
Saksprotokoll i Administrasjonsutvalet - 23.02.2016

Pål Kårbø (FL KRF/SP) sette fram slikt forslag til innstilling:

«Administrasjonsutvalet tar saka til orientering.»

Irene Ness (Akademikerne) sette fram slik merknad på vegner av LO-K, YS-K, Unio og Akademikerne:

«Klinikkstrukturplanen 2015-2030 er utarbeidet uten drøfting med tillitsvalgte, men tillitsvalgte er 

informert etter at planen var ferdig utarbeidet. 

Nåværende plan er en endring fra høringsutkastet i 2014. På side 5 i Klinikkstrukturplanen 2015-

2030 står det under 1.3 «Arbeidsmetode» at det er gjennomført info- og drøftingsmøter. Det er kun 

gitt informasjon om planen. På side 33 under Tannhelsetenesta d) står det at det er startet 

drøftinger om utvidet åpningstid med tillitsvalgte. Det er kun informert om at dette i møte på lokalt 

nivå.

Klinikkstrukturplanen er et offentlig plandokument. Ansattes arbeidstid pleier ikke å være en del av 

et offentlig plandokument som omhandler struktur.

I den reviderte Klinikkstrukturplanen har Fylkestannlegen tatt hensyn til høringsinnspill og bevarer 

flere klinikker. Dette reduserer problemstillingen med lengre reisetid for mange pasienter betydelig.

Tannhelse har fått redusert bevilgninger med 20 millioner kroner de siste 4 -5 år, og dekker ikke 

tannhelse sitt totalbudsjett for drift og lønn. Tannhelsebudsjettet baserer seg på en høy inntjening 

fra betalende pasienter og utgjør nå ca. 36 % av totalbudsjettet til tannhelse.

De reduserte bevilgningene over flere år, fører til en ny klinikkstrukturplan for å bli mer 

kostnadseffektive. Det betyr at klinikker som er minst i bruk, vurderes nedlagt. Dette må ses på som 

en villet politikk fra politikerne som har redusert tannhelsebudsjettet med en forholdsvis stor sum for 

en liten avdeling over flere år.

Samtidig har pasienter som får tilsyn og behandling i prioriterte grupper økt. Økningen er gr. C1 

(sykehjem og institusjon), gr. C2 (hjemmesykepleie, ordinær og psykiatri), gr. E (LAR og innsatte). 

Gr. A (3-18 år) og gr. D (19-20 år) er under tilsyn med et ønsket innkallingsintervall på 24 måneder. 

Gjennomsnittet er ca. 18 måneder.

Pasientgruppen er betydelig forskjellig fra den tiden offentlige tannleger var skoletannleger. Det er 

en interessant og utfordrende jobb som samtidig er krevende, både fysisk og psykisk. 

Rekruttering til tannlegestillinger i Hordaland er ikke den beste. Søkermassen domineres av 

tannleger med utdannelse fra utlandet, både norske og utenlandske, flere søkere uten 

norskkunnskap eller autorisasjon. De fleste aktuelle kandidater er nyutdannede.

Den største fordelen for rekruttering til offentlige tannhelsestillinger er arbeidstiden, og oppgis som 

en svært viktig årsak til å arbeide offentlig. Dette er et gode ved å arbeide offentlig, og arbeidstiden 

lar seg kombinere med et familieliv. Lønnen som offentlig tannlege er ikke spesielt høy, 

pasientgruppene krever ofte mer fysisk og psykisk av en behandler enn hos en privat tannlege som 

behandler voksne pasienter.

Klinikkstrukturplanen fremmer større enheter med den hensikt å få et større fagmiljø, stabil 

kompetanse over tid for å få en bedre rekruttering, som ses på som et gode for pasientene.

Men dersom åpningstiden utvides, vil det ta bort det viktigste gode ved en offentlig stilling, og 

svekke rekruttering til tannlegestillinger ytterligere. 
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Innkallingsintervallet for gruppene A og D som utgjør hoveddelen av pasientmengden, tilsier at en 

pasient kalles inn annet hvert år. Dette kan ikke ses på som en stor belastning. Ved flytting av 

klinikker til regionalsentre, vil de fleste elever i den videregående skole ha nærhet til en tannklinikk, 

og bør få gå på tannklinikken som

ligger nærmest skolen, dersom pasienten ønsker dette. Dette vil redusere fravær ved timeavtaler.

Tannlegeforeningen NTF ønsker ikke en endret arbeidstid for ansatte i forbindelse med en ny 

klinikkstrukturplan.  

Alle fagforeningene i administrasjonsutvalget står samlet bak oversendelsesforslaget.»

Merknaden frå Irene Ness vart omgjort til eit oversendingsforslag på vegner av LO-K, YS-K, Unio og  

Akademikerne.

Røysting

Kårbø sitt forslag vart samrøystes vedteke som innstilling mot ingen røyster for fylkesrådmannen sitt 

forslag.

Ness sitt forslag vart oversendt til fylkesrådmannen på vegner av Administrasjonsutvalet utan 

realitetsbehandling.

Innstilling til fylkesutvalet

Administrasjonsutvalet tar saka til orientering


