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•	 Komfort for pasient og behandler

•	 God arbeidsflyt, alt innen rekkevidde

•	 Raskere rutiner gir raskere pasientflyt, integrerte løsninger  

for optimal hygienekontroll 

•	 En investering for fremtiden som innfrir økende krav

NY!
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Først og fremst må den norske tannlege 
ta inn over seg at tannhelseforsikringer i 
en eller annen form er kommet for å bli:  
De er ikke døgnfluer.
I Europa og USA kjenner vi til at Dental 
Insurance er big business for flere, og 
mangfoldet og investeringene tyder på 
at denne type forsikringer heller ikke er 
overflødige.
 
Hvis den norske tannlege nå 
omtaler tannhelseforsikringer som 
unødvendige, overflødige, uetisk og mye 
annet; hvorfor går flere fagforeninger, 
flere LO-forbund og enkeltforetak inn 
og anbefaler medlemmene sine å tegne 
tannhelseforsikringer?  Vi har hørt om 
bedrifter som tegner felles avtale for 
sine ansatte -  som et felles gode i et 
firma som går godt.
Det kan selvfølgelig være at prisen er så 
billig at det MÅ se attraktivt ut,   men 
likevel skal avtaler og penger flyttes: 
Store sammenslutninger gjør gode 
kjøp og tannhelseforsikringen får større 
volum.
 
Pasientene våre fortjener at den norske 
tannlege har respekt for at pasientene 
kan gjøre kloke valg på egen hånd, basert 
på en av de ubehagelig opplevelsene DE 
har i møte med tannlegen: Prisen.
Har vi en annen opplevelse enn 
pasientene våre angående pris? 
Tannlegene mener at et par tusen for 
en stor fylling er økonomisk fundert, 
mens pasienten har lett for å tenke at 
for 30 minutters arbeid er det søren så 

god timebetaling.  Det er dette skisma 
i forståelse for hva tannlegen mener er 
bedriftsmessig riktig og hva pasienten 
opplever som dyrt, at forsikring, staten 
eller en annen tredjepart ønskes på 
banen. Det er tross alt mange tannleger 
som også ønsker mer statlig finansiering, 
i en eller annen form. Det har blitt dyrt å 
drive praksis. Forsikring er noe vi tegner 
for å redde oss ut av de store kriser. Men 
noen opplever små kriser som store, og 
når vi ser at SSB forteller at den vanlige 
borger ikke klarer å reise kr. 10.000 sånn 
raskt på labben, da må vi forstå...
 
Vi har også et befolkningssegment som 
skal endre utseende og tenner. Misnøyen 
med eget utseende brukes kynisk i 
reklamen
For det er en verden der ute som 
kommer hit – uansett. Internett, fagsider, 
dentalklinikk websider og sosiale medier: 
ALT dette har våre pasienter kunnskap 
om. Og eksempelvis, til tross for 
tannlegestandens – og Helsedirektoratets 
advarsler om feilbehandling, 
overbehandling og smitterisiko: Flere 
pasienter reiser på tannturisme. Hjem til 
Norge med store glis og «sparte penger» 
på noe de fleste tannleger ikke hadde 
utført i Norge.
 
Burde vi som stand tenke at forsikring kan 
være til det beste både oss og pasientene? 
Kanskje vil tannturismen miste sin 
økonomiske fordel, hvis forsikring enten 
senker regningen, eller på mer nøytral 
måte avviser behandlingen?

 
Vi må kvitte oss med egen forutinntatthet,  
og oppleve pasientens følelse. Forklare 
på pasientens språk ut fra pasientens 
forutsetninger hva som er og kan være 
en fordel ved tannhelseforsikring – og 
hva som er og kan være en ulempe. IKKE 
negativ og nedlatende fortelle hvor dumt 
det kan bli.
Pasienten hater dette.
 
Ting er som de er og blir som de blir (Ref. 
100-åringen som hoppet ut av vinduet)

FORDELER FOR 
•	 TANNLEGE
•	 PASIENT

•	 FORSIKRINGSSELSKAP

?

TA N N H E L S E F O R S I K R I N G

De fleste av våre artikler har utfyllende informasjon på tannhulet.no. 
Når det kommer noe nytt, vil vi gjerne fortelle deg om det. 
"Focus Nyhetsbrev" trenger din epostadresse. Bruk post@focusmedia.no eller SMS:45450090
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Vi har nå fått svar fra en av NTF’s 
advokater. I kortversjon er essensen slik: 
•	 NTF mener det er vanlig i 

forsikringsbransjen at det stilles vilkår 
for utbetaling. 

•	 Kunden (pasienten)  har avtalefrihet 
og kan fritt sette vilkår. Det er den 
enkelte borgers rett til å godta eller 
avvise vilkårene. 

•	 Advokaten mente videre at et krav om 
NTF medlemskap ikke på noen måte 
vil være i strid med norsk lov. Det vil 
være unaturlig om NTF skulle reagere 
på at krav om NTF’s medlemskap 
skulle være negativt.

•	 Det bekreftes at foreningen ikke gir 
opplysninger om medlemskap uten den 
enkeltes samtykke.

Du kan lese hele svaret her som PDF-
fil. Du finner også brevene på https://
tannhjulet.no/?p=22907

Svaret er relativt langt, med klipp 
og lim fra medlemmers plikter og 
rettigheter, samt informasjon om etiske 
regler, klagenemder, MNTF som 
kvalitetsstempel og garanti for faglig høy 
standard.

Forsåvidt er svaret som forventet 
fra en forening som driftes av 
medlemskontingent. Likevel fortoner 
krav om medlemskap seg som et slag i 
luften. Pasienten som kommer med krav 
om behandling må spørre tannlegen 
direkte, eller tannlegen må svare på 
oppgjørsskjema.  Hvis tannlegen 
bekrefter et medlemskap, men ikke er 
medlem, kan det ikke etterprøves.  Det 
ble bekreftet av NTF’s advokat. Like fullt 
har det kommet oss for øret at det gis 
svar dersom forsikringsselskapet ringer 
og spør. 

Hvis tannlegen nå ikke er medlem, hva 
så? Det heter seg at kunden (pasienten) 
ikke skal være skadelidende. Vil 
selskapet forlange at tannlegen betaler? 
Hva hvis det kommer til en tvist med 
forsikringsselskapet? Dette bør avklares 
tydelig, spesielt siden disse pasientene 
ofte kommer akutt med en knekt tann, 
og forsikringspapirene blir glemt både en 
og to ganger. Vil en eventuell rettstvist gi 
forsikringsselskapet medhold dersom de 
urettmessig har fått svar fra NTF om et 
ikke- medlem?
En annen advokat  ga oss en pekepinn: 
Ved en tvist vil sannsynligvis formålet 
med krav om medlemskap etterspørres. 
Hvis retten finner det godtgjort at 
bestemmelsen er formålsløs , så er kravet 
det også.
 
Krav om medlemskap i NTF får oss til 
å stille spørsmål om organsisasjonskrav. 
Retten til å organisere seg er en 
grunnleggende rettighet, nedfelt i blant 
annet Menneskerettskonvensjonen 
(EMK), ILO-konvensjonen og 
Arbeidsmiljøloven. Kan man herfra 
utlede at «Retten til ikke å organisere seg 
er en grunnleggende rettighet»?

Ikke helt rett fram dette.

Vi har også hengt oss opp i krav om NTF medlemskap. Særlig sett på bakgrunn 
av GDPR kravene hvor selv tannleger ikke får opplysninger om kolleger. Focus 
skrev derfor et brev til NTF den 19. mars med spørsmål om begrunnelse. Det 
kom oss også for øret at det var NTF som hadde foreslått dette kravet overfor 
Norsk tannhelseforsikring.  Norwegian Bank hadde dette kravet, men har 
droppet det etter at Focus tok det opp.  Hos Norsk tannhelseforsikringen består 
det.  I søknadsskjema til IF er det ikke et spørsmål. 

Fortsettelse...

2.   «KRAV OM NTF MEDLEMSKAP» I FORSIKRINGSAVTALER

Forøvrig mener NTF at "Forsikringsordninger må ikke 
være styrende på pasientenes valg av tannlege." 
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IF har en samarbeidspartner, Nordisk Dentalpartner, NDP, 
som inngår partneravtalene.  NDP har tilsynelatende ingen 
kompetanse til sertifisering av tannleger, bortsett fra åpenbar 
inntjenings-kompetanse. At et «uknotete» forsikringsselskap 
som IF krever slike knotete avtaler synes vi er merkelig.  
Å danne en egen gruppe tannleger som sertifiseres som kvalifiserte 
tannleger for å kunne behandle for forsikringsselskapets regning 
er (ihvertfall) innen helsevesenet ganske problematisk. 
Tannleger som inngår avtale med NDP bryter sannsynligvis 
Helsepersonelloven. 

Focus følger opp.

NTF om markedsføring av 
tannhelseforsikringer
NTF har laget et eget dokument som omhandler markedsføring 
av forsikring: NTFs synspunkt på tannlegers rolle ved 
markedsføring av tannhelseforsikring.  LINK krever pålogging. 
DER finner vi som konklusjon:

Den norske tannlegeforening mener at:
•	 En tannlege må ikke drive produktreklame eller 

markedsføring av forsikringsordninger eller tilby/selge 
forsikring.

•	 Forsikringsvilkårene må ikke virke styrende på 
behandlingsvalget.

•	 Forsikringsordninger må ikke være styrende på pasientenes 
valg av tannlege.

Vedtatt av NTFs hovedstyre 30. november 2017.

1.  «PARTNERSKAP», SERTIFISERING OG MARKEDSFØRING
Tannhelseforsikringen IF har helt spesielle krav. «Partner» betaler en årsavgift på kr 10500, reklamerer for 
Tannforsikringen  IF, kan tegne forsikringen med pasienten, motta direkteoppgjør + annet vi ikke har oversikt 
over.  Kravet er ikke absolutt, men partner blir foretrukket. (For å gjøre livet knotete, kan pasienten likevel velge 
tannlege og selv ordne alt med forsikring).
Du kan lese selskapets egen presentasjon her: https://tannhjulet.no/?p=22894

FORSIKRINGSSELSKAPENE 

for å behandle pasienter

1.	 NORSK TANNHELSEFORSIKRING: Krav om autorisasjon i Norge, og krav om 
medlemsskap i NTF. Krav om årlig undersøkelse med maskimum 15 mnd intervaller 
som må dekkes av pasienten. Skal etter hvert kunne bruke Opus til å logge seg på 
journalen etter sigende med en begrenset innsynsmulighet. 

2.	 BANK NORWEGIAN TANNHELSEFORSIKRING: Krav om autorisasjon 
i Norge. Krever ingen helsevurdering ved tegning. Ellers få krav, heller ikke 
«nullstilling». Dekker årlig kontroll. Hevder å ha et enkelt system. Ikke generelt krav 
til journalutskrift, men kan i større kasus be om ytterligere dokumentasjon. 

3.	 TANNHELSEFORSIKRINGEN IF (Vertikal Helse leverer denne i samarbeide 
med IF): Krav om autorisasjon i Norge, og krav om partnersskap/avtale/betaling for 
å være «foretrukket klinkk»   
 
Det stilles altså krav til både tannlege og pasient. Vi tar her bare opp de punktene som 
omhandler tannlegers organisering, og lar innsynsrett og krav til pasienter ligge. 

Pr.  mai 2019 er det 3 aktører av betydning 
med tannhelseforsikring i Norge:

Artikkelen fortsetter på motstående side

STILLER ULIKE KRAV
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Pasientens rett til innsyn beskrives nærmere i 
Personopplysningsloven, artikkel 15, punkt 3:

Pasienten har krav på å få innsyn i, og utskrift/kopi av, hele sin journal. Pasienten har krav på 
å få informasjonen i elektronisk format (i stedet for papirformat). Tjenesten skal være gratis.

KONKLUSJON

«Den behandlingsansvarlige skal gjøre tilgjengelig en kopi av 
personopplysningene som behandles. Dersom den registrerte 
anmoder om flere kopier, kan den behandlingsansvarlige kreve 
et rimelig gebyr basert på administrasjonskostnadene. Dersom 
den registrerte inngir anmodningen elektronisk, og med mindre 
den registrerte anmoder om noe annet, skal informasjonen gis i 
en vanlig elektronisk form.»

Dette må tydes slik at elektronisk tilgjengelig informasjon, 
også kan kreves utlevert i elektronisk format. 
Røntgenbilder inkludert. 

Tannhjulet har en egen artikkel du finner på Tannedammen: 
«Sikker digital postkasse for helse». Det finnes altså ingen 
allment akseptabel unnskyldning for ikke å kunne sende 
elektronisk informasjon fra tannlegen. Det finnes også 
gode muligheter for å legge inn kryptert kommunikasjon på 
egne hjemmesider slik at pasienten kan sende elektronisk 
informasjon til tannlegen/en annen mottaker. Denne 
aktiviteten er «standard» og koster ikke mye – og man logger 
på med bank-Id. Sikkert, effektivt og hjelpsomt for pasienter 
ved eksempelvis tannhelseforsikringskommunikasjon.

PRISEN på tjenesten er beskrevet flere steder i lov og for-
skrift. Her er et knippe:
•	 For innsynsretten etter pasient- og brukarrettslova vert 

viktigaste endring at innsynsretten no som hovudregel skal 
være gratis. Det er difor ikkje lenger heimel for å gi innsyn 
mot eit gebyr som tidlegare (Normaltariffen, kapittel II, B, 
takst 5) med mindre det ligg føre særlege tilhøve.

•	 Den som er ansvarleg for journalen har plikt til å gi innsyn, 
jf. helsepersonellova § 41. Pasienten har i den anledning krav 
på kopi av journalen og innsyn skal som hovudregel vera 
gratis

•	 Den behandlingsansvarlige skal gjøre tilgjengelig en kopi av 
personopplysningene som behandles. Dersom den registrerte 
anmoder om flere kopier, kan den behandlingsansvarlige 
kreve et rimelig gebyr basert på administrasjonskostnadene.

Kopi av journalen og innsyn skal som hovedregel være gra-
tis. Tannlegen kan muligens kreve dekket utgift til porto, 
men ikke for merarbeidet med kopiering, utskrift etc. 

Kommentar: Elektronisk brev medfører en utgift på omkring 7 
kr., mens brev ligger minst på kr. 20-50.
MEN: Dersom man kan påvise merarbeide for å tilfredsstille 
krav fra tannhelse- og ulykkesforsikringer utover rimelig innsats, 
bør NTF være den som utformer en rutine og honorar for dette.

Rett til innsyn i journal
med utskrift eller kopi 
av journal og røntgen


