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Overbehandling, i medisinsk sammenheng, 

defineres gjerne som behandling som gir li-

ten eller ingen effekt på en sykdom man 

prøver å behandle. I noen tilfeller kan det 

være slik at sykdommen ville gått over av 

seg selv, eller at nytten av behandling er 

mindre enn ulempene den medfører for pa-

sienten.

En kan kanskje også tenke seg overbe-

handling i betydningen behandling uten at 

det finnes sykdom?

Fenomenet overbehandling er ikke hver-

ken nytt eller ukjent. I USA lanserte de kam-

panjen Choosing Wisely i 2012. I 2018 fulgte 

Norge og Legeforeningen etter med kam-

panjen Gjør kloke valg, og Tannlegeforenin-

gen fulgte hakk i hæl.

Kampanjen dreier seg om at behandler 

og pasient skal samarbeide om å gjøre kloke 

valg, gjennom samtaler som ender med at 

pasienten velger behandling som er evi-

densbasert og virker nødvendig. 

Tannlegeforeningen, sammen med spe-

sialistforeningene, utarbeidet høsten 2018 

en liste med anbefalinger til tannleger i kli-

nisk praksis. Listen inneholder seks ulike un-

dersøkelser og behandlinger innenfor 

odontologi, som NTF, med spesialistforenin-

gene, mener er unyttige eller unødvendige, 

og som ikke tilfører reell verdi for pasien-

ten. Hvert råd har en kort beskrivelse og re-

feranser til studier som støtter rådene. Råde-

ne blir presentert i Tidende, ett i hver utgave, 

fra og med Tidende nr. 1 i år. 

Legeforeningen har forresten gjennom-

ført en spørreundersøkelse blant sine med-

lemmer i forbindelse med kampanjen, der 

flertallet av de 1  582 legene som har svart 

sier at de behandler for mye. Press fra pasi-

enten og dårlige henvisninger skal være ho-

vedårsaken. 

En tilsvarende undersøkelse er ikke gjen-

nomført blant norske tannleger. Vi kan altså 

ikke si noe om hvor mange tannleger som 

selv oppgir at de overbehandler, ei heller 

hva de vil oppgi som eventuell grunn.

Overbehandling var imidlertid et tema 

som ble viet mye tid på Vestlandsmøtet i 

Bergen i januar. Også der ble kampanjen 

Gjør kloke valg nevnt, som et viktig bidrag til 

eventuell bevisstgjøring og holdningsdan-

nelse, hos både behandler og pasient.

Samtidig ble økonomi og inntjening 

gjort til et hovedtema, sammen med mulig-

heten for at både norske og utenlandske 

tannleger begynner å bli sultne, for ikke å si 

alltid har vært det. Dette som underlag for 

en del grelle eksempler på hva pasienter er 

blitt foreslått, eller har fått utført, av behand-

ling i inn- og utland. 

Det er med andre ord noe i overbehand-

lingsproblematikken, som har med tann-

legenes personlige økonomi å gjøre, og som 

ikke blir tatt opp i Gjør kloke valg-kampanjen. 

Eller, for å si det på en annen måte: Overbe-

handling handler kanskje om mer enn det 

kampanjen Gjør kloke valg har som hovedte-

ma – å unngå unødig behandling som ikke 

har noen hensikt eller nytte, eller i  verste fall 

er til skade, for pasienten. Det som har med 

økonomi å gjøre synes å være underkommu-

nisert. Det er kanskje ikke så farlig, så lenge 

kampanjen  fungerer og hensikten oppnås. 

Samtidig bør dette med pengene kanskje 

nevnes. Sånn sett var det forfriskende med 

en tur til Vestlandet i  januar.
Ellen Beate Dyvi

Ansvarlig redaktør

Overbehandling 
og økonomi

Fo
to

: K
ris

tin
 W

itb
er

g




