Kartlegging av tannhelsetjenesten i Troms – tannhelsepersonellets holdninger og synspunkter på arbeidsforhold og ulike finansierings-former.  Sammendrag.



Tannhelsetjenesten i Troms sliter med rekrutterings- og stabilitetsproblemer. På bakgrunn av dette har Fylkestannlegen i Troms og Seksjon for samfunnsodontologi samarbeidet om et prosjekt som har som hovedformål å kartlegge de ansattes oppfatninger og holdninger til en rekke problemstillinger knyttet til arbeidsforhold, lønnsbetingelser og rekruttering av personell og å belyse om det er grunnlag for å tilby alternative avlønnings- og driftsformer i Den offentlige tannhelsetjenesten i fylket.

Kartleggingen av de ansattes oppfatninger og holdninger er gjort ved hjelp av en omfattende spørreundersøkelse blant alle tannleger, tannpleiere og tannhelsesekretærer ansatt i Den offentlige tannhelsetjenesten i Troms. Nesten 90 % av de aktuelle tannlegene og over 80 % av tannhelsesekretærene deltok. Blant tannpleierne var svarprosenten 67 %. For å få et helhetlig bilde av tannhelsetjenesten i fylket ble det også sendt ut spørreskjema til de privatpraktiserende tannlegene i Troms. Det ble også gjennomført en undersøkelse blant siste års tannlegestudenter ved de odontologiske fakultetene i Bergen og Oslo for å belyse rekrutteringspotensialet og kartlegge hvilke ønsker og forventninger studentene har til arbeidsmarkedet i tannhelsetjenesten.

Hovedfunnet i undersøkelsen er at personellet i Den offentlige tannhelsetjenesten i Troms er relativt godt fornøyd med jobben og at de trives bra på stedet de bor. Over halvparten av tannlegene er fornøyd med antall pasienter de behandler. En liten gruppe tannleger er direkte misfornøyde i stillingen. Tannhelsepersonellet er gjennomgående fornøyd med regulering av arbeidstiden, men de fleste er misfornøyd med inntekten. Den offentlige tannhelsetjenesten gir sine ansatte faglige utfordringer de er godt tilfreds med, og personellet er fornøyd med mulighetene for å jobbe fritt og selvstendig. Tannlegene ønsker større valgfrihet med hensyn til hvor mange og hvilke pasienter de skal behandle og mener det brukes for lite tid på voksne pasienter, noe som også gjenspeiles i lang ventetid for voksenbehandling ved offentlige klinikker. Ventetiden er ikke urimelig lang i privat praksis. Utvidelse av arbeidstid mot full inntektskompensasjon oppfattes som mest aktuelt dersom utvidelsen kan brukes på å behandle voksne. Arbeidsrelasjonene til kollegaer og ledelsen oppfattes som brukbare, men de ansatte er noe mindre tilfreds med hvordan nytenkning og initiativ blir belønnet. Synet på provisjonstannlegestillingen er positivt blant tannlegene der mulighetene denne stillingen gir for økt lønn verdsettes høyt. Samtidig oppfattes det som en ulempe at stillingen gir dårligere samarbeidsforhold på klinikken, at den oppfattes som urettferdig av hjelpepersonellet og at den kan føre til dårligere tilbud til prioriterte grupper. En ordning tilsvarende den nylig innførte Fastlegeordningen anses ikke som hensiktsmessig i tannhelsetjenesten. Drøyt en tredel av de offentlige tannlegene mener det er sannsynlig at de vil inngå avtale som kombinerer fast lønn og per capita for fritt klientell dersom fylkeskommunen tilbyr dette.

Undersøkelsen blant privatpraktiserende tannleger viser at tannlegene i privat praksis ikke ønsker å ta ansvar for pasienter innen de prioriterte gruppene i Den offentlige tannhelsetjenesten. Dette skyldes tilstrekkelig antall voksne betalende pasienter og en preferanse for å behandle nettopp denne pasientgruppen. Undersøkelsen blant tannlegestudentene viser at nyutdannede tannleger vektlegger incentivbasert lønn, samtidig som det er viktig å jobbe i privat praksis og å få erfaring med både barn- og voksenbehandling. Om lag 80 % av studentene ser på en stilling innenfor dagens offentlige tannhelsetjeneste som et midlertidig yrkesvalg. 

Et siktemål med prosjektet er å belyse hvorvidt det er aktuelt å prøve ut nye drifts- og finansieringsmåter i Den offentlige tannhelsetjenesten i Troms. Ut fra kunnskap om virkningen av ulike finansieringsformer og resultatene fra undersøkelsen mener vi det er grunnlag for å vurdere om de tannleger som ønsker det skal få muligheten til per capita avlønning av de prioriterte gruppene. Per capita avlønning belønner arbeidsinnsats og medfører også en effektivitetsgevinst.  En per capita avlønning vil også være en form for belønning til de stabile tannlegene som tar belastningen ved å behandle flere pasienter ved vakanser i andre stillinger. Per capita avlønning vil også kunne virke rekrutterende på nyutdannede tannleger som vektlegger incentivbasert lønn. 

Den foreliggende studien gir ikke grunnlag for å gå i detaljer om hvordan en per capita avlønning bør utformes, men har kartlagt noen betingelser for at en slik ordning skal bli vellykket: hele teamet må involveres og det må tas tilstrekkelig hensyn til at kvaliteten på behandlingen ikke forringes. Det er videre grunnlag for å utrede flere typer modeller hvor også voksenbehandlingen inkluderes. Det vil være naturlig at tannlegene binder seg opp til et visst pasientvolum til en på forhånd avtalt per capita pris, og at de fritt kan arbeid så mye de ønsker på voksne pasienter etter at kravet om behandling av pasienter i gruppe a-d er oppfylt. Klinikkene kan enten eies av Den offentlige tannhelsetjenesten eller tannlegene kan bli selvstendig næringsdrivende. Privatpraktiserende tannleger som nylig har etablert praksis og som har ledig kapasitet kan også få tilbud om å behandle barn og unge til en per capita pris.
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