik ker på at det pro duk tet som 
be nyt tes, er av best mu lig kva li tet. Det na sjo na le re gis te ret for 
odon to lo gis ke tann im plan ta ter som star tet i 2004 (12) var byg get 
et ter ma len fra na sjo nalt re gis ter for or to pe dis ke im plan tater 
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Lie SA, Lyg re GB, Reichhelm I, Eggum E, Bull V, Gjen ge dal H.

Avail able offi cial data-sources pro vide litt le in for ma ti on about 

the qual i ty and num bers of den tal implants in Norway

Nor Tannlegeforen Tid. 2019; 129: 776–82

This ar ticle aims at de scribing vol ume of den tal implants and the 

qual i ty of the se based on avail able Nor we gi an data. An nu al ly a 

sub stan tial num ber of den tal implants is inserted in Norway, but 

the avail able in for ma ti on on qual i ty is sparse. We hence propose 

that a na tion al Nor we gi an qual i ty reg is try for oral implants is 

needed. This ar ticle ap plies data from the Nor we gi an Sy stem of 

Pa tient In ju ry Com pen sa tion (NPE) to in di cate the quan ti ty of 

failed implants. Quantification of the num ber of den tal implants 

was based on data from the Nor we gi an Health Economics Ad mi ni-

stra tion (Helfo). Dif er ences be tween re gi ons (East, Vest, Midd le 

and North) in Norway were cho sen to high light that dif er ences in 

num ber and qual i ty are pre sent. Based on the data avail able in 

this ar ticle we find it alarming that in for ma ti on on vol ume and 

qual i ty of den tal implants is lack ing.
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Folkehelsebyrden 
i Norge knyttet til 
tann­ og 
munnsjukdommer
Arild Vaktskjold*

Det glo ba le sjukdomsbyrdeprosjektet (GBD) og Senter for syk-

doms byr de, Folkehelseinstituttet, ut gir be reg nin ger av sjukdoms-

byr de knyt tet til den en kel te sjukdom og ska de, der iblant fire 

tann- og munn sjukdom mer. Fun na vi ser at tann- og munn-

sjukdom mer ut gjør om lag 3 pro sent av den sam le de sjukdoms-

byr den i Norge. Så selv om ka ri es i pri mæ re og per ma nen te ten ner 

er den mest ut bred te sjukdom men både i Norge og i ver den, er 

byr den av sjukdom men i  et folkehelseutsyn re la tiv li ten. Blant 

tann- og munn sjukdom mer er det i ste det al vor lig tann løs het som 

ut gjør den klart stør ste byr den (61 %), og da sær lig blant dem som 

er eld re enn 50 år. Pe rio don ta le sjukdom mer ut gjør 17 pro sent. 

Hel se ta pet for al vor lig tann løs het var høy est blant kvin ner, mens 

ta pet for pe rio don tal sjukdom var høy est blant menn. Rundt 

40 pro sent av hel se ta pet for tann- og munn sjukdom mer var i al-

ders grup pa 50–69 år, og det to ta le ta pet vil øke et ter som be folk-

nin gen blir eld re. Den ne ar tik ke len pre sen te rer be reg nin ger av 

sjuk doms spe si fikt hel se tap som gir nyt tig inn sikt for mål ret ting av 

fore byg gen de til tak.

HOVEDBUDSKAP

• Tann- og munnsjukdommer utgjør omlag 3 prosent av 

den totale sjukdomsbyrden i Norge

• Karies er den mest utbredte sjukdom i Norge, men 

alvorlig tannløshet utgjør en betydelig større byrde 

i folkehelsa

• Tilgjengelige estimat av sjukdomsbyrde for den enkelte 

tann- og munnsjukdom er nyttig informasjon for 

målretting av forebyggende tiltak
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Inn til for få år si den var til vekst (in si dens) og ut bre del se (pre va lens) 
av sjukdom og ska der, og til hø ren de dø de lig het, de beste mål vi 
had de for å be skri ve og måle hel se til stan den i en po pu la sjon. Ut­
bre del sen av en sjukdom ble da be teg net som sjukdom mens byr de 
i  po pu la sjo nen. Men tid lig på 90­tal let be gyn te et in ter na sjo nalt 
sam ar beids pro sjekt for å måle den glo ba le hel se byr den av sjukdom 
og ska der (Glo bal bur den of dis ease pro ject –GBD). For det te ble 
det ut ar bei det noen nye in di ka to rer som skul le være mer for måls­
tjen li ge for pri ori te ring og mål ret ting i  fol ke hel se ar bei det, og for 
plan leg ging av hel se tje nes ter. Sær skilt i de mest ut vik le de land var 
det et be hov for in di ka to rer som kun ne ny an se re hel se ulik he ter 
bedre, si den for ven tet le ve al der har ste get kon ti nu er lig og til vekst, 
ut bre del se og dø de lig het i seg selv ikke var like nyt ti ge pa ra me te re 
for å måle folkehelsestoda og dets end ring over tid (1). For fol ke hel­
se ar bei det er det sær skilt nyt tig at an de len av sjukdoms byr den 
knyt tet til den en kel te, på virk ba re ri si ko fak tor også be reg nes, si den 
det te gir et godt grunn lag for å vur de re den mu li ge eff ek ten av fore­
byg gen de til tak.

De nye in di ka to re ne var hel se tap (years lived with dis abil i ty – 
YLD), tap te le ve år (years of life lost) og helsetapsjusterte le ve år 
(DALY). Be reg ning av dis se for den en kel te ri si ko fak tor, sjukdom 
og ska de ford rer blant an net at gode tall for til vekst, ut bre del se og 
døds år sa ker er til gjen ge lig. De nye in di ka to re ne må ler alt så ikke 
kun hvor man ge som har en sjukdom el ler ska de, men også hvor 
len ge man har el ler le ver med pla gen. Der med kan man til dømes 
vur de re om ei øk ing i for ven tet le ve al der har in ne bå ret en for len­
gel se av tida med god hel se el ler leng re tid med hel se pla ger.

Gra den av hel se tap av hen ger av hvil ken sjukdom el ler ska de 
man har, så al vor lig he ten av den en kel te til stand an gis med ei helse­
tapsvekt som har en ver di mel lom 0 og 1 (0=intet hel se tap og 
1=død). Stør rel sen på helsetapsvekta er ment å gjen spei le all menn­
he tens for me ning og opp fat ning av til stan den, og er ba sert på spør­

re un der sø kel ser i for skjel li ge land. Po pu la sjo nens hel se tap er alt så 
et pro dukt av ut bre del sen (an tal let) i den en kel te al ders grup pe for 
hvert kjønn og helsetapsvekta, som så sum me res. Det er pub li sert 
de tal jer om hvor dan den en kel te in di ka tor be reg nes, både i Norge 
og in ter na sjo nalt (2, 3).

Per 2016 om fat tet GBD 264 døds år sa ker, 333 sjukdom mer og 
ska der, samt 84 påvirkningsbare ri si ko fak to rer. I det in ter na sjo na le 
sam ar bei det del tar 195 land og ter ri to ri er (4). GBD ut gir år lig en 
rap port om den glo ba le sjukdoms byr den, med tids tren der til ba ke 
til 1990. I Norge ble et eget sen ter for sjukdoms byr de un der Folke­
helseinstituttet grunn lagt i 2015. Per ok to ber 2018 har sen te ret gitt 
ut to rap por ter om sjukdoms byr de i Norge (2, 5), samt ar tik ler om 
te ma et (4). Hva vi ser så fun na i GBD om sjukdoms byr den knyt tet 
til tann­ og munn sjukdom mer i Norge?

Sjukdoms byr den i Norge knyt tet til tann- og  
munn sjukdom mer
GBD har om fat tet fire tann­ og munn sjukdom mer: ka ri es i mel ke­
ten ner, ka ri es i  per ma nen te ten ner, pe rio don tal sjukdom, samt 
tann tap og al vor lig tann løs het (her et ter tann løs het). Helsetapsvekta 
for den en kel te av dem frem går i  ta bell 1. Noen and re tann­ og 
munn sjukdom mer er klas si fi sert i ka te go ri en and re munn sjukdom­
mer (omfat ter ikke kref i munn hu le el ler lep pe­ga ne spal te).

Ka ri es har vært den mest ut bred te sjukdom men i  Norge (ca. 
2  mil li o ner in di vi der i  2013, ta bell 1). Hel se ta pet for tann­ og 
munn sjukdom mer i 2015 ble es ti mert til 21 879 år (95 % usik ker­
hets in ter vall: 13 784–32 599), opp fra 19 011 år i 2013, og ut gjor de 
der med 3,5 pro sent av det to ta le hel se tap i be folk nin gen (opp fra 
2,9 % i 2013). Av hel se ta pet for tann­ og munn sjukdom mer ut gjor­
de tann løs het det stør ste ta pet (61  %), påfulgt av pe rio don ta le 
sjukdom mer (17 %). Ka ri es i per ma nen te ten ner ut gjor de 9,3 pro­
sent og pri mæ re ten ner ut gjor de 0,2 pro sent. Hel se ta pet for tann­ 

Tabell 1.  Utbredelse, helsetapsvekt (0: ikke helsetap; 1: død) og helsetap (years lived with disability) for tann- og munnsjukdommer 
i Norge1

Utbredelse i 1000 2

(95 % usikkerhetsintervall)
Helsetapsvekt

(95 % U.I.)
Helsetap 2013 Helsetap 2015

Periodontale sjukdommer 653 (597–713) 0,007 (0,003–0,014)3 4 238 (22 %) 3 622 (17 %)

Karies i melketenner 156 (150–162) 0,010 (0,005–0,019) 37 (0,2 %) 43 (0,2 %)

Karies i permanente tenner 1 860 (1 743–2 005) 0,010 (0,005–0,019) 1 084 (5,7 %) 2 026 (9,3 %)

Tanntap og alvorlig tannløshet 397 (370–426) 0,067 (0,045–0,095)4 10 824 (57 %) 13 256 (61 %) 

Andre munnsjukdommer 97 (92–102) 0,006; 0,0515 2 828 (15 %) 2 932 (13 %) 

Totalt 19 011 21 879
1 Talla er hentet fra Knudsen et al (2017) og Senter for sykdomsbyrde (2016) (2, 5); 
2 For 2013, ikke tilgjengelig for seinere år; 
3 for periodontitt (tidvis mindre blødning fra tannkjøttet, med mildt ubehag); 
4 Mistet flere enn 20 tenner; 
5 Etter alvorlighetsgrad.
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og munn sjukdom mer to talt økte med 16 pro sent fra 1995 til 2015, 
og øk in ga var gan ske lik både for tann løs het, ka ri es og pe rio don tal 
sjukdom (2, 5). Hel se ta pet for hver av sjukdom me ne i 2013 frem går 
i ta bell 1. Ny lig ut git te es ti mat for 2016 vi ser in gen øk ing i hel se ta­
pet for tann­ og munn sjukdom mer fra 2015 til 2016 (4).

Når det gjel der for de lin ga mel lom kvin ner og menn, så var for­
hol det uend ret fra 2013 til 2016. Rundt 53 pro sent av det to ta le hel­
se ta pet for tann­ og munn sjukdom mer var blant kvin ner. For tann­
løs het var 61 pro sent av ta pet blant kvin ner, mens for pe rio don tal 
sjukdom var an de len 42 pro sent (2). Kjønns spe si fik ke tall var ikke 
til gjen ge li ge for 2015.

Om man ser på al ders grup per (siste til gjen ge lig år er for 2013), 
så var hel se ta pet for tann­ og munn sjukdom mer størst i  grup pa 
50–69 år (42  % av to ta len). I  den grup pa ut gjor de tann løs het 
61 pro sent av ta pet. Av det to ta le hel se tap knyt tet til tann løs het var 
47 pro sent blant inn byg ge re eld re enn 69 år. Hel se ta pet for pe rio­
don ta le sjukdom mer var størst i al ders grup pa 50–69 år, men i grup­
pa 15–49 år ut gjor de pe rio don ta le sjukdom mer den høy es te an del 
av to talt hel se tap (33  %) (2). Det sjuk doms spe si fik ke hel se ta pet 
i den en kel te al ders grup pe frem går i fi gur 1.

Dis ku sjon
Hel se ta pet i Norge for tann­ og munn sjukdom mer har økt be ty de­
lig si den 1995, men nes ten hele øk in ga kan for kla res med at le ve al­
de ren har økt si den da (5). Det ujus ter te ta pet økte gan ske likt både 
for ka ri es i per ma nen te ten ner, tann løs het og pe rio don tal sjukdom, 
noe som ty der på at fol ke hel se byr den knyt tet til dis se sjukdom me­
ne vil fort set te å øke de nær mes te år – i takt med at be folk nin gen 

el des. Glo balt øker pe rio don tal sjukdom i ut bre del se, selv et ter al­
ders jus te ring (3), og er den sjet te mest ut bred te av alle sjukdom mer. 
Ut bre del sen av pe rio don ta le sjukdom mer i Norge er på vest­eu ro­
pe isk nivå, og på nivå med den vel stå en de del av be folk nin ge ne 
i Nord­Ame ri ka og Sør øst­Asia, men høy ere enn i Ocea nia. Når det 
er sagt, ka sus de fi ni sjo nen er ikke en het lig in ter na sjo nalt (6).

Senter for syk doms byr des rap port for 2015 inn be fat tet ikke tall 
for den en kel te al ders grup pe, men for 2013 frem går det at ut bre del­
sen av tann­ og munn sjukdom mer er me get al ders av hen gig. Dis se 
tal la gir et in ter es sant inn syn i sam men hen gen mel lom al der og de 
uli ke sjukdom me ne, og er der med til nyt te for mål ret ting av fore­
byg gen de fol ke hel se til tak. Hos barn er det ka ri es og and re munn­
sjukdom mer som do mi ne rer, mens pe rio don tal sjukdom og and re 
gir størst byr de i  al ders grup pa 15–49 år. I  al ders grup pa 70 år og 
eld re var kun 17 pro sent av det to ta le hel se ta pet knyt tet til pe rio­
don ta le sjukdom. Blant de som er eld re enn 49 år er tann løs het ho­
ved år sa ken til hel se ta pet (fi gur 1) (2). Når det gjel der pe rio don ta le 
sjukdom mer ser det ut til at ut bre del sen når top pen ved en noe høy­
ere al der i Norge enn den gjør glo balt (6).

Ut bre del sen av tann­ og munn sjukdom mer er også kjønns av­
hen gig. Pe rio don ta le sjukdom mer var mest ut bredt blant menn, 
mens tann løs het var høy est blant kvin ner, selv et ter al ders jus te ring. 
Der imot er ut bre del sen av ka ri es jevnt for delt mel lom kvin ner og 
menn. Ut vik lin ga i Norge i tids rom met 1990–2013 var gan ske lik 
for kvin ner og menn, så de ob ser ver te kjønns for skjel ler er ikke av 
ny dato (2).

Si den dis se tann­ og munn sjukdom me ne ikke er di rek te dø de li­
ge, er det føl ge lig in gen tap te le ve år knyt tet til dem. Der med er hel­
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setapsjusterte le ve år for dis se sjukdom me ne iden tis ke med es ti ma ta 
for hel se tap, og es ti ma ta for hel se tap kan be teg nes som sjukdoms­
byr den knyt tet til den en kel te tann­ og munn sjukdom.

Ube hand let ka ri es er den mest ut bred te av alle sjukdom mer 
både glo balt og i Norge (2, 3), men si den pla ge ne og hel se ned set tel­
sen knyt tet til ka ri es, tann løs het og pe rio don ta le sjukdom mer har 
ei re la tivt lav helsetapsvekt, så var hel se ta pet for år sa ket av tann­ og 
munn sjukdom mer be ty de lig mind re enn for en del and re sjukdom­
mer. I det to ta le fol ke hel se bil det i Norge i 2015 lå kors rygg­ og nak­
ke smer ter øverst (20,3  % av det to ta le hel se tap), mens tann­ og 
munn sjukdom mer var num mer åtte på lista med 3,5 pro sent (5). 
I 2016 var an de len økt til 3,7 pro sent (4). Sjukdom me ne som lå over 
tann­ og munn sjukdom mer på lista var mind re ut bredt, men har en 
stør re al vor lig hets grad og/el ler leng re va rig het. Det sam me gjen­
spei ler seg i for hol det mel lom ka ri es og tann løs het. Først nevn te var 
mye mer ut bredt, men si den tann løs het reg nes som mer al vor lig og 
har en leng re va rig het gav tann løs het et stør re hel se tap. Ka ri es ut­
gjor de der med un der ti pro sent av det to ta le hel se tap for tann­ og 
munn sjukdom mer. For hol det mel lom de for skjel li ge tann­ og 
munn sjukdom me ne var gan ske likt i Norge som det er glo balt (3). 
Når man vur de rer dis se sjukdom me ne i helsetapsjusterte le ve år, var 
de sam let ikke blant de 15 mest byr de ful le i Norge (2).

Frem stil ling av ei gjen nom snitt lig helsetapsvekt for tann­ og 
munn sjukdom mer er inn vik let si den noen av dis se ofe opp trer 
sam ti dig. Der med kan man ikke sim pelt hen sum me re ut bre del se ne 
av dem. An slag har gitt ei gjen nom snitt lig helsetapsvekt for tann­ 
og munn sjukdom mer på 0,01 (2). Den an vend te helsetapsvekta for 
en sjukdom er ikke hug get i stein, og GBD jus te rer dis se når funn 
i  un der sø kel ser til si er at den sat te ver di en ikke gjen spei ler folks 
opp fat ning og opp le vel se av sjukdom men, el ler at den ne end rer seg. 
Det vil si at den es ti mer te fol ke hel se byr den knyt tet til en sjukdom 
ikke end rer seg kun som føl ge av end rin ger i ut bre del se og be folk­
nin gens al ders sam men set ning. Usik ker he ten knyt tet til må lin ger av 
folks opp fat nin ger av en sjukdom gjen spei les i det es ti mer te usik­
ker hets in ter val let som frem går for sjukdom mens helsetapsvekt. En 
svak het ved helsetapsvektene er at de i ut strakt grad ba se rer seg på 
folks vur de rin ger og ran ge rin ger av sjukdom mer og pla ger de selv 
kan skje ikke har er fa ring med. En hel se til stand har fle re si der ved 
seg, så res pon den ters vur de ring av en sjukdom vil også på vir kes av 
hvil ken vink ling man tar (2, 7). Når det gjel der tann­ og munn hel se 
har det vært me get få stu di er i Nor den av re la tert livs kva li tet (7).

Senter for syk doms byr de tar for seg det som måt te fin nes av re­
le van te ut gi vel ser fra un der sø kel ser og stu di er i  sine be reg nin ger, 
men es ti ma tet for fol ke hel se byr den av en sjukdom blir ikke bedre 
enn den sam le de kva li te ten på tal la som leg ges til grunn. Føl ge lig er 

es ti ma ta for for skjel li ge sjukdom mer av va ri e ren de kva li tet og pre­
si sjon, og både kva li te ten og pre si sjo nen vil va ri e re over tid. For 
eks em pel ser man at det in ter na sjo nalt har vært an vendt for skjel li ge 
pro to kol ler og ka sus de fi ni sjo ner i stu di er av al vor lig pe rio don titt, 
og det er ikke enig het om kun ube hand let sjukdom skal må les, el ler 
om både ube hand let og tid li ge re sjukdom skal inn gå (6). In ter na­
sjo nalt lig ger nok Norge langt frem me kva li tets mes sig for noen 
sjukdom mer på grunn av våre na sjo na le sjukdoms re gist re, sy ste­
ma tik ken i kli nisk rap por te ring, og den re la tivt over sikt li ge og ens­
ar te de be folk ning. Men for en del ikke­dø de li ge sjukdom mer fin nes 
det ikke til strek ke lig tall grunn lag fra Norge, og da be nyt ter man 
tal la i  sam men lign ba re land (2). Når det gjel der tann­ og munn­
sjukdom mer reg nes tall un der laget som godt i Norge for barn via 
KOST RA, mens det for voks ne og eld re er sto re svak he ter si den det 
ikke fin nes sy ste ma tisk rap por te ring el ler over vå king av po pu la sjo­
nen som opp sø ker den pri va te tannhelsetjenesta.

De es ti mer te end rin ge ne i  hel se tap for ka ri es og pe rio don ta le 
sjukdom mer mel lom 2013 og 2015 kan tyde på svak he ter i  tall­
grunn laget (jf. ta bell 1). Usik ker he ten knyt tet til helsetapsestimata 
for tann­ og munn sjukdom mer er rap por tert til å være stør re for 
menn enn for kvin ner (4). I til legg til grun dig he ten og bru ken av 
avan ser te mo del ler, er styr ken ved GBD­pro sjek tet at det an ven des 
ei en het lig til nær ming på tvers av sjukdom mer og sjukdoms felt, 
noe som leg ger til ret te for bedre sam men lig ning enn før.

Det er ei ut ford ring å be reg ne byr den av sjukdom mer som også 
på vir ker ri si ko en for and re sjukdom mer, el ler sam spil ler med and re 
sjukdom mer. Blant an net inn går ikke eff ek ten av tann tap når ut bre­
del sen av ka ri es be reg nes (6). Ka ri es kan for eks em pel være før s te 
trinn på vei en til tann løs het. Det er også stu di er som vi ser at det er 
en sam men heng mel lom munn hel se (og munnhelsevaner) og en 
del and re sjukdom mer og hel se til stan der (8–13). Skul le tann­ og 
munn sjukdom mer øke ri si ko en for noen av dis se, så vil den vir ke­
li ge fol ke hel se byr den av tann­ og munn sjukdom være høy ere enn 
det de frem kom ne es ti mat til si er.

Kon klu sjon
Es ti mat for sjukdoms byr de bi drar med ny og vik tig inn sikt til tann­ 
og munn sjukdom mers rol le i  det to ta le fol ke hel se bil det. Slike 
sjukdom mer ut gjør om lag 3 pro sent av den to ta le sjukdoms byr den 
i Norge. Selv om ka ri es i per ma nen te ten ner er den mest ut bred te 
sjukdom men både i Norge og i ver den, vi ser be reg ning av hel se tap 
at byr den av sjukdom men i et fol ke hel se per spek tiv er re la tivt li ten. 
Blant tann­ og munn sjukdom mer er det i ste det al vor lig tann løs het 
som ut gjør den klart stør ste byr den, og da sær lig blant dem som er 
eld re enn 50 år.
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The pub lic-health bur den of oral dis or ders in Norway

Nor Tannlegeforen Tid. 2019; 129: 784–8

The Glo bal Bur den of Dis ease Pro ject (GBD) is su es estimations of 

dis ease bur den for a lar ge num ber of diseases, in clud ing four oral 

dis or ders. In to tal, oral dis or ders con sti tuted about 3 per cent of 

the to tal dis ease bur den in Norway. Al though den tal caries has 

been the most prev a lent dis ease both in Norway and glob al ly, the 

estimations of years lived with dis abil i ty (YLD) revealed that the 

bur den of caries in a pub lic health per spec tive is small. In stead, 

se vere tooth loss com prised the largest bur den of oral dis or ders 

(61 %), and es pe cial ly amongst those ol der than 50. Pe rio don tal 
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diseases con sti tuted 17 per cent. YLD be cause of se vere tooth loss 

were highest among wom en, whilst for pe rio don tal diseases the 

YLD was highest among men. About 40 per cent of the YLD for oral 

dis or ders was in the age group 50–69, and the to tal YLD for the se 

dis or ders will contin ue to in crease as the pop u la tion is ag ing. The 

GBD-estimates of YLD for spe cifi c diseases pro vide use ful in for ma-

ti on for targeting of pre ven ti ve measures.
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Komplikasjon etter 
frenektomi
Ein ka sui stikk
 

Terje Sæthre, Dagmar F. Bunæs og Knut N. Leknes

Fre nu lum er ein ana to misk struk tur som inneheld kollagene fibrar. 

Eit høgt festa fre nu lum kan i en kelt ka sus for år sa ka drag i mar go 

gin gi va og så le is med ver ka til ut vik ling av gin gi va le retraksjonar. 

Frenektomi er eit kir ur gisk inn grep som vert ut ført for å fjerna fre-

nu lum med tilhøyrande fi ber feste til pe ri ost og/el ler til al ve o lært 

bein.

Føre må let med den ne ka sui stik ken er å visa døme på ein kom-

pli ka sjon et ter frenektomi i un der kje ve fron ten på ein pa si ent som 

tidlegare had de fått ut ført kje ve or to pe disk be hand ling, omtala 

den kir ur gis ke tek nik ken som var brukt til å be hand la kom pli ka-

sjo nen og presentera «ver varsam-reglar» ved ut fø ring av frenek-

tomi.

Den ne pa si en ten had de tynn gin gi val vevs ty pe, og for å min-

ska ri si ko en for ut vik ling av la bi a le retraksjonar, vart det ut ført ein 

frenektomi. Un der det kir ur gis ke inn gre pet vart manglande al ve-

o lært bein dekke på 31 eks po nert og utilstrekkeleg sår luk king før-

te til ut vik ling av ein la bi al re trak sjon. Kom pli ka sjo nen vart be-

hand la med bindevevstransplantat og «kon vo lutt-tek nikk». Ved 

frenektomi på pasientar med auka ri si ko for eks po ne ring av bein-

dehisensar, er det kri tisk at av stan den mel lom insisjonane ikkje 

vert for stor og at dei i hovudsak vert lag de i rørleg mukosa for å 

opp nå op ti mal sår luk king.

HOVUDBODSKAP

• Frenektomi kan ved drag frå frenulum vera ein høveleg 

prosedyre for å førebyggja gingivale retraksjonar

• For å redusera risikoen for eksponering av beindehi-

sens under det kirurgiske inngrepet, må gingival 

vevstype og alveolær beintjukkleik vurderast preopera-

tivt

• Ved frenektomi på pasientar med auka risiko for 

eksponering av beindehisensar, må insisjonar utførast 

med minst mogleg avstand og helst i rørleg mukosa

• Skulle det oppstå ein postoperativ komplikasjon, er det 

operatøren sitt ansvar å tileigna seg kunnskap og 

kompetanse til å behandla komplikasjonar
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Gin gi val re trak sjon er de fi nert som ei api kal for flyt ting av mar go 
gin gi va frå ein nor mal po si sjon på tann kro na til eit nivå api kalt for 
emal je­se ment­gren sa med blott leg ging av rot over fla ta (1). Det er 
mest vanleg at retraksjonar opp står labialt (2). Påverknaden av gin­
gi va er mul ti fak to ri ell og følgjeleg er det vanskeleg å trekkja fram 
ein me ka nis me el ler fak tor som år sak til gin gi val re trak sjon (3). 
I  man ge ka sus vert li ke vel trau ma tisk tann puss og plakkindusert 
pe rio don tal in flam ma sjon vur der te som utløysande faktorar (4). Ei 
anna mogleg år sak er kje ve or to pe disk be hand ling, og då særleg 
flyt ting av ten ner til posisjonar utanfor la bi al el ler ling val al ve o lær 
bein pla te (5). Ei slik flyt ting kan føre til tap av al ve o lært bein el ler 
ut vik ling av la bi a le/ling va le beindefektar (6). Om kje ve or to pe disk 
tann flyt ting alei ne er år sak til ut vik ling av gin gi va le retraksjonar, 
el ler om and re faktorar som trau ma tisk børs ting også må vera til 
stades, er eit uav klart spørs mål.

Eit høgt festa fre nu lum er ein ana to misk struk tur som kan på­
verka mar go gin gi va og med ver ka til ut vik ling av gin gi va le retrak­
sjonar (7). Fre nu lum er ein mukosafold som til vanleg inneheld 
kollagene fibrar som festar lep pe og kinn til al ve o læ re mukosa, og/
el ler til gin gi va og til pe ri ost. Eit fre nu lum kan utgjera eit pro blem 
om fibrane festar for nær mar go gin gi va. Ved ak tivt strekk frå fre­
nu lum vert den mar gi na le de len av gin gi va trekt bort frå tann over­
fla ta og så le is kun na føra til auka plakk ak ku mu le ring i sulkusområ­
det (8). Eit høgt festa fre nu lum vil dessutan kun na hemma til gan gen 
til op ti malt dagleg reinhald. Det er mest vanleg å diagnostisera høgt 
festa fre nu lum mel lom maksillære og mandibulære sen tra le inci­
sivar og i hjør ne tann­/premolarområdet.

Ut tryk ka frenektomi og frenotomi be skriv kir ur gis ke inn grep 
med ulikt om fang. Frenektomi er to tal fjer ning av fre nu lum med 
tilhøyrande fi ber feste til pe ri ost og al ve o lært bein. Frenotomi er ein 
meir over fla tisk ek si sjon av fre nu lum utan fjer ning av djupt festa 
kollagene fibrar (8). Særleg ved frenektomi kan ein ved uhel dig ut­
fø ring av inn gre pet eksponera delar av rot over fla ta. Er rota utan 
al ve o lært bein dekke frå det mar gi na le mot det api ka le, vert eks po­
ne rin ga omtala som ein beindehisens. Har den eks po ner te rota ei 
in takt bein sone mar gi nalt, er det te eit døme på ein fe ne stra sjon.

Føre må let med den ne ka sui stik ken er å visa døme på ein kom­
pli ka sjon et ter frenektomi i un der kje ve fron ten, beskriva ein kir ur­
gisk tek nikk som vart brukt til å be hand la kom pli ka sjo nen og pre­
sentera «ver varsam­reglar» ved ut fø ring av frenektomi.

Ka sui stikk
Ka su set er ei kvin ne på 31 år, utan kjen te sjukdommar el ler bruk av 
le ge mid del. Ho fekk ut ført kje ve or to pe disk be hand ling i ten å ra og 
seinare i 2017 på grunn av re si div. Ei tid et ter på set ting av fast ap pa­
ra tur i 2017, merka pa si en ten ei grad vis ut vik ling av ein gin gi val 

re trak sjon ling valt 41 (fi gur 1 A). Ved til vi sings tids punk tet, vart pa­
si en ten dia gnos ti sert med ein ling val re trak sjon på 4 mm i ver ti kal 
og 1,5 mm i ho ri son tal ret ning på 41. Vevs ty pen vart vur dert som 
tynn. Akse ret nin ga på 41 vart ka rak te ri sert som nøy tral utan la bi al 
el ler ling val tip ping. Der var tydeleg drag frå labialt fre nu lum og 
med ei smal sone av ke ra ti ni sert, festa gin gi va ko ro nalt for fi ber fes­
tet (fi gur 1 B). Den ling va le de fek ten vart klas si fi sert et ter Smith sin 
klas si fi kasjon (einaste sy stem som klas si fi se rer ling va le/palatinale 
retraksjonar). Rønt gen bil ete av tann 41 vi ser kort rot utan in ter den­
talt feste tap, men med ut vi da rot hin ne spal te i api ka le halv del. Inci­
siven re spon der te po si tivt på kul de test.

Ba sert på kli nis ke og rønt gen olo gis ke funn vart det i  beg ge 
kjevar be stemt å  instruera pa si en ten i  atraumatisk børs te tek nikk 
både ling valt og labialt. På grunn av usik ker pro gno se ved eit kir ur­
gisk inn grep ling valt vart det ikkje til rådd å dekka re trak sjo nen 41 
med eit ganetransplantat. For å redusera ri si ko en for ut vik ling av 

Fi gur 1 A. Ling val re trak sjon 41. 

Fi gur 1 B. Frenulumdrag mot mar go gin gi va regio 31, 41 med ei smal 
sone av ke ra ti ni sert, festa gin gi va ko ro nalt for fi ber fes tet.
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Fi gur 3 A. Kon troll 14 dagar post ope ra tivt ved su tur fjer ning vi ser framleis 
eks po ne ring av rotdehisens 31. 

Fi gur 3 B. Kon troll 1 månad post ope ra tivt vi ser stør re rot eks po ne ring og 
med ber re eit smalt mar gi nalt blautvevsband.

Fi gur 4. Ved kon troll 11/2 månad post ope ra tivt er det mar gi na le blautvevs-
bandet gått tapt og de fek ten har ut vik la seg til ein gin gi val re trak sjon 31.

Fi gur 2 A. Frenektomi un der kje ve front med eks po ne ring av 
rotdehisens 31. 

Fi gur 2 B. Luk king av mukosadelen av insisjonen, men utan full god 
luk king av insisjonen i festa gin gi va.
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la bi a le retraksjonar, ville det ha ein førebyggjande eff ekt å  fjerna 
drag frå fre nu lum (fi gur 1 B). Det vart difor be stemt å utføra ein 
frenektomi med ek si sjon av mar gi na le fiberdrag. Un der inn gre pet 
vart det dia gnos ti sert ein dehisens labialt på 31 (fi gur 2 A). Et ter 
ek si sjon av periostfesta fiberdrag vart insisjonane freista lukka med 
seks enk le suturar (fi gur 2 B). På grunn av brei sår fla te ko ro nalt, 
vart det ikkje opp nådd full god sår luk king i festa gin gi va. Det te re­
sul ter te i ei util sikta eks po ne ring av beindehisensen 31. Ved før s te 
kon troll, 7 dagar post ope ra tivt, var det udekka om rå det del vis luk­
ka med se kun dær til he ling. Ved su tur fjer ning 14 dagar post ope ra­
tivt var dehisensen på 31 framleis eks po nert (fi gur 3 A). Manglande 
sår dek ning vart freista lukka med to nye suturar. Men ny kon troll 

et ter 1 månad vis te auka rot eks po ne ring 31 (fi gur 3 B). Ved post­
ope ra tiv kon troll et ter 1 1/2 månad had de det mar gi na le blautvevs­
bandet gått tapt og blautvevsdefekten ut vik la seg til ein gin gi val re­
trak sjon på 4 mm i ho ri son tal og 3 mm i ver ti kal ret ning (fi gur 4).

Ein kir ur gisk kor rek sjon med bruk av «kon vo lutt­tek nikk» og 
ganetransplantat vart til rådd som be hand ling for å dekka den la bi­
a le re trak sjo nen 31. Det te be hand lings al ter na ti vet vart dis ku tert 
med pa si en ten og ho sam tyk te. Et ter å ha pla nert rot over fla ta på 31, 
vart mar gi nalt vev mo bi li sert og lom ma ut vi da api kalt og la te ralt 
utan ver ti ka le hjelpe snitt (fi gur 5 A). Det vart så lagt eit ho ri son talt 
snitt tilsvarande breidda på trans plan ta tet langs palatinale tann rek­
ke regio 24, 25 og der et ter to ver ti ka le snitt mot mid ten av ga nen 

Fi gur 5 A. Kir ur gisk mo bi li sert blautvevslomme labialt 31.

Fi gur 7. Kon troll 7 dagar post ope ra tiv med alle suturane på plass.

Fi gur 6. Trans plan tat plas sert og su tu rert i lom ma.

Fi gur 5 B. Hausting av trans plan tat frå ga nen regio 24,25.
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med ei leng de som svara til høg da på trans plan ta tet. (fi gur 5 B). Det 
underliggjande bin de vevs laget vart fridissekert og trans plan ta tet 
plas sert i  blautvevslomma labialt på 31 slik at heile re trak sjo nen 
vart dekka (fi gur 6). Trans plan ta tet vart så sta bi li sert med ikkje­re­
sor ber ba re suturar. Gane epi te let vart re plas sert og pri mær sår luk­
king sikra med enk le suturar. Suturane vart fjerna 13 dagar post­
ope ra tivt.

Kon troll et ter 7 dagar vis te ro lege kli nis ke til hø ve med full dek­
ning av re trak sjo nen til emal je­se ment­gren sa (fi gur 7). Raud gin­
gi va labialt er teikn på god blod for sy ning og ak tiv sårtilheling i ope­
ra sjons om rå det. Pa si en ten had de mista ein su tur i  ga nen. Ak ti ve 
suturar vart fjerna 6 dagar seinare. Post ope ra tiv kon troll et ter 4 
månader vi ser op ti mal sårtilheling og full dek ning til emal je­se­
ment­gren sa (fi gur 8). Eittårs kon troll vi ser sta bi le gin gi va le til hø ve 
med ei brei og kraf ig sone med ke ra ti ni sert gin gi va labialt 31. Det 
er framleis full dek ning (100  %) av den opphavlege gin gi va le re­
trak sjo nen og in gen sonderbare lom mer (fi gur 9).

Dis ku sjon
Ved alle for mer for mukogingival kir ur gi er det ein re ell ri si ko for 
post ope ra ti ve komplikasjonar. Det er små marginar mel lom eit vel­
lukka og eit mislukka re sul tat ved tek nikk­sen si ti ve inn grep. Trau­
ma tisk tann puss og plakkindusert pe rio don tal in flam ma sjon er 
i man ge ka sus vur dert som dei viktigaste år sa ke ne til ut vik ling av 
lo ka le gin gi va le retraksjonar (4). Særleg i un der kje ve fron ten vil eit 
høgt festa fre nu lum kun na vanskeleggjera op ti malt reinhald og så­
le is auka ri si ko en for plakkindusert in flam ma sjon. Ei svært smal 
sone med ke ra ti ni sert, festa gin gi va koronalt for frenulumfestet gjer 
dessutan mar go gin gi va særleg sår bar for fiberdrag og uhel dig 
 opning  av sulkus. I det te ka su set vart det ut ført ein frenektomi for 

å fjerna mar gi na le fiberdrag frå gin gi va og så le is redusera ri si ko en 
for ut vik ling av ein plakkindusert la bi al re trak sjon hos ein pa si ent 
med tynn gin gi val vevs ty pe. Un der det kir ur gis ke inn gre pet vart 
tynt og manglande al ve o lært bein dekke på 31 (dehisens) eks po nert, 
og utilstrekkeleg sår luk king før te til ut vik ling av ein la bi al re trak­
sjon. Kom pli ka sjo nen vart be hand la med eit bindevevstransplantat 
og «kon vo lutt­tek nikk».

Om beindehisensar opp står un der kje ve or to pe disk be hand­
ling er av hen gig av man ge faktorar. Avgjerande faktorar er ret­
nin ga og stor lei ken på kref te ne som blir brukt, i til legg til vo lum 
og ana to misk ut for ming av alveolarprosessen og gin gi valt vev 
(9). Mest truleg kan ein unn gå des se pro ble ma om mor fo lo gi en 
av alveolarbeinet vert vur dert før kje ve or to pe disk be hand ling. 
I dag er «cone­beam com puted to mo grap hy» (CBCT) ein godt 
eigna rønt gen olo gisk tek nikk til ei slik vur de ring (10). Undersø­
kingar med CBCT om det er skil na der i førekomst av dehisensar 
og/el ler manglande al ve o lært bein hjå Ang le klas se I og klas se II 
av de ling 1­pasientar før be hand ling, vis te at pasientar med klas­
se I  had de 35  % høgare førekomst av al ve o læ re defektar enn 
klas se II av de ling 1. Des se re sul ta ta vis te også at det er vanleg 
å fin na defektar i alveolarbeinet (11). Ein annan stu die rap por­
ter te liknande funn (12). Ein vik tig kon klu sjon var at kjeveorto­
pedar må vere eks tra påpasselege ved be hand ling av Ang le klas­
se I­malokklusjon.

Tap av kor ti kal bein pla te vert ofast dia gnos ti sert i un der kje ve­
fron ten. Ein bør vera varsam ved end ring av akse stil ling på inci­
sivar si dan det er vist høg førekomst både av la bi a le og ling va le 
beindefektar (11). I un der kje ven er det kri tisk at slutt vin ke len mel­
lom mandibularplanet og incisivar ikkje er stør re enn 95° et ter av­
slut ta kje ve or to pe disk be hand ling (13). Ved stør re vin kel er det fare 

Fi gur 8. Kon troll 4 månader post ope ra tivt; full dek ning til emal je-se-
ment-gren sa labialt 31.

Fi gur 9. Kon troll 12 månader post ope ra tivt; framleis full dek ning til 
emal je-se ment-gren sa labialt 31.
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for at rota endar utanfor alveolarprosessen, og det te aukar ri si ko en 
for at det opp står gin gi va le retraksjonar (14).

Ved frenektomi på pasientar som har gjen nom ført kje ve or to pe­
disk be hand ling, må ein i plan leg gin ga av insisjonane ta høgde for 
auka ri si ko for la bi a le beindehisensar. Det er då særs vik tig at av­
stan den mel lom insisjonane ikkje vert for stor, og at dei i hovudsak 
ligg i rørleg mukosa. Si dan ein i det do ku men ter te ka su set freista 
å fjerna både hovudfrenulum og la te ra le bifrenulum mar gi nalt ved 
31, vart av stan den mel lom insisjonane hel ler stor og med av slut­
ning i festa gin gi va. Si dan festa gin gi va ikkje lar seg lateralforskyva, 
vart det til nær ma umogleg å lukka de fek ten mar gi nalt. Ved frenek­
tomi i  den ne ri si ko pa si en ten med tynn vevs ty pe, had de det vore 
tryggare å ber re fjerna hovudfrenulum og i størst mogleg grad unn­
gått fibereksisjon i festa gin gi va. Det er dessutan særs vik tig at det 
dju pe fiberdraget mot al ve o lært bein vert fridissekert og fjerna med 
stor varsemd utan å eksponera rot over fla ter med manglande bein­
dekke. Når api kal rot eks po ne ring av 31 først had de opp stått, med 

ber re eit tynt blautvevsband mar gi nalt utan tilstrekkeleg blod for sy­
ning, var det ber re eit tids spørs mål før de fek ten ut vik la seg til ein 
gin gi val re trak sjon.

Si dan det kan opp stå komplikasjonar i sam band med kir ur gis ke 
inn grep, er det ope ra tø ren sitt an svar å  tileigna seg kunn skap og 
kom pe tan se til også å handsama komplikasjonar. Ein la bi al re trak­
sjon på 31 ville mest truleg redusera lang tids pro gno sen for tan na 
og dessutan vera kos me tisk skjemmande. I det te ka su set, med man­
glande til gang på lo kalt vev, var transplantatkirurgi den best eigna 
tek nik ken til å dekka re trak sjo nen. Der som pa si en ten ut fø rer atrau­
matisk børs te tek nikk, har studiar synt god lang tids pro gno se med 
bindevevstransplantat og «kon vo lutt­tek nikk» (15).

Takk
Takk til Jør gen Barth, fo to tek nisk la bo ra to ri um, Institutt for kli nisk 
odon to lo gi, UiB for fer dig re di ge ring av figurar og til Stå le Myk le­
bust for gjen nom le sing av ma nu skrip tet.
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ENG LISH SUM MA RY

Sæth re T, Bu næs DF, Lek nes KN.

A com pli ca tion fol low ing frenectomy – A case re port

Nor Tannlegeforen Tid. 2019; 129: 790–9

Frenum is an anatomic structu re con taining col la gen fib res. An at-

tach ment of frenum close to mar gi nal gin gi va may in sing le cases 

cau se tis sue ten si on and contribute to the de vel op ment of gin gi-

val recessions. Frenectomy is a sur gi cal pro ce du re intended to 

complete ly re move the frenum in clud ing at tach ment of col la gen 

fib res to periosteum and/or al veo lar bone.

The pur pose of this case pre sen ta tion is to pre sent a sur gi cal 

com pli ca tion fol low ing frenectomy in the low er front area in a pre-

vi ous ly orthodontically treated pa tient, de scribe the sur gi cal tech-

nique used to treat the com pli ca tion, and sug gest «at ten tion ru-

les» when it comes to frenectomy.

To redu ce the risk of de vel op ing la bi al re ces sion in this case 

with a thin phenotype, a frenectomy was per formed. Du ring the 

sur gi cal pro ce du re, a bone dehiscence on 31 was ex posed and 

incomple te wound clo sure elicited a postsurgical la bi al re ces sion. 

The com pli ca tion was treated with a con nec tive graft in com bi na-

tion with an en ve lope tech nique. When performing frenectomy in 

pa ti ents with in creased risk of ex posing bone dehiscence, it is crit-

i cal to nar row the dis tan ce be tween the incisions and lo cate them 

in re mov able muc osa to secu re op ti mal wound clo sure.
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Immunforsvar hos periobakterien Porphyromonas 
gingivalis

CRISPR er DNA­se kven ser som sam men med til hø ren de pro tei ner 
(CAS) fun ge rer som bak te ri ers im mun for svar. For kor tel sen 
CRISPR står for «Clustered Reg u lar ly Interspaced Short Palindro­
mic Repeats». CRISPR­Cas gir im mu ni tet mot en rek ke ele men ter 
som er frem me de for bak te ri er og som de ikke øns ker å ta opp i seg. 
Til dis se hø rer bak te rio fa ger/vi rus, plasmider og transposoner. Un­
der im mu ni se ring av en bak te rie vil en li ten se kvens av et frem med 
DNA, en så kalt «spac er» bli in te grert i et CRISPR lo cus hos bak te­
rie cel len. «Spacerne» blir så tran skri bert (syn te se av RNA fra DNA) 
til små RNA «guider» som spal ter det frem me de DNA ved hjelp 
Cas nukleaser. Im mu ni tet gjen nom er ver ving av «spacere» kan 
over fø res ver ti kalt til mik ro be nes av kom.

Det te ge ne tis ke im mun sy ste met kan tro lig bi dra til mo du le ring 
av mik ro be ne (mik ro bi o met) ved «kro nisk» pe rio don titt. Her har 
bak te ri en Porphyromonas gingivalis blitt fore slått å ha en nøk kel­
rol le gjen nom ev nen den har til å for år sa ke mik ro bi ell dysbiose 
(uba lan se). Vi har ny lig på vist 4 nye ty per av CRISPR­Cas i den ne 
bak te ri en (1, 2). Det er mu lig at P. gingivalis bru ker CRISPR­Cas til 
å be skyt te seg mot bak te rie vi rus i pe rio don ta le lom mer. Dis se er 
langt mer tall ri ke her enn bak te ri en selv.
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Endodonti

Implantatbehandling

Arne Loven
HER ID 143238 

Dan Grigorescu
HER ID 143233

Elena Forsberg
HER ID 143239 

Anders Valnes 
HER ID 143236
Radiolog

Shoresh Afnan
HER ID 143227
Oral Kirurg

WWolfgang Feiler
HER ID 143232 
Oral Kirurg

Kåre Jan Attramadal
HER ID 143225
Spesialkompetanse i 
implantatprotetikk

Som en av de ledende klinikkene i Norge på implantater og implantatprotetikk 
setter vi alle implantater med digital 3D-planlegging for å oppnå best mulig presisjon 
for deg som henviser. Dette gjør jobben med implantatprotetikken mer forutsigbar når 
pasienten kommer tilbake for å fortsette behandlingen hos deg. Vi kan også utføre 
protetikken for deg, og i kasuser hvor det er mulig kan pasienten din får implantat og 
krone på samme dag.

VVi har nå åpnet for elektronisk henvisning og oppfordrer alle henvisere til å sende 
henvisninger og røntgen elektronisk gjennom helsenett/Opus for å sikre rask levering.

Galleri Oslo Klinikken fyller 30 år i år, og vi utvider spesialistteamet vårt med flere 
kirurger og endodontister. Vi ønsker nå å knytte til oss en periospesialist, send gjerne 
en søknad til admin@galleriosloklinikken.no

Ditt naturlige førstevalg for spesialisttannhelsetjenester.
| implantater | implantatprotetikk | endodonti | 

| radiologi | periodonti | oralkirurgi |

T. 22 36 76 00
E. post@galleriosloklinikken.no



Effektiv behandling av rotkanaler
med Calasept® Endoline.
Calasept er et velkjent varemerke med produkter laget av kalsiumhydroksidpasta, for 
midlertidige rotfyllinger, til et komplett utvalg av væsker for effektiv irrigasjon av rotkanaler. 
Et nyttig utvalg av produkter for riktig behandling av rotkanaler for enhver klinikk, for 
generelt praktiserende og endodontiske spesialister.
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Vanskelig å si hvor 
mange tannleger 
Norge trenger

Det odontologiske fakultet ved Universitet i Oslo utdanner 
fremtidens tannleger, sammen med lærestedene i Bergen og 
Tromsø og lærestedene i utlandet som tiltrekker seg norske 
studenter. Foto: Ingar Storfjell, OD/UiO.

Aldri har tannhelsen i den norske befolkningen vært så god som nå. Tre generasjoner etter at 
utbyggingen av tannhelsetjenesten startet for alvor, har vi sunnere munner og mer kunnskap 
enn noen gang. Så hva skal alle tannlegene gjøre i fremtiden?

TONE ELISE ENG GALÅEN
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D
enne høsten tar til sammen cirka 175 nye 
studenter fatt på odontologistudiet i Norge, 
fordelt på de tre universitetene i Oslo, Bergen 
og Tromsø. Norsk senter for forskningsdata 
(NSD)s Database for statistikk om høyere 

utdanning viser at fra og med 2014 til og med 2018 
fullførte 585 studenter tannlegestudiet her til lands. I tillegg 
viser tall fra Lånekassen at det i perioden 2018–2019 var 
284 nordmenn som studerte odontologi i utlandet. 

Mer estetisk tannbehandling er et symptom
– Utdannes det for mange tannleger til Norge, tannlege og 
universitetslektor i samfunnsodontologi, Carl Christian 
Blich?

– Det er et vanskelig spørsmål fordi det er så mange 
faktorer som spiller inn. Men generelt sett har vi fått god 
tannhelse i Norge, noe som endrer behandlingsbehovet i 
befolkningen. Ser man på de store tallene, er jeg av den 
oppfatning at vi er i ferd med å få for mange allmennprakti-
kere i Norge. Gjennom mange år har andelen 18-åringer som 
ikke har fyllinger i tennene vært jevnt stigende, sier han.

– Det vil bli vanskeligere å leve av karies i fremtiden?
– Ja, karies og dens følgetilstander. Før var det vanlig 

med mange fyllinger før man var 20 år. Etter hvert 
 måtte kanskje fyllingen skiftes ut. Eller kanskje tanna ved 
siden av sprakk. Dette har vært et viktig levebrød for 
tannlegene, ett som det vil bli vesentlig mindre av i tiden 
som kommer, sier Blich.

Blich mener oppblomstringen av tannleger som tilbyr 
estetisk tannbehandling er et symptom på at behovet 
for tradisjonell tannbehandling nå er mindre enn tidligere. 

– Vi har ingen gode tall på det, men vi ser at tannleger, 
særlig i de store byene, annonserer med enten svært lave 
priser, eller for eksempel voksenregulering med gratis 
konsultasjon. Denne typen behandling var ikke aktuell for 
relativt få år siden. Jeg ser dette som et utslag av at tannleger 
i de store byene har for lite å gjøre allerede i dag, sier han. 

At tettheten av tannleger er like stor som for 45 år siden, 
får Blich til å stusse. 

– Hvis du fordeler antall tannlegeårsverk i Norge 
på antallet innbyggere, så har vi like stor tannlegetetthet i 
dag som på midten av 70-tallet da det var mye mer tannsyk-
dom i befolkningen. I tillegg har vi fått snaut 1 000 tann-

Mange faktorer spiller inn, når det gjelder hvor mange tannleger vi 
trenger her i landet, og man skal være forsiktig med å kutte i antall 
utdanningsplasser, sier NTFs president, Camilla Hansen Steinum. 
Foto: Kristin Aksnes.
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pleierårsverk der mange jobber i privat sektor. Noen 
argumenterer med at vi lever lenger og dermed får flere 
sykdommer som vil påvirke tannhelsen. Men det vil aldri 
erstatte de tradisjonelle tannlegeoppgavene. Jeg synes det 
er rart at ikke flere stiller spørsmål ved disse tingene, sier han. 

– Kan for mange tannleger føre til overbehandling?
– De som reklamerer med billige undersøkelser, blir i alle 

fall nødt til å ta det igjen på en eller annen måte. Behovet 
for de tradisjonelle oppgavene vil bli sterkt redusert innen 
få år, og jeg tror ikke at estetisk tannbehandling vil kunne 
kompensere for dette. En annen ting som bekymrer meg, 
er at allmenntannlegene, etter hvert som de får mindre og 
mindre å gjøre, kan komme til å slite med å opprettholde 
kompetansen sin, sier Blich.

Han har etterlyst debatten lenge, men synes det har 
skjedd lite på området de siste tre årene.

– Det er Tannlegeforeningen og lærestedene som 
sammen må finne ut av hva den nye tannlegerollen skal være. 
Den diskusjonen er det så langt ingen som har tatt ordentlig. I 
stedet fortsetter universitetene med å ta inn et stort antall 
unge mennesker med gode karakterer, og utdanner dem til en 
fremtid som ingen har tatt tilstrekkelig stilling til, sier Blich.

Tilstrekkelig mange tannleger må tilpasse seg 
fremtidens oppgaver
– Vi er både opptatt av å utdanne gode tannleger, og at det 
hverken skal være for mange eller for få tannleger i Norge, 
sier president i Den norske tannlegeforening, Camilla 
Hansen Steinum.

– Norge har like god tannlegedekning i dag som på 
midten av 70-tallet, da tannhelsen var langt dårligere?

– Det er riktig at befolkningen har fått bedre tannhelse. 
Samtidig vet vi at eldre og syke på aldershjem ikke får den 
oppfølgingen de skal ha. Mange lever lenger med kroniske 
sykdommer, og mange som nå overlever for eksempel 
kreft, kan få store problemer med tennene. Kanskje skal vi 
ikke bruke like mye tid på barn og unge slik vi gjorde 
tidligere, men konsentrere oss mer om andre grupper i 
samfunnet, sier Steinum.

Hun mener tannlegene må tilpasse seg de arbeids-
oppgavene som trengs i fremtiden. 

– Det finnes uløste arbeidsoppgaver som tannleger kan 
bli mye bedre på. Ikke minst er det viktig for lærestedene å 
følge med på hvilken kompetanse tannlegene vil behøve i 
fremtiden, sier hun.

Universitetslektor og tannlege Carl Christian Blich stusser over at 
tannlegetettheten er den samme som for 45 år siden.
Foto: Privat.

– Er det vanskelig å få jobb for tannleger i Norge per i dag?
– Det er færre ledige stillinger ute enn tidligere, men alle 

får jobb etter endt utdannelse. Søker du jobb utenfor 
storbyene, er det enklere å komme inn på arbeidsmarke-
det. Vi hadde en periode på 80-tallet hvor det var veldig 
vanskelig for nyutdannede tannleger å få jobb. Så snudde 
det plutselig til tannlegemangel. Dette er en fin balanse-
gang hvor mange faktorer spiller inn, og man skal være 
forsiktig med å kutte utdanningsplasser, sier Steinum, som 
legger til at det også er myndighetenes oppgave å se til at 
Norge har nok tannleger, men heller ikke for mange.
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Utvikler nettløsning for barn 
med tannbehandlingsangst

Mange barn sliter med angst for å gå til tannlegen. Nå utvikler Tannhelsetjenestens kompetansesenter 
Midt-Norge (TkMidt) og Sintef en nettbasert tjeneste for barn og tannhelsepersonell.  

Prosjektet mottok nylig sju millioner kroner fra Forskningsrådet.
 

V
i vil utvikle en digital verktøykasse for barn 
som har angst for tannbehandling, for 
foreldrene deres, og for tannhelsepersonel-
let som møter barna. Der vil vi tilby kunn-
skapsbaserte psykologiske metoder som 

hjelper, sier psykolog Ingrid Berg Johnsen ved TkMidt. 
Hun er prosjektleder for Trygge barn i Tannbehandling 
ved TkMidt. 

– Studier viser at rundt ni prosent av alle barn og unge 
lider av angst for tannbehandling. Disse barna greier ikke 
gjennomføre tannbehandling, eller de lider seg gjennom 
med stort ubehag, sier Berg Johnsen.

Snakket med barna
TkMidt og Sintef har allerede gjennomført et forprosjekt.

– I forprosjektet har vi snakket med barn og med 
tannhelsepersonell om hvordan de opplever tannhelse-
tjenesten, forteller hun.

Dessuten har de gjort et litteratursøk, for å finne ut hva 
slags norske nettbaserte løsninger for tannbehandlings-
angst som finnes i dag.

– Vi fant at det ikke finnes noen slike løsninger i Norge. 
Karolinska Institutet i Stockholm har nettbasert kognitiv 
atferdsterapi for barn og ungdom med tannbehandlings-
angst, der en psykolog kommuniserer med dem over nett. 
Vi ønsker å utvikle en helautomatisk løsning, delvis fordi 
det ikke finnes psykologer i det offentlige som kan jobbe 
med dette, men også fordi vi mener det vil være tilstrekke-
lig for mange, sier Berg Johnsen. 

Barn som medforskere
Innholdet skal utvikles sammen med brukerne, og 
innholdet vil avhenge av behovet deres. Tjenesten vil trolig 
ha én del som er rettet mot barna selv, én som er rettet mot 
foreldrene, og én del som henvender seg til tannhelse-
personellet.

– Barn som er redde trenger forutsigbarhet og trygghet. 
Å vite hva som skjer hos tannlegen kan hjelpe mange barn 
med å oppnå det. De kan ha nytte av tilpassede video-
snutter eller animasjonsfilmer som viser hvordan en 
tannbehandling foregår, eller hva som skjer i kroppen og 
tanna når vi får bedøvelse, sier Berg Johnsen.

MARI RIAN HANGER
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Å forstå hva som skjer i kroppen og med tankene  
våre når vi blir redde, kan også være nyttig – og hvorfor  
det ofte er lurt å øve på det vi synes er skummelt, forklarer 
hun.

Barn som selv har hatt eller har tannbehandlingsangst 
skal bidra i prosjektet.

– En barneressursgruppe skal delta i alle ledd i utviklin-
gen, slik at barnas behov kommer tydelig fram. Jeg spør 
ofte mine pasienter hva tannlegen eller psykologen kan 
gjøre for å hjelpe med angsten, og de har så mange gode 
og kloke råd til oss, påpeker Berg Johnsen. 

Travel hverdag
Løsningen skal også rette seg mot tannlegene og tann-
pleierne.

– Vet de nok om hvordan de skal forholde seg til angst 
hos barn?

– Mange vet nok en del om det, men i en travel 
hverdag kan det være vanskelig å oppdage og å bruke 
nok tid på disse barna. Det er naturlig at tannhelse-
personell kan bli stresset når de erfarer at de teknikkene 
som vanligvis fungerer, ikke gjør det. De kan også  
oppleve press fra foreldre som har tatt seg fri fra jobb  
for å følge barnet til tannlegen. Dette kan føre til  
uheldige situasjoner for alle parter, sier Berg  
Johnsen. 

Tanken er at nettløsningen skal tilby verktøy som kan 
forebygge og være til hjelp i slike situasjoner.  

Lavterskeltilbud

Selv tar Berg Johnsen imot barn som har angst for tann-
behandling. TkMidt er sammen med Tannhelsetjenestens 
kompetansesenter Vest (TkVest) blant de få som har et 
tverrfaglig tilbud til barn og ungdom med tannbehand-
lingsangst. 

– Sammen med barna øver vi på de vanskelige situasjo-
nene i trygge omgivelser- såkalt eksponeringsterapi, 
forteller Berg Johnsen.

Mange reiser langt for å motta hjelp hos henne. 
– Men vi har ikke kapasitet til å ta imot alle som er redde 

for å gå til tannlegen. Planen er at den digitale løsningen 
skal være et lavterskeltilbud som kan forebygge angst hos 
barn, og i tillegg kunne brukes overfor barn som allerede 
har utviklet angst for tannbehandling, sier hun. 

Ingrid Berg Johnsen er psykolog og jobber med barn og unge med 
tannbehandlingsangst. Å ta med barna inn på tannlegekontoret og 
øve på situasjoner som oppstår der, er en del av behandlingen. 

FAKTABOKS

Fireårig prosjekt:

TkMidt har mottatt sju millioner for å utvikle et 

nettbasert tilbud for tannbehandlingsangst

Prosjektet har en total budsjettramme på  

9,3 millioner kroner

Prosjektet skal gå over fire år, og startet høsten 

2019

TkMidts samarbeidspartnere er Sintef, Trøndelag 

fylkeskommune, Karolinska Institutet, Universite-

tet i Sheffield, NTNU, Tannhelsetjenestens 

kompetansesenter Vest og Tannhelsetjenestens 

kompetansesenter Sør/Vestfold fylkeskommune. 

Professor Tiril Willumsen 
sier tannbehandlings-
angsten hos voksne ofte 
har etablert seg som 
barn. – Jo tidligere man 
får behandlet det, jo 
bedre, sier hun.  
Foto: Ingar Arnod 
Storfjell/OD, UiO
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Trenger fortsatt psykologer

For de som er hardest rammet vil det fortsatt være behov 
for psykologkompetanse, mener hun. 

– Det vil fortsatt være barn med sammensatte og 
alvorlige vansker som har behov for mer enn en nettbasert 
tjeneste. For andre kan den digitale verktøykassen være 
nok, sier Berg Johnsen. 

Hun viser til at omkring sju prosent av barn og ungdom 
har en psykisk lidelse.

– Tannbehandling kan innebære vansker for en del av 
disse, sier hun.

I en del tilfeller er det vold og overgrep som ligger bak 
angsten, det å slippe noen inn i munnen sin kan være svært 
vanskelig for de som er blitt utsatt for overgrep. Berg 
Johnsen ønsker at flere barn i Norge skal få tilgang til 
psykolog i tannhelsetjenesten. 

– Jeg mener vi trenger flere psykologer i den offentlige 
tannhelsetjenesten. Jeg tror ikke det er ansatt psykologer 
i noen fylkeskommuner som kun jobber med denne 
gruppen, sier hun. 

– Spennende
Professor Tiril Willumsen ved Universitetet i Oslo har forsket 
på tannbehandlingsangst hos ungdommer og voksne.

Hun sier det å hjelpe barn med angst er et viktig felt 
innen tannbehandlingen, som opptar tannlegene i stor grad. 

FAKTABOKS

Råd til tannlegen fra barn som har tannbehandlings-

angst:

– At du er grei. At du sier ifra før du skal gjøre noe som 

er vondt. Og at du spør hvor jeg har vondt før du slår 

deg løs.

– Avtal stoppsignal med meg og stopp om jeg sier 

stopp

– Fortell meg hva du gjør og hvor lang tid det tar. Bruk 

gjerne telling. Det blir bedre for meg hvis jeg vet at 

dette varer til fem.

– La meg være med å bestemme hvordan vi skal gjøre 

ting. Om jeg blir hørt er det enklere for meg å greie det 

vi skal.

– Vær vennlig mot meg. Spør hvordan dagen min har 

vært. Vær interessert i mer enn tennene mine.

– Pass på så godt du kan at jeg ikke får vondt. Hvis noe 

gjør vondt så si ifra. Det er bedre å vite det enn å bli 

overrasket.

– Prosjektet ved TkMidt er spennende. Vi vet ikke sikkert 
om en nettløsning fungerer, men det er spennende å teste 
det ut. Jeg tror vi vil få se flere typer internettløsninger 
innen odontologi i tiden som kommer, sier Willumsen.

Jo tidligere behandling, jo bedre
Hun sier tannbehandlingsangsten hos voksne ofte har 
etablert seg som barn.

–Jo tidligere man får behandlet det, jo bedre, sier 
Willumsen.

Deler av nettløsningen skal rette seg mot tannhelse-
personellet.

– Tannleger har en solid grunnutdanning og tannhelse-
tjenesten er god til å gi etterutdanningskurs innen dette 
temaet. Men mer kunnskap er alltid nyttig og ønskes 
velkommen, kommenterer hun.

En internettløsning vil være én av flere mulige løsninger 
for barn som trenger hjelp, sier Willumsen.

– Gode tannleger og tannpleiere er fortsatt den viktigste 
hjelpen, og også psykologer. Vi mangler barne- og 
ungdoms psykologer i tannhelsetjenesten, og vi kunne hatt 
god bruk for det – både når det gjelder angst for tann-
behandling og i andre vanskelige situasjoner. Barn som har 
mye karies har ofte sammensatte problemer, og det å ha 
med en psykolog i dialogen ville vært nyttig, sier 
 Willumsen. 

Inne på tannlegekontoret har Ingrid Berg Johnsen leker og 
hjelpemidler som skal hjelpe barna til å slappe av. En liten 
stressball formet som en bæsj kan skape latter og ufarliggjøre 
både psykologen og situasjonen. 
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Høyre størst, Venstre faller mest

F
løypartiene Rødt og Fremskrittspartiet har lav 
oppslutning, og ville ikke kommet over sperre-
grensen ved et stortingsvalg. Venstre, som 
tradisjonelt har et godt grep om medlemmer i 
Akademikerne, er halvert fra 13 til seks prosent fra 

siste kommunevalg, mens Arbeiderpartiet har mistet hvert 
sjette medlem.

– Miljøpartiet de grønne er nå det tredje største partiet 
blant Akademikernes medlemmer, sier Akademikernes 

leder, Kari Sollien i en kommentar til undersøkelsen, og 
legger til at Akademikernes medlemmer spiller viktige 
roller i det grønne skiftet: – De forsker og bringer frem ny 
kunnskap om klimaendringer, de bidrar til å utvikle nye 
grønne energiløsninger og tar del i viktig omstilling på 
arbeidsplasser rundt omkring i landet. 

Miljøpartiet de grønne oppnår ni prosent i undersøkel-
sen, mot fem prosent i forkant av forrige kommunevalg.

Medlemmer 
2009

Medlemmer 
2011

Medlemmer 
2013

Medlemmer 
2015

Medlemmer 
2017

Partibarometer 
i VG juni 2019

Medlemmer 
2019

Rødt 1 % 1 % 1 % 0 % 3 % 5.2 % 5 %

SV 11 % 8 % 6 % 6 % 6 % 6.8 % 8 %

Arbeiderpartiet 33 % 30 % 28 % 35 % 31 % 26 % 29 %

Senterpartiet 4 % 4 % 4 % 3 % 6 % 13.3 % 6 %

Venstre 14 % 13 % 10 % 13 % 10 % 3.5 % 6 %

KrF 4 % 4 % 5 % 3 % 4 % 3.6 % 3 %

Høyre 28 % 39 % 44 % 29 % 33 % 23.1 % 31 %

Frp 5 % 3 % 1 % 2 % 2 % 10.7 % 2 %

Miljøpartiet De Grønne – – – 7 % 5 % 4.9 % 9 %

Andre 1 % 0 % 2 % 1 % 1 % 2.9 % 1 %

Undersøkelsen er gjennomført blant 800 medlemmer av Akademikernes foreninger i tidsrommet 6. mai til 7. juni.

Hvis målingen til Respons før kommunestyre- og fylkestingsvalget 9. september i år stemmer,  
gikk Høyre (31 prosent) forbi Arbeiderpartiet (29 prosent), og er nå partiet med flest stemmer,  
mens Miljøpartiet de grønne (ni prosent) er på tredjeplass i oppslutning  
blant Akademikernes medlemmer.
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Høyre størst, Venstre faller mest
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– Klimaendringene er en av de virkelig store utfordrin-
gene samfunnet står overfor og blir stadig viktigere for våre 
medlemmer. Klima er et område Akademikerne vil 
prioritere i tiden som kommer, sier Kari Sollien.

Akademikernes medlemmer er mer opptatt av klima- og 
miljøpolitikk enn noe annet politisk tema, viser undersøkel-
sen. Fire av ti veier dette temaet tungt ved valg av parti. 
Akademikerne er også opptatt av utdanning og skole-
politikk (20 prosent), helse (18 prosent) og arbeidsliv 
(16 prosent).

Åtte av ti medlemmer sier de har endret livsstil i 
klimavennlig retning de siste to årene. Over halvparten sier 
de resirkulerer mer. En av tre sier de reiser mindre med fly 
og kjører mindre bil. Og tre av ti har gjennomført enøktiltak 
i hjemmet.

Tallene for medlemmer av Tannlegeforeningen er enda 
grønnere. Blant NTF-medlemmene som deltok i under-
søkelsen svarte 89 prosent at de hadde foretatt klima-
vennlige livsstilsendringer de siste to årene. 80 prosent sier 
de resirkulerer mer, godt over halvparten reiser mindre 
med bil og 63 prosent har redusert kjøttforbruket. 

Kilde: Akademikerne
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 Frister og utgivelsesplan 2019
 Debattinnlegg,

Nr. kommentarer o.l. Annonsefrist  Utgivelse 

9 8. august 13. august 12. september
10 12. september 17. september 17. oktober
11 10. oktober 15. oktober 14. november
12 7. november 12. november 12. desember

 Frister og utgivelsesplan 2020
 Debattinnlegg,

Nr. kommentarer o.l. Annonsefrist  Utgivelse 

1 28. november ’19 6. desember ’19 16. januar
2 9. januar 14. januar 13. februar
3 6. februar 11. februar 12. mars
4 5. mars 10. mars 16. april
5 27. mars 1. april 14. mai
6–7 11. mai 14. mai 18. juni
8 4. juni 9. juni 20. august
9 13. august 18. august 17. september
10 10. september 15. september 15. oktober
11 5. oktober 8. oktober 12. november
12 12. november 17. november 17. desember

Frister og utgivelsesplan 2020
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NTFs Landsmøte 31. oktober - 2. november 2019, 
Norges Varemesse, Lillestrøm

4 gode grunner til å delta på  
NTFs landsmøte og Nordental
I en travel hverdag gjelder det å disponere tiden mest mulig effektivt. NTFs 
Landsmøte og Nordental er den norske tannlegebransjens desidert største og 
viktigste møteplass hvor du får faglig oppdatering, sosiale sammenkomster, 
gode innkjøp - og 15 timer i NTFs etterutdanningssystem. Alt i ett!

1. Bygg og plei nettverk 
NTFs landsmøte og Nordental er den største “happeningen” i den norske dentalbransjen, og sam-
ler flere tusen tannleger og annet tannhelsepersonell. Torsdag arrangerer vi Landsmøtepub, og på 
Nordental kan du rusle rundt og treffe nye og gamle kollegaer, kullinger, utstillere og fagfolk, og 
utvide ditt profesjonelle nettverk. 

2. Oppdater deg på “Best practice” 
Årets fagprogram er fullt av klinisk rettede kurs med interessante kasuistikker og stor verdi for din 
kliniske hverdag. Benytt deg av anledningen til å kalibrere din kliniske praksis og lær “best pract-
ice” fra en rekke erfarne spesialister og fagfolk!   

3. Teambuilding og faglig påfyll for hele tannhelseteamet 
Vi jobber hardt for å legge til rette for at det skal være noe for enhver på fagprogrammet, og kan i 
år tilby 24 ulike foredrag om en rekke temaer for hele tannhelseteamet. Spesielt har vi tilrettelagt 
for tannhelsesekretærer og tannpleiere ved å tilby egne foredrag tiltenkt dem. 

4. Gode tilbud på Nordental! 
Med over 3000 kvadratmeter dentalmesse og rundt 100 utstillere er alt duket for en god kjøpe- 
opplevelse på Nordental. Skaff deg oversikt over nyheter og den siste teknologiske utviklingen, og 
få unike tilbud på produkter og utstyr. PS: Lørdag er den store handledagen - gratis inngang på 
Nordental! 

Meld deg på nå på 
www.NTFsLM.no
Husk frist for lav  
påmeldingsavgift 1. oktober!
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Surface chemistry cells can’t resist.
Introducing Xeal and TiUltra – two new breakthrough surfaces derived from our decades
of applied anodization expertise. From abutment to implant apex, we have reimagined

surface chemistry and topography to optimize tissue integration at every level.
We’ve now entered the Mucointegration™ era.

The new Xeal surface is now
available for the On1™ Base 
and the Multi-unit Abutment. 
TiUltra is available on our best 
selling NobelActive® and
NobelParallel™ CC implants.
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Munnhelsedebatt 
under Arendalsuka
Munnhelse må forstås og prioriteres som en del av den gene­
relle helsen var den klare oppfordringen da helsepolitikere 
fra Høyre og Arbeiderpartiet og representanter for tannhel­
sesektoren og Folkehelseinstituttet møttes til debatt i Aren­
dal.

Forskningsdekan Linda Hildegaard Bergersen (UiO OD), 
professor Tiril Willumsen (UiO OD), avdelingsdirektør i 
Folkehelseinstituttet, Heidi Aase og president i Den norske 
tannlegeforening (NTF), Camilla Hansen Steinum innledet 
alle om betydningen av god munnhelse for mennesker i alle 
aldre og sammenhengen mellom munnhelse og generell hel­
se. «Lommeboken skal ikke hindre deg i å gå til tannlegen» 
sa Hildegaard Bergersen og fortalte om hvordan pasienter 
med periodontitt har større risiko for demens. Willumsen 
snakket om skammen knyttet til dårlig munnhelse, mens 
Aase gjorde rede for hvordan folkehelse og sosial ulikhet 
henger sammen. Aase la frem tall som viser at de sosiale hel­
seforskjellene i Norge er store i europeisk målestokk, og de er 
økende. «Målrettede tiltak alene vil ikke redusere sosial ulik­
het. Mange med tilsvarende utfordringer kan falle utenfor 
slike ordninger og de fjerner ikke de underliggende årsakene 
til pasientens problem» sa Aase.

Politikerne ble utfordret av NTFs president
Erlend Larsen (Høyre) og Tellef Inge Mørland (Arbeiderpar­
tiet) fra Stortingets Helse­ og omsorgskomite deltok på ar­
rangementet. Politikerne ble tydelig utfordret av NTF­presi­
denten som etterlyste bedre samhandling mellom de ulike 
helsetjenestene og helseprofesjonene, mer systematisk ar­
beid med bedre informasjon om pasientenes rettigheter og 
en styrket stønadsordning for tannbehandling. Steinum viste 
også til at NTF har store forventninger til regjeringens opp­
følging av Blankholmutvalgets anbefaling om en gjennom­
gang av stønadsordningene i folketrygden og tannhelsetje­
nesteloven. 

Stortingsrepresentantene tok imot Steinums utfordring 
og anerkjente betydningen av å satse på munnhelse, men 
trakk også frem kostnadene knyttet til å gjøre «munnen til en 
del av kroppen». Mørland (AP) påpekte at munnhelse er et 
felt som får altfor lite oppmerksomhet, og at munnhelse er 
velferdsstatens største hull. Mørland understreket at Arbei­
derpartiet mener at alle, uavhengig av økonomi, skal ha til­
fredsstillende tilgang til gode tannhelsetjenester og at munn­
helse må prioriteres høyere enn hittil. Han viste til at AP i sitt 
alternative budsjett både prisjusterer refusjonstakstene til 
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Deltakerne (fra venstre til høyre): Tiril Willumsen (UiO), Heidi Aase 
(FHI), Erlend Larsen (H), Linda Hildegaard Bergersen (UiO), Astrid 
Skiftesvik Bjørkeng (UiO), Camilla Hansen Steinum (NTF) og Tellef Inge 
Mørland (Arbeiderpartiet). Foto: Tonje Camacho.

Tiril Willumsen. Foto: Tonje Camacho. Camilla Hansen Steinum og Tellef Inge Mørland. Foto: Tonje Camacho.

tannbehandling og satser på målrettede tiltak rettet mot sår­
bare grupper.

Større tannhelsebudsjett, men mindre til hver enkelt 
pasient
Larsen (H) viste til at regjeringen har styrket tannhelsebud­
sjettet totalt, og trakk spesielt frem de økte bevilgningene til 
TOO­ordningen og de opprettede pakkeforløpene for psy­
kisk helse og rus. Steinum ga Larsen rett i at munnhelsebud­
sjettet totalt er styrket, men at bakgrunnen for at det brukes 
mer penger på tannbehandling er en volumøkning. Flere får 
stønad, men den enkelte pasient får derimot mindre fordi 

regjeringen ikke har prisjustert takstene og til og med kut­
tet i enkelte av dem. «Dere må bli flinkere til å se munnen 
som en del av kroppen, og prioritere munnhelse. Målet må 
være å utjevne sosial ulikhet i tannhelse og sikre at midlene 
brukes på riktig måte, både for pasientene og for samfun­
net. Utjevner vi sosial ulikhet i tannhelse er vi også nær­
mere å forebygge utenforskap. Det vil også være samfunn­
søkonomisk lønnsomt» avsluttet Steinum.

Arrangementet var i regi av Odontologisk fakultet ved 
Universitetet i Oslo og ble ledet av kommunikasjonsrådgi­
ver ved fakultetet, Astrid Skifesvik Bjørkeng.
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Intervju med Nordland 
tannlegeforening

Tine Degerstrøm (leder), Lille Lillevåg Eriksen (sekretær), Magnus Børseth (økonomiansvarlig) og Monica Sandbakk (nestleder).
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Hva har vært de viktigste oppgavene for lokalforeningene 
den siste tiden?

Siden vi holder til i et svært langstrakt fylke, med nesten 
80  mil fra sør til nord kan det by på utfordringer i forbindel­
se med foreningsarbeidet. For å best kunne fordele ansvar 
rullerer styret i Nordland Tannlegeforening mellom sør­ 
midt­nord, hver region har ansvaret for styret i en tidsperio­
de på 4 år av gangen. Dette innebærer fullstendig utskifning 
av styret hvert 4. år. 

Dette gjør at en av de første oppgavene vi tar fatt på er å 
sette oss inn i arbeidsoppgaver. Vi har deltatt på møter og 
kurs for tillitsvalgte i regi av NTF, noe som har vært svært 
nyttig. Den viktigste oppgaven for lokalforeningen er å 
 arrangere kurs med faglig aktuelt innhold for medlemmene 
våre. Vi har også arrangert en sosial sammenkomst i forbin­
delse med kursene, her kan en møte og bli kjent med 
 kollegaer.

Hva har vært de største utfordringene? 
Vi har utfordringer knyttet til kursaktivitet, da deltakere fra 
fylket ofe har lang reisevei. Vi ønsker å kunne tilby gode 
kurs og forelesere, men samtidig er vi klare over at det krever 
tid og planlegging for mange av deltakere. Ideelt skulle vi 
 arrangert flere medlemsmøter, men dette har vist seg å være 
vanskelig på grunn av avstanden. 

FAKTABOKS

Nordland tannlegeforening

Totalt 278 medlemmer

121 menn / 157 kvinner

120 ofentlig / 127 privat

Leder: Tine Degerstrøm

Line Hansen Enkle (kursansvarlig). 

Hva er noen av høydepunktene? 

Høstkurset med Sigbjørn Løes og vårkurset med Kjell Størk­
sen var begge stor suksess. Vi var veldig fornøyde med valg 
av forelesere, de leverte svært klinisk aktuelle temaer og 
kursdagene var veldig spennende.

Hvordan ser du på dagens situasjon for lokalforeningens 
medlemmer, og hvorfor er det viktig å være medlem av 
lokalforeningen?
Dagens situasjon for medlemmene våre er god. Vi mener det 
er viktig å være medlem i lokalforeningen for å kunne være 
med å påvirke det som skjer i NTF sentralt. 

Hvordan oppleves det å være leder i foreningen?
Å være leder i foreningen har vært utfordrende i begynnel­
sen, og det har vært mye å sette seg inn i. Vi har jobbet veldig 
godt sammen som styre og alle bidrar, dette gjør jobben som 
leder lettere. Jeg synes det er en fin forening å være leder for, 
utrolig mange hyggelige og trivelige kolleger og medlemmer. 

Hva kommer til å skje de neste 6–12 mnd? 
Fremover skal vi først arrangere høstkurs i endodonti 
7–8. november. Deretter skal vi arrangere TSE modul 8  våren 
2020. Vi er klare for nye kurs og utfordringer og håper å se 
mange av medlemmene våre på disse kursene!
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Hvorfor være medlem 
i NTF som tannlege i privat sektor?

En gang iblant er det tannleger som spør oss: hvorfor skal jeg 
være medlem av NTF? Det er mange gode grunner til det, og 
her skal jeg skrive litt om hvorfor akkurat du som jobber i 
privat sektor bør være medlem! 

Ca. 2/3 av medlemmene i NTF jobber i privat sektor. De 
aller fleste er selvstendig næringsdrivende, enten som prak­
siseiere eller som leietannleger/kontraktører. Noen få har 
fast ansettelse som tannleger i privat sektor, og er altså ikke 
selvstendig næringsdrivende, men lønnsmottakere.

For NTF er det viktig å ha et godt tilbud til alle sine med­
lemmer, og vi arbeider kontinuerlig med å tilpasse tilbudet 
til medlemmer i privat sektor. Det skjer mye i sektoren og vi 
må derfor hele tiden vurdere om tilbudet vårt er tilpasset. 

Tilbudene NTF har til sine medlemmer er ganske omfat­
tende, og det er ikke alle som kjenner dem godt nok. De kan 
grovt sett deles inn i følgende kategorier:
• Kurs og konferanser
• Fordelsavtaler
• Abonnement NTFs Tidende
• Kollegahjelp 
• Tannlegenes Sykeavbruddskasse

• Kontakt med sentrale myndigheter i saker som er rele­
vante for bransjen

• Veiledning og medlemsrådgivning

Juridisk rådgivning 
Alle medlemmer i NTF har krav på juridisk veiledning i yr­
kesrelaterte saker. Hovedområdene vi rådgir på er arbeids­
rett, helserett og kontraktsrett. Men også innenfor mange 
andre områder som pasientklager, husleierett, selskapsrett 
og ved lovkrav som forvaltes av ulike tilsynsmyndigheter kan 
det ytes noe bistand. Har du spørsmål om skatterett eller 
pensjon har vi inngått fordelsavtaler med firmaer som er ek­
sperter på disse områdene, som du som medlem kan benytte 
deg av.

For å hjelpe medlemmene i privat sektor er det utarbeidet 
samarbeidsavtaler, ansettelseskontrakter, aksjonæravtaler og 
kontrakt ved kjøp og salg av virksomhet. 

I Norge er det avtalefrihet. Det innebærer at det er lov til 
å inngå dårlige avtaler, og vi ser dessverre at det skjer en gang 
iblant. Vi anbefaler derfor alle medlemmer å benytte våre 
standardkontrakter, og bruk gjerne våre juridiske tjenester 
ved inngåelse av kontrakter for å være på den sikre siden. 

Våre jurister holder også gjerne kurs, enten på landsmøtet 
eller rundt omkring i lokalforeningene og spesialistforenin­
gene.

Håndbøker og veiledere
Kvalitetshåndboken som er tilgjengelig for NTF sine med­
lemmer gjør det enklere å følge de lover og forskrifer som 
gjelder for en tannlegepraksis. Vi har også laget en grundig, 
men enkel, gjennomgang av GDPR­loven som gjør det mulig 
for den enkelte å fylle de kravene GDPR­loven stiller oss 
tannleger. Vi jobber også for tiden med et kvalitetssystem 
som vi håper skal gjøre det enklere å drive praksis. Så følg 
med fremover! 

Vår målsetning 
er å gjøre hverdagen 
til nærings drivende  

medlemmer 
enklere.
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Politisk påvirkning

NTF driver et omfattende påvirkningsarbeid mot regjering, 
storting, departement og ulike direktorat og tilsyn. I 2018 le­
verte NTF 25 formelle høringssvar. Vi mottar svært mange 
høringer, og disse må ofe leses nøye for å se om det har rele­
vans for våre medlemmer. Dette krever en del ressurser fra 
oss som forening, men er absolutt nødvendig for å påvirke 
prosesser som går. Som eksempel kan jeg nevne NTFs hø­
ringssvar på «Hva bør skje med Bedrifshelsetjenesten?». 
Vårt svar påpeker en rekke av de problemene våre medlem­
mer har med BHT. Vårt svar ble også støttet av Akademiker­
ne som valgte å i all hovedsak kopiere vårt høringssvar når 
Akademikerne skulle sende inn sitt eget høringssvar.

NTFs sekretariat og tillitsvalgte sitter i en rekke råd og 
utvalg for å kunne påvirke saker som har betydning for tann­
legers arbeidshverdag og pasientenes tannhelse. Vi deltar 
også i arbeidsgrupper som settes sammen av departement 
eller direktorat for å jobbe med spesifikke saker, for eksempel 
Normen og GDPR eller endringer av trygderegelverket.

Vi har faste møter med Helse­ og omsorgskomiteen på 
Stortinget, og tillegg mange møter med enkeltpolitikere eller 
politikergrupper. Målet med dette arbeidet er å informere 
politikere og byråkrater om tannhelse og tannlegers arbeids­
hverdag, slik at de har god informasjon om dette området 
når beslutninger skal tas.

Sentralt Næringsutvalg
Sentralt næringsutvalg (SNU) er et eget styre i NTF. Her 
 behandles saker som har særskilt interesse for selvstendig 
næringsdrivende tannleger. Vurderingene herfra tas med 
inn i hovedstyret når sakene skal behandles der. SNU har 
også hatt hovedansvaret for utarbeidelse av kvalitetshånd­
boken til NTF. 

Ralf Husebø er leder i NTFs sentrale 
næringsutvalg. Foto: Kristin Aksnes.

www.sykeavbruddskassen.no

TGS – forsikringsselskap for medlemmer av Den Norske Tannlegeforening
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I september hvert år arrangeres Næringspolitisk forum. 
Her stiller en næringspolitisk representant fra hver lokal­
forening. På dette forumet tas det opp aktuelle faglige og po­
litiske saker. Det året det er representantskapsmøte så er det 
også valg av nytt SNU på Næringspolitisk forum. Leder i 
SNU sitter også med fast plass i NTFs hovedstyre for å frem­
me SNU sine saker og synspunkter der. 

Mer fokus på etterutdanning
Etterutdanning er en av kjernevirksomhetene til NTF. Vi til­
byr mange forskjellige kurs, både lokalt, sentral og på nett (se 
nettsiden vår for mer informasjon). Etterutdanning er viktig 
for å holde seg faglig oppdatert innenfor vårt yrke. NTF øn­
sker at det også skal være tilbud som er mer spesifikt rettet 
mot næringsdrivende, og derfor satses det også på dette på 
Landsmøtet i år. 

Kursene er også viktig som sosial møteplass. Når vi tann­
leger treffes, så deler vi erfaringer og diskuterer utfordringer 
vi møter i hverdagen. Det mye god læring som foregår over 
en kopp kaffe eller en kald pils.

Etterutdanning som er spesielt tilpasset for deg i privat 
sektor er de nettbaserte kursene (TANK) som går på myn­
dighetskrav som smittevern, strålevern mm. og et ganske 
nytt kurs som går på kjøp og salg av tannklinikk. Vi er også i 
gang med å utvikle et lederkurs som vil egne seg for ledere 
både i privat og offentlig sektor. 

Andre medlemsfordeler
Som medlem i NTF får du tilsendt NTFs Tidende. Tidende 
er det eneste norske uavhengige fagtidsskrif for tannleger. I 
Tidende presenteres vitenskapelige artikler og fagstoff, samt 
også en del tannhelsepolitisk og foreningspolitisk stoff. 

Medlemmer i foreningen har også tilgang til mange for­
dels­ og rabattavtaler. Den viktigste er kanskje bank­ og for­
sikringsavtalen i Danske Bank og Storebrand som er fremfor­
handlet av Akademikersamarbeidet. Men vi har også andre 
gode medlemsavtaler som du kan finne på vårt nettsted. 

NTFs kollegahjelpsordning gir støtte og veiledning til kol­
leger som har behov for det ved ulike kriser eller problemer. 
NTF har også avtale med Villa Sana på Modum Bad som 
tilbyr rådgivning til medlemmer som ønsker å snakke om 
problemer i arbeidsliv, samliv eller fritid. Se mer informasjon 
på nettstedet. 

Tannlegenes Sykeavbruddskassen dekker drifsutgifer 
ved sykdom til medlemmer av NTF. Den er et gjensidig ska­
deforsikringsselskap eid av medlemmene. Medlemskap i sy­

For tannlege­
standen er det også 

viktig at vi står 
samlet – står 

vi samlet er vi 
sterke!

keavbruddskassen er frivillig, og man velger selv hvilket nivå 
man ønsker å ligge på.

Hvorfor være medlem? 
Så, tilbake til starten, hvorfor være medlem i NTF? Som vist 
ovenfor er det mange gode grunner, og et medlemskap vil for 
de fleste tannleger også lønne seg økonomisk. For tannle­
gestanden er det også viktig at vi står samlet – står vi samlet 
er vi sterke! Det innebærer f.eks. at det er lettere å få politi­
kerne til å lytte. Det er også lettere å forhandle frem gode 
medlemsfordeler. 

NTF har et omfattende utvalg av tjenester og tilbud til 
våre medlemmer, og vi håper du finner tilbud som er tilpas­
set nettopp deg! Vi arbeider stadig med å forbedre tilbudet 
vårt. Det er mange dyktige tillitsvalgte og ansatte som jobber 
hver dag for å gjøre din arbeidshverdag bedre. 

Dersom du trenger hjelp av NTF, eller har en sak du me­
ner vi bør se på, så ta kontakt. Du kan ta kontakt med styret 
i lokalforeningen, spesialistforeningen eller med oss i hoved­
styret. Det er også mulig å ta kontakt direkte med sekretaria­
tet. Det er enkelt å nå oss, og vi behandler alle henvendelser 
seriøst. 

Om bare noen få måneder er det tid for NTFs landsmøte 
igjen. Det er den største møteplassen for oss tannleger her i 
landet. Mange gode kurs, en kjempestor dentalutstilling, og 
en hel haug med kolleger som gjerne tar en drøs. NTF har 
stor stand, og du er velkommen til å ta kontakt med oss der 
også. Vel møtt!

Ralf B. Husebø
Leder i Sentralt Næringsutvalg (SNU) 



Vi får flere prisforespørsler i uken om hva vi betaler for dentalskrap  
- MEN -  

mange ganger er skrapet allerede solgt til en altfor lav pris. 

HOS OSS FÅR DU  MEST  IGJEN  FOR  DITT 
DENTAL- / GULLSKRAP !

Merk: Det er en årsak til at dine kollegaer kommer til OSS år etter år.

IKKE SELG PÅ DØREN !

64 91 44 00
E-post: info@norskedelmetall.no    •    Boks 300, 1401 SKI 

Til oss kan du sende ditt dentalskrap samt  
gamle smykker, barrer, mynter, m.m. 
Husk å bruke en sporbar postpakke. 

Du får et detaljert innholdsresultat som du  
får utbetalt til konto. Du kan også bruke pengene 
på nye varer hos oss: NOOR Smykker,  
BULER Swiss watches eller nytt dentalgull.

Send e-post eller ring  
hvis du ønsker mer informasjon !
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Hvorfor være fagorganisert? 
Hvorfor skal jeg organisere meg? 

Hvorfor skal jeg som er ansatt 
i offentlig sektor være medlem i NTF?

Det er sikkert flere som fra tid til annen stiller seg disse 
spørsmålene. Hva er en fagorganisasjon? Hva er vitsen med 
å være fagorganisert? Hva kan en fagforening gjøre for meg, 
og hvorfor skal jeg velge NTF?

La meg svare på denne måten. Hvordan hadde det vært å 
jobbe sju dager i uken, ikke ha medbestemmelsesrett på din 
arbeidsplass, ha null ferie, ikke kunne være syk med lønn 
eller ikke kunne være borte fra jobb grunnet barnas sykdom 
og heller ikke ha en pensjonsordning å se fram til?

Hvordan hadde livet vært om du hadde blitt skadet på 
jobben og det ikke fantes yrkesskadeforsikring? Og hva med 
å få barn uten fødsels­ og foreldrepermisjon? Visste du at 
dersom du ikke er organisert har du heller ikke forhand­
lingsrett ved lønnsforhandlinger?

Mange tar goder for gitt uten å tenke på at noen har jobbet 
dem fram. Livet generelt, og arbeidslivet spesielt, hadde vært 
annerledes uten fagforeningene. 

En fagforening er en sammenslutning av arbeidstakere 
innen samme yrkesgruppe. NTF ivaretar interessene til 

tannleger og er landets eneste fagorganisasjon for tannleger. 
Vi bidrar til å sikre dine rettigheter og fremme tannlegers 
stemme i samfunnsdebatten.

For tannleger i offentlig sektor er NTF den eneste fagfore­
ningen som kun er for tannleger, og den fremste oppgaven, 
for å sette det litt på spissen, er å kjempe for bedre lønn og 
gode arbeidsvilkår. 

Som medlem i NTF har du tilgang til nettverk og fag­
eksperter. Vi påvirker myndighetene og bidrar til å ivareta 
tannlegers rettigheter og interesser.

Vi støtter deg både sentralt via foreningens advokater og 
jurister, og lokalt via våre dyktige tillitsvalgte på arbeidsplas­
sen.

Ved å være medlem i NTF får du svar på spørsmål om 
lønn og arbeidsliv, gratis juridisk bistand i spørsmål relatert 
til lønns­ og arbeidsvilkår fra NTFs advokater, bredt kurs­ og 
utdanningstilbud, gunstige bank­ og forsikringstilbud, 
foreningens tidsskrif og mange andre medlemstilbud (se 
NTFs nettside om medlemsfordeler).

Arbeidsgivere kan ikke bestemme alt selv. Som ansatt har 
du medbestemmelsesrett. Det skal være dialog og forhand­
linger mellom ledelse og ansatte.

NTF sikrer dine rettigheter og sørger for goder som blant 
annet; rett til arbeidskontrakt, begynnerlønn, lønnssamtale, 
lønnsforhandlinger og lønnsforhøyelse, pensjonsordning, 
arbeidstid, kjernetid, fleksitid, overtidsbetaling, avspasering, 
lønn når du er syk, lunsjpause, ferie og feriepenger, yrkesska­
deforsikring, reiseforsikring og andre forsikringsordninger, 
likestilling, fødsels­ og foreldrepermisjon for både mor og 

NTF er den eneste  
fag foreningen som kun  

er for  tannleger
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far, medbestemmelsesrett for endringer av din jobbhverdag, 
HMS­regler som gir sikkerhet og tilrettelegging på arbeids­
plassen og mange andre goder.

For å ivareta dine rettigheter på din arbeidsplass, sørger 
NTF for kontinuerlig skolering og opplæring av våre tillits­
valgte ved å arrangere ulike typer kurs med interne og ek­
sterne forelesere.

Som medlem i NTF er du også medlem i hovedsammen­
slutningen Akademikerne, som er hovedorganisasjonen for 
folk med høyere utdanning. Akademikerne består av 13 
medlemsforeninger (Tannlegeforeningen, Legeforeningen, 
osv.) med til sammen over 200 000 medlemmer. 

Jo flere vi er, 
jo sterkere er vi

Farshad Alamdari er leder av NTFs 
sentrale forhandlingsutvalg.  
Foto: Kristin Aksnes.

Utviklingen av norsk arbeidsliv er også ivaretatt gjennom 
trepartssamarbeidet: myndigheter, arbeidsgivere, arbeidsta­
kere (også kalt den norske modellen). Som medlem i NTF og 
via Akademikerne, er du også med på å utvikle norsk ar­
beidsliv.

Jo flere vi er, jo sterkere er vi! Bli med, styrk foreningen og 
få på den måten et større nettverk og mulighet til å være med 
på å utvikle godene et foreningsmedlemskap gir. 

Farshad Alamdari
Leder av sentralt forhandlingsutvalg 

Sykehjelpsordningen

For søknadsskjema og vedtekter se www.tannlegeforeningen.no

Sykehjelpsordningen yter stønad til tannleger 
ved sykdom, fødsel/adopsjon og pleie
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NTFs representantskapsmøte 2019
Representantskapet er tannlegeforeningens høyeste myn­
dighet. Ved å engasjere deg – gjennom din lokalforening 
(spesialist­ eller studentforening) eller ved å la deg velge 
som representant – kan du være med påvirke hva som skal 
være NTFs politikk fremover og hvem som skal styre 
foreningen. 

Representantskapsmøtet 2019 finner sted fredag 29. og 
lørdag 30. november på Hotel Scandic Oslo Airport, Garder­
moen. På årets møte skal det vedtas prinsipp­ og arbeidspro­
gram for NTF. Videre foreligger det forslag om endring av 
regler for obligatorisk etterutdanning og revisjon av NTFs 
vedtekter. Tilslutt gjennomføres valg på tillitsvalgte til sen­
trale verv i foreningen. 

På møtet deltar følgende:
• Representantskapets ordfører og varaordfører  

(ikke stemmerett)
• Hovedstyrets medlemmer (ikke stemmerett)
• Lokalforeningenes ledere og ytterligere én representant 

per påbegynt 100 medlemmer i hver lokalforening. 

Både offentlige og private tannleger skal være representert
• En representant fra hver spesialistforening, med tale­, 

 forslags­ og stemmerett
• NTF Students leder, med tale­, forslags­ og stemmerett
• Andre sentrale tillitsvalgte (ikke stemmerett) 
• Sekretariat (ikke stemmerett)

I forkant av representantskapsmøtet skal det avholdes et 
møte i lokalforeningen hvor styret legger frem sakene som 
skal opp på høstens representantskapsmøte for medlemme­
ne. Ofe gjøres det med bistand fra et hovedstyremedlem. På 
dette møtet skal også lokalforeningens representanter velges. 

NTFs medlemmer har adgang til møtet i den utstrekning 
plassen tillater det. 

NTF oppfordrer alle medlemmer til å engasjere seg i sake­
ne som skal behandles på årets representantskapsmøte, ved å 
stille på møtet i «din» forening når sakene skal behandles, 
være med på å bestemme hvem som bør representere din 
forening på møtet og ved å delta i debatten. 

Representantskapssakene vil i sin helhet bli lagt ut på 
NTFs nettsted 15. oktober. 

Fra representantskapsmøtet 2017. Foto: Kristin Aksnes
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Fra representantskapsmøtet 2017. Foto: Kristin Aksnes. Fra representantskapsmøtet 2017. Foto: Kristin Aksnes

Representantskapsmøtet 2017. Foto: Kristin Aksnes.

Tlf 23 36 80 00, post@kirurgiklinikken.nhn.no 
Kirkeveien 131, 0361 Oslo

www.kirurgiklinikken.no

Alt innen oral 
og kjevekirurgi. 
Implantatprotetikk

Tannlege 

Frode Øye
spesialist i oral kirurgi
og oral medisin

Tannlege 

Eva Gustumhaugen Flo
spesialist i protetikk

Tannlege

Margareth Kristensen 
Ottersen
spesialist i kjeve-og ansiktsradiologi 
Phd kandidat

Tannlege 

Hauk Øyri
spesialist i oral kirurgi 
og oral medisin

Tannlege 

Bent Gerner
spesialist i protetikk

Tannlege 

Hanne Gran Ohrvik
spesialistkandidat i 
Oral Protetikk

Lege & tannlege 

Helge Risheim
spesialist i oral kirurgi, 
maxillofacial kirurgi, 
og plastikkirurgi

Lege & tannlege 

Fredrik Platou Lindal
spesialist i maxillofacial 
kirurgi



Tannlegeforeningens nettbaserte kurs
– en enkel og fleksibel måte å fylle myndighetskrav 
og obligatorisk etterutdanning

Følgende kurs er GRATIS og OBLIGATORISKE for alle medlemmer  
i Tannlegeforeningen:
• Strålevern
• Smittevern
• Kurs for tannleger om trygdestønad
• Personvern og informasjonssikkerhet
• Kurs for tannleger om etikk

NYE TANKKURS!
(Gratis, men ikke obligatoriske)

• Kjøp og salg av tannklinikk
• Kurs for leder om HMS

Les mer på
www.tannlegeforeningen.no/TANK

Tannlegeforeningens nettbaserte kurs 
- en enkel og fleksibel måte å fylle myndighetskrav
og obligatorisk etterutdanning

Følgende kurs er GRATIS og OBLIGATORISKE for alle 
medlemmer i Tannlegeforeningen:
• Strålevern
• Smittevern
• Kurs for tannleger om trygdestønad
• Personvern og informasjonssikkerhet
• Kurs for tannleger om etikk

NYE TANKKURS! 
(Gratis, men ikke obligatoriske)

• Kjøp og salg av tannklinikk
• Kurs for leder om HMS

Les mer på  
www.tannlegeforeningen.no/TANK

NYTT TANKKURS!  
Bivirkninger fra odontologiske  
biomaterialer

Kurset gir en innføring i innholdet i Helsedirektoratets  
“Retningslinjer for utredning og behandling ved mistanke og  
bivirkninger fra odontologiske biomaterialer”. 
Kurset er gratis (for NTFs medlemmer), men ikke obligatorisk.

Kurset består av følgende deler:
• Utredning hos tannlege av pasient med helseplager attribuert  

til fyllingsmaterialer
• Lokale besvær fra kroner som inneholder ukjente legeringer
• Kontaktallergisk reaksjon mot eksisterende materiale
• Stønadsordninger
• Eksempler på kliniske reaksjoner mot tannmaterialer
• Rapportering til Bivirkningsgruppen
 

TANK - Tannlegeforeningens nettbaserte kurs 
- en enkel og fleksibel måte å oppfylle myndighetskrav og  
obligatorisk etterutdanning

Les mer på  
www.tannlegeforeningen.no/TANK



NYTT TANKKURS!  
Bivirkninger fra odontologiske  
biomaterialer

Kurset gir en innføring i innholdet i Helsedirektoratets  
“Retningslinjer for utredning og behandling ved mistanke og  
bivirkninger fra odontologiske biomaterialer”. 
Kurset er gratis (for NTFs medlemmer), men ikke obligatorisk.

Kurset består av følgende deler:
• Utredning hos tannlege av pasient med helseplager attribuert  

til fyllingsmaterialer
• Lokale besvær fra kroner som inneholder ukjente legeringer
• Kontaktallergisk reaksjon mot eksisterende materiale
• Stønadsordninger
• Eksempler på kliniske reaksjoner mot tannmaterialer
• Rapportering til Bivirkningsgruppen
 

TANK - Tannlegeforeningens nettbaserte kurs 
- en enkel og fleksibel måte å oppfylle myndighetskrav og  
obligatorisk etterutdanning

Les mer på  
www.tannlegeforeningen.no/TANK
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Folkehelseinstituttet (FHI) endret i sommer sine generelle 
reiseråd for dem som planlegger helsebehandling i utlandet. 
Det klare rådet fra Folkehelseinstituttet er nå at man skal unngå 
helsebehandling i land utenfor Norge dersom du kan få utført 
behandlingen her til lands. Det er presisert at dette også gjelder 
planlagt tannbehandling.1

Bakgrunnen for nye og strengere råd fra Folkehelseinstituttet 
er økende forekomst av resistente bakterier i Europa. Gjeldende 
retningslinjer knyttet til MRSA-smitte og tannbehandling skal 
fortsatt være tilstrekkelig beskyttelse mot smittespredning.

NTF får fra tid til annen også spørsmål fra medlemmer om 
hvordan man skal forholde seg til pasienter som er blitt behand-
let i utlandet, og hvilken risiko det innebærer å behandle disse. 
NTF har utarbeidet informasjonsmateriell og anbefalinger 
knyttet til utenlandsbehandling, samt en samtykkeerklæring for 
pasienter som ønsker ny behandler og ikke vil dra tilbake til 
behandlingsstedet i utlandet.

MRSA
NTF har sammen med universitetene og FHI utarbeidet Faglige 
anbefalinger for smittevern i klinisk odontologisk praksis som også 
omhandler problemstillinger knyttet til MRSA-smitte. Tannlege-
foreningen har også laget egen mer kortfattet informasjon Om 
MRSA-smitte og tannlegebesøk. Begge dokumenter finnes på 
våre nettsider, tannlegeforeningen.no, under Profesjon og Fag 
– Faglige råd.

I odontologisk praksis skal pasienter ikke utredes med 
hensyn på MRSA/ESBL/VRE-smitte forut for behandling. Det er 
kun forut for innleggelse i helseinstitusjoner (som sykehjem og 

1 https://www.fhi.no/sv/reiserad/rad/beskyttelse-mot-resistente-bakteri-
er-ved-utenlandsreiser/

Arbeidsliv
Utenlandsbehandling – hva skal vi anbefale pasientene og hva 
gjør vi når det kommer pasienter som har mottatt tannbehandling 
i utlandet?

sykehus samt poliklinikker direkte tilknyttet disse) at man 
utreder med hensyn på dette. Det legges til grunn at basale 
smittevernrutiner og anbefalt praksis med å ta inn disse 
pasientene på slutten av dagen er tilstrekkelig.

Helsepersonell undersøkes for MRSA dersom de selv synes 
det foreligger en begrunnet mistanke om at de er smittet. 
Sanering av bærerskap anbefales for alt helsepersonell som blir 
funnet MRSA-positive, men de generelle reglene om arbeidsfor-
bud i forskrift om forhåndsundersøkelse mv. gjelder ikke for 
helsearbeidere i helsetjenester utenfor helseinstitusjoner (dvs. 
utenfor sykehus og sykehjem). Det foreligger ikke holdepunkter 
for at tannhelsepersonell som er kjente bærere av MRSA og 
arbeider utenfor helseinstitusjon, representerer smittefare for 
omgivelsene så lenge basale smittevernrutiner følges.

Pasienter som har vært i utlandet
Mange tannleger er skeptiske til å ta inn og behandle pasienter 
som har vært behandlet i utlandet. Det er også et anerkjent 
prinsipp at all tannbehandling av et visst omfang må følges opp 
over tid, og at oppfølging og viderebehandling bør skje ved den 
klinikken der behandlingen ble utført. Tannleger er blant annet 
urolige for om man påtar seg ansvar for det arbeidet som er 
utført i utlandet ved å behandle pasienten.

Det vil normalt være norsk rett som legges til grunn ved 
avgjørelse av hvilket erstatningsansvar en norsk tannlege har 
for utført behandling. Dersom pasienten informeres grundig 
om at ulike rettigheter kan gå tapt, og at man som ny behand-
lende tannlege ikke overtar ansvaret for tidligere utførte 
behandlinger, er risikoen liten for å komme i et ansvar som ikke 
er dekket av Norsk pasientskadeerstatning (NPE). Behandlende 
tannlege i Norge er alltid ansvarlig for den tannbehandling 
vedkommende selv utfører og dette er dekket av NPE.
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Pasient som ikke vil tilbake til behandlingsstedet i utlandet 
må gjøres oppmerksom på følgende:
• All tannbehandling av et visst omfang må følges opp over 

tid. Oppfølging og viderebehandling bør skje ved den 
klinikken der behandlingen ble utført.

• Eventuelle garantier hos tidligere behandler kan bortfalle 
dersom oppfølging og viderebehandling skjer i annen klinikk 
enn der behandlingen ble utført.

• Rettigheter etter eventuelle ansvarsforsikringer som tidligere 
behandler har tegnet, kan bortfalle dersom pasientskaden 
ikke meldes til behandler som har utført behandlingen.

• Eventuelle reklamasjonsrettigheter kan gå tapt, ved at 
forholdet ikke tas opp med tidligere behandler.

• Eventuelle forbrukerrettigheter kan gå tapt, dersom 
tannbehandlingen ikke følges opp i det landet behandlingen 
ble utført.

• Ny behandler overtar ikke garantiansvar eller ansvar for 
skader og økonomisk tap som følger av behandling mottatt 
tidligere.

Pasient som på tross av dette ønsker å motta behandling fra 
annen tannlege enn den som utførte den opprinnelige 
behandling bør underskrive en samtykkeerklæring der de 
bekrefter med sin underskrift at det er gitt informasjon om disse 
forhold – og på tross av dette ønsker å motta tannbehandling 
hos ny tannlege her i landet. 

Det er i tillegg til informasjon og samtykke svært viktig at det 
gjøres en grundig statusvurdering ved røntgen, bilder og annet, 
og at dette fremgår grundig i journalen.

Det anbefales at man bruker informasjonen om utenlands-
behandling og følger de rådene som fremgår der, og også 
benytter samtykkeerklæringen. Dokumentene finnes på våre 
nettsider under Profesjon og fag – tannbehandling i utlandet. 
Ved å følge disse rådene vil risikoen ved å behandle pasientene 
være liten. Vi kjenner ikke til konkrete saker der dette har skapt 
problemer så langt. 

Dag Kielland Nilsen
Advokat i NTF
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nok til å ta enhver utfordring. 
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måte som passer til hans livsstil.
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Ny ferie, som følge av sykdom i ferien?

Svar:
Et ter fe rie lo vens § 9 kan en ar beids ta ker 
som har vært helt ar beids ufør (100 %) i 
lø pet av fe ri en, kre ve at et til sva ren de an tall 
vir ke da ger (ar beids da ger) fe rie ut set tes og 
gis som ny fe rie se ne re i fe rie å ret. Kra vet må 
do ku men te res med le ge er klæ ring og 
frem set tes uten ugrun net opp hold et ter at 
ar bei det er gjen opp tatt. 

Uten ugrun net opp hold be tyr at 
ar beids ta ke ren bør kun ne vente noen 
da ger, et ter at ved kom men de er til ba ke fra 
fe rie, før kra vet frem set tes, men ven ter 
ar beids ta ke ren len ger enn en to ar beids-
uker (14 da ger) vil man nor malt kun ne si at 

kra vet har bort falt der som det ikke 
fore lig ger gode grun ner for ut set tel sen. 

Tid li ge re var det bare sy ke fra vær på seks 
da ger el ler mer som kun ne kre ves ut satt, 
men et ter en lov end ring i 2014, kan 
ar beids ta ker kre ve ut set tel se av fe rie ved 
sy ke fra vær ned til én dag.

Og et ter en lov end ring i 2008 er det ikke 
len ger ad gang til å av ta le at fe rie som ikke 
er av vik let, skal ut be ta les i ste det.  
Kon se kven sen av det te er at all fe rie som 
ikke er av vik let, skal av vik les i fe rie å ret el ler 
over fø res til det på føl gen de fe rie år. 

En av våre sekretærer har fremsatt 
krav om ny ferie fordi hun har vært syk 
i ferien. Vi reagerer litt på at dette 
kravet fremsettes først nå, hele fire 
uker etter at ferien er ferdig. Burde 
hun ikke sagt ifra om dette med en 
gang vi var tilbake på jobb? Og er det 
ikke slik at sykdommen må ha vart i en 
del dager før det kvalifiserer til å få 
ferien erstattet? Uansett skaper dette 
problemer for driften, så vi håper å 
kunne betale henne for ikke å avvikle 
den eventuelle restferien, kan vi det?  

Spør advokaten

NTF MEDLEMSAPP!
Alt om ditt medlemskap tilgjengelig på en app!
Tilgjengelig for iOS og android på App Store og Google play

• Digitalt medlemskort
• Din kontakt- og medlemsinfo
• Din kursprofil 
• NTFs kurspåmelding
• Medlemsforum
• Oversikt over medlemsfordeler



NTF - medlemstilbud   
Book en jurist

NTFs landsmøte 
Norges Varemesse, 31. oktober - 2. november 2019 

Book en jurist tilbud til medlemmer om anledning til å reservere tid med 
en av NTFs advokater og få veiledning innen f.eks lønn- og arbeidsvilkår, 
kontrakter, arbeidskonflikter eller spørsmål om oppsigelser, ferie og/eller 
permisjon.

Treffetider: 
Torsdag kl. 1200 - 1700
Fredag kl. 1000 - 1600
Lørdag kl. 1000 - 1400

Timebestilling (maks 30 minutter) gjøres ved å sende  
e-post til jus@tannlegeforeningen.no innen 1. oktober
(Ved ledig kapasitet vil det være mulig å booke tid også etter denne datoen)
 
Husk navn, medlemsnummer, hva saken gjelder, samt skriftlig  
dokumentasjon av betydning for saken. 



NTFs juridiske rådgivning

NTF tilbyr juridisk rådgivning og bistand til alle medlemmer.

I spørsmål som er knyttet til yrkesutøvelsen som tannlege, vil NTFs sekretariat 
kunne bistå med juridisk rådgivning i et avgrenset omfang.

Hvem kan motta hjelp?

Du må ha vært medlem av NTF i minst 3 måneder for å kunne få juridisk råd-
givning og i minst 6 måneder for å få hjelp ved tvist som går til megling, forliksråd 
eller domstol. Problemet du søker bistand for må ha oppstått etter karenstidens ut-
løp. Medlemstid som studentmedlem likestilles med ordinær medlemstid. Du må 
i tillegg være à jour med betalingen av din medlemskontingent før bistand kan gis.

Hva omfattes av tilbudet?

Tilbudet om juridisk rådgivning innebærer at du som NTF-medlem kan henvende 
deg til sekretariatet og be om hjelp til å besvare juridiske spørsmål eller å få bistand 
til å løse en konkret sak/tvist.

Kjerneområder for den juridiske rådgivningen er arbeidsrett, helserett og kontrakts-
rett (fortrinnsvis samarbeidskontrakter mellom praksiseier og assistenttannlege).

Les mer om dine medlemsfordeler på www.tannlegeforeningen.no/medlem  
og mer om juridisk rådgivning på www.tannlegeforeningen.no/jus



Kontaktpersoner i NTFs kollegahjelpsordning

Kollegahjelp er kollegial omsorg satt i system. Tanken er at vi skal være til hjelp for andre kollegaer som er i en vanskelig situasjon som kan 
påvirke arbeidsinnsatsen som tannlege. Vi skal være tilgjengelige kanskje først og fremst som medmennesker. Du kan selv ta kontakt med 
en av oss eller du som ser at en kollega trenger omsorg kan gi oss et hint. Vi har taushetsplikt og rapporterer ikke videre.

Aust-Agder Tannlegeforening 
Astrid Treldal,
tlf. 37 03 80 77

Lars-Olof Bergmann 
e-post: tanber@online.no

Bergen Tannlegeforening
Anne Christine Altenau, 
tlf. 977 40 606 

Sturle Tvedt, 
tlf. 55 23 24 00

Buskerud Tannlegeforening
Anna Karin Bendiksby, 
tlf. 31 28 43 14 

Lise Opsahl, 
tlf. 32 84 81 32

Finnmark Tannlegeforening
Sara Anette Henriksen 
tlf. 95 77 84 10

Haugaland Tannlegeforening 
John Magne Qvale, 
e-post: johnqvale@getmail.no

Christine Stene Holstad 
tlf. 52 85 38 64

Hedmark Tannlegeforening 
Børge Vaadal
tlf. 991 21 311 

Bjørg Figenschou, 
mobil 414 88 566 

Nordland Tannlegeforening 
Sigmund Kristiansen, 
tlf. 915 63 725

Connie Vian Helbostad, 
e-post: conhel@nfk.no

Olav Kvitnes, 
tlf. 75 15 21 12

Nordmøre og Romsdal
Bjørn T. Hurlen, 
tlf. 906 50 124

Unni Tømmernes, 
tlf. 715 12 206

Nord-Trøndelag Tannlegeforening
Anne Marie Veie Sandvik, 
tlf. 74 09 50 02

Hans Haugum, 
tlf. 90 96 92 97

Oppland Tannlegeforening 
Ole Johan Hjortdal, 
tlf. 61 25 06 92

Hanne Øfsteng Skogli, 
tlf. 61 27 02 31

Oslo Tannlegeforening 
Finn Rossow 
tlf. 22 18 19 01

Harald Skaanes,
tlf. 67 54 05 11

Rogaland Tannlegeforening 
Knut Mauland, 
tlf. 51 48 51 51 (jobb).

Mona Gast 
e-post: Mona@tsmg.no

Romerike Tannlegeforening 
Kari Anne Karlsen, 
tlf. 480 38 067

Sven Grov,
tlf. 63 97 28 59

Hilde Skjeflo,
tlf. 63 81 58 74

Sogn og Fjordane Tannlegeforening
Synnøve Leikanger,
e-post: s.leikanger@gmail.com
tlf. 57 74 87 02

Jon-Reidar Eikås,
tlf. 57 86 06 71

Sunnmøre Tannlegeforening 
Siv Svanes, 
tlf. 997 48 895

Hege Leikanger,
e-post: tannlege@leikanger.as 
tlf. 70 13 10 80

Sør-Trøndelag Tannlege-forening
Anne Grethe Beck Andersen, 
tlf. 900 20 596

Morten Nergård, 
tlf. 72 58 18 00

Telemark Tannlegeforening 
Ståle Bentsen, 
e-post: stbent@online.no

Øystein Grønvold, 
tlf. 35 93 45 30

Troms Tannlegeforening 
Elsa Sundsvold, 
e-post: ehi-sund@online.no

Ninni Helen Haug
tlf. 77 00 20 50

Vest-Agder Tannlege-forening 
Alfred Gimle Ro,
tlf. 38 05 10 81

Vestfold Tannlegeforening 
Gro Monefeldt Winje, 
tlf jobb: 33 30 93 80
e-post: gromwinje@gmail.com

Svein Tveter,  
tlf. 33 18 33 43

Østfold Tannlegeforening 
Mari Slette, 
e-post: maridage@hotmail.com

Tore-Cato Karlsen, 
tlf. 45 22 20 44

 
Kontaktperson i NTFs sekretariat
Lin Muus Bendiksen
Tlf. 22 54 74 15
e-post: lin.bendiksen@ 
tannlegeforeningen.no

NTFs juridiske rådgivning

NTF tilbyr juridisk rådgivning og bistand til alle medlemmer.

I spørsmål som er knyttet til yrkesutøvelsen som tannlege, vil NTFs sekretariat 
kunne bistå med juridisk rådgivning i et avgrenset omfang.

Hvem kan motta hjelp?

Du må ha vært medlem av NTF i minst 3 måneder for å kunne få juridisk råd-
givning og i minst 6 måneder for å få hjelp ved tvist som går til megling, forliksråd 
eller domstol. Problemet du søker bistand for må ha oppstått etter karenstidens ut-
løp. Medlemstid som studentmedlem likestilles med ordinær medlemstid. Du må 
i tillegg være à jour med betalingen av din medlemskontingent før bistand kan gis.

Hva omfattes av tilbudet?

Tilbudet om juridisk rådgivning innebærer at du som NTF-medlem kan henvende 
deg til sekretariatet og be om hjelp til å besvare juridiske spørsmål eller å få bistand 
til å løse en konkret sak/tvist.

Kjerneområder for den juridiske rådgivningen er arbeidsrett, helserett og kontrakts-
rett (fortrinnsvis samarbeidskontrakter mellom praksiseier og assistenttannlege).

Les mer om dine medlemsfordeler på www.tannlegeforeningen.no/medlem  
og mer om juridisk rådgivning på www.tannlegeforeningen.no/jus
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Snakk om etikk
Filler og botox: Er det noe tannlegen skal drive med?

I de senere årene har kosmetisk behandling med botolinumtoksin og 

såkalte «fillers» blitt lett tilgjengelig for folk flest, mye takket være 

oppmerksomhet og reklame gjennom såkalte influensere på sosiale 

medier. Vi ser at stadig flere tannklinikker tilbyr disse behandlingene, og 

reklamerer for dette både på Facebook og Instagram. 

Vi vet at konkurransen om pasienter etter hvert begynner å bli stor i 

deler av landet, og at de private klinikkene må holde seg oppdaterte og 

tilby det nyeste av behandling for å tiltrekke seg pasienter. Videre kan 

det tenkes at enkelte tannleger har en spesiell interesse for kosmetisk 

behandling, og derfor satser litt ekstra på dette markedet.

Som tannleger beveger vi oss stadig i grenselandet mellom 

behandling av sykdom og estetisk behandling. De fleste vil være enige i 

at å internbleke en sentral i overkjeven, fordi den er blå, ligger godt 

innenfor vår yrkesetikk. Men er det ikke like fullt en estetisk behandling? 

For å kunne begrunne våre valg har vi en bevissthet rundt risikoen ved 

inngrepet vi utfører, sett i forhold til betydningen det vil ha for 

pasienten. Velvære eller psykisk helse er med i denne betraktningen. 

Selv om de aller fleste vil utføre denne behandlingen dersom pasienten 

ønsker det, er det sannsynligvis færre som vil foreslå internbleking uten 

at pasienten selv tar opp tannens farge som et problem. Men hvis 

bleking av tenner er greit, hva er da problematisk med Botox eller 

fillers? 

Når det gjelder bruk av botuliniumtoksin er helsemyndighetene helt 

klare: Helsedirektoratet og Helse- og omsorgsdepartementet har slått 

fast at tannleger ikke har lov til å rekvirere preparater som inneholder 

botoliniumtoksin, og stoffet er heller ikke godkjent for kosmetisk bruk. I 

et eget policydokument slår NTF fast at stoffet har sine bruksområder 

innenfor oral- og maxillofacialkirurgisk spesialistbehandling, med helt 

klare terapeutiske indikasjoner. 

Bløtvevsinjeksjoner med kollagen eller hyaluronsyre blir brukt til å 

glatte ut huden, fjerne rynker eller forstørre lepper. Det er dette man 

kaller fillers. Virkningen er midlertidig, og kroppen vil etter hvert bryte 

ned stoffet. For å opprettholde effekten er det derfor nødvendig med 

gjentagende behandling. Disse preparatene er ikke regnet som 

legemidler, og kan derfor bestilles direkte fra leverandør. Dette skiller 

dem fra botuliniumtoksin, som er en kraftig nervegift. Det betyr ikke at 

denne type behandling er uten komplikasjoner. Like fullt er det ingen 

grunn til å tro at en tannlege, med såpass stor kunnskap om hodet og 

halsens anatomi, ikke skal være minst like godt egnet til å injisere disse 

preparatene, som en kosmetisk sykepleier. 

Per i dag har tannleger lov til å benytte disse preparatene, så enhver 

tannlege må avgjøre for seg selv hvordan de vil forholde seg til dette. 

Da kan det hjelpe å ha tenkt over noen momenter, som for eksempel 

hva vi skal definere som tannlegers arbeidsfelt. Normalt vil vi si at det er 

munnhulen, men fillers injiseres i ansiktet. Og hva med vår yrkesintegri-

tet? Vil vi bli oppfattet som en tannklinikk eller skjønnhetssalong? 

I NTFs etiske regler §1 står det at en tannleges oppgave er innenfor 

sitt fagområde å ivareta sine pasienters helse. Fagområdet i denne 

sammenhengen må vi kunne tolke som munnhulen, og helse vil være 

fravær av smerte og patologi, samt god tyggefunksjon. Til slutt vil det 

estetiske spille inn, dersom pasienten opplever nedsatt sosial funksjon 

på grunn av forhold i munnen. Injeksjoner med fillere i ansiktet, for å 

fjerne rynker eller forstørre lepper, vil altså ikke falle innunder en 

tannleges arbeidsområde i henhold til de etiske regler. 

Karen Reinholtsen 
og Maria E. Alvenes

NTFs råd for tannlegeetikk
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Kurs­ og aktivitetskalender

Kurs i regi av NTF og NTFs lokal- og spesialistforeninger
26.–27. sep Endo Inn, Oslo Arbeidskurs. Endodonti og protetikk i samspill (Nytt)

11.–12. okt Larvik Farriskurset, Vestfold TF.

17.–18. okt Bergen Norsk forening for pedodonti

18.-19. okt Scandic Stiklestad Årsmøtekurs i Nordtrøndelag tannlegeforening

18. okt Skien Høstkurs. Telemark Tannlegeforening

30. okt–02. nov Lillestrøm NTFs landsmøte 2019

15.–16. nov Hotel Continental, Oslo Norsk Endodontiforening – kurs og årsmøte

29.–30. nov Scandic Maritim, Haugesund Julekurs, Haugaland Tannlegeforening

Andre kurs, møter og aktiviteter
18. sep Oslo Møte Sentralt Næringsutvalg (SNU) 

16.–20. sep Det odontologiske fakultet, Oslo Kurs i bruk av sedasjonsteknikker

19.–20. sep Oslo Næringspolitisk Forum 

26.–27. sep Oslo  Møte NTFs fagnemnd

17. okt Oslo Hovedstyremøte oktober 

17.–18. okt Bergen Seminar – Norsk Forening for Pedodonti (NFP)

22. okt Oslo  Møte Sentralt Forhandlingsutvalg (SF)

23.–24. okt  Lønnspolitisk forum

1.–2. nov Aalborg, Danmark DTFs symposium 

13.–15. nov Stockholm Rikstämman & Swedental 2019 

21. nov  Seminar for tillitsvalgte i staten 

28.–29. nov Gardermoen Hovedstyremøte november 

29. nov–01. des Gardermoen NTFs Representantskapsmøte 2019 

29. nov–4. des New York Greater New York Dental Meeting 

5.–6. des Oslo Møte Sentralt Forhandlingsutvalg (SF) 

12.–13. des Oslo  Møte NTFs fagnemnd
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Viktige datoer 2020
16.–18. jan 2020 Bergen Vestlandsmøtet

12.–13. mars 2020 Oslo NTFs symposium

23.–24. april 2020 Trondheim Midt-Norgemøtet

5. og 6. juni 2020 Loen Loenmøtet

9.–10 juni 2020 Sandefjord Samfunnsodontologisk forum

18.–19. juni 2020 Tromsø NTFs Midnattssolsymposium

1.–4. sep 2020 Shanghai, Kina FDI World Dental Congress

29.–31. okt 2020 Lillestrøm NTFs Landsmøte

Høstens TSE-moduler

Modul Sted Tid
Modul 7 – Restorativ behandling Fevik / Grimstad 1. samling: 5.–6. september

Aust-Agder 2. samling: 8.–9. november
Modul 8 – Spesielle faglige utfordringer Kongsberg, Buskerud 1. samling: 2. og 3. september

2. samling: 5. og 6. november 
Modul 9 – Endodonti Romerike 1. samling: 27. og 28. august

2. samling: 18. og 19. oktober
Modul 10 – Periodontale sykdommer Sogn og Fjordane 1. samling: 20.–21. september
 2. samling: 14.–15. november
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Tandbørsting paa skolen

Mit emne: tandbørsting paa skolen betegner 
jeg som et forslag til spørsmaalets løsning. Vi 
har nemlig i Norge endnu ingen praktisk 
erfaring i rationel skoletandbørstning, men 
spørsmaalet er tat op av Norsk forening for 
motarbeidelse av tandsygdomme, og som 
dens sekretær har det været min opgave først 
søke at løse de ikke faa vanskeligheter og 
dernæst at arbeide for sakens gjennemførelse..

September 1919, 7. hefte 

Godt samarbeide med tannteknikerne

I midten av september holdt Norges 
Dental laboratoriers Forbund sitt årsmøte, og 
redaktøren av disse spalter hadde æren av å 
være tilstede som NTF’s representant.

Med æren fulgte også den glede at det ved 
flere anledninger ble understreket at 
Forbundet har et godt samarbeide med NTF 
på mange områder hvor det er felles 
interesser. Alle er kanskje ikke klar over dette, 
men i de siste årene har begge organisasjoner 
utvilsomt hatt nytte av nær kontakt med 
hverandre og også felles opptreden. For 
eksempel har NDF og NTF sammen henstillet 
til Sosialdepartementet å utferdige de helt 
nødvendige forskrifter for tanninnsetternes 
virksomhet, og bistått hverandre med å få 
slutt på tilfeller av ulovlig tanninnsetting.

September 1969, hefte 7

Vitenskapelig redaktør i Tidende

Professor dr.odont. Nils Roar Gjerdet har begynt 
å virke som vitenskapelig redaktør i Tidende.

Gjerdet er ansatt som professor ved 
fagområdet odontologiske biomaterialer ved 
Institutt for klinisk odontologi ved Universite-
tet i Bergen (UiB). Han er i tillegg forsker ved 
Nordisk institutt for odontologiske materialer 
(NIOM). Han har også blant annet vært leder 
for Bivirkningsgruppen for odontologiske 
biomaterialer.

Nr. 7, mai 2009

tilbakeblikk
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   Notabene

Bergen er best i Norge på odontologi og tannpleie

Bergen er på topp i Norge i odontologi og 

tannpleie, ifølge Shanghai­rangeringen, som er 

en av verdens viktigste rangeringer for 

universiteter, heter det i en nyhet på nettstedet 

til Det medisinske fakultet ved Universitetet i 

Bergen (UiB).

Shanghai­rangeringen startet i 2003 og 

kommer ut hvert år. Den blir publisert av 

Shanghai Jiao Tong University, og rangerer mer 

enn 1 200 universiteter, hvorav de 500 beste 

universitetene i verden blir publisert. Her 

hevder UiB seg innenfor odontologi, og er 

plassert i bolken mellom 51–75, en god del 

plasser over de to andre norske utdanningsinsti­

tusjonene for odontologi, Universitetet i Oslo, 

som er plassert mellom 76–100, og Universitetet 

i Tromsø, som ligger mellom 201–300.

UiB er med sin plassering i rangeringen i 

samme klasse som Malmø og Karolinska i 

Stockholm. De finske lærestedene Helsinki og 

Turku er høyest rangert i Norden, etterfulgt av 

Gøteborg. 

– Vi har god kvalitet på både utdanning og 

forskning og dette er en veldig hyggelig nyhet, 

sier instituttleder ved Institutt for klinisk 

odontologi i Bergen, Anne Nordrehaug Åstrøm, 

som ble gratulert av dekanus ved Det medisin­

ske fakultet, Per Bakke (bildet). 

Les mer om Shanghai­rangeringen 

her: http://www.shanghairanking.com/

aboutarwu.html, og se rangeringen av 

odontologiske læresteder her:  

http://www.shanghairanking.com/ 

Shanghairanking­Subject­Rankings/ 

dentistry­oral­sciences.html.

Foto: Nils Roar Gjerdet.
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TECHNOMEDICS
KVALITET & KOMPETANSE

mail@technomedics.no
tlf. 69 88 79 20

TECHNOMEDICS

Nyhet! 
Enkel og effektiv revisjon.

XP-Endo
Revisjonskit

Nyhet!
Ekstra lett ramme i 2 farger . 

Exam Vision
Karbonramme 
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Ideell viskositet og unike
håndteringsegenskaper.

GTO
OsteoBiol benerstatning

Beskyttelse mot resistente bakterier ved 
utenlandsreiser 

Alle bakterier kan utvikle resistens mot ulike 

typer antibiotika. Forekomsten av ulike 

resistente bakterier varierer mye mellom land og 

områder i verden. De siste årene har det vært 

mye oppmerksomhet knyttet til resistente 

bakterier som ofe forårsaker infeksjoner hos 

personer behandlet i sykehus eller andre 

helseinstitusjoner, skriver Folkehelseinstituttet 

4. juni i år, og fortsetter:

I Norge er vi opptatt av å hindre at resistente 

bakterier spres til sårbare pasienter i helse­

institusjoner.

Slike bakterier kan være til stede som en del 

av den normale bakteriefloraen på hud eller i 

tarmen, og gir da i liten grad sykdom hos friske 

personer. Men dersom man får en behand­

lingstrengende infeksjon med en resistent 

bakterie kan effektiv behandling bli vanskelig.

Eksempler på slike bakterier er meticillinre­

sistente gule stafylokokker (MRSA), vanko­

mycin­ eller linezolidresistente enterokokker 

(VRE og LRE), og resistente gram­negative 

stavbakterier som enterobacteriales med utvidet 

betalaktamase (ESBL) ­produksjon eller 

karbapenemaseproduksjon (KPB). Forekomsten 

av resistente bakterier har de siste årene økt 

krafig i mange land. Særlig ser vi høy forekomst 

i land sør og øst i Europa. Men også mange flere 

land i andre verdensdeler har en slik høy 

forekomst. Dette omfatter også land som er 

populære feriemål for nordmenn.

Risikoen for å bli smittet med disse resistente 

bakterier er høy ved behandling i helseinstitu­

sjoner, men bakteriene kan også smitte ved 

vanlig kontakt mellom mennesker eller via mat. 

Generelle tiltak som god handhygiene og 

kjøkkenhygiene er viktigst for å forebygge at 

man blir smittet under reise og ferie i utlandet.

Planlagt helsebehandling i utlandet

Unngå helsebehandling i land utenfor Norge 

dersom du kan få utført behandlingen her til 

lands, er Folkehelseinstituttets råd nå. Dette 

gjelder også tannbehandling. Risikoen for å bli 

smittet med resistente bakterier og sannsynlig­

heten for at disse skal forårsake infeksjon øker 

betydelig ved behandling i helsetjenester utenfor 

Norge. Størst risiko er knyttet til innleggelse og 

behandling i sykehus. Det er også en økt risiko 

knyttet til kirurgiske inngrep eller annen 

behandling i andre helsetjenester enn sykehus, 

for eksempel hos allmennlege eller tannlege.

Det er viktig å oppsøke legehjelp/sykehus ved 

akutt behov for helsehjelp under reise, men 

planlagt behandling i utlandet frarådes, spesielt i 

land med høy forekomst av resistente bakterier.

Dersom du etter reisen får symptomer på 

infeksjon, eller av annen grunn trenger 

helsehjelp, bør du informere legen din om hvor 

du har vært og dermed også om muligheten for 

at infeksjonen kan skyldes resistente bakterier. 

Dette er spesielt viktig dersom du har mottatt en 

helsehjelp eller tannbehandling i utlandet eller 

har oppholdt deg lenge i et land med høy 

forekomst av resistente bakterier. Slik informa­

sjon kan legen trenge for å gi riktig behandling 

av en infeksjon, eller for å forebygge at andre 

pasienter blir smittet dersom du trenger 

innleggelse i helseinstitusjon.

Tips og bidrag til Notabene-spalten kan sendes til
tidende@tannlegeforeningen.no
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Personalia

Dødsfall

Kåre Eikeseth, f. 16.08.1932, tannlegeeksamen 

1957, d. 03.08.2019

Jon Einar Gjerde, f. 22.09.1941, tannlege-

eksamen 1970, d. 27.06.2019

Gunnar Bernhard Nesheim, f. 12.04.1942, 

tannlegeeksamen 1969, d. 18.06.2019

Jan Magne Birkeland, f. 05.08.1933, tannlege-

eksamen 1958, d. 24.05.2019

Thor Egil Westberg, f. 24.08.1954, tannlege-

eksamen 1981, d. 22.04.2019

Gjertrud Bøe, f. 15.08.1942, tannlegeeksamen 

1969, d. 12.02.2019

 Tannlegevakten 
i Oslo har flyttet

19. august flyttet 

tannlegevakten i Oslo til 

ny adresse:  

Kjølberggata 31.

Ny besøksadresse: 

Kjølberggata 31, 

0653 Oslo

Tannlegevakten ligger i 2. etasje, med inngang 

fra Brinken på baksiden av bygget (sammen 

sted som Tøyen senter tannklinikk).

Telefon: 23 43 00 60

E-post: toyen@hel.oslo.kommune.no

Åpningstider:

Mandag – Fredag 15:30–19:30

Lørdag – Søndag 12:00–15:00

Tannlegevakten tilbyr gratis hjelp ved 

akutt behov hvis du er:

• mellom 0 og 18 år

• mellom 19–20 år får du tannbehandling til 

redusert pris, og betaler 25 % av offentlige 

takster

• psykisk utviklingshemmede

• ukentlig bruker av hjemmesykepleie eller 

har bodd på en institusjon i minst tre 

måneder sammenhengende

• er bruker av LAR/MAR

• er inkludert i TOO

Vellykket med  
tann implantater
Tannimplantater hos personer med diagnosen 

osteogenesis imperfekta (a) har nesten samme 

varighet som hos friske personer.

Dette kommer fram i en studie som 

tannlege dr.odont. Maung Myint ved 

TAKO-senteret har gjort om implantater hos 

personer med OI. Denne studien er den første 

som rapporterer langvarig oppfølging av en 

gruppe individer med OI. Resultatene er 

hentet fra en seksårig oppfølgingsstudie, og 

viser i tillegg at de som fikk implantater var 

svært tilfredse med resultatet. 

Les mer om studien under Aktuelt på tako.no.
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SPESIALISTER

ENDODONTI

AKERSHUS
Bekkestua Tannmedisin AS
Tannlege Trude Udnæs
Tannlege Stig Heistein
Gamle Ringeriksvei 37
1357 Bekkestua
Tlf. 67 83 22 10
Faks 67 83 22 15
post@bekkestuatannmedisin.no

Tannlege Kjersti Asbjørnsen
Også lystgass.
Åsenveien 1
1400 Ski
Tlf. 64 87 28 15
Faks 64 86 52 66

Tannlegene Jan Boiesen og Sølve Larsen, 
Tannlege Hilde M. Aanmoen
Brogata 10c
2000 Lillestrøm
Tlf. 63 81 28 03
Faks 63 81 13 35
boiesen@online.no

Tannlege Erik Giving
Spesialist i Endodonti
Skjetten senter
2013 Skjetten
Tlf. 64 83 10 10
post@givingendo.no
www.givingendo.no

Tannlege Line Hardersen
Mølleveien 4
1540 Vestby
Tlf. 64 95 16 40
www.vestbytannlege.no

Tannlege Johan Ulstad
Brynsveien 104
1352 Kolsås
Tlf. 67 13 69 93
Faks 67 13 22 11

Tannlege Berit Aanerød
Vestbytorget Møllev. 4
1540 Vestby
Tlf./faks 64 95 16 40
Jobber også her:
Torget 1
3256 Larvik
Tlf. 33 18 44 24

AUST-AGDER
Tannlege Christine Westlie Bergman
Spesialist i Endodonti
Tyholmen Tannlegesenter  
Teaterplassen 3
4836 Arendal
Tlf: 37 02 55 33
spesialistene@tyholmen- 
tannlegesenter.no
www.tyholmen-tannlegesenter.no

BUSKERUD
Bragernes Endospesialist As
Tannlege Elham Al-Toma
Bragernes torg 4
3017 Drammen
Tlf. 32 89 98 60
Faks 32 89 98 61
bragernes.endo@gmail.com
Tar i mot funksjonshemmede

Tannlege Unni Endal
Endodontisk behandling med spesielt fokus på:
Smerteutreding
Endodontisk kirurgi
Resorbsjoner
Drammen Spesialistsenter
Øvre Torggt 10, 3017 Drammen
Telefon: 32 83 60 00
Telefax: 32 83 55 90
post@drammen-spesialistsenter.no
www.drammen-spesialistsenter.no

HEDMARK
Tannlege Nabeel K. Mekhlif
Torggt. 83
2317 Hamar
Tlf. 62 52 65 22

HORDALAND
Oris Dental Arken Åsane
Tannlege Vilhjalmur Vilhjalmsson
Spesialist endodonti, PhD
Tilkomst for funksjonshemmede.
5116 Ulset
Tlf. 55 19 77 50
arken@orisdental.no
www.oris-bergen.no
Åpningstider:
Man – Fre 7 – 22
Lør – Søn 8 – 18

Tannlege Hege Hekland AS
Tannlege Hege Hekland
Tannlege Atle Brynjulfsen
www.tannlegehekland.no
Starvhusgaten 2A
5014 Bergen
Tlf. 55 31 65 17

MØRE OG ROMSDAL
Colosseum Tannlege avd Apollonia
Tannlege Tim Lehmann
Keiser Wilhelmsgt. 25
P.b. 605, 6001 ÅLESUND
Tlf: 70 10 46 70
tim@apollonia.no

Tannlege Marianne Kleivmyr
President Christies gate 19
6509 Kristiansund
Tlf 71 67 27 47
Spesialist i endodonti

Tannlege Øyvind Kristoffersen
Romsdalsgata 1
6413 Molde
Tlf. 71 25 18 32
Spesialist i endodonti

OPPLAND
Tannlege Veslemøy Linde
Mjøstannlegene
Trondheimsvn. 8
2821 Gjøvik
Tlf. 61 13 08 25
post@tannlegen.org

OSLO
Bjerke Tannmedisin
Tannlege Stig Heistein
sh@tannmedisin.no
Trondheimsveien 275
0589 Oslo
Tlf. 22 93 93 40
Faks 22 93 93 41
www.tannmedisin.no

Festningen tannklinikk AS
Tannlegene Lars M. Døving,  
Lene Rikvold og Kima Karimiha
Nedre Vollgt 1
0158 Oslo
Tlf. 22 42 54 87
Faks 22 41 31 73
www.festningen-tannklinikk.no
firmapost@raadhustann.no

Galleri Oslo Klinikken
Tannlegene Arne Loven, Dan Grigorescu 
og Elena Forsberg 
Samarbeider med oral radiolog Anders 
Valnes
Schweigaardsgate 6, 4 etg.
0185 Oslo 
Tlf. 22 36 76 00 
post@galleriosloklinikken.no
www.galleriosloklinikken.no 

Kollegiale henvisninger tidendetidende
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Svært nær buss, tog og trikk. P-anlegg 
i kjeller.
Heis opp til klinikk.

Grefsen Tannlegepraksis AS
Tannlege og Dr.odont. Iman Saleh
Tannlege Nicolai Orsteen
Kjelsåsveien 7
0488 OSLO
Tlf. 22 15 30 00
Faks 22 15 29 00
e-post: post@tannlegepraksis.no
www.tannlegepraksis.no

Holtet Spesialisttannhelse AS
Tannlege Nikola Petronijevic
Kongsveien 94
1177 Oslo
Tlf 21 41 50 80
www.spesialisttannhelse.no
post@spesialisttannhelse.no

Homansbyen Tannlegesenter As
Oscarsgate 20, 0352 Oslo
Tlf. 23 32 66 60
Faks 23 32 66 61
post@htls.nhn.no
www.htls.no 
Tannlege Nina Wiencke Gerner
Tannlege Arash Sanjabi
Mulighet for sedasjonsbehandling ved 
anestesilege 

Oslo Endodontisenter 
Tannlege, spesialist i endodonti  
Trude Bøe
Tannlege, spesialist i endodonti  
Thomas H. Myrhaug
Tannlege, spesialist i endodonti  
Knut Årving
Sørkedalsveien 10B
0369 Oslo
Tlf: 24 07 61 61
Fax: 21 03 76 87
www.osloendo.no
post@osloendo.no

SpesDent
Spesialistklinikken i Hegdehaugsveien 31
0352 Oslo
Endo spes. Gilberto Debelian
Endo spes. Andre Roushan
Tlf. 22 95 51 00
Faks 22 95 51 10
www.spesdent.no
post@spesdent.no

Stovner Tannlegesenter DA
Tannlege Thomas H. Myrhaug
Stovner Senter 7

0985 Oslo
Tlf. 22 78 96 00
Faks 22 78 96 01

Tannlegene i Bogstadveien 51 AS
Tannlege Dag Ørstavik
Spesialist i endodonti
Bogstadveien 51
0366 Oslo
Tlf. 22 46 42 89
E-post: post@tb51.no

Tannlege Anne Gunn Nygaard-Østby
Akersgt. 16
0158 Oslo
Tlf. 23 10 53 50
Faks 22 33 02 87
annegunn@dentalpartnerne.nhn.no

Tannlege Ingela Pedersen
Drammensveien 126
0277 Oslo
Tlf. 22 55 41 79
Faks 22 55 41 85

Tannlege Homan Zandi
Tannlege Nikola Petronijevic
Spesialister i endodonti
Parkveien 60, 0254 Oslo
Telefon: 22 44 18 11
Faks: 22 44 18 12
www.homan.no
homan@zandi.no

ROGALAND
Tannlege Ole Henrik Nag
Løkkeveien 51
4008 Stavanger
Tlf. 51 52 12 23
E-mail: ole.nag@lyse.net

Tannlege Elisabeth Samuelsen
Kompetansesenteret 
-spesialisttannklinikken
Torgveien 21 b, 3. etg.
4016 Stavanger
Tlf. 51 92 70 00
elisabeth.samuelsen@throg.no

TELEMARK
Tannlege Robert Austheim
Skien tannklinikk, Endodontisk avdeling
Telemarksvn. 170
3734 Skien
Tlf. 35 58 39 20

TROMS
Tannlege Anne Kjæreng
Strandskillet 5
9008 Tromsø
Tlf. 77 28 01 00
Faks 77 28 01 11
anne.k@tannlegespesialistene.no

TRØNDELAG
Tannhelse Melhus AS
Spes. endodonti Eivind Skaar
Melhusvegen 451, 7224 MELHUS
Tlf. 72 87 90 10
post@tannhelsemelhus.nhn.no 
www.tannhelsemelhus.no

Johan Andreas Furebotten
Spesialist i endodonti
Colosseum Solsiden
Trenerys gt. 8 – Nedre Elvehavn
7042 Trondheim
Tlf. 73 80 78 80
dronningentannklinikk@hotmail.com

VEST-AGDER
Tannlege Cesar Ariastam
Colosseum Nordmo
Industrigata 4, PB 1024 Lundsiden
4687 Kristiansand
Tlf. 38 09 54 10
Faks 38 09 04 04
nordmo@colosseum.no
www.colosseum.no

Tannlege Karl Martin Loga
Farsund Tannlegesenter
Barbrosgt. 13
4550 Farsund
Tlf. 38 39 06 80
Faks 38 39 45 04

Tannlege Claus Ungerechts
Leirvollen 1A
4513 Mandal
Tlf. 38 26 06 10
Faks 38 26 06 11
clunge@online.no

VESTFOLD
Tønsberg Spesialistsenter
Rambergvn 3, 3115 Tønsberg
Tannlege Berit Aanerød
Spesialist i Endodonti
Telefon: 40 69 11 00 
tønsbergspesialistsenter.no 
post@spesialistsenter.com

   Kollegiale henvisninger
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Tannlege Ruth Kristin Gran
Farmand Endo AS
Farmandstredet
3110 Tønsberg
Tlf. 33 37 82 82
Faks 33 37 82 81

ØSTFOLD
Tannlege Anders Otterstad
c/o Tannlege Lisbeth Anstensrud
Verksgata 1 C
1511 Moss
Tlf. 69 27 57 50
Mob. 93 80 29 52

Tannlege Harald Prestegaard
Kirkegt. 63
Boks 53
1701 Sarpsborg
Tlf. 69 16 00 00
hara-pr@online.no

Tannlege Anders Samuelsen
Spesialist i Endodonti
Fredrikstad Endodonti AS
Hans Jacob Nilsens gate 12 
1606 Fredrikstad
Telefon 69 31 93 65

KJEVE- OG ANSIKTSRADIOLOGI

MØRE OG ROMSDAL
Colosseum Tannlege avd Apollonia
CBCT ved raiolog Gro Wilhelmsen Hustvedt
PB 605
6001 Ålesund
Telefon 70 10 46 70
Telefaks 70 10 46 71
firmapost@apollonia.no
www.apollonia.no

Tannlege Neeraj Kasbekar
Eaholmsveien 5
6518 Kristiansund
Tlf. 98 49 76 82
neerajkasbekar@protonmail.com

OSLO
Bogstadveien Oralkirurgiske Senter AS
Tannlege Caroline Hol
Bogstadveien 51
0366 Oslo
Tlf. 22 46 42 89
E-post: post@tb51.no

Festningen tannklinikk AS 
Tannlege Ulf Riis
Nedre Vollgt 1
0158 Oslo

Tlf. 22 42 54 87
Faks 22 41 31 73
www.festningen-tannklinikken.no
firmapost@raadhustann.no

Galleri Oslo Klinikken
Oral radiolog Anders Kristian Valnes
Schweigaards gate 6, 4. etg., 0185 Oslo
Tlf. 22 36 76 00
post@galleriosloklinikken.no 
www.galleriosloklinikken.no
Svært nær buss, tog og trikk. P-anlegg 
i kjeller. Heis opp til klinikk

Holtet Spesialisttannhelse AS
Tannlege Christina Stervik
Kongsveien 94
1177 Oslo
Tlf 21 41 50 80
www.spesialisttannhelse.no
post@spesialisttannhelse.no

SpesDent
Spesialistklinikken i Hegdehaugsveien 31
0352 Oslo
Stein Johannessen
Grethe Blindheim
Tlf. 22 95 51 00
Faks 22 95 51 10
www.spesdent.no
post@spesdent.no

TannSpes – TannlegeSpesialistene i Oslo
Våre tannleger har spesialistkompetanse 
innen de fleste disipliner. Vi har CBCT og 
mikroskop.
Anders Valnes – Spesialist i kjeve- og 
ansiktsradiologi 
Besøk: Holmenveien 5G, 0374 Oslo
Post: Postboks 9 Vinderen, 0319 Oslo
Tlf: 22 20 50 50
post@tannspes.nhn.no
www.tannspes.no

ROGALAND
Tannlege Gro Wilhelmsen Hustvedt
Forus Tann- & Kjeveklinikk
Luramyrveien 12
4313 SANDNES
Tlf: 51 96 99 99
post@forustann.no
www.forustann.no

TRØNDELAG
Bakke Tannlegekontor AS
CBCT ved radiolog Mats Säll
Nedre Bakklandet 58 C
7014 Trondheim
Tlf: 73 56 88 00

post@bakketannlegekontor.no
www.bakketannlegekontor.no

KJEVEORTOPEDI

AKERSHUS
Asker Tannregulering
David Weichbrodt
Torvveien 7
1383 Asker
Telefon 66 90 20 20
Faks 66 90 20 19
info@askertannregulering.no
www.askertannregulering.no

Dag Kjellands Tannklinikk AS
Tannlege Dag Kjelland
Storgt. 12, Jessheim Storsenter
2050 Jessheim
Tlf. 63 98 39 10
Faks 63 98 39 20
post@dagkjelland.no
www.dagkjelland.no

DENTA Tannklinikk
Kristin Aanderud-Larsen
Spes. Kjeveortopedi
Gartnerveien 1
1394 Nesbru 
Tlf. 22 20 21 34
kr-aan@online.no

Orthobond (tidligere SpesDent 
Romerike)
Tannlege Marianne Jentoft Stuge 
Strømsveien 48
2010 Strømmen
Tlf. 63 81 06 00
www.orthobond.no
Kontakt@orthobond.no

MØRE OG ROMSDAL
Colosseum Tannlege avd Apollonia
Tannlege, Dr.odont Nils Jørgen Selliseth
PB 605
6001 Ålesund
Telefon 70 10 46 70
Telefaks 70 10 46 71
nils.jorgen@apollonia.no
www.apollonia.no

OSLO
Adamstuen tannhelsekinikk
Tannlege PhD Dorita Preza
Spesialist i kjeveortopedi
Ullevålsveien 82B, 0454 Oslo
Tel: +47 22 46 79 32
E-mail: post@adamtann.nhn.no
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Grefsen Tannlegepraksis AS
Tannlege og Dr.odont. Karim Mobarak
Kjelsåsveien 7
0488 OSLO
Tlf. 22 15 30 00
Faks 22 15 29 00
post@tannlegepraksis.no
www.tannlegepraksis.no

iSmile Tannregulering
Kjeveortopedene Stefanie Steinhäuser – 
Andresen og Line Minster
Sandstuveien 60A, 1184 OSLO 
Tlf: 22 23 11 00
post@ismiletannregulering.no0
www.ismiletannregulering.no

Kjeveortoped1
Nationaltheatret stasjon
Tannlegene Ingunn Berteig og Espen Dahl, 
spesialister i kjeveortopedi
Ruseløkkveien 6, 0251 Oslo
Tel. 22 83 87 00
post@kjeveortoped1.nhn.no
www.kjeveortoped1.no

Oris Dental Aker Brygge
Grundingen 6, 6. etg.
Tilgjengelig for bevegelseshemmede.
Tlf. 22 83 82 00
www.orisdental.no
Epost: akerbrygge@orisdental.no
Kjeveortoped Yngvil Zachrisson 

TannSpes – TannlegeSpesialistene i Oslo
Våre tannleger har spesialistkompetanse 
innen de fleste disipliner. Vi har CBCT og 
mikroskop.
Ragnar Bjering – Spesialist i kjeveortopedi, 
PhD 
Besøk: Holmenveien 5G, 0374 Oslo
Post: Postboks 9 Vinderen, 0319 Oslo
Tlf: 22 20 50 50
post@tannspes.nhn.no
www.tannspes.no

Tannlege Håkon Haslerud Høimyr
Akersgata 51, 0180 Oslo
Tlf. 22 42 74 42
Hjemmeside: sveinhoimyr.no

Tannlege Svein Høimyr
Akersgata 36, 0180 Oslo
Tlf. 22 42 74 42
Faks 22 42 74 02

Tannlege Kim Christian Johansen
Tann- og kjeveklinikken
Nedre Rommen 5 C, 0988 Oslo
www.tannogkjeveklinikken.no

kim@tannogkjeveklinikken.no
Tlf. 22 21 42 22

Kjeveortoped Magnhild Lerstøl
Sørkedalsveien 90 B
0787 OSLO
Tlf. 22 52 24 00
magnhild@reguleringstannlegen.no

Tannlegene Hassan Zarbakhsh 
Movahhed og Siv Myrlund
Oslo Tannregulering Avdeling -Linderud, 
Linderud Senter
Erich Mogensøns vei 38, 0517 Oslo
Postboks 14 Linderud
Tlf. 22 88 36 00
Mobil 48 04 51 17
Oslo Tannregulering Avdeling – Mortensrud 
Senter Syd Mortensrud
Lofsrudveien 6, 1281 Oslo 
Tlf. 22 62 91 20 
Mobil 48 04 51 17 
www.oslo-tannregulering.no 
post@oslo-tannregulering.no

VEST-AGDER
Tannlege Dr n.med. Spesialist i 
kjeveortopedi Kate Mroz Tranesen
Tannregulering Kristiansand AS
H.Wergelandsgate 17
4612 Kristiansand
tlf 38 02 31 90
www.tannregulering-krs.com

VESTFOLD
Kjeveortoped Kristin Aanderud-Larsen
c/o Tannklinikken Skeie 
Aagaardsplass 1
3211 Sandefjord 
Tlf. 33 46 61 71
resepsjon@tannklinikken.no
Spes usynlig regulering/innsideregulering, 
15 års erfaring med usynlig regulering.

ØSTFOLD
Kransen Tannlegesenter AS
Dr. Ramtin Taheri, spes. i kjeveortopedi
Trad. tannregulering
Incognito
Invisalign
Kransen, 16, 1531 Moss
kransentannlegesenter.no
kransen@smilehull.no
tlf. 69 25 19 82

Tannlege Cathrine Magnusson
Kjeveortoped
Colosseum Fredrikstad
Nygårdsgata 49/51

1607 Fredrikstad
Tlf: 69 31 24 24
fredrikstad@colosseum.no

Tannlege Ann Marie Möller
Kjeveortoped
Colosseum Fredrikstad
Nygårdsgata 49/51
1607 Fredrikstad
Tlf: 69 31 24 24
fredrikstad@colosseum.no

Tannlege Lena Nylen-Tofeldt
Kjeveortoped
Colosseum Fredrikstad
Nygårdsgata 49/51
1607 Fredrikstad
Tlf: 69 31 24 24
fredrikstad@colosseum.no

ORAL KIRURGI OG ORAL 

MEDISIN/KJEVEKIRURGI

AKERSHUS
Asker Tannlegesenter  
Tannlege Wit Kolodziej
Spesialist i oralkirurgi og oralmedisin. 
Implantatkirurgi og behandling i sedasjon.
Torvveien 12, 4. etg.
1383 Asker
Stasjonskvartalene, inngang C.
Tlf. 66 77 11 99
asker@tannlegesenter.no
www.praxisklinikkene.no 
Svært nær buss, tog og P-anlegg. Heis opp 
til klinikk.

Bærum Oralkirurgi
Behandlere er:
Oralkirurg Fredrik Lindberg
Oralkirurg Kjetil Misje
Oralkirurg Lars Sand
Oralmedisiner Mats Jontell
Samarbeider med Bittfysiolog Bengt 
Wenneberg
Radiolog Anders Valnes og
Kjeveortoped Thomas Grøgaard.
Sandvika Storsenter, Servicebygget 3. etg
Brodtkorbsgate 7, 1338 Sandvika
Telefon: + 47 67 56 66 66
E-post: post@baerumoralkirurgi.no

Oris Dental Lysaker
Lysaker Torg 5
Tilgjengelig for bevegelseshemmede.
Tlf. 67 12 90 00
www.orisdental.no
Epost: lysaker@orisdental.no
Oralkirurg Karl Iver Hanvold
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Oris Dental Løkketangen
Oral kirurgi og implantologi
Dosent Gøran Widmark
Løkketangen 12 a1337 Sandvika
Tlf. 67 52 16 00
Fax: 67 52 16 05
post@wangestad.no
www.lokketangen-tannlegesenter.no

Orthobond (tidligere SpesDent 
Romerike)
Tannlege og spesialist i oral kirurgi og 
oralmedisin Mirna Farran og Hanne 
Ingstad 
Strømsveien 48
2010 Strømmen
Tlf. 63 81 06 00
www.orthobond.no
Kontakt@orthobond.no

Vitalia Tannklinikk 
Oralkirurg Leonardo Carone
oralkirurgi og implantatbehandling
Sandvika Storsenter,
Helsetorget, 5.etg.,
Sandviksveien 176, 1337 Sandvika.
Tlf. 67 55 99 00.
post@vitalia-tannklinkk.no
www.vitalia-tannklinikk.no 

Dag Tvedt
spes. i oral kirurgi og oral medisin
Tannlegene i Jarhuset
Jarveien 1
1358 Jar
Tlf. 67 53 63 72

AUST-AGDER
Arendal Tannlegesenter
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin
Oralkirurg Ove Busch
Vestregate 14, 4838 Arendal
Tlf. 37 02 14 00 Fak 37 02 88 61
post@arendaltannlegesenter.no

BUSKERUD
Drammen Spesialistsenter 
Oralkirurg Maria Pham
Øvre Torggt 10
3017 Drammen
Tlf. 32 83 60 00
post@drammen-spesialistsenter.no
www.drammen-spesialistsenter.no

Ringerike Tannlegesenter AS 
Tannlege Ulf Jonsson
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin
Kartverksveien 9, 3511 Hønefoss
Tlf. 32 12 10 07
post@ringeriketannlegesenter.no

Spesialistklinikken Union Brygge AS 
Tannlege Jørgen Tjernberg
Oral kirurg
Oralkirurgisk/ kjevekirurgisk behandling
Implantatbehandling
Tannlege Christine Dæhli Oppedal
Spesialist i oral protetikk/ 
implantatprotetikk
Anestesilege Lars Lauritzen
Grønland 40
3045 Drammen
post@spesialistklinikken-ub.nhn.no
Tlf. 97 47 43 00

Tannlegene Brennhovd 
 Oralkirurg Seong Jeon
Oral kirurgi. Oral medisinsk utredning. 
Implantatbehandling.
Postboks 1164
3503 Hønefoss
Tlf. 32 12 18 20
www.tannlegene-brennhovd.no
post@tannlegene-brennhovd.no

Torget tannlegesenter
Tannlege Wit Kolodziej
Spesialist i oralkirurgi og oralmedisin,
Implantatkirurgi og behandling i sedasjon.
Hauges gate 1
3019 Drammen
Tlf. 32 83 58 30
post@torget-tannlegesenter.nhn.no
wit.kolodziej@gmail.com (mail direkte til 
kirurgen)

Dr. Odont Shelley Khullar
FDS Royal College of Surgeons (London)
Spesialist i Oralkirurgi MNTF
MSC i implantologi
Drammen Spesialistsenter
Øvre Torggt 10, 3017 Drammen
Tlf. 32 83 60 00
Faks 32 83 55 90
post@drammen-spesialistsenter.no 
www.drammen-spesialistsenter.no

HEDMARK
Aktiv Tannhelse AS
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin 
Ulf Jonsson 
Lille Strand gt. 3, 2317 Hamar
Tlf: 62 52 36 96
www.aktivtannhelse.no
post@aktivtannhelse.no

Oralkirurgene Kjølle & Ninkov AS
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin
Gry Karina Kjølle
Petar Ninkov dr Philos.
Torggata 83, 2317 Hamar

Tlf. 62 53 46 06
kir@spestorg.nhn.no

MØRE OG ROMSDAL
BLINDHEIM TANNLEGESENTER AS
Dr. odont spesialist oral kirurgi-oral 
medisin Lado Lako Loro
Samarbeidende tannlege med 
godkjennelse for implantatbehandling med 
stønad fra trygden
Pb. 9204- Vegsund, 6023 Ålesund
Besøksadresse: Blindheim butikksenter 
3. etg / Blindheimshaugen 9
Tlf: 70 14 54 24 / 70 14 18 55.
post@blindheimtann.no 
Fri parkering ved senteret. Gode forhold for 
funksjonshemmede.

Brosundet Tannklinikk AS
Postboks 606 Sentrum
6001 Ålesund
Besøksadresse: Notenesgata 3
Telefon: 70 10 70 80/Faks: 70 10 70 81
www.brotann.no
post@oralkirurg.no

Colosseum Tannlege avd Apollonia
Tannlege Paula Frid, spesialist i oral kirurgi 
og oral medisin
Dr med, Dr med dent og Dr med habil 
Christoph Ziegler, spesialist i Maxillo-
facial kirurgi, oral kirurgi, oral medisin og 
implantat protetikk.
PB 605, 6001 Ålesund
Tlf. 70 10 46 70 /Faks 70 10 46 71
firmapost@apollonia.no

Tannlege Fredrik Ahlgren
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin, MSc 
Implant Dent.
Sentrum Tannhelse
Konsul Knudtzons gate 8
6508 Kristiansund N
Telefon 71 67 25 00
http://www.sentrumtannhelse.no
post@sentrumtannhelse.nhn.no

Oral. kir. Paul Åsmund Vågen 
Tannlegene på Torget AS
Keiser Wilhelmsgate 34
6003 Ålesund
e-post: post@tpt.nhn.no

NORDLAND
Tannlege Roar Karstensen
Oralkirurg
Implantatbehandling
Storgt. 3b, 8006 Bodø
Tlf. 75 50 65 10
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rokarste@online.no
www.tannlegemoen.no

OPPLAND
Gjøvik Tannlegesenter
Oralkirurg Jarle Hillestad
Oral kirurgi. Implantatbehandling. 
Samarbeider med tannleger
på samme klinikk med spesialkompetanse.
Hunnsvegen 5, 2821 
Gjøvik Tlf: 61 100 100 
www.gjøviktannlegesenter.no 
resepsjon@gts.nhn.no 
Klinikken er tilgjengelig for 
bevegelseshemmede. 

Tannlege Erik Bie
Lillehammer Tannhelse
Nymosvingen 6 
2609 Lillehammer
Tlf. 61 26 03 63

Oralkirurg Ulf Jonsson
Tannlegene i Sørbyen 
Tar imot henviste pasienter for 
dentoalveolarkirurgi. 
Valdresvegen 4, 2816 Gjøvik
Tlf: 61 18 60 60. Mobil: 98 67 44 21
post@tannlegesorbyen.no

Oralkirurg Fredrik Lindberg
Odontia Lillehammer
Storgata 89,
2615 Lillehammer
Tlf: 61 25 27 63
lillehammer@odontia.no
www.Odontia.no

Kjevekirurg Jan Mangersnes
Mjøstannlegene Gjøvik AS
Trondhjemsveien 8, 2821 Gjøvik
Tlf. Direkte 61 13 08 29 
Sentralbord 61 13 08 25
Faks 61 13 08 26
Mobil 91 39 76 09
jan.mangersnes@kjeve-kirurg.no

OSLO
Bogstadveien Oralkirurgiske Senter AS
Spesialist i oralkirurgi og oral medisin  
dr. odont Tormod Bjartveit Krüger
Spesialist i oralkirurgi og oral medisin  
dr. odont Maria H. Pham
Kjeve- og ansiktsradiolog Caroline Hol
Bogstadveien 51
0366 Oslo
Tlf. 22 46 42 89
E-post: post@tb51.no 

Bygdøy Allé Tannestetiske Senter AS
Implantatkirurgi, kjevekirurgi, 
bentransplantasjoner
Narkose hvis ønskelig.
Dr. Hans Erik Høgevold, dr.med., spes. 
kjevekirurgi, generell kirurgi.
Telefon 22 44 15 35
henvisning@tannleger.com
www.tannleger.com

Byporten Tannlegesenter  
Tannlege Wit Kolodziej
Spesialist i oralkirurgi og oralmedisin. 
Implantatkirurgi og behandling i sedasjon.
Torvveien 12, 4. etg.
1383 Asker
Stasjonskvartalene, inngang C.
Tlf. 66 77 11 99
asker@tannlegesenter.no
www.praxisklinikkene.no 
Svært nær buss, tog og P-anlegg. Heis opp 
til klinikk.

Festningen tannklinikk AS
Oral kirurgi og Implantatkirurgi
Spes. oral kirurgi Ph.D. Rafael Marques 
da Silva
Tannlege Dag Tvedt, Spes. oral kirurgi 
Nedre Vollgt 1
0158 Oslo
Tlf. 22 91 02 90
Faks 22 41 31 73
www festningen-tannklinikk.no
firmapost@raadhustann.no

Fjærvik klinikken
Kjevekirurg Even Mjøn
Implantatkirurgi. Behandling kan utføres i 
narkose og sedasjon
Sommerrogata 13-15
0255 Oslo
Tlf. 21 63 16 00
www.fjaervikklinikken.no
Epost: post@fjaervikklinikken.no
Tilgjengelig for bevegelseshemmede
Kveldsåpent

Galleri Oslo Klinikken AS
Oralkirurg Shoresh Afnan og  
Oralkirurg Wolfgang Feiler
Oral kirurgi & oral medisin. Implantatkirurgi 
Samarbeider med oral radiolog Anders 
Valnes
Schweigaards gate 6, 4. etg. 
0185 Oslo
Tlf. 22 36 76 00
post@galleriosloklinikken.no 
www.galleriosloklinikken.no
Svært nær buss, tog og trikk. P-anlegg 
i kjeller. Heis opp til klinikk

Grefsen Tannlegepraksis AS
Tannlege og Dr.odont. Andreas 
Karatsaidis
Lege og Tannlege Steven Anandan
Kjelsåsveien 7
0488  OSLO
Tlf. 22 15 30 00
Faks 22 15 29 00
e-post: post@tannlegepraksis.no
www.tannlegepraksis.no 

Homansbyen Tannlegesenter AS
Oscarsgt. 20, 0352 Oslo
Tlf. 23 32 66 60/23 32 66 61
www.htls.no
post@htls.nhn.no
Tannlege Zina Kristiansen
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin.
Oral kirurgi. Implantatkirurgi.
Oralmedisinsk utredning.

KIRURGIKLINIKKEN
Alt innen oral- og kjevekirurgi
Implantatprotetikk
Frode Øye, spes. oral kirurgi
Helge Risheim, spes. oral og maxillofacial 
kirurgi
Hauk Øyri, spes. oral kirurgi og oral medisin 
Fredrik Platou Lindal, spes. maxillofacial 
kirurgi
Eva Gustumhaugen, spes. oral protetikk.
Bent Gerner, spes. oral protetikk.
Kirkeveien 131, 0361 Oslo
Tlf. 23 36 80 00
Faks. 23 36 80 01
post@kirurgiklinikken.nhn.no 
WWW.KIRURGIKLINIKKEN.NO

Oralkirurgisk klinikk AS
Spesialistklinikk – Implantatbehandling
Tannlege, spes. oral kirurgi Dagfinn 
Nilsen
Tannlege, spes. oral kirurgi Johanna 
Berstad, Spes. oral kirurgi Erik Bie
Sørkedalsvn 10 A
0369 Oslo
Tlf: 23 19 61 90
Faks: 23 19 61 91
post@oralkirurgisk.no
www.oralkirurgisk.no

RYENTANNLEGENE
Oral- og kjevekirurgi. Oral medisin. 
Implantatkirurgi. Kjeveledd.
Implantatprotetikk
Kjevekirurg Lars Peder Huse
Spes. maxillofacial kirurgi
Ryensvingen 5
0680 Oslo
Tlf. 22 42 24 12
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post@ryentannlegene.no
WWW.RYENTANNLEGENE.NO 

SpesDent
Spesialistklinikken i Hegdehaugsveien 31, 
0352 Oslo
Oral kirurgiImplantatbehandling
Tannleger MNTF
Spesialister i oral kirurgi og oral -medisin
Ulf Stuge
Petter O. Lind
Marianne Tingberg
Tlf. 22 95 51 03
Faks 22 95 51 00
www.spesdent.no
post@spesdent.no

TannSpes – TannlegeSpesialistene i Oslo
Våre tannleger har spesialistkompetanse 
innen de fleste disipliner. Vi har CBCT og 
mikroskop.
Else K. Breivik Hals – Spesialist i oral 
kirurgi og oral medisin, Dr. odont.
Gaute Lyngstad – Spesialist i oral kirurgi 
og oral medisin, PhD-kand.
Karl Iver Hanvold – Spesialist i oral kirurgi 
og oral medisin / maxillofacial kirurgi 
Besøk: Holmenveien 5G, 0374 Oslo
Post: Postboks 9 Vinderen, 0319 Oslo
Tlf: 22 20 50 50
post@tannspes.nhn.no
www.tannspes.no

Oralkirurg Laszlo Kalmar
Spesialist i oralkirurgi og oralmedisin, 
implantatkirurgi
Smil Tannlegesenter
Nationaltheatret: Tordenskiolds gate 7, 
0160 Oslo 
Nydalen: Sandakerveien 116, 0484 Oslo
Løren: Peter Møllers vei 2, 0585 Oslo
Tlf. 23 65 18 81
info@smiltannlegesenter.no
smiltannlegesenter.no
Klinikker i Nydalen, Nationaltheatret, 
og Løren. Klinikkene ligger alle rett ved 
t-banen.

Tannlege Gholam Soltani
Spesialist oral kirurgi
Oral kirurgi og implantatbehandling
Chr. Kroghsg. 2, 0186 Oslo.
Tlf. 22 17 65 66

ROGALAND
Forus Tann- & Kjeveklinikk
Dr. Peter Schleier
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin,
Implantatbehandling
Attila Csillik

spesialist i oral kirurgi og oral medisin
Luramyrveien 12
4313 SANDNES
Tlf : 51 96 99 99
post@forustann.no
www.forustann.no

Roshi Frafjord
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin
Oris Dental
Avd. Madla, Hinna
Madlamarkveien 2A
4041 Hafrsfjord
Tlf. 51 59 97 00
roshi@oris-stavanger.no
www.oris-madla.no

Tannlege Murwan Idris
spesialist i oral kirugi
Kompetansesenteret 
-spesialisttannklinikken
Torgveien 21B, 3 etg
4016 Stavanger
Tlf.nr. 51 92 70 00
murwan.idris@throg.no
www.tannhelserogaland.no/tkvest/

SOGN OG FJORDANE
Tannlege Frank-Jakob Sandbakk
Spesialist i oral kirurgi og medisin.
Samarbeider med spesialist i 
ansiktsradiologi
Stryn Tannklinikk
Pbo 173, 6781 Stryn
57 87 69 00

TELEMARK
Skien Oralkirurgiske Klinikk AS
Anne Aasen 
Tannlege, spesialist i oralkirurgi og oral 
medisin
Oralkirurgi og implantatkirurgi
Post: Postboks 3114, 3707 Skien
Besøksadresse: Telemarksgt12,  
3 etg, 3724 Skien
Tlf. 35 54 43 70
mail: post@sokas.no

Oralkirurg Michael Thomas Unger og Eva 
Sawicki-Vladimirov
Oral kirurgi og Implantologi
Skien Tannklinikk/Oralkirurgisk avdeling
Telemarksveien 170
3734 Skien
Tlf. 35 58 39 75
Faks 35 58 39 21

TROMS
ABA tannlegene AS
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin
Bernt Arne Rønbeck
Professor Dr. Philos 
Spesialist i maxillofacial kirurgi
Geir Støre
(www@abatann.no)
(post@abatann.no)
Helsehuset, Sjøgt. 31/33
9008 Tromsø
tlf. 77 65 10 30/94 89 40 00

Byporten Tannklinikk
Oral kirurg Seong Hwan Jeon
Skippergt 32, 9008 Tromsø
mail@byportentannklinikk.no
www.byportentannklinikk.no
Tlf. 77 67 31 00

TRØNDELAG
Bakke Tannlegekontor AS
Oral kirurgi og implantologi
Oral Kirurg Murwan Idris
Nedre Bakklandet 58c
7014 Trondheim
Tlf. 73 56 88 00
Faks. 73 56 88 01
post@bakketannlegekontor

Oris Dental Leuthen
Oralkirurg Tamás Hasulyó
Kongensgate 49
7012 Trondheim
Tlf. 73 53 45 45/Faks 73 53 45 43

SANDEN TANNHELSE
Oralkirurg Thomas R. Klimowicz
Implantatbehandling og henvisninger 
innen oralkirurgi
Kongens gate 60, 7012 Trondheim
Tlf. 73 52 71 73/Faks 73 50 41 97
post@sandentannhelse.no
www.sandentannhelse.no

Tannlege Fredrik Ahlgren
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin,
MSc Implant Dent.
Tannklinikken Dent AS
Gjelvangveita 9, 7010 Trondheim
Telefon 73 80 55 10
www.dent.as firmapost@dent.as

Tannlege og lege Bjørn K Brevik
Spesialist i maxillofacial kirurgi
Implantatkirurgi og oral kirurgi
Colosseum Solsiden
Trenerysg. 8 – Nedre Elvehavn
7042 Trondheim
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Tlf. 73 80 78 80
bkbrevik@medident.no

VEST-AGDER
Tannlege Bård Alvsaker
Oralkirurgi, implantologi
Colosseum Nordmo
Industrigata 4, PB 1024 Lundsiden
4687 Kristiansand
Tlf. 38 09 54 10
Faks 38 09 04 04
nordmo@colosseum.no
www.colosseum.no

Tannlege Katja Franke
Oralkirurgi
Implantologi
Leirvollen 1A
4513 Mandal
Tlf. 38 26 06 10
Faks 38 26 06 11
dr.katjafranke@online.no

VESTFOLD
Tønsberg Spesialistsenter
Rambergvn 3, 3115 Tønsberg
Spes Oral kirurgi Ph.D.Rafael M Da Silva
Telefon: 40 69 11 00 
tønsbergspesialistsenter.no 
post@spesialistsenter.com

Tannlege og lege Bjørn J. Hansen
Kjevekirurg
Implantologi
Storgaten 33, 3110 Tønsberg
Tlf. 33 31 22 36
Faks 33 31 61 39
bjhan3@online.no

ØSTFOLD
Kransen Tannlegesenter AS
Zina Kristiansen, spes. i oral kirurgi og oral 
medisin
Kransen, 16, 1531 Moss
kransentannlegesenter.no
kransen@smilehull.no
tlf. 69 25 19 82

Tannlege Mats Hellman
Spesialist i oral kirurgi
Colosseum Fredrikstad Private
Farmansgate 2, 1607 Fredrikstad
Tlf: 69 36 88 00
fredrikstadprivate@colosseum.no

Tannlege Mats Hellman
Spesialist i oral kirurgi
Colosseum Fredrikstad
Nygårdsgata 49/51

1607 Fredrikstad
Tlf: 69 31 24 24
fredrikstad@colosseum.no

Tannlege, dr.odont. Anders Heyden
Spes. oral kirurgi og oral medisin
Tannlege, dr. odont. Lasse Skoglund
Spes. oral kirurgi og oral medisin
Tannlege Gaute Lyngstad
Spes. oral kirurgi og oral medisin
Oral kirurgi
Implantologi
Oral medisin
Heyden Tannhelsesenter
Dronningens gate 19, 1530 Moss
Tlf: 69 24 19 50
post@heyden.nhn.no

Tannlege, spes. oral kirugi Ph.D. Rafael 
Marques da Silva
Varna Tannlegesenter
W. Rosenvingesvei 8
Postboks 553
1522 Moss
Tlf: 69 26 49 00
Faks: 69 26 49 01

ORAL PROTETIKK

AKERSHUS
Morten Børsum
spes. i protetikk
Tannlegene i Jarhuset
Jarveien 1
1358 Jar 
Tlf 67 53 63 72

Tannlege Knut Erik Eide
Implantatprotetikk
Skedsmogaten 7, 2000 Lillestrøm
Tlf. 63 80 55 77
post@ticb.no
www.ticb.no

Tannlege Helge Lysne
Implantatprotetikk
Sentrumsveien 4, 1400 Ski
Tlf. 64 87 41 20
Faks 64 87 19 50
hlysne@online.no

Tannlege Tor Skjetne
Implantatprotetikk
Mathias Skyttersvei 47
1482 Nittedal
Tlf. 67 06 90 99
Faks 67 06 90 98

Tannlege, dr.odont. Jørn A. Aas
Spesialist i oral protetikk/implantatprotetikk
Tannlegene i Concordiabygget
Skedsmogaten 7
2000 Lillestrøm
Tlf. 63 80 55 77
post@ticb.no
www.ticb.no
Aust-Agder

Tannlege Marianne B. Vangsnes
Spesialist i oralprotetikk/ implantat-
protetikk
Tannhelsetjenestens Kompetansesenter Sør
Sørlandet sykehus Arendal
Postboks 783 Stoa
4809 Arendal
Tlf. 37 07 53 00
Marianne.Vangsnes@tksor.no
www.tksor.no

BUSKERUD
Spesialistklinikken Union Brygge AS 
Tannlege Christine Dæhli Oppedal
Spesialist i oral protetikk/ 
implantatprotetikk
Grønland 40, 3045 Drammen
post@spesialistklinikken-ub.nhn.no
Tlf. 97 47 43 00

Tannlege Ph.D. Carl Hjortsjö
Implantatprotetikk
Tannlegene Sydow&Mo a/s
Torgeir Vraa`s plass 4, 3044 Drammen
Tlf. 32 83 10 54
Faks: 32 83 09 49
post@tannlegesydow-mo.no

Tannlege Arild Mo
Implantatprotetikk
Tannlegene Sydow & Mo a/s
Torgeir Vraa`s plass 4
3044 Drammen
Tlf. 32 83 10 54
Faks: 32 83 09 49
post@tannlegesydow-mo.no

HEDMARK
TAMIM Tannklinikk
Spes. i oral protetikk Hazem Tamim
Basarne 2. etg.
Lille Strandgate 3, 2317 Hamar
Tlf. 62 52 67 06
tamimklinikk@gmail.com
www.tamimtannklinikk.no

Tannlege Eva Gunler
Implantatprotetikk
Tannlegene i Hippegården
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Storgt 111, Pb 110, 2390 Moelv
Tlf. 62 36 73 01

Tannlege Geir Oddvar Eide
Implantatprotetikk
Tannlegene i kvartal 48
Torggt. 44, 2317 Hamar
Tlf. 62 52 30 73
Faks 62 52 24 49

HORDALAND
Oris Dental Arken Åsane
Tannlege Paul-Arne Hordvik
Spesialist i oral protetikk / 
implantatprotetikk
Tannslitasje, rehabilitering, fast/avtakbar 
protetikk, snorkeskinner og estetisk 
tannbehandling.
Tverrfaglig samarbeid på klinikken med 
oralkirurg, periodontist, endodontist og 
kjeveortoped.
Tilkomst for funksjonshemmede.
5116 Ulset
Tlf. 55 19 77 50 – Mobil 916 12 551
paularne@hordviks.no
arken@orisdental.no
www.oris-bergen.no  
Åpningstider:
Man – Fre 7 – 22
Lør – Søn 8 – 18

Tannlege Harald Gjengedal
Implantatprotetikk
Bergen Tannhelsesenter AS
Kanalveien 64
5068 Bergen
Tlf. 55 55 06 00
Faks: 55 55 06 01
harald.gjengedal@iko.uib.no

Tannlege Christine Jonsgar
Spesialist i oral protetikk
Tannslitasje, alt innen fast- og 
avtagbar protetikk, implantatprotetikk, 
rehabilitering, snorkeskinner og estetisk 
behandling
Kanalveien 64, 3 etg., 5068 Bergen
Tlf: 55 55 06 00
christine.jonsgar@ok.uib.no
henvisning@bergen-tannhelsesenter.no

Tannlege Marit Morvik
Implantatprotetikk
Bergen Nord tannhelsesenter
Åsamyrene 90, 5116 Ulset
Tlf. 55 39 50 80
Faks 55 39 50 81
Marit.morvik@bgn-tannhelse.no
www.bgn-tannhelse.no

Tannlege Kyrre Teigen
Askøy Tannlegesenter
Spesialist i oral protetikk Implantatprotetikk 
og -kirurgi
Juvikflaten 14a
5308 Kleppestø
Tlf. 56 14 20 14/900 77 333
Tilkomst for funksjonshemmede
www.ats.as
kyrre@ats.as

MØRE OG ROMSDAL
Colosseum Tannlege avd Apollonia 
Tannlege, Dr. odont. Ingvar Ericsson
PB 605, 6001 Ålesund
Telefon 70 10 46 70
Telefaks 70 10 46 71
firmapost@apollonia.no
www.apollonia.no

Tannlege Geir Kristiansen
Implantatprotetikk
Notenesgata 3
Postboks 606
6001 Ålesund
Tlf. 70 10 70 80 – Faks 70 10 70 81
geir@brotann.no

NORDLAND
Tannlege Are A. Moen AS
Spesialist i oral protetikk
Storgata 3b, 8006 Bodø
Telefon 75 50 65 10
tannlege@tannlegemoen.no
www.tannlegemoen.no

OPPLAND
Tannlege Pia Selmer-Hansen
Spesialist i oral protetikk
Raufoss Tannlegesenter
Storgata 13
2830 Raufoss
Tlf. 61 15 97 00
pia@raufosstannlegesenter.no
www.raufosstannlegesenter.no

OSLO
Aktiv Tannklinikk AS  
Tannlege Anne Kalvik
Spes.protetikk. Implantatprotetikk, 
tannslitasje, fast/avtakbar og 
kombinasjonsprotetikk, snorkeskinner.
Tverrfaglig samarbeid på klinikken med 
periodontist, kjevekirurg og endodontist. 
Storgata 17, 0184 Oslo
Tlf. 22 41 80 80
epost@tannlegekalvik.no
post@aktivtann.no
www.aktivtann.no

Lett tilgang for rullestol/
bevegelseshemmede. Sentralt, nær tog, 
buss og trikk

Bjerke Tannmedisin AS 
Tannlege, dr.odont. Hans Jacob Rønold
Implantatprotetikk
hjr@tannmedisin.no
Tannlege Roy Samuelsson
Implantatprotetikk
E-post: rs@tannmedisin.no
Trondheimsveien 275
0589 Oslo
Tlf. 22 93 93 40
Faks 22 93 93 41
www.tannmedisin.no

Festningen tannklinikk AS
Tannlege Rune Hamborg, 
spes.protetikk. Implantatprotetikk
Nedre Vollgt 1
0158 Oslo
Tlf. 22 91 02 90
Faks 22 41 31 73
www festningen-tannklinikk.no 
firmapost@raadhustann.no

Holtet Spesialisttannhelse AS
Tannlege Knut-Erik Jacobsen
Kongsveien 94
1177 Oslo
Tlf. 21 41 50 80
www.spesialisttannhelse.no
post@spesialisttannhelse.no

Homansbyen Tannlegesenter As
Oscarsgate 20, 0352 Oslo
Tlf. 23 32 66 60
Faks 23 32 66 61
www.htls.no 
post@htls.nhn.no 
Tannlege Bjørn Einar Dahl

KIRURGIKLINIKKEN
Eva Gustumhaugen, spes.protetikk.
Implantatprotetikk.
Kirkeveien 131, 0361 Oslo
Tlf. 23 36 80 00
Faks. 23 36 80 01
post@kirurgiklinikken.nhn.no 
WWW.KIRURGIKLINIKKEN.NO 

SpesDent
Spesialistklinikken i Hegdehaugsveien 31
0352 Oslo
Tannlege Henrik Skjerven
Implantatbehandling
Tannlege Knut Øverberg
Implantatbehandling
Tlf. 22 95 51 00
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Faks 22 95 51 10
www.spesdent.no
post@spesdent.no

TannSpes – TannlegeSpesialistene i Oslo
Våre tannleger har spesialistkompetanse 
innen de fleste disipliner. Vi har CBCT og 
mikroskop.
Elisabet Henderson – Spesialist i oral 
protetikk
Besøk: Holmenveien 5G, 0374 Oslo
Post: Postboks 9 Vinderen, 0319 Oslo
Tlf. 22 20 50 50
post@tannspes.nhn.no
www.tannspes.no

Professor, dr.odont. Jan Eirik Ellingsen
Implantatprotetikk
Klingenberggaten 5, Pb. 1887 Vika
0124 Oslo
Tlf. 22 83 70 75
Faks 22 83 74 41
janee@odont.uio.no

Tannlege Bjørn Einar Dahl
Spesialist i oral protetikk
Homansbyen Tannlegesenter
Oscars gate 20, 0352 Oslo
Tlf. 23 32 66 60
www.htls.no
post@htls.nhn.no
be@tannlegedahl.no

Tannlege Elisabet Henderson
Implantologi, Porslensfasader, 
Kombinasjonsprotetikk, Snorkeskinner
Slottsparkentannklinikk as
Parkveien 62, 0254 Oslo
Tlf. 22 44 17 38
post@slottsparkentannklinikk.no
www.slottsparkenklinikk.no

Tannlege, dr.odont. Erik Saxegaard
Implantatprotetikk
Kongsveien 91, 1177 Oslo
Tlf./faks 22 28 84 17

Professor, dr.odont. Sonni Mette Wåler 
Implantatprotetikk 
Odontologisk fakultet 
Geitemyrsveien 71, 0455 Oslo 
Tlf. 22 85 20 89 
smw@odont.uio.no

ROGALAND
Tannlege Erland Eggum
Implantatprotetikk/spes oral protetikk
Rådgivende overtannlege i Helfo
Sola tannlegesenter
Solakrossen 14

4050 Sola
Tlf. 51 21 68 00
post@solatann.nhn.no 
www.solatann.no

Tannlege Hamid Hosseini AS
Spesialist i oral protetikk
Sølvberggt. 16, 4006 Stavanger
Tlf. 51 89 60 88
seyed@hotmail.com

Tannlege Marika Hæreid
Kompetansesenteret 
-spesialisttannklinikken
Torgveien 21B, 3 etg, 4016 Stavanger
Tlf. 51 92 70 00
marika.haereid@throg.no
www.tannhelserogaland.no/tkvest/

Tannlege Hannu Larsen
Spes oral protetikk
Tannklinikken Larsen og Bøe
Implantatbehandling
Løkkeveien 51, 4008 Stavanger
Tlf. 51 53 13 00
post@tannlegelarsenogboe.no
www.tannlegelarsenogboe.no

Tannlege Inken Reichhelm
Kompetansesenteret 
-spesialisttannklinikken
Torgveien 21B, 3 etg, 4016 Stavanger
Tlf. 51 92 70 00
inken.reichhelm@throg.no
www.tannhelserogaland.no/tkvest/

TELEMARK
Tannlege Christian Skoe Berntsen
Spesialist i oral protetikk/implantatprotetikk
Berntsen Tannlegesenter
Kverndalsgata 2A
3717 Skien
Tlf. 35 52 20 60
christian@berntsentannlegesenter.no
www.berntsentannlegesenter.no

TROMS
Tannlege Carl Fredrik Haseid
Spesialist i oral protetikk / 
Implantatprotetikk 
Tverrfaglig samarbeid på klinikken med 
oralkirurg, periodontist og kjeveortoped.
Grønnegata 32, postboks 1142,
9261 Tromsø
Tlf. 77 75 30 30
carlfredrik@gronnegata.no

Tannlege Hans Are Ovanger
Implantatprotetikk
Strandskillet 5, 9008 Tromsø

Tlf. 77 28 01 00
Faks 77 28 01 11
hans.are@tannlegespesialistene.no

TRØNDELAG
Tannlege Eva Børstad
Spesialist i oral protetikk / 
implantatprotetikk
Colosseum Solsiden 
Trenerys gt. 8 – Nedre Elvehavn
7042 Trondheim
Tlf. 73 80 78 80
eva@tannlegenepaasolsiden.no

Tannlege Bodil Norgaard
Implantatprotetikk
Nordre Tannhelse
Nordre gt. 12
7011 Trondheim
Tlf. 73 84 13 20
Faks: 73 84 13 29
bodil@nordretannhelse.no

VEST-AGDER
Tannlege Karl Martin Loga
Implantatprotetikk
Farsund Tannlegesenter
Barbrosg. 13, 4550 Farsund
Tlf. 38 39 06 80
Faks 38 39 45 04

Tannlege Jon Nordmo
Implantatprotetikk
Colosseum Nordmo
Industrigata 4, PB 1024 Lundsiden
4687 Kristiansand
Tlf. 38 09 54 10
Faks 38 09 04 04
nordmo@colosseum.no
www.colosseum.no

VESTFOLD
Tønsberg Spesialistsenter
Rambergvn 3, 3115 Tønsberg
Spesialist i Oral Protetikk og bittfunksjon
Sigurd Schneider
Pål-Espen Johansen 
Telefon: 40 69 11 00 
tonsbergspesialistsenter.no
post@spesialistsenter.com 

Tannlege Anders Kamfjord
Implantatprotetikk
Thor Dahlsg. 1 – 3 – 5
3210 Sandefjord
Tlf. 33 46 52 18
Faks 33 46 19 88
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ØSTFOLD
Tannlege Rune Hamborg
Implantologi
Søndre Mysens vei 2e, 1850 Mysen
Tlf. 69 89 16 21

Tannlege Kai B. Hannestad
spesialist i oral protetikk
Colosseum Fredrikstad Private
Farmansgate 2, 1607 Fredrikstad
Tlf. 69 36 88 00
fredrikstadprivate@colosseum.no

Tannlege, spesialist i protetikk Sigurd 
Schneider
Varna Tannlegesenter
Rosenvingesvei 8
Postboks 553 
1522 Moss
Tlf. 69 26 49 00
Faks 69 26 49 01

Tannlege Rune Sollin
Implantatprotetikk
Gudesgt 1, 1530 Moss
Tlf. 69 25 11 45
Faks 69 25 11 50

Tannlege, dr.odont. Jørn A. Aas
Spesialist i oral protetikk/implantatprotetikk
Dyrendal Tannhelsesenter
Dyrendalsveien 13C
1778 Halden
Tlf. 69 21 10 60

PERIODONTI

AKERSHUS
Vinterbro Tannlegesenter
Maziar G. Shabestari 
Spesialist i periodonti, PhD i benbiologi
Sjøskogenveien 7
1407 Vinterbro
Tlf. 40 46 20 00
https://vinterbrotannklinikk.no
mail@vinterbrotannklinikk.no

Karin Børsum
spes. i periodonti
Tannlegene i Jarhuset
Jarveien 1
1358 Jar
Tlf. 67 53 63 72

Tannlege Ph.D. Morten Enersen
Asker Tannhelse
Smuget 1b, 1383 Asker
Tlf. 66 78 65 00
Mobil: 481 105 46

moenerse@online.no

Tannlege Marie Fjærtoft Heir
Strøket 9, 1383 Asker
Tlf. 66 78 97 47
Faks 66 75 93 33

Tannlege Berit Bae Lier
Sentrumsveien 4, 1400 Ski
Tlf. 64 87 41 20
Faks 64 87 19 50

Tannlege Tove Roscher
Depotg. 20, 2000 Lillestrøm
Tlf/faks 63 81 22 76
Faks 63 80 22 70

BUSKERUD
Ringerike Tannlegesenter AS
Tannlege Bjørn Elling Gulsvik
Spesialist i periodonti
Tannlege Dr.Odont Kristin M. Kolltveit
Spesialist i periodonti
Periodontitt behandling
Implantatbehandling
Mukogingival kirurgi
Preprotetisk gingival kirurgi
Kartverksveien 9, 3511 Hønefoss
Tlf. 32 12 10 07
post@ringeriketannlegesenter.no

Spesialistklinikken Union Brygge AS
Tannlege Jon Flinth Vatne
Spesialist i periodonti
Tannlege Kerstin Schander
Spesialist i periodonti
Tannlege Dr.Odont Thorarinn Sigurdsson
Spesialist i periodonti
Periodontal behandling
Implantatbehandling
Mucogingival kirurgi
Preprotetisk kirurgi
Grønland 40
3045 Drammen
post@spesialistklinikken-ub.nhn.no
Tlf. 97 47 43 00

Periospesialist Sandra B. Tunbridge
Drammen Spesialistsenter
Øvre Torggate 10
3017 Drammen 
Tlf. 32 83 60 00 
Faks 32 83 55 90 
post@drammen-spesialistsenter.no 
www.drammen-spesialistsenter.no

HEDMARK
Tannlege Lisa Gjøvik Andresen
Postadresse: Torggata 83, 2317 Hamar
Tlf. 65 53 46 08

Besøksadresse: SpesTorg inng. fra 
Kirkebakken

Tannlege Klaus Ånerud
Implantatbehandling
Parkveien 7, 2212 Kongsvinger
Tlf. 62 81 46 78
Faks 62 81 42 20
klaus.anerud@gmail.com

HORDALAND
Tannlege John Tore Mellingen
Spes. periodonti
Implantatkirurgi/implantatprotetikk
Tannhelseteam Mellingen AS
Valkendorfsgate 5, 5012 Bergen
Tlf. 04855
www.tannhelseteam.no
post@tannhelseteam.no

MØRE OG ROMSDAL
Colosseum Tannlege avd Apollonia 
Tannlege Anders Skodje
PB 605, 6001 Ålesund
Telefon 70 10 46 70
Telefaks 70 10 46 71
anders@apollonia.no

OPPLAND
Tannlege Knut Sæther
Systematisk periodental behandling
Implantatbehandling
Nymosvingen 2, 2609 Lillehammer
Tlf. 61 25 17 31
satherknut@gmail.com

Tannlege Martin Wohlfeil
Spesialist i periodonti
Systematisk periodontal behandling
Regenerativ kirurgi
Estetisk mucogingival kirurgi
Implantatkirurgi
Klinikk77 AS
Kirkegata 77
2609 Lillehammer
Tlf. 61 24 00 04
post@k77.no
Tilgang for handicappede. Nær parkering, 
buss og tog.

OSLO
Aktiv Tannklinikk AS
Tannlege Janet M. Østrem
Spesialist i periodonti. Systematisk 
periodontal behandling, mukogingival 
kirurgi, regenerativ og implantatkirurgi.
Tverrfaglig samarbeid på klinikken med 
protetiker, kjevekirurg og endodontist. 
Storgata 17, 0184 Oslo
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Tlf. 22 41 80 80
post@aktivtann.no
www.aktivtann.no
Lett tilgang for rullestol/
bevegelseshemmede. Sentralt, nær tog, 
buss og trikk

Bjerke Tannmedisin AS
Tannlege PhD Caspar Wohlfahrt
Implantatkirurgi
Tannlege Anders Verket, spesialist i periodonti
Trondheimsveien, 275 0589 Oslo
Tlf. 22 93 93 40
Faks 22 93 93 41
cw@tannmedisin.no
www.tannmedisin.no

Grefsen tannlegepraksis AS
Dr.odont. Mawaan Khadra
Tannlege Rita M. Cruz
Kjelsåsveien 7, 0488 Oslo
Tlf. 22 15 30 00
Faks 22 15 29 00
post@tannlegepraksis.no
www.tannlegepraksis.no

Homansbyen Tannlegesener As
Oscarsgate 20, 0352 Oslo
Tlf. 23 32 66 60 
Faks 23 32 66 61 
www.htls.no
post@htls.nhn.no
Tannlege Jan M. Akre

Slottsparkentannklinikk as
Tannlege, dr.med. Annika Sahlin-Platt
Systematisk periodontal behandling
Regenerativ kirurgi
Muckogingival kirurg
Implantatkirurgi
Tannpleier Kristin Haugan
Parkveien 62, 0254 Oslo
Tlf. 22 44 17 38
post@slottsparkentannklinikk.no
www.slottsparkentannklinikk.no

SpesDent
Spesialistklinikken i Hegdehaugsveien 31
0352 Oslo
Spesialist i periodonti
Ingeborg Kolseth 
Tlf. 22 95 51 00
Faks 22 95 51 10
www.spesdent.no
post@spesdent.no

Spesialistklinikk for Periodonti as
Implantatkirurgi
Tannlege Bettina Iversen Thomseth
Tannlege John Erik Thomseth

Hegdehaugsveien 36 b
0352 Oslo
Tlf. 22 46 78 10
Faks 22 60 19 77
henvisning@spes-periodonti.no

Tannlegene i Bogstadveien 51 AS
Tannlege dr. odont. Inger Johanne Blix
Spesialist i periodonti
Bogstadveien 51
0366 Oslo
Tlf. 22 46 42 89
E-post: post@tb51.no

TannSpes – TannlegeSpesialistene i Oslo
Våre tannleger har spesialistkompetanse 
innen de fleste disipliner. Vi har CBCT og 
mikroskop.
Annika Sahlin-Platt – Spesialist i 
periodonti, PhD
Besøk: Holmenveien 5G, 0374 Oslo
Post: Postboks 9 Vinderen, 0319 Oslo
Tlf: 22 20 50 50
post@tannspes.nhn.no
www.tannspes.no

Tannlege Ann Elisabeth Arctander
Spesialist i periodonti
Nationaltheatret tannklinikk
Stortingsgaten 28
0161 Oslo
Tlf. 22 83 90 40
www.ntk.dental
kontakt@ntk.dental

Tannlege Nina Bjergene
Akersgata 16
0158 Oslo
Telefon 23 10 53 50
Faks 22 33 02 87

Tannlege Mette Gilhus Hillestad
Slemdal tannlegesenter
Stasjonsveien 4
Postboks 31
Slemdal 0710 Oslo
Tlf. 22 14 18 00
Faks 22 13 87 33
www.slemdal-tann.no

Prof. Odont. Dr. Jan Håkansson
Spesialist i perio. 
Alt innen perio og implantater
Tann- og kjeveklinikken
Nedre Rommen 5c, 0988 Oslo
www.tannogkjeveklinikken.no
siv@tannogkjeveklinikken.no
Tlf. 22 21 42 22

Tannlege Kristian Kjellsen
Periodontitt behandling
Implantat behandling
Tlf: +47 24 10 12 70
post@christiania-tannlegesenter.no
www.christiania-tannlegesenter.no
Grønland 4, 0188 Oslo.
Tilbyr behandling i narkose

Tannlege Trond Telje
Von Øtkensv. 1, 1169 Oslo
Tlf. 22 61 32 01
Faks 22 61 32 01
post@tannlegetelje.no
www.tannlegetelje.no

Tannlege Sandra Bellagamba Tunbridge
Grünerløkka tannhelsesenter
Thorvald Meyersgt. 33, 0555 Oslo
Tlf. 22 35 77 92
Faks 22 35 49 18
Mobil: + 47 984 777 62

ROGALAND
Tannlegene Hetland AS, Tannlege Trond 
Ole Hetland, Tannlege Pedro Franca
Hinnasvingene 50, Postboks 6097
4088 Stavanger
Tlf. 51 88 15 80
Faks 51 58 83 27
www.tannlegenehetland.no

Tannlege Øystein Fardal
Johan Feyersg. 12, 4370 Egersund,
Tlf. 51 49 15 55
fardal@odont.uio.no

Tannlege PhD Rigmor S. Flatebø
Apollonia tannlegesenter Handelens Hus, 
Klubbgaten 2b
Postboks 397, 4002 Stavanger
Tlf. 51 85 60 30
rigmor.flatebo@gmail.com

TELEMARK
Holtanklinikken, Prof. Dr. odont. Hans R. 
Preus
Periodontittbehandling
Implantatkriurgi
Implantatprotetikk
Folkestadvegen 12, Postboks 153
3833 Bø i Telemark
Tlf. 35 06 10 50
Faks 35 06 10 58
Holtanklinikken@hotmail.no
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TRØNDELAG
Bakke Tannlegekontor AS
Spes. Perio. Dr. Odont Helge Ehnevid
Nedre Bakklandet 58 c
7014 Trondheim
Tlf. 73 56 88 00
Faks 73 56 88 01
post@bakketannlegekontor.no

Oris Dental Trondheim AS
Kongensgate 11, 7013 Trondheim
Tlf: 73 99 19 99
https://oris-trondheim.no/
resepsjonen@oris-trondheim.no
Tannlege Odd Bjørn Lutnæs, spesialist i 
periodonti
Periodontitt behandling
Implantat behandling
Mukogingival kirurgi
Preprotetisk gingival kiurgi

Tannhelse Melhus AS
Odd Bjørn J Lutnæs
Melhusvegen 451, 7224 MELHUS
Tlf. 72 87 90 10
post@tannhelsemelhus.nhn.no
www.tannhelsemelhus.no

Ahmad Aghazadeh
Spesialist i periodonti
Colosseum Solsiden
Trenerys gt. 8 – Nedre Elvehavn
7042 Trondheim
Tlf. 73 80 78 80
periodontisten@gmail.com

VEST-AGDER
Tannlege John Øydna
Implantatkirurgi
Vestre Strandgt. 42
Haanesgården, 4612 Kristiansand
Tlf. 38 12 06 66
Faks 38 12 06 70
john@vestretannlegesenter.no 
www.oeydna.no
Rullestolbrukervennlig kontor

VESTFOLD
Perio Klinikken AS 
Tannlege Nico H. Toosinejad
Systematisk periodontal behandling
Mucogingival kirurgi
Implantatkirurgi 
Kilgata 9, 3217 Sandefjord
Tlf. 33 46 22 11, 33 46 28 13
Faks 33 46 22 34
info@periotannklinikken.nhn.no

Tønsberg Spesialistsenter
Rambergvn 3, 3115 Tønsberg
Tannlege Rita M Cruz
Spesialist i periodonti
Telefon: 40 69 11 00 
tønsbergspesialistsenter.no 
post@spesialistsenter.com

ØSTFOLD
Kransen Tannlegesenter AS
3 spesialister i periodonti 
Systematisk periodontal behandling
Implantatbehandling
Estetisk mucogingival kirurgi
Kransen, 16, 1531 Moss
kransentannlegesenter.no
kransen@smilehull.no
tlf. 69 25 19 82

Tannlege Walle AS
Tannlege Lars Walle, spes. Periodonti
Tannlege Trond Telje, spes. Periodonti
Periodontittbehandling
Implantatkirurgi
Lystgassbehandling
Gudes Gate 1, 3.etg.
1530 Moss
Tlf. 69 20 54 00
e-post: resepsjon@tannlegewalle.no
web-side: www.tannlegewalle.no

Tannlege Torkel Kolsrud
Spesialist innen periodonti
Colosseum Fredrikstad Private
Farmansgate 2, 1607 Fredrikstad
Tlf. 69 36 88 00
fredrikstadprivate@colosseum.no

Tannlege Jon Olav Kubberød
Spesialist i periodonti
Varna Tannlegesenter
Rosenvingesvei 8
1523 Moss
Tlf. 69 26 49 00
post@varna-tannlegesenter.nhn.no
www.varnatannlegesenter.no

SPESIALKOMPETANSE 

IMPLANTATPROTETIKK

* Godkjent til å utføre implantatprotetisk 
behandling med trygdestønad.

AKERSHUS
Hagatannlegene
v/ Tannlegene MNTF John M. Sandjord og 
Morten Endreson
Hagansenteret, Hellinga 8, 
1481 Hagan
Tlf: 67 06 97 70
e-post: info@hagantannlegene.no
www.hagantannlegene.no 
for mer informasjon

Oris Dental Lysaker
Lysaker Torg 5
Tilgjengelig for bevegelseshemmede.
Tlf. 67 12 90 00
www.orisdental.no
Epost: lysaker@orisdental.no
Tannlege Arild Aarnseth 
Samarbeider med spesialist i Oral kirurgi og 
oral medisin Karl Iver Hanvold.

Oris Dental Løkketangen
Tannlege Anders Wangestad
Samarbeider med dosent, spesialist 
i oralkirurgi Gøran Widmark
Løkketangen 12a, 1337 Sandvika
Tlf. 67 52 16 00
Faks 67 52 16 05
E-post: post@wangestad.no
www.lokketangen-tannlegesenter.no
Narkose/sedasjon/lystgass
Parkering i kjeller

Tannlege MNTF Hans Kristian Dahl
Son Torg, Storgt. 25
1555 SON
64 95 80 00/64 95 85 85
tahk.da@online.no

Tannlege Petter Giving
Tannlegene Giving A/S
Skjetten senteret
2013 Skjetten
Tlf. 64 83 10 10

Tannlege Sven Grov
Jessheim Tannlegesenter
Stallvegen 4
2050 Jessheim
Tlf. 63 94 76 00
Faks 63 94 76 10
E-post: svengrov@online.no
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BUSKERUD
Ringerike Tannlegesenter AS
Tannlege Bjørn Elliing Gulsvik
Kartverksveien 9
3511 Hønefoss
Tlf. 32 12 10 07
post@ringeriketannlegesenter.no

Tannlege Jan Bommen
Nymoen tannlegekontor
Nymoens Torg 9
3611 Kongsberg
Tlf. 32 73 48 00
kontakt@tannlegenebommen.no

Tannlegene Brennhovd
Tannlege Anders Brennhovd
Postboks 1164
3503 Hønefoss
Tlf: 32 12 18 20
www.tannlegene-brennhovd.no
post@tannlegene-brennhovd.no

Tannlege Trond Anderssen
Drammen Spesialistsenter 
Øvre Torggt 10, 3001 Drammen
Tlf. 32 83 60 00
Faks 32 83 55 90
post@drammen-tannlegesenter.as
www.drammen-tannlegesenter.no

Tannlege Bent Dramdal
Myntgt. 5, 3616 Kongsberg
Tlf. 32 73 10 06, faks 32 72 42 28
Klokkerbakkentannlegene@gmail.com

Tannlege Terje Døviken
Drammen Oralkirurgi
Torgeir Vraas plass 6, 3044 Drammen
Tlf. 32 27 67 50
terje.doviken@drammenoralkirugi.no
www.drammenok.no

MØRE OG ROMSDAL
Colosseum Tannlege avd Apollonia
Tannlege Fredrik Skodje
PB 605, 6001 Ålesund
Telefon 70 10 46 70
Faks 70 10 46 71
fredrik@apollonia.no

Tannlege Tale Flatsetø
Eidsbergvegen 27
6490 Eide
Tlf. 71 29 63 11
taleflat@icloud.com

Tannlege Anne-Christel Rebni
Romsdalsgata 1
6413 Molde
Tlf. 71 25 18 32

NORDLAND
Tannlege Espen Slotterøy a/s
Jonas Lies gt 11
8657 Mosjøen
Tlf. 75 17 18 94
e-post: tannlege@slotteroy.nhn.no

Tannlege Mette Bergh
Søndre Frydenlund Allé 6
8400 Sortland
Tlf: 76 12 64 02
mette@moysalen.com 
www.møysalen.com 

Tannlege Per Hamre
Tannboden AS
Brønnøysund tlf 924 79 700
Mo i Rana 404 60 800
Mosjøen 751 72 888
Sandnessjøen 750 43 600
perhamre@hotmail.com
www.tannboden.no

OPPLAND
Tannlege Ingvild Sæthre Gulling
Lillehammer Tannhelse
Nymosvingen 6
2609 Lillehammer
Tlf. 61 26 03 63

Tannlege Ole Johan Hjortdal as
Kirkegt.12, 2609 Lillehammer
Tlf. 61 25 06 92
ojohjort@online.no.

Tannlege Gunnar Steinsvoll AS
Johan Nygårdsgt. 11B
2670 Otta
Tlf. 61 23 00 26
post@gsteinsvollas.nhn.no
Implantatprotetikk, sedasjon, lystgass.
Tilgjengelighet for funksjonshemmede.

Tannlege dr.odont. Svein E. B. Steinsvoll
Spesialist i periodonti
Implantatkirurgi og Implantatprotetikk
Sagvollveien 1, 2830 Raufoss
Tlf. 61 19 14 81
sebstein@online.no

OSLO
Fjærvik klinikken
Tannlegene Ingrid Fjærvik og  
Vera Breivik
Samarbeider med kjevekirurg Even Mjøn
Sommerrogata 13-15
0255 Oslo
Tlf. 21 63 16 00
www.fjaervikklinikken.no
Epost: post@fjaervikklinikken.no
Tilgjengelig for bevegelseshemmede
Kveldsåpent

Galleri Oslo Klinikken
Tannlege Kåre Jan Attramadal
Schweigaards gate 6, 0185 Oslo
Tlf. 22 36 76 50
Fax 22 36 76 01
post@galleriosloklinikken.no 
www.galleriosloklinikken.no 
Svært nær buss, tog og trikk. P-anlegg 
i kjeller. Heis opp til klinikk.

Grefsen Tannlegepraksis AS
Tannlege Kristin W. Haugstoga
Samarbeider med Tannlege og Dr.odont. 
Andreas Karatsaidis
Kjelsåsveien 7, 0488  OSLO
Tlf. 22 15 30 00
Faks 22 15 29 00
e-post: post@tannlegepraksis.no
www.tannlegepraksis.no 

Oris Dental Aker Brygge
Grundingen 6, 6. etg.
Tilgjengelig for bevegelseshemmede.
Tlf. 22 83 82 00
www.orisdental.no
Epost: akerbrygge@orisdental.no
Tannlege Stian Solli Kanestrøm
Samarbeider med spesialist i Oral kirurgi og 
oral medisin Karl Iver Hanvold.

Spesdent
Spesialistklinikken i Hegdehaugsveien 31
Henrik Skjerven – Spesialist i oral protetikk 
og implantat protetikk
Knut Øverberg – Spesialist i oral protetikk 
og implantat protetikk
Hegdehaugsveien 31, 0352 Oslo
Tlf. 22 95 51 00
Faks 22 95 51 10
www.spesdent.no
post@spesdent.no

Tannlege Siv Kristin Helgheim
Tannlege Parwana Naimy
Tann- og kjeveklinikken
Nedre Rommen 5C, 0988 Oslo
siv@tannogkjeveklinikken.no

   Kollegiale henvisninger
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www.tannogkjeveklinikken.no
Tlf: 22 21 42 22

Tannlege, PhD (dr.odont) Elisabeth 
Aurstad Riksen
Bygdøy Alle 58 B, 0265 OSLO
Tlf. 22 44 86 13
tannrik@online.no
www.tannlege-ar.no
Åpningstider: Man–fre 8–16

ROGALAND
Forus Tann- & Kjeveklinikk
Tannlege Linh Bui
Luramyrveien 12,4313 SANDNES
Tlf: 51 96 99 99
post@forustann.no
www.forustann.no

Tannlegene Hetland AS
Tannlege Trond Ole Hetland
Tannlege Pedro Franca
Implantatbehandling
Hinnasvingene 50, Postboks 6097
4088 Stavanger
Tlf. 51 88 15 80
Faks 51 58 83 27
www.tannlegenehetland.no

Waage Tannlegesenter
Tannlege Fredrik Waage
Kjøpmannsbrotet 5, 
4352 Kleppe
Tlf. 51 42 16 94
Mail: post@waagets.no
Web: www.waagets.no
Åpningstider: 0800–1530

Tannlege Leif Berven
Pb 430, 
4379 Egersund
Tlf. 51 49 11 30
Faks 51 49 33 82
leif_berven@hotmail.com

Tannlege Bernt Vidar Vagle
Storgaten 43, 
4307 Sandnes
Tlf. 51 68 14 00
Faks 51 68 14 09
bvvagle@hotmail.com

Tannlege Helge Øyri
Implantatprotetikk Langgt. 41–43
Pb. 454, 
4304 Sandnes
Tlf. 51 66 17 30
helg-rao@online.no
Sertifisert i implantatbehandling i 2013 
av EAO

TELEMARK
Tannlege Gunnar Odd Hagen
Skriugate 24A, Pb 84
3661 Rjukan
Tlf. 35 08 11 40
Direkteoppgjørsavtale med HELFO
Implantatkirurgi: Spesdent
email: post@goh.nhn.no

TROMS
ABA tannlegene
ved tannlege Johnny Øverby
(www.abatannlegene.no)
(post@abatann.no)
Helsehuset Sjøgt. 31/33
9008 Tromsø
Tlf. 77 65 10 30/94 89 40 00

Byporten Tannklinikk
Oral kirurg Seong Hwan Jeon
Tannlege Bjørnar Rørstrand
Skippergt 32
9008 Tromsø
mail@byportentannklinikk.no
www.byportentannklinikk.no
Tlf. 77 67 31 00

Tannlege Tore Berset
Torvet Tannlegesenter AS
Torvet 1b, Postboks 44
9481 Harstad
Tlf. 77 01 94 90
Faks 77 01 94 91
post@torvet-tannlegesenter.no

TRØNDELAG
Bakke Tannlegekontor AS
Spesialkompetanse Implantatprotetikk
Kjell Ulsund
Kai Sandvik
Nedre Bakklandet 58c
7014 Trondheim
Tlf. 73 56 88 00
Faks 73 56 88 01
post@bakketannlegekontor

SANDEN TANNHELSE
Tannlege Bjørn Thunold
Implantatprotetikk og lystgass
Kongens gate 60, 7012 Trondheim
Tlf. 73 52 71 73
Faks 73 50 41 97
post@sandentannhelse.no
http://www.sandentannhelse.no

Tannhelse Melhus AS
Bjørn Gunnar Benjaminsen
Kai Åge Årseth
Melhusvegen 451, 7224 MELHUS

Tlf. 72 87 90 10
post@tannhelsemelhus.nhn.no
web: www.tannhelsemelhus.no

TANNLEGE ALSTAD AS
v/Tannlege Miriam Elisabeth Alstad
v/Tannlege Per Johan Alstad
Jernbanegt. 15
7600 Levanger
Tlf. 74 08 23 35
mea@tannlege-alstad.no
pja@tannlege-alstad.no
www.tannimplantater.no

Tannlegene Øyasæter og Hageskal AS
Tannlege Kjell Øyasæter
Tannlege Kathrine Hageskal
Godkjent for implantatprotetikk med 
trygdestønad
Skograndveien 34
7200 Kyrksæterøra
Telefon: 72 45 26 50
e-post: tanngard@hemne.as

Tannlege Niklas Angelus
Abel Margrethe Meyersgt. 8
7800 Namsos
Tlf. 74 27 22 69
nik.angelus@gmx.net
Åpningstider mandag-fredag 8.30–16.00
Mulighet for å ta imot funksjonshemmede

Tannlege Lars Rudel
Skolegata 14
7713 Steinkjer
Tlf. 74 16 14 17
lars.rudel@marsmail.de
Åpningstider 08:15–15:30 (17:30)
Tilgjenglighet for funksjonshemmede

Tannlege Espen Vekseth-Hahn
Kongeng gt 43
7713 Steinkjer
Tlf. 74 13 56 90
evekseth@yahoo.no
Åpningstider 0800–1530

VEST-AGDER
Torvgården Tannhelsesenter AS
Tannlege Steinar Osmundsen sr
Agnefestveien
4580 Lyngdal
Tlf. 38 34 44 80
Faks 38 34 44 20
post@torvtann.no
Åpningestider: Man–fre 08.00–16.00  
Lørdag etter avtale
Tilrettelagt for rullestolbrukere
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Tannlege Solveig Knobel Atkinson
Spesialistkompetanse i implantatprotetikk
Knobel Atkinson Tannlegesenter
Torsbyveien 18, PB 199, 4703 Vennesla
Tlf: 38 15 54 40 Fax: 38 15 46 00
post@tennene.no, 
www.knobelatkinson.no

VESTFOLD
Perio Tannklinikken AS 
Tannlege, periodontist Nico H. Toosinejad
Kilgata 9, 3217 Sandefjord
Tel 33 46 22 11, 33 46 28 13
Faks 33 46 22 34
info@periotannklinikken.nhn.no

Tønsberg tannhelse  
Tannlege MNTF Gisle Prøsch
Grev Wedelsgt. 10
3111 Tønsberg
Tlf. 33 37 98 03
Faks 33 37 98 19
gisle.proesch@gmail.com
www.tannhelse.no

ØSTFOLD
Tannlegene i Vektergaarden
Tannlege Øystein J Andresen
Samarbeider med Periospesialist Jesper 
Zakrisson for implantat installasjon
Voldgata 10/11
1632 Gamle Fredrikstad 
Tlf. 69 32 03 77
post@tannlegeneivektergaarden.no 
www.tannlegeneivektergaarden.no

Tannlege Finn Andrè Hammer
Spesialkompetanse Implantatprotetikk
Colosseum Fredrikstad Private
Farmansgate 2, 1607 Fredrikstad
Tlf: 69 36 88 00
fredrikstadprivate@colosseum.no

Tannlege Pål Sørensen
Spesialkompetanse Implantatprotetikk
Colosseum Fredrikstad
Nygårdsgata 49/51
1607 Fredrikstad
Tlf: 69 31 24 24
fredrikstad@colosseum.no

LYSTGASS

HORDALAND
Oris Dental Arken Åsane
Tannlege Anne Marthe Dekke Kristiansen
Tannlege Linn Johannesen
Tannlege Geir Evensen
Kompetanse i odontofobi og autorisert i 

bruk av lystgass.
Tilkomst for funksjonshemmede.
5116 Ulset
Tlf. 55 19 77 50
arken@orisdental.no
www.oris-bergen.no
Åpningstider:
Man – Fre 7 – 22
Lør – Søn 8 – 18

MØRE OG ROMSDAL
Colosseum Tannlege avd Apollonia
Tannlege Fredrik Skodje
PB 605, 6001 Ålesund
Telefon 70 10 46 70
Telefaks 70 10 46 71
firmapost@apollonia.no
www.apollonia.no

NORDLAND
Tannlege Per Hamre
Tannboden AS
Sandnessjøen
Tlf. 75 04 36 00
perhamre@hotmail.com
www.tannboden.no 

TROMS
ABA Tannlegene
Tannlege Einar Brage Thorsteinsson
Helsehuset
Sjøgt. 31/33
9008 Tromsø
Tlf. 77 65 10 30/94 89 40 00
post@abatann.no 
www.abatannlegene.no

TRØNDELAG
Bakke Tannlegekontor AS
Kjell Ulsund
Nedre Bakklandet 58c
7014 Trondheim
Tlf. 73 56 88 00
Faks 73 56 88 01
post@bakketannlegekontor

TANNLEGE ALSTAD AS
v/Tannlege Per Johan Alstad
Jernbanegt. 15, 7600 Levanger
Tlf. 74 08 23 35
pja@tannlege-alstad.no
www.tannimplantater.no

VEST-AGDER
Tannlege Ida Nordmo
Colosseum Nordmo
Industrigata 4, PB 1024 Lundsiden
4687 Kristiansand

Tlf. 38 09 54 10
Faks 38 09 04 04
E-post; nordmo@colosseum.no
www.colosseum.no

NARKOSE/SEDASJON

AKERSHUS
Oris Dental Lysaker
Lysaker Torg 5
Tilgjengelig for bevegelseshemmede.
Tlf. 67 12 90 00
www.orisdental.no
Epost: lysaker@orisdental.no
Tannlege Arild Aarnseth, 
spesialkompetanse i bruk av Sedasjon og 
Lystgass.
Samarbeider med anestesioverlege Stefan 
Hauptig.

Oris Dental Løkketangen
Tannlege Anders Wangestad
Samarbeider med dosent, spesialist 
i oralkirurgi Gøran Widmark
Løkketangen 12a
1337 Sandvika
Tlf. 67 52 16 00
Faks 67 52 16 05
post@wangestad.no
www.lokketangen-tannlegesenter.no
Narkose/sedasjon/lystgass Parkering 
i kjeller

BUSKERUD
Drammen Tannlegesenter/Drammen 
Spesialistsenter
i samarbeid med anestesilege Terje 
Hanche-Olsen
Øvre Torggt 10
3017 Drammen
Tlf. 32 83 60 00
www.drammen-tannlegesenter.no

MØRE OG ROMSDAL
Colosseum Tannlege avd Apollonia
Ved anestesilege Knut Rusten
PB 605
6001 Ålesund
Telefon 70 10 46 70
Telefaks 70 10 46 71
firmapost@apollonia.no
www.apollonia.no

NORDLAND
Tannlege Per Hamre 
Tannboden AS
Mosjøen
Tlf. 75 04 36 00
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perhamre@hotmail.com
www.tannboden.no

OPPLAND
Lillehammer Tannhelse 
avd Lillehammer
Nymosvingen 6, 2609 Lillehammer
Tlf. 61 26 03 63
admin@lillehammertannhelse.no

OSLO
Fjærvik klinikken
Tannlegene Ingrid Fjærvik og
Vera Breivik.
Narkose/sedasjon/lystgass.
Sommerrogata 13-15
0255 Oslo
Tlf. 21 63 16 00
www.fjaervikklinikken.no
Epost: post@fjaervikklinikken.no
Tilgjengelig for bevegelseshemmede
Kveldsåpent

Spesdent
Spesialistklinikken i Hegdehaugsveien 31
Vi tilbyr behandling i sedasjon / narkose. 
Hegdehaugsveien 31
0352 Oslo
Tlf. 22 95 51 00
Faks 22 95 51 10
www.spesdent.no
post@spesdent.no

TROMS
ABA tannlegene
ved overlege anestesi Jan Yuri Kazanski
(www.abatannlegene.no)
(post@abatann.no)
Helsehuset, Sjøgt. 31/33
9008 Tromsø
Tlf. 77 65 10 30/94 89 40 00

TRØNDELAG
SANDEN TANNHELSE AS,
Tannlege MNTF Ellen Grøntvedt
Tannlege MNTF Bjørn Thunold
Tannlege og spesialist i oral kirurgi Thomas 
Klimowicz
Kongens gate 60, 7012 Trondheim
Åpningstider alle dager 0800 – 1530.
Kveldstid mulig etter avtale.
Telefon/faks: 73 52 71 73/ 73 52 71 72
post@sandentannhelse.no
Hjemmeside: www.sandentannhelse.no

Tannhelse Melhus AS
Vi tilbyr narkose og IV sedasjon. 
Tannlegene
Bjørn Gunnar Benjaminsen, MNTF

Knut Roger Eidshaug, MNTF
Kai Åge Årseth, MNTF
Spes. periodontitt Odd Bjørn Lutnæs
Spes. endodonti Eivind Skaar 
Melhusvegen 451 
7224 MELHUS
Tlf. 72 87 90 10
post@tannhelsemelhus.nhn.no 
www.tannhelsemelhus.no

VEST-AGDER
Colosseum Nordmo
Ved anestesioverlege Tom H. Hansen og 
Albrecht Brazel
Industrigata 4, PB 1024 Lundsiden
4687 Kristiansand
Tlf. 38 09 54 10
Faks 38 09 04 04
E-post; nordmo@colosseum.no
www.colosseum.no

ØSTFOLD
Tannlege Kai B. Hannestad
spesialist i oral protetikk
Colosseum Fredrikstad Private
Farmansgate 2, 1607 Fredrikstad
Tlf: 69 36 88 00
fredrikstadtannhelsesenter@colosseum.no
www.ftann.no 

ANDRE KOLLEGIALE 

HENVISNINGER

NTF påtar seg ikke ansvar for at tannleger 
som annonserer under «andre kollegiale 
henvisninger» har nødvendige formelle 
kvalifikasjoner. Under denne overskriften 
kan man annonsere at man tar i mot 
henvisninger innenfor oral implantologi, 
narkose, odontofobi osv.
For mer informasjon, henv. Eirik 
Andreassen, tlf. 22 54 74 30,
eirik.andreassen@tannlegeforeningen.no

OSLO
Avdeling for patologi, Rikshospitalet
Postboks 4956 Nydalen, 0424 Oslo
Tar imot og besvarer biopsier fra tannleger 
og oral kirurgi
Spesialkompetanse i oralpatologi
Tannlege, dr. odont. Tore Solheim
Telefon: 22 84 03 78/41 44 73 36
solheim@odont.uio.no
Tannlege, ph.d. Tine Søland
Telefon: 22 84 03 76
tinehe@odont.uio.no

Galleri Oslo Klinikken
Tannlege Andy Chin Chen 
Schweigaardsgate 6, 4 etg.
0185 Oslo 
Tlf. 22 36 76 00 
post@galleriosloklinikken.no
www.galleriosloklinikken.no 
Svært nær buss, tog og trikk. P-anlegg 
i kjeller.
Heis opp til klinikk.
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BERGEN – SANDSLI
 Sandsli Tannlegesenter AS søker kvalitetsbevisst, engasjert og 
omgjengelig assistent-tannlege (selvst.nær.) 2–3 dager pr uke 
(dag/kveld), med mulighet for utvidelse.
Vi er en veletablert, moderne, digitalisert privatpraksis (Opg, 
CBCT, Cerec Omnicam, Sirolaser), og holder til i lyse, trivelige 
lokaler med tannleger, tannpleiere og tannhelsesekretærer. 
Praksisen er lokalisert ca 10 min fra Flesland flyplass.
Søker må ha norsk autorisasjon og beherske norsk skriftlig og 
muntlig. Erfaring er ønskelig.
Søknad, CV og eventuelle spørsmål sendes på e-post til:  
stilling@sandslitann.no

OSLO
Tannlege søkes til klinikk i vekst, stor pasient tilgang, 
heltidsstilling, ta kontakt på 
drvimalan@gmail.com

Vi søker en selvstendig, dyktig tannlege og tannhelsesekretær
i Oslo sentrum. 100 % stilling. Søker (tnl) må ha norsk autorisasjon 
og beherske norsk muntlig og skriftlig. Erfaring ønskelig. 
Tiltredelse snarest. Søknad/CV sendes til 
post@oslosentrumtannklinikk.no. Aktuelle søkere vil bli kontaktet.

STILLING LEDIG

VENNESLA TANNHELSESENTER
i nye flotte lokaler søker tannlege til svangerskapsvikariat fra 
høsten 2019. Vikariatet er i utgangspunktet en 100 % stilling, med 
mulighet for videre ansettelse for rette kandidat. 
Søker må ha norsk autorisasjon, gode norske språkferdigheter 
samt være en kvalitetsbevist og omgjengelig person som 
brenner for fornøyde pasienter. 
Ta gjerne kontakt for mer informasjon vdr. stillingen. 
For innsendelse av CV, søknad og spørsmål benytt 
mail: camillat@venneslatann.no

Ledige stillinger annonseres fortløpende 
på www.ostfoldfk.no.
Fra stillingene legges ut er det fire ukers søknadsfrist. 
Det er mulig å abonnere på nye stillinger via nettsiden. 
Kontaktperson: Kristin Strandlund, 
telefon 69 11 73 33 / 95 44 71 72.

Tannhelsetjenesten

•

Ønsker du å jobbe i et stort fagmiljø?
Da er Tannhelse Rogaland noe for deg!

Ledige stillinger er annonsert på www.tannhelserogaland.no.

www.tannboden.no

Har du lyst til å arbeide i privatpraksis?

Kollegaer søkes av tannlegene på Helgeland. 

Tannboden har ledig 2 stillinger i Brønnøysund.

Brønnøysund startet i 2012, og er en travel 
praksis.

Tannboden er en tannlegekjede som ble 
startet i 2003.

 1. Ring etter kl 19 til Per på 91 888 222 
 eller Gunn på 41 52 67 21. 

2. Mer informasjon på www.tannboden.no 
(Brønnøysund, Mo i Rana, Mosjøen)

3. Send mail til perhamre@hotmail.com 
eller gunn@tannboden.no
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NTF trenger ny fagsjef (tannlege)!
Vil du bruke utdanningen og erfaringen din til å påvirke fremtidens tannhelse- 
tjeneste? Da kan dette være jobben for deg.

Vi søker en dyktig, selvstendig og kvalitetsbevisst tannlege til stilling som fagsjef i foreningens  
sekretariat. Fagsjefen inngår i avdeling Fag og kommunikasjon og rapporterer til organisasjonssjefen.  

Som fagsjef har du en sentral rolle i NTFs faglige og helsepolitiske arbeid og jobber tett med avdelin-
gens øvrige medarbeidere og med foreningens politiske og administrative ledelse. Fagsjefen arbeider 
med myndighetskontakt, utredninger og høringer og representerer foreningen utad i faglige sammen-
henger. Du inngår i et sterkt faglig team og deltar i interne og eksterne prosjekter og arbeidsgrupper.  

Ønskede kvalifikasjoner
• Norsk autorisasjon og praktisk erfaring fra klinisk tannlegevirksomhet
• God odontologisk-faglig oversikt
• God evne til å sette seg inn i fagpolitiske problemstillinger
• God forståelse og interesse for digitalisering av helsesektoren
• God skriftlig og muntlig fremstillingsevne

Vi søker deg som er positiv, strukturert, initiativrik og med gode samarbeidsegenskaper. Du liker å 
skrive, er løsningsorientert, ser muligheter og tar ansvar. Du er samfunnsinteressert, med vekt på hele 
det odontologiske fagområdet og vil bidra til faglig utvikling innenfor avdelingens samlede ansvars- 
område.

Vi kan tilby en selvstendig rolle med stor mulighet til å påvirke egne oppgaver. Du vil arbeide i et  
fellesskap med kompetanse fra ulike fagområder som helse, jus, kommunikasjon, samfunnsvitenskap 
og økonomi. Det må påregnes noe reisevirksomhet og møteaktivitet utenfor normal arbeidstid etter 
nærmere avtale. Stillingen er på heltid. 

NTF har konkurransedyktige betingelser. Stillingen inngår i NTFs pensjonsordning.

Ta gjerne uforpliktende kontakt med Randi Flugstad i Amrop Delphi, tlf. 90 58 41 38 eller 
NTFs organisasjonssjef, avdelingsleder Thomas Eide Holmen, tlf. 47 48 87 63.

Gå inn på www.amropdelphi.no for å søke stillingen 
Søknader og henvendelser behandles konfidensielt, 
om ønskelig også overfor oppdragsgiver. 

Arbeidssted: Oslo
Søknadsfrist: Snarest
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Delt stilling mellom Stavanger Universitetssjukehus og 
Tannhelsetjenestens kompetansesenter Rogaland (Tk Rogaland)

Oralkirurg

Aldente

Stavanger Universitetssjukehus
Oralkirurgisk seksjon er en del av ØNH-avdelingen 
på SUS. Avdelingen utfører poliklinisk virksomhet 
og operasjoner i lokal og generell anestesi. 
Vi behandler både polikliniske, dagkirurgiske 
og inneliggende pasienter, og gjennomfører 
regelmessig ortognatisk kirurgi og traumekirurgi. 

Nå søker vi en kompetent og selvstendig arbeid- 
ende oralkirurg som vil bidra aktivt til å utvikle 
avdelingen. Vanlige arbeidsoppgaver er hånd-
tering av polikliniske og inneliggende pasienter, 
operasjoner og deltakelse i intern undervisning. 
Overtakelse av seksjonsansvar kan bli aktuelt.

Tannhelsetjenestens kompetansesenter Rogaland 
Tk Rogaland er en del av Tannhelse Rogaland FKF 
og består av en spesialisttannklinikk og en forsknings- 
avdeling. Senteret har for tiden en deltidsansatt 
oralkirurg i tillegg til tannlegespesialister i alle 
odontologiske fagdisipliner, samt tannpleier. 
Det legges vekt på tverrfaglighet.

Vanlige arbeidsoppgaver er spesialisttannbehandling 
i både lokal og generell anestesi, kompetanse- 
oppbygging og tverrfaglig rådgivning til offentlig 
og privat tannhelsetjeneste og deltakelse 
i desentralisert spesialistutdanning.

Les mer og søk på stillingen på helse-stavanger.no eller 
tannhelserogaland.no Søknadsfrist: 30.09.2019.

Er du den første fylkestannlegen 
i Vestland fylkeskommune?
Sogn og Fjordane fylkeskommune og Hordaland fylkeskommune slår seg saman til Vestland fylkeskommune frå 1.1.20. 
Leiarane i begge fylka går over i nye roller, og vi søkjer vi etter ein ny fylkestannlege som skal vere med å skape den 
offentlege tannhelsetenesta i Vestland fylkeskommune.

Du vil leie arbeidet med å skape ei felles retning saman med dyktige og engasjerte tilsette og leiarar frå det nye fylket. 

Fylkestannlegen vil ha kontorstad i Bergen, men vil få heile det nye fylket som sitt område. 
Dette er ei sjeldan moglegheit for ei unik og spanande utfordring.

Søknadsfrist: 22/9

Les meir på: www.vlfk.no/fylkestannlege
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Tannhelsetjenestens kompetansesenter for Nord-Norge (TkNN) er en
del av den offentlige tannhelsetjenesten i Troms. TkNN har et
omfattende spesialisttilbud for pasientbehandling, utdanner
spesialister, driver rådgivnings- og veiledningstjeneste overfor
tannhelsetjenesten i regionen og etterutdanning av tannhelse-
personell. Forsknings- og utviklingsarbeid er også en del av
oppgavene. Forskningsenheten ble etablert i 2012 og driver nå
forskjellige prosjekt med hovedinnretning innen epidemiologi. Et
aktuelt prosjekt er Tromsø 7 som er en omfattende studie med
kartlegging av de voksnes allmenn- og munnhelse i Troms
fylkeskommune. Prosjektet gir gode muligheter til å analysere mange
forskjellige forskningsspørsmål. I dette allmenn- og munnhelse
prosjekt har forskergruppa et nært samarbeid både nasjonalt
(Universitet i Tromsø, Oslo, NIOM) og internasjonalt (Gøteborg,
Sheffield og Pittsburgh).

Forsknings- og utviklingsleder 
til Tannhelsetjenestens kompetansesenter
for Nord Norge (TkNN), ref nr. 19/5392
Vi søker deg med forskningskompetanse på doktorgrads-
nivå. Det er en forutsetning at du har forskningserfaring fra
odontologi, medisin eller andre helsefag, gjerne med god
kunnskap innen epidemiologi. Vi legger vekt på miljø-
skapende evner og ledererfaring. Du må kunne påregne
deltakelse i nasjonale og internasjonale fora samt bidra i
pågående arbeid med å etablere tverrfaglig samarbeid
internt, mellom de øvrige kompetansesentrene og eksternt.
Arbeidsspråket er norsk og skandinavisk.

FoU-leder har et overordnet ansvar for forskning og
fagutvikling i kompetansesenterets regi. Stillingen rapporterer
til leder ved TkNN og har sitt arbeidssted ved TANNbygget i
Tromsø. FoU-leder skal planlegge og koordinere kompetanse-
senterets støttefunksjoner i forbindelse med klinisk forskning
og pågående forskningsprosjekt. Kompetansesenteret har i
dag tilsatte med god forskningserfaring som vil kunne bidra
til fortsatt utvikling av en god forskningsmiljø.

Forskningsleder skal bidra til å stimulere til forsknings-
aktivitet og utviklingsprosjekter innenfor tannhelsefeltet i
tannhelsetjeneste i Nord-Norge. Noe av aktiviteten innenfor
ansvarsområdet foregår i nært samarbeid med Institutt for
klinisk odontologi, Universitetet i Tromsø.

Interessert av stillingen?

For stillingen gjelder:
•  Lønnsplassering etter tannhelsetjenestens lønnssystem 
   ut i fra relevans, nivå og lengde på utdanning og erfaring.
•  Pensjonsinnskudd trekkes med 2 %
•  For tilsetting i tannhelsetjenesten kreves politiattest jf. 
   Helsepersonelloven §20a.

Søknaden med CV sendes fortrinnsvis elektronisk via link
på www.jobbnorge.no, stillings ID 173395.

Opplysninger om søker kan bli offentliggjort selv om det er
bedt om unntak fra offentlighet. Jf. Off.loven. 

Søknadsfrist: 3. oktober 2019

For mer informasjon og elektronisk søknadsskjema, 
se www.tromsfylke.no
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ARENDAL: 
TANNLEGE SØKES TIL 100 % STILLING VED 
MALMBRYGGEN TANNKLINIKK FRA 010120
Vi holder til i lyse og moderne lokaler midt i Arendal sentrum. 
Klinikken er veletablert og en av byens største, med 5 tannleger 
og 7 tannhelsesekretærer.
Du disponerer to velutstyrte behandlingsrom med henholdsvis 
XO unit og Siemens unit, hvorav sistnevnte behandlingsrom er 
optimalisert for kirurgi og endodonti.
Høyt utstyrsnivå med blant annet Zeiss mikroskop, maskinell 
endo motor og kirurgimotor .
Klinikken har også OPG, Cerec Omnicam og et lite laboratorium 
for å sandblåse, fremstille skinner, slå opp gipsmodeller, utføre 
diagnostisk oppvoksing etc.
Dyktig og rutinert tannhelsesekretær sikrer effektiv arbeidsflyt.
Vi søker deg som er interessert i faget, kvalitetsbevisst, service-
innstilt, og som ønsker å være med å utvikle klinikken videre. 
Noe erfaring er ønskelig, og en fordel om du har interesse for 
kirurgi og endo. Du må ha norsk autorisasjon og beherske  
norsk – skriftlig og muntlig.
Samarbeid med spesialist kan også være aktuelt.
www.malmbryggentannklinikk.no (gjennomgår for tiden 
fornyelse)

Søknad og/eller spørsmål kan sendes til uebryn@gmail.com/ 
tlf 47 60 16 60

SENTRUM TANNHELSE KRISTIANSUND
En hyggelig og dyktig tannlege søkes til 100 % stilling til en 
klinikk i formidabel vekst og god pasientpågang.
Vi er en klinikk med allmenntannleger, spesialister og tannpleier 
som i løpet av høsten flytter inn i nye moderne lokaler.
Kvalifikasjoner: norsk autorisasjon og beherske norsk muntlig og 
skriftlig.
Aktuelle søkere vil bli kontaktet. 
Søknad sendes til: post@sentrumtannhelse.nhn.no 

BERGEN
Tannlege søkes til deltid opp mot 100 % stilling i Bergen med 
oppstart så fort som mulig. Mer info gis ved henvendelse.
CV sendes til cathrine@tannlegesenter.as



Bogstadveien
Oralkirurgiske Senter AS
Bogstadveien 51, 
5. etasje, inngang Kirkevn. 
0366 Oslo

Telefon:  22 46 42 89
E-post:    post@tb51.no
www.tannlegeneibogstadveien51.no

Henvisninger rettes til: 

Kort ventetid!

Bogstadveien Oralkirurgiske Senter AS består i dag av to oralki-
rurger, som holder til i moderne og velutstyrte lokaler, sentralt i 
Majorstukrysset.

Spesialistene tar gjerne imot henvisninger for 
utredning og behandling av kirurgiske og oralmedisinske 
problemstillinger. Teamet vårt sørger for at dine pasienter får en 
god og trygg behandling – før de sendes tilbake til deg.

Våre spesialister:

Tannlege Tormod Bjartveit Krüger 
Spesialist i oral kirurgi og oral medisin. 
PhD - stipendiat

Kjeve- og ansiktsradiolog Caroline Hol. 
PhD-stipendiat

Cand med. dr. med. Steinar Thoresen
Spesialist i patologi. Professor emeritus, Universitetet i 
Bergen. Spesialist i idrettsemedisin

Spesialist i oralkirurgi og oralmedisin dr. odont 
Maria H. Pham. PhD-stipendiat

Sykepleier Kim-Thuy Pham
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tidende    Rubrikkannonser

STILLING LEDIG STILLING SØKES KJØP OG SALG DIVERSE

ØNSKER Å KJØPE
brukt OPG- og Cephapparat, unit, intraoral Rtg og blydør. 
Henv. overi123456789@gmail.com

DIVERSESTILLING SØKES

TANNLEGE MED 8 ÅRS ERFARING
i privat praksis søker stilling i eller nær Tromsø. Faglige interesser 
for periodonti, (inkl. kirurgi) og bondet protetikk. 
Ta kontakt på: tannlegeitromso@gmail.com



Oralkirurgisk Klinikk
Sørkedalsveien 10 A 
0369 Oslo 

        23 19 61 90
post@oralkirurgisk.no

Kirurgi
 → Dagfinn Nilsen
 → Erik Bie
 → Johanna Berstad

Anestesi
 → Dr. Odd Wathne

Protetikk
 → Sonni Mette Wåler
 → Pia Selmer-Hansen 

Våre spesialister:

Oral kirurgi & medisin          Implantat          Kjeve & ansiktsradiologi   
Intravenøs sedasjon & medisinsk overvåking          Oral protetikk

Oralkirurgisk klinikk er en spesialistklinikk med mer enn 25 års erfaring.
Våre spesialister tar i mot henvisninger for behandling eller vurdering 

og utredning innen vårt fagområde.

Velkommen med din henvisning!

Velkommen til oss!

Les mer om oss på oralkirurgisk.no

KLINIKK AS
ORALKIRURGISK
spesialistklinikk  implantatbehandling•



Produksjon: 07 M
edia A

S – 07.no

Kontakt din dentalleverandør eller W&H Nordic for ytterligere informasjon: 
W&H Nordic, t: 32853380, e: office@whnordic.no, www.wh.com

FULL KRAFT 
ENDA BEDRE EFFEKT I VÅRE TURBINER!

RingLED

Velg din styrke: 14 W – 21 W –  24 W – 26 W!

RingLED

RingLED

SYNEA VISION RingLED 




