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Høringssvar fra Østfold tannlegeforening -  
Forslag til oppfølging av Primærhelsetjenestemeldingen og 
Oppgavemeldingen mv, kapittel 5 
 
 
Det vises til Helse- og omsorgsdepartementets høringsnotat av 6. juni 2016 om oppfølging av 
forslag i Primærhelsetjenestemeldingen og Oppgavemeldingen (heretter «høringsnotatet»). 
Høringsfristen er satt til 1. oktober 2016.  
 
Østfold tannlegeforening representerer medlemmene i Den norske tannlegeforening (NTF) i 
sitt område og jobber på vegne av NTF for dyktige og tilfredse medlemmer med fornøyde 
pasienter i en befolkning med god tannhelse. 
 
Østfold tannlegeforening deler NTFs alvorlige bekymring for at forslaget om å overføre 
ansvaret for den offentlige tannhelsetjenesten fra fylkeskommunen til kommunen vil svekke 
den norske tannhelsemodellen og medføre negative konsekvenser for befolkningens 
tannhelse. Det er vårt syn at overføringen ikke kan gjennomføres på det grunnlaget som 
foreligger. En grundig utredning må fremlegges før det er forsvarlig å ta stilling til realitetene 
i saken.  
 
Østfold tannlegeforening stiller seg for øvrig bak NTFs høringsuttalelse til forslagene i 
høringsnotatet.  
 
Følgende forhold er av særlig betydning for vårt standpunkt:  
 
I Østfold tannlegeforenings område har 12 av 18 kommuner privat tannklinikk. Den 
offentlige tannhelsetjenesten (DOT) i fylket har 17 tannklinikker, hvorav 4 bare er delvis 
bemannet enkelte dager i uken og en er ikke i drift. Det er planlagt at hele 11 tannklinikker 
skal nedlegges. 
 
I Østfold har privatpraktiserende tannleger over mange år hatt avtale om behandling av 
både RUS 2 pasienter og LAR pasienter. Dette fungerte godt og pasientene virket fornøyde 
med denne løsningen. Avtalen opphørt fra 2016, og pasientgruppene ble overført til DOT. 
DOT har en vanskelig bemanningssituasjon på flere klinikker, og overføringen har ikke ført til 
økt bemanning. Men det har medført at behandlingsstedene har blitt mer sentralisert, og 
pasientene virker misfornøyde siden ventetid på time ofte er vesentlig lenger enn de er vant 
til. Generelt har de fått et dårligere tilbud. 



 
Enkelte fengsel i Østfold har også hatt avtale med privatpraktiserende tannleger om 
behandling av innsatte. Det fungerte også godt. Også denne avtalen opphørte fra 2016, og 
pasientgruppen ble overført til DOT, uten at bemanningen ble økt. 
 
Østfold tannlegeforening samarbeider med DOT om tannlegevakt, der både offentlige 
ansatte tannleger og privatpraktiserende deltar. Dette samarbeidet fungerer 
tilfredsstillende. 
 
Når det gjelder lokalforeningens erfaringer med de regionale kompetansesentrene (ROK) er 
det få i DOT som kjenner til hva som foregår på Tannhelsetjenestens kompetansesenter Øst 
(TkØ). Senteret er fortsatt i en oppbyggingsfase. Det vi har fått innblikk i, virker faglig sett 
snevert og er foreløpig uten interesse i den kliniske hverdagen. 
 
Vi ønsker å påpeke følgende:  
 

 Til nå har vi ikke sett noe til at TkØ bidrar til stabilitet og rekruttering av 
tannhelsepersonell.  

 

 DOT har generelt god rekruttering, men stor utskiftning av personell. DOT sliter med 
å beholde ansatte som har opparbeidet seg erfaring og kompetanse. 

 

 DOT har dårlig rekruttering til lederstillinger. 
 

 Østfold har god tilgang på tannlegespesialister på alle felt. De er stort sett lokalisert i 
byene, og det gir akseptabel reisevei for pasientene. Ved å benytte seg av TkØ, vil de 
aller fleste få betydelig lenger reisevei. TkØ er derfor ikke et fordelaktig tilbud for 
pasienter i Østfold. 

 
Vi kan ikke se at befolkningen Østfold har fått noen forbedring gjennom opprettelsen av 
TkØ. Tannlegene i DOT samarbeider godt med de private spesialistene i Østfold. 
Spesialistene har god kompetanse, og ved ekstra kompliserte og sammensatte kasus er det 
odontologisk fakultet ved Universitetet i Oslo et naturlig henvisningssted. 
 
Østfold har et godt spesialisttilbud, med akseptable ventetider. Det er DOT som har et 
bemanningsproblem og ventelister. 
 
Østfold tannlegeforening vil påpeke at det ved en slik endring som er foreslått må på plass 

en tilstrekkelig finansiering av den offentlige tannhelsetjenesten som bør sikres ved 

øremerkede overføringer. 

 
 
 
Med vennlig hilsen 
 
Østfold Tannlegeforening 



 


