Tannhelsetjenestens
kompetansesenter
Dst

2024

Arsrapport Tk
God oral helse for hele befolkningen
gjennom tjenester av hgy kvalitet



Innhold

O PP SUMIMIEIING e 4
PasieNtDENANAUNG ... e 4
F O SKINING e 4
KOMPETANSENEVING ..o 4
Leders DeretniNg 2024 ... . e 5
SAMIUNNSOPPATGGET ..o 6
Organisering O fOraNKIING .......ooi oo 7
REPIESENTANTSKAD - /
Y T e /
OrganiSering AV TKDD ... 8
AANISATEE e 9
Strategi for TKQD 2023-20260 ... ...t 12
MALDILAE 1 e 13
NAIKOSE VEA TKQD ..o 19
Akutt tannbehandling I narkose til Darn ... 19
BIUKEIUNAEISBKEISE ..., 22
MAIDILAE 12 VAT VUIAEIING ..o 22
MALDILAE 2 ... e 23
Tilrettelagt tannhelsetilbud ~TOO ..., 24
TOO-BUAET NASJONAUT ..o, 26
MALDILAE 2 VAN VUIAEIING .o 26
MaALDILAE 3 . e 27
FOrsKNINGSOPPAIAGET ... ..o, 28
PrakSISNGEr FOISKNMING ... it 29
PUDLKESIOMNET L. 30
PUBUKASJONET 1 2024 ..o, 31
VItENSKAPEUGE FOIEUIAQT ..., 32
Undervisning og populeervitenskapelig foredrag ... 33

Forside bilde: Freepik

Posters and oral PresentationS . ... 33
Presentasjoner av postere under Nasjonal nettverkskonferanse 2024.............ccccococoi. 34
Deltakelse Pa KONTEIANSET ..o, 34
ArendalSuUKa 2024 ... oo 35
NORDENTAL ... 35
MALDILAE 3 VAN VUIAEIING ..o, 35
MaALDILAE 4 36
Organisering og forankring av kompetansehevende tiltak ..., 36
Laeringsplattformen ISIEAIMING ..o, 36
TOO-KOMPEIANSE ..., 37
Kompetansehevende tiltak ... 37
HOSPILEINNG VEA KUNTKK ... 40
HOSPItErING INNEN KITUIG. ..o, 41
KUNIKKDES@K OF @LEVPIAKSIS ..., 40
Veiledning ved KUNTKK ... e 42
Prosjektbistand ved forskningsavdelingen ..o, 43
TOO: regionale kompetansehevende tiltak ..., 43
Samarbeid med tannhelsetjenestens kompetansesentre ... 44
Offentlige utredningsarbeid og deltakelse i nettverk, komiteer m.m............ccooooi 45
INtErN KOMPETANSENEVING ... 46
MALDILAE 4 VAT VUIAEIING ..o, 47
DT AV TKDD o, 48
Kommunikasjonskanaler 0g NETISIART ..., 49
Nettsteder eid 0g driftet @V TR ..., 50
Finansiering av VItKSOMMNETEN ........oiiieee e, 52
SAMArDEIAETS INNEEKLET ... 54
Vedlegg 1: FOrskniNgSPrOSIEKIET ..o, 55



Oppsummering

Tannhelsetjenestens kompetansesenter Ost (Tk®) har i 2024 utviklet og
befestet sin rolle som et regionalt odontologisk kompetansesenter som sikrer
tilgjengelighet til spesialisttannhelsetjenester, gir rad og veiledning, klinisk

praksis, forskning og

Pasientbehandling

Tk@ tilbyr tverrfaglige pasientsentrerte og
kunnskapsbaserte spesialiserte tannhel-
setjenester. Den kliniske aktiviteten har okt
betydelig, - med en gkning pa 25% i antall
henvisninger fra 2023. Tk@ har tatt imot flest
henvisninger fra eierfylkeskommunene Aker-
shus, Buskerud, Innlandet og @stfold.

Henvisninger for kirurgiske problemstillinger
utgjorde mer enn halvparten av alle hen-
visninger i 2024. Tk® har behandlet pasien-
ter med omfattende og komplekse behan-
dlingsbehov, ofte med lange behandlingslap.
Det har veert en betydelig innsats for a gi et
forsvarlig helsetilbud til pasienter med sam-
mensatte problemstillinger. Vi har behandlet
mange sarbare pasientgrupper, som pasienter
med sjeldne medisinske diagnoser, overgrep-
sutsatte, torturoverlevere, pasienter med al-
vorlig tannbehandlingsangst (TOO-pasienter),
flyktningbarn med sterkt redusert munnhelse,
innsatte | fengsel og pasienter som har gjen-
nomgatt behandling for kreft i hode-halsom-
radet.

Forskning

Tk@ er en sentral akter | behovsdrevet forsk-
ning og innovasjon. Forskergruppen ved Tk&

bestar av 18 ansatte, hvor flere har dokt-
orgrad. Tk@ har flere eksternt finansierte
forskningsprosjekter som “Connecting ORAL
health-and home care service for patients
receiving home care in Norway (CORAL)" og
‘Oral health care services for Children victims
of violence and sexual abuse (Orchid)".

Produksjonen av vitenskapelige artikler har
hatt en sterk @kning de siste arene. | 2024 har
Tk®@ publisert 13 vitenskapelige artikler, flere
artikler i prestisjefylte tidsskrifter. Forskere ved
Tk®@ har holdt vitenskapelige foredrag og del-
tatt i konferanser bade nasjonalt og internas-
jonalt.

Kompetanseheving

Tk@ har et utstrakt arbeid med kompetanseh-
eving for tannhelsetjenesten, - gjennom kurs,
seminarer, veiledning og hospitering. | 2024
har Tk® arrangert en rekke fysiske og digitale
kurs, tilbudt hospitering ved klinikk og gitt
veiledning ved pasientbehandling. Tk@ har
0gsa utviklet oppleeringspakker for TOO-me-
darbeidere, og har samarbeidet med fylkes-
kommunene i region gst om kompetanseh-
evende tiltak innen TOO.

Leders beretning 2024

Aret 2024 har vaert preget av utvikling, samarbeid og tilpasning til nye

organisatoriske rammer.

Med opplasningen av Viken fylkeskommune fra 1.
januar 2024, har vi viderefort et tett og konstruktivt
samarbeid med de nye fylkeskommunene Akershus,
Buskerud, Innlandet og @stfold. Overgangen har
krevd noen nye avklaringer om strukturer for samar-
beid og gnsket prioriteringsomrader. Vi har erfart
god dialog med Den offentlige tannhelsetjenesten |
regionen i dette arbeidet. Fylkestingene i de respek-
tive fylkene har fattet vedtak om representasjon og
deltakelse i samarbeidet, noe som gir et solid grun-
nlag for videre drift og utvikling.

Gjennom aret har vi viderefgrt og utviklet vare ar-
beidsomrader. Var kliniske virksomhet har fortsatt a
gi spesialisert tannbehandling til pasienter fra hele
regionen, med saerlig vekt pa tverrfaglig spesialisert
tannbehandling, tannbehandling i narkose og TOO
tilbud. Flertallet av vare pasienter er prioriterte pasi-
enter fra vare eierfylkeskommuner, men vi har ogsa
hatt ansvar for behandling av pasienter med omfat-
tende tannbehandlingsbehov samt andre henviste
pasienter som ikke har tilgang til annen tannhelset-
jeneste. Var tverrfaglige tilneerming er unik og bidrar
til & skape et helhetlig og faglig sterkt tilbud til beste
for pasientene.

| tillegg til var pasientrettede virksomhet har vi hatt
et sterkt fokus pa kompetanseutvikling og faglig
stotte. Det har bidratt til a styrke tannhelsetjenesten
i hele regionen. Samarbeidet med Den offentlige
tannhelsetjenesten har vaert

viktig for a sikre malrettet og helhetlig kompetan-
seutvikling til fordel for bade pasienter og tann-
helsepersonell. I aret som har gatt har vi startet opp
et prosjekt som skal utvikle digitale l@sninger for a
sikre bedre tilgjengelige

spesialiserte tannhelsetjenester og fagstatte. Dette
er i trdad med et vedtak i Innlandet hvor man gnsker
alternative l@sninger for & sikre bedre tilgjengelighet.
En utredning om gkonomisk omstilling for Buskerud
fylkeskommune, har papekt at bistand fra Tk@ for
behandling og kompetanseheving kan bade gi en
okonomisk gevinst og bidra til mer baerekraftige og
tilgjengelige tjenester.

Forskningsaktiviteten ved Tk& har veert en viktig
del av var virksomhet i 2024. Mange av prosjektene
er giennomfert i tett samarbeid med tannhelsetje-
nesten og har hatt direkte betydning for tjenesteut-
viklingen.

| september 2024 kom Tannhelseutvalget med
NOU 2024:18 En universell tannhelsetjeneste.
Kompetansesentrene er her omtalt som en viktig
akter for i tannhelsetjenesten, og utvalget er eni-
ge om at kompetansesentrene bgr ha en regional
funksjon hvor alle fylkeskommuner ved den offent-
lige tannhelsetjenesten er tilknyttet et senter.

Tk@s ansatte har giennom egen kompetansehev-
ing, fagutvikling og forskning, samt villighet til ut-
vikling, fleksibilitet og engasjement bidratt til a styrke
Tk@s rolle som et ledende kompetansesenter.
Representantskapet og styret har vaert viktige pre-
missleverdgrer i dette arbeidet og gitt rammer og
handlingsrom for utvikling av Tk@s virksomhet.

Vi ser frem til a fortsette vart arbeid i 2025, med mal
om a videreutvikle vart tilbud og bidra til en enda
bedre tannhelsetjeneste i vare eierfylkeskommuner
og ellers i tannhelsetjenesten.

Hilde Vogt Toven, direktor, Tk@



Samfunnsoppdraget

TkO er ett av fem regionale odontologisk kompetansesenter i Norge. Tk@ er
organisert som et fylkeskommunalt oppgavefellesskap etter kommuneloven

kapittel 19.

Samarbeidet har i 2024 bestatt av fylkeskom-
munene Akershus, Buskerud, Innlandet og @stfold.
@stfold er kontorfylkeskommune for Tk@. Senteret
er lokalisert i Oslo.

Tk@ er det eneste av de fem odontologiske
kompetansesentrene som eies av flere fylkes-
kommuner. Senteret dekker den mest folkerike
regionen i landet, med et samlet befolknings-
grunnlag pa neer 1,7 millioner innbyggere.

Grunnet regionreformen ved opplasning av
Viken fylkeskommune fra 2024, ble samarbei-
det om Tk behandlet pa nytt i alle fylkestin-
gene. Nytt representantskap var valgt med del-
takere fra de fire nye fylkeskommunene. Antall
representanter felger starrelsen pa fylkeskom-
munene. Nytt styre var ogsa valgt i 2024.

Formalet med samarbeidet er drift og ut-
vikling av et regionalt odontologisk kom-
petansesenter som skal:

« sikre tilgjengelighet til spesialisttannhel-
setjenester og vaere henvisningsinstans
for bade offentlig og privat tannhelsetje
neste

e drive radgivning innenfor virkeomradet
overfor en samlet tannhelsetjeneste,
ovrige helsetjenester og befolkningen

« organisere klinisk praksis for spesialis
kandidater i samarbeid med universite-
tene

bidra til forskning og faglig utvikling

drive kompetanseutvikling som bidrar
til rekruttering av tannhelsepersonell og
en god tannhelsetjeneste

TkOs kjernevirksomhet er knyttet
til falgende hovedomrader:

spesialistbehandling
forskning og fagutvikling
kompetanseheving

TOO - tilrettelagt tannhelsetilbud til
tortur- og overgrepsutsatte og til dem
med odontofobi

Organisering og forankring

De styrende organer er representantskap og styre.

Representantskap

Representantskapet er valgt av fylkestingene for fire ar og de oppnevner et styre for Tk@.

Det er avholdt fire mater i representantskapet, hvorav tre fysiske og ett digitalt mete. Leder for
representantskapet var Ida Ohme Pedersen.

Representantskapets sammensetning i 2024-2027

Akershus lda Ohme Pedersen Lars Dahl Berge
Akershus Nils Erik Mossing Heidi Wesbye Nyhus
Buskerud Roger Larsen Kjell Erlend Grenbeck
Innlandet Joakim Ekseth Hans Kristian Enge
Ostfold Arnstein Koch-Engebretsen Elin Tvete

Styre

Det er avholdt fem styremater, hvor fire var fysiske og ett digitalt. Styreleder var Per David Clee
Sehoel, Dstfold fylkeskommune. Nestleder Bente Bjerknes, Buskerud fylkeskommune.

Fylkeskommune Representant Representant

Ostfold Per David Clee Sghoel Merete Sundby Skovdahl
Buskerud Bente Bjerknes Magnus Idland
Innlandet Erling Serlien Kristin Lunde
Akershus Bent Hakon Lauritzen Pernille Nordbak @smundset
Ansattrepresentant fra Tk@ Eirik Lehre, Rasa Skudutyte-Rysstad

(vara)




Organisering av TkQ

Tk® er organisert med tre avdelinger under direktar. Kompetansehevende tiltak bergrer alle
avdelinger og koordineres av fagansvarlig for kompetanse.

Figur 1

| Representantskap |
1

| Styret I

Direktgr

Kompetanseheving
Forskningsleder Leder TOO Klinikksjef
Forsknings- Pasientkoordinator Klinikk-
koordinatorer/ administrasjon
’ | itk | Tannlegespesialister
Tannhelsesekretaerer
| s | | | Tannhelsesekretaerer
| Ph.d.stipendiater | | Poykologer | Framm———
Spesialister bk
(forskning) Tannpleier
Spesialistkandidater
Narkosefunksjon

Direktor: Hilde Vogt Toven

Leder TOO: Hilde Vogt Toven
Forskningsleder: Vibeke Ansteinsson
Klinikksjef: Jon Sudbg

Fagansvarlig kompetanse: Ubesatt i 2024

Ansatte

Ved utgangen av 2024 var det 64 ansatte med til sammen 46,6 arsverk.
Kjonns- og aldersfordelingen er slik:

Figur 2 Kjennsfordeling
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Tk® hadde i 2024 et gjennomsnittlig sykefraveer pa 6,1 %. Dette er en betydelig
nedgang fra 2023 (8,5%) og 2022 (9,9%). Til sammenligning var sykefraveeret i Norge
gjennomsnittlig 6,8 % i samme periode. Sykefraveeret hos Tk@ kan forklares ved at en-
kelte ansatte, seerlig i forskingsavdelingen, har veert langtidssyke. Sykefraveeret folges
opp med reglene i IA-avtalen. Selv om sykefravaeret er pa et lavt niva, er det behov for
tett oppfelging av ansatte som er sykemeldte.
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Figur 4 Sykefraveersutvikling totalt
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Fordeling av ansatte ved utgangen av 2024:

Figur 5 Fordeling av arsverk per 31.12.2024 Figur 6 Fordeling av antall ansatte per 31.12.2024

0,4
TKOST TKOST
Forskningsenhet Forskningsenhet
11,4 = TKOST
= TKOST L
Klinikkenhet* Klinikkenhet*
= TKOST/ledelse/stab
= TKOST/ledelse/stab og TOO*
og TOO*

= Konsulentavtaler **
» Konsulentavtaler **

Tk@ har ansatte innenfor alle de odontologiske spesialistomradene. Dette bidrar til samarbeid
og flerfaglig/tverrfaglig behandlingstilbud. Fordeling av stillinger etter spesialitet er fglgende:
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Tabell 1 Tannlegespesialister hos Tk@

Stillingstype spesialister ved utgangen av 2024 Ansatte Arsverk
Pedodonti 2 2
Kirurgi (oral kirurgi) 4 2,2
Protetikk 3 24
Radiolog* 1 04
Kjeveortopedi 2 0.7
Endodonti 2 04
Periodonti 1 0.2
Totalt 15 83
*konsulentavtale
Figur 7 Ansatte med spisskompetanse hos Tk@
Tannleger med Lege ogltannlege: 1
kognitiv utdanning: 4
\Phd: 12

Spesialister (inkl.
psykologspesialister):
12

\ Tannlegespesialist med Phd: 6

Tk® har spesialister innen alle odontologiske spesialiteter. Figur 7 gir en oversikt over Tk@ds an-
satte med spisskompetanse innenfor Tk@s kjerneomrader. | tillegg til dem som kommer frem

i figuren, har Tk@s ansatte kompetanse innen dekontaminering, helseadministrasjon, ikt og
e-helse, kommunikasjon, pedagogikk mm. Figuren er derfor ikke uttgmmende
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Strategi for Tk@ 2023-2026

Strategien er et redskap for eierne, styret, ledelsen i Tk og ansatte for a tydeliggjere felles
mal og prioriteringer. Strategien angir hovedretning og prioritering giennom beskrivelse av
fire malbilder. Arsrapporten svarer ut malbildene og tiltakene i strategien.

v 3

Tk@ skal veere et sted der bade spesifikke 0og sammensatte problemstillinger kan henvises for
behandling og/eller radgivning. Problemstillingene blir diskutert tverrfaglig, og pasientene skal
kunne motta all odontologisk behandling under samme tak. Tk@ tilbyr tjenester som dekker
et medisinsk og psykologisk behandlingsbehov, og som ivaretar gode overganger mellom
fagomrader/tjenester. Tilbudet tar i sin helhet utgangspunkt i pasientens behov. Innholdet |
tjenesten bygger pa erfaringsbasert kunnskap, forskningskunnskap og brukerkunnskap.
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Malbilde 1

TkO skal tilby tverrfaglige pasientsentrerte og kunnskapsbaserte

tannhelsetjenester.
Derfor skal vi:

» Forankre og implementere
forstaelse og innhold i pasientsentrert
behandling/tjenester.

» FEtablere nye og effektive samarbe
idsformer til det beste for pasienter
0g tjenesten.

» Bevisstgjore egne medarbeidere til
a stille seqg kritisk og reflekterende
over egen
praksis. Praksis gjennom systematisk
forbedringsarbeid.

» Utnytte ressursene best mulig, avklare
samhandling med tannhelsetjenesten
0g sosialisthelsetjenesten og samti
dig ta hensyn til pasientene.

« Tilpasse lokaler til gkt pasientbehan
dling herunder narkosevirksomhet,
0g vurdere behovet for lokaler til
kurs/opplaering.

« Tilpasse Tk@s kliniske tilbud ut ifra
behovet i regionen

Spesialistbehandling

Kompliserte og lange behandlingslap
Utover henvisninger for kirurgiske problem-
stillinger, er vurderinger av sammensatte
protetiske problemstillinger de mest res-
surskrevende. Dette krever betydelig tid til
behandlingsplanlegging basert pa interdi-
siplinaere diskusjoner (f.eks. blant pedodon-
tister, kjeveortopeder, oralkirurger, prote-
tikere). Hver pasient vurderes av spesialister
som samles for a komme frem til ett eller
flere omforente forslag til behandlingsplan.

Det er satt av faste motetider for slike di-
skusjoner tre dager i uken, med mater pa
60 minutter. Med mange spesialister samlet
pa hvert mote, utgjer dette en betydelig
innsats, noe som er ngdvendig for a kunne
gi et forsvarlig helsetilbud til pasienter med
omfattende og komplekse behandlingsbe-
hov. Flere av disse pasientene gjennomfgrer
behandling ved Tk@ over flere ar.

Vare henvisere gnsker ogsa flere alternative
behandlingsplaner a velge mellom. Utar-
beidelse av slike planer er ressurskrevende,
0g behandlingslapet kan matte justeres
underveis. Det er ikke uvanlig at en pasient
diskuteres i flere interdisiplinaere moter gjen-
nom behandlingsperioden.
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Tabell 2 Antall pasienter eksternt henvist, fordelt pa fylkeskommuner og pasientgrupper

Akershus Buskerud | Innlandet | @stfold

Gruppe A- pasienter 272 98 316 125 27 1
Gruppe B- pasienter 6 6 14 4 2 1
Gruppe C-pasienter 3 2 15 4 4 0
Gruppe D-pasienter 117 69 186 66 16 4
Gruppe E-pasienter 6 5 31 3 7 2
Gruppe F-pasienter 10 4 21 5 54 13
Eksterne TOO 9 4 7 2 4 3
Gruppe G-pasienter

Totalt 413 193 590 200 114 24

Gr. A: barn og ungdom 0-18 ar

Gr. B: psykisk utviklingshemmede

Gr. C: pasienter i institusjon eller med hjemmesykepleie
Gr. D: 19-24 aringer

Gr. E: pasienter innen fylkenes rusomsorg og psykiatri
Gr. F og G: voksne, ordineert betalende pasienter
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Figur 8 Antall henvisninger til TKD fordelt pa ar
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m Eksterne henvisninger B Alle henvisninger (inkl. interne)

Frem til og med 2022 ble kun eksterne henvisninger rapportert. Lederne ved kompetansesen-
trene ble deretter enig om a rapportere totalt antall henvisninger som omfatter bade eksterne og
interne.



Tabell 3 Antall henvisninger fordelt pa fagdisipliner, bade eksternt og internt henviste Tabell 4 Antall pasienter behandlet i narkose

Totalt Narkose Antall pasienter
Allmenn 303 Gr. A pasienter 282
Oral kirurgi og oral medisin 716 Gr. B pasienter 12
Gr. C pasienter 6
Pedodonti/barnetannlege 165
Gr. D pasienter 11
Oral protetikk 154
Gr. E pasienter 5
Periodonti 37 Gr. F og G pasienter 9
Endodonti 107 TOO pasienter, eksterne 22
. . TOO pasienter * 62
Kjeveortopedi 18
; ; ; ; Totalt antall pasienter 409
Kjeve- og ansiktsradiologi 378 p
* .
Interdisiplineer behandling (flere spesialiteter) 373 Egne TOO pasienter
Totalt 2251

17
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Figur 9 Antall henvisninger fordelt pa fagdisipliner
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Spesialistklinikken har en pasientkoordinator som sammen med klinikksjefen fordeler pasienter til
spesialistene, og til tverrfaglig vurdering/behandling og organiserer narkoseteam (anestesilege og
anestesisykepleier).
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Narkose ved Tk@

Tk® har avtale med Aneste AS om narkose-
funksjon. Det er rutine at alle pasientene
innkalles til en forundersgkelse for tannbe-
handlingen i narkose gjennomfgres. Det er
ukentlige tverrfaglige mater mellom spesialis-
tene for a diskutere pasientkasus og planlegge
pasientbehandling. Totalt ble det gjennomfeart
179 dager med tannbehandling i narkose. Tk@
har kapasitet til & behandle pasienter | narkose
inntil fire dager per uke. I gjennomsnitt behan-
dles tre pasienter pa hver operasjonsstue per
dag, det betyr at mellom 15 og 20 pasienter
far tannbehandling i narkose hver uke.

Akutt tannbehandling i
narkose til barn

Tk®@ har de siste arene, spesielt gjennom
2024, prioritert 3 behandle barn med sterkt re-
dusert tannhelse, samt smerter og infeksjoner
I munnhulen. De fleste av disse barna trenger
tilrettelegging i form av narkose for a fa gjen-
nomfoert nedvendig behandling. For & imate-
komme behovet har vi forlenget arbeidsda-
gene, okt antall narkoseteam og i perioder gkt
antall narkosedager fra fire til fem per uke.

Vi har sett at dette tilbudet har veert spesielt
viktig for omrader i vare samarbeidsfylker som
har mottatt flyktningbarn. Mange av barna har
kommet til Norge uten sine foreldre og uten
kient helsehistorie. Tk& har derfor ogsa brukt
betydelig tid til i & kartlegge barna medisinsk,
for & kunne avklare om det er forsvarlig a gi
nedvendig tannbehandling i narkose.
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Tabell 5 Antall pasienter som har mottatt tannbehandling i narkose,
alle pasientgrupper

Gruppe Akershus | Buskerud |Innlandet | @stfold

Gr. A pasienter 172 18 60 31 1 0
Gr. B pasienter 4 1 6 0 0 1
Gr. C pasienter 0] 4 0 3 0 1
Gr. D pasienter 3 0 4 3 0 1
Gr. E pasienter 1 2 2 0 3 0
Gr. F pasienter 1 0 2 1 0 0
TOO egne pasienter 0 0 2 1 0 0
TOO eksterne pasienter 13 4 4 1 0 0

Tabell 6 Ventetid per 31.12.2024

Ventelister hos Tk@

Narkose* 2-8 uker

Spesialistbehandling** 1-6 maneder

*Fra forste vurdering til gjennomfaring av tannbehan-
dling i narkose.

**Fra henvisning er mottatt til ferste konsultasjon hos
spesialist.

Den kliniske aktiviteten pa Tk@ spesialistklinikk
har gkt betydelig. Dette gjenspeiles i antall hen-
visninger, som har okt med bortimot 25 % fra
2023 til 2024. Henvisninger for kirurgiske prob-
lemstillinger utgjer mer enn halvparten av alle
henvisninger. Nar vi ssmmenholder dette med
hvor ressurskrevende behandlingen av de hen-
viste pasienter er, representerer dette en vesen-
tlig okning i arbeidsinnsats. Dette har vi fatt ved
at vi har utvidet stillingsbrgken for flere ansatte,
okt bruken av overtid og styrket det tverrfaglige
samarbeidet med anestesipersonale.

En gruppe bestdende at klinikksjef, protetiker,
pedodontist/barnetannlege og oralkirurg har
hatt faste samarbeidsmoter med ledergruppen
i Den offentlige tannhelsetjenesten (DOT) |

Akershus fylkeskommune angaende behan-
dlingsniva og behandlingslap for henvistepasi-
enter fra Akershus. | lepet av hgsten 2024 ble
det ogsa tatt initiativ til etablering av tilsvarende
samarbeidsgruppe med representanter fra DOT
| Buskerud fylkeskommune.

Tk® har i 2024 startet arbeid med a fa til vid-
eoveiledning og videokonsultasjon over vid-
eolgsningen Join fra Norsk helsenett. Vart hov-
edfokus har veert & fa til kasusdiskusjoner og
drofting rundt eventuelle henvisninger. Dette er
en ny mate a jobbe pa som krever tilvenning. Vi
har testet lesningen med tannklinikkene Mysen
(QFK), Redberg (Buskerud), Lillehammer (Inn-
landet), Vinje og Drangedal (Telemark).
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Brukerundersokelse

Tk®D giennomferte hasten 2024 en bruker-
undersokelse. Undersakelsen var utviklet og
gjennomfert i samarbeid med @stfold og
Buskerud fylkeskommune. Undersgkelsen
foregikk over en periode pa fire uker i oktober
0g november og hadde en svarprosent pa 35
% (262 besvarelser). Den involverte alle vare pa-
sientgrupper, dekket alle typer konsultasjoner
0g behandlinger. Resultatene viser at 90 % eller
flere av pasientene og parerende opplevde stor
eller sveert stor grad av tilfredshet i motet med
og behandlingslgpet ved Tk@ klinikk.

Informasjonsmateriell og aktiviteter

Tk@ gjennomfegrer arlig revidering av eksister-
ende informasjonsmateriell som brukes i dialog
med pasienter og tannhelsepersonell. | 2024
utformet og trykket vi opp syv ulike typer bros-
jyrer rettet mot pasienter ved var klinikk.

Forste halvar 2024 gjennomfarte vi en infor-
masjonsrunde om TOO-tilbudet rettet mot
DPS. Dette resulterte i flere henvendelser

fra DPS, og vil bli regelmessig gjennomfeart.
Hasten 2024 startet vi arbeidet med revidering
av informasjonsskriv til pasienter og arbeid-
sheftet/ TOO permen/kvalitetshandboka.

STAMI prosjekt

Forskningsavdelingen har, i samarbeid med ST-
AMI (Statens Arbeidsmiljginstitutt) og personalet
pa spesialistklinikken ved Tk®@, gjennomfort et
forskningsprosjekt for a kartlegge forekomsten
av svevestevpartikler relatert til tannbehandling.
De forelgpige analysene, som ble presentert pa
klinikkseminar i august 2024, viste ingen eller
knapt pavisbare nivaer av svevestgv relatert til
tannbehandling.

Malbilde 1: var vurdering

Tk leverer spesialiserte helsetjenester i et tver-
rfaglig og interdisiplinaert behandlermiljo til et
stadig gkende antall pasienter med omfattende
0g sammensatte behandlingsbehov, ofte med
lange behandlingslap. Fleksibel drift har gjort
det mulig a handtere en gkning i akutthen-
visninger uten at dette har pavirket ventetidene
for andre pasientgrupper. Brukerundersakelsen
som ble gjennomfart hasten 2024, viste stor
grad av tilfredshet hos pasienter og pargrende
med de tjenestene Tk® klinikk leverer.

23

Malbilde 2

Tk arbeider med a utjevne sosiale ulikheter gjennom bedring av oral helse.
Beskrivelse av malbildet: Tk tilbyr tjenester til hele befolkningen og szerlig til
pasienter som ikke kan nyttiggjore seg tjenester annet sted. Tk@ arbeider med
a sette fokus pa utfordringer knyttet til behandlingstilbudene, samarbeidsbarri-
erer med ovrig helsetjeneste (strukturelle utfordringer), sosiale ulikheter i helse
samt omrader med manglende kunnskap og kompetanse. Tk® mater utfordrin-
gene i samfunnet med forskningsbasert kunnskap, og vil satse pa forskning pa
tannhelsetjenester for de mest sarbare i samfunnet.

Derfor skal vi:

» |dentifisere omrader og grupper med
saerskilte behov og utfordringer.

* ke forskningsinnsatsen innenfor sam
funnsaktuelle omrader.

o Ta spesielt vare pa sarbare pasienter
med sammensatte problemstillinger.

» Veere et offentlig sikkerhetsnett i sa
marbeid med Den offentlige tannhelset
jenesten.

« Tilby jenester til pasientgrupper som
ikke kan nyttiggjere seg ordineere tje-
nester.

Unikt tilbud samlet under samme tak

Var klinikk behandler en rekke sarbare pasient-
grupper med oppsamlet og omfattende be-
handlingsbehov som krever bade tverrfaglig og
interdisiplineer tilneerming. Eksempler pa pasient-
grupper vi behandler er pasienter med sjeldne
medisinske diagnoser, overgrepsutsatte, torturof-
re, pasienter med alvorlig tannbehandlingsangst
som har fert til behandlingsvegring over mange
ar, flyktningbarn med sterkt redusert munnhelse
0g pafelgende smerter og infeksjoner, innsatte

I fengsel og pasienter som har gjennomagatt be-
handling for kreft i hode-halsomradet.

Vi behandler pasienter henvist fra Oslo universi-
tetssykehus (OUS), hvor det mangler kompetanse
eller ressurser til & mgte de oralmedisinske be-
handlingsbehovene. Vi far henvist pasienter fra
Universitetet i Oslo (UiO), hvor behandlingsbe-
hovet er sa omfattende og komplekst at de ikke
egner seg for studentundervisning eller behan-
dling hos spesialistkandidater. | tillegg behandler
vi pasienter med sjeldne medisinske diagnoser fra
TAKO-senteret ved Lovisenberg Diakonale Syke-
hus. Disse pasientgruppene har ofte ikke andre
behandlingstiloud enn det de far hos oss.

Tk klinikk er unik ved at den imgtekommer
disse sarbare gruppenes behandlingsbehov, med
spesialister samlet pa ett sted som kan mates i tid
og rom for a planlegge og gjennomfere behandl-
ingslepene.
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Tilrettelagt tannhelsetilbud -TOO

TOO er et tilrettelagt tannhelsetilbud til personer som har blitt utsatt for tortur, overgrep
eller har odontofobi. Tilbudet finansieres av midler over statsbudsjettet.

Dette tilbudet bestar av:

. TOO tverrfaglige behandlerteam: behandlingen har som mal a sette pasienten i
stand til & mestre tannbehandling. Her benyttes eksponeringsterapi og kognitiv
atferdsterapi.

. TOO tannbehandlerteam: tilbyr pasientene tilrettelagt tannbehandling nar de

er ferdig hos tverrfaglig team og er i stand til & mestre tannbehandling.

Tabell 7 TOO ressurser — tverrfaglig team pr. 31.12.24

TkD (personer)

6
3
3
2
0
4

Tannleger

Tannhelsesekretaerer

Psykologer

Pasientkoordinator

Tannpleier

Adm. kompetanse, kommunikasjon

25

Tabell 8 Totalt antall TOO pasienter behandlet pa Tk@

95 75 67

TOO - ferdigbehandlet* 108
Vurdert og inkludert av psykolog fordelt pa:
Overgrepspasienter 172 148 135 64
torturoverlevere
odontofobi 89 82 74
5
2 61 6

81 55

TOO narkosebehandling** 71 54 48 43

*Tallet gjelder for pasienter som har veert hos Tk@-TOO, internt henvist til TOO tannbehandlerteam Tk@

**Tannbehandling i narkose omfatter akuttbehandling, herunder smerte og infeksjonssanering og er ikke inkludert i
tallet for ferdigbehandlet. Tk@ har egen narkosefunksjon.

TOO-tilbudet er et tverrfaglig psykolog- og tannhelsetiloud (TOO-tverrfaglig team) som har som
mal & hjelpe pasienter med & mestre tannbehandling. Nar pasientene oppnar mestring, gjen-
nomfgres tannbehandlingen i henhold til «God klinisk praksis i tannhelsetjenesten» . Tilbudet er
tidsbegrenset, gis en gang og er vederlagsfritt for pasientene. Mange av pasientene har imidler-
tid sammensatte utfordringer, og tilbudet ma tilpasses bade den enkeltes mestringsniva og det
odontologiske behovet. Enkelte pasienter har unngatt tannbehandling over lengre tid og har der-
for store tannhelseutfordringer. For noen kan tannbehandling i generell anestesi (narkose) veere
nedvendig for a ivareta bade odontologiske og psykologiske hensyn. Antallet TOO-pasienter som
har fatt tannbehandling i narkose har okt, i takt med en generell gkning i gjennomfarte TOO-be-
handlinger, bade ved Tk® og i Den offentlige tannhelsetjenesten i vart omrade.

1 IS-1589 Helsedirektoratet
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Tabell 9 Ventelister TOO

TOO-tverrfaglig team (eksponeringsterapi)

24 uker

TOO-tannbehandlingsteam

6 uker

Vi jobber systematisk med & holde ventelistene
sa korte som mulig. | lgpet av sommeren 2024
var ventetiden ca. 8 uker. Tilstgtende fylkes-
kommuner hadde langt lengre ventetid, og for
a avhjelpe dem har vart TOO-tverrfaglige team
tatt inn pasienter fra ventelister i @stfold og Ak-
ershus. Vi har ogsa gitt tilbud til pasienter som
har forsgkt a fa behandling fra TOO-Oslo, men
som ikke har fatt oppfelging der. | 2024 har
Tk@ bistatt Oslo sitt TOO-team med psykolog
0g veiledning for et begrenset antall pasienter.
Det samme gjelder for @stfold, hvor var psyko-
log har bistatt med vurdering og behandling av
TOO-pasienter pa lokal tannklinikk i en periode
hvor @Dstfold ikke hadde psykolog. Vi har ogsa
gitt veiledning til ny psykolog i @stfold.

TOO-tilbudet nasjonalt

Helsemyndighetene ved Helsedirektoratet har
endret tilskuddsregelverket i 2024, slik at ansvar
for det nasjonale TOO arbeidet forankres og
gjennomfares av Nasjonalt lederforum for Den
offentlige tannhelsetjenesten (NLDOT). Tk@ er
ikke en del av dette lederforumet. Vi har frem
til 2024 hatt et stort ansvar for det nasjonale
TOO arbeidet. Ogsa i 2024 patok vi oss det
administrative og ekonomiske ansvaret for den
nasjonale nettverkssamlingen, til tross for en-
dringene i regelverket. Selv om situasjonen har
veert uklar og uavklart i 2024, har vi fortsatt ar-
beidet med regionalt TOO arbeid. Tk@ har tatt
ansvar for giennomfgring og implemen-

tering av de nasjonale oppleeringspakkene i
TOO, som finnes i leeringsportalen itslearning.
Tk®@ eier og forvalter domenet www.tooinfo.
no som er et nasjonalt nettsted for TOO. Fort-
satt foreligger det ikke en helhetlig plan fra
NLDOT for giennomfgring og forvaltning av
det nasjonale TOO-arbeidet.

Malbilde 2: var vurdering

Tk klinikk har et unikt tilbud til sarbare pasi-
enter som ikke har andre behandlingstilbud. At
alle odontologiske spesialiteter og andre fag-
grupper er samlet pa ett sted og samarbeider
direkte med planlegging og gjennomfering av
behandling gir et best mulig behandlingslep
for pasienter og pargrende. Den sveaert hoyre
graden av tilfredshet som kommer frem i den
gjennomfgrte brukerundersgkelsen, bekrefter
denne vurderingen.

Det anslas at 10 % av den voksne befolkningen
har et niva av tannbehandlingsangst som gjar
at de kvalifiserer for behandling innenfor ram-
mene av TOO-tilbudet. TOO teamene hos 0ss
har arbeidet systematisk for a effektivisere til-

budet. Dette har gitt flere ferdigbehandlede pa-

sienter og kortere ventetid i lgpet av aret, noe
som er veldig positivt.

Malbilde 3

TkO er en sentral aktar i behovsdrevet forskning og innovasjon. Tk@s er en
forskningsinstitusjon som har fokus pa behovsdrevet forskning og innovasjon
og har prosjekter som bidrar til nytenking, omstilling og fornyelse i tannhelset-
jenesten. Tjenesten er involvert i hele forskningsprosessen. Det bidrar til eier-
skap i prosjekter slik at kunnskap generert fra forskning lettere blir implement-
ert i tjenesten. Sammen skapes effektive tjenester av god kvalitet.

Derfor skal vi:

Bidra med a sette kunnskapsbasert
praksis pa agendaen ute | tienesten
0g hos Tk@.

Styrke samarbeidet mellom praksis

og forskning ved a skape meoteplasser.

Vaere padriver for behovsdrevet og
forskningsdrevet innovasjon i tannhel
setjenesten.

Styrke Tk®@s forskningsinfrastruktur og
administrativ stotte.

Veere konkurransedyktige for a motta
eksterne forskningsmidler.

ke deltakelse i tverrfaglig og tverrsek-
torielt forskningssamarbeid bade nas-
jonalt og internasjonalt.

Utvikle arbeidet med en forsk-
ningsstrategi knyttet til ssmfunnsutfor-
dringer og tannhelsetjenestens behov.
Veere en sentral akter i samfunnsdebat-
ten om oral helse og tannhelsetje-

nester.
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Forskning

Forskergruppen bestar av 18 ansatte i ulike
stillingsbraker. Flere forskere er tilknyttet uni-
versiteter med vitenskapelig deltidsstillinger.
Blant de fast ansatte er det elleve som har
doktorgrad. Vi har tre ph.d.-kandidater som har
hovedveileder ved Tk@ og fire ph.d.-kandidater
hvor forskere ved Tk® er biveiledere. Grads-
givende institusjoner er Universitetet i Sergst-
Norge (USN), OsloMet, Universitetet i Oslo
(UiO) og Universitetet i Agder (UA), som Tk@
har avtaler med.

Ny forskningsstrategi

| 2023 utarbeidet Tk@ en overordnet strateqi,
der et ngkkeltiltak i det strategiske arbeidet var
utviklingen av en forskningsstrategi. Denne
strategiske handlingsplanen er forankret i Tk@
sin strategi (2023-2026), som understreker at
vi skal vaere en sentral akter for behovsdrevet
forskning og innovasjon. Forskningsstrategien
bygger pa samfunnsutfordringer og tannhel-
setjenestens behov, og er forankret i nasjonale
retningslinjer og helsepolitiske fgringer/priorit-
eringer.

| den strategiske handlingsplanen er det (gftet
frem fire satsningsomrader:

. Forskningen skal bidra til a utvikle frem
tidens likeverdige og beerekraftige tann
helsetjenester

. Forskningen skal fasilitere innovasjon,
samskaping og brukerinvolvering

. Forskningen skal veere synlig, relevant
og fremme samarbeid

. Tk skal veere et faglig sterkt forskning
smilj@ med engasjerte medarbeidere og
velfungerende infrastruktur.

Hovedmalet med den strategiske handling-
splanen er a legge til rette for at vi skal kunne
drive forskning av hgy kvalitet, med bade nas-
jonal og internasjonal relevans. Forskningen
skal veere relevant for tannhelsetjenesten, sam-
funnet og arbeidslivet. Dette for 4 bidra til en
baerekraftig og helhetlig tannhelsetjeneste, noe
som er spesielt viktig i lys av demografiske og
ressursmessige utfordringer i helsevesenet.

Forskningsoppdraget

Var forskningsaktivitet males gjennom etablerte
nasjonale indikatorer (publikasjonspoeng, av-
lagte doktorgrader, internasjonalt samarbeid og
ekstern finansiering). Det er viktig at var forsk-
ning og vitenskapelig produksjon gir uttelling i
NVI (Norsk vitenskapsindeks)-rapporteringen. |
tillegg til at vi beholder den praksisneere forsk-
ningen mot tannhelsetjenesten.

Formalet med forskningen er & aktivt bidra til
utvikling av en kunnskapsbasert tannhelset-
jeneste og den @vrige helsetjenesten. Forsk-
ningsfokuset ved Tk® rettes spesifikt mot det
som er relevant for tannhelsetjenesten, med
sikte pa a gjore forskningsresultatene lettere
anvendelige og implementerbare pa ulike
nivaer. Dette inkluderer daglig praksis for klini-
kere, organisatoriske aspekter av tjenesten,
samt pavirkning av politikkutforming innenfor
folkehelse-, helse- og tannhelsefeltet.

Vieridag en forskningsinstitusjon med klart
fokus pa behovsdrevet forskning og innovas-
jon. Forskningsprosjekter initiert av Tk@ er
rettet mot nytenkning, omstilling og fornyelse
I tannhelsetjenesten. En ngkkelkomponent |
denne tilneermingen er det naere samarbeidet
med og inkluderingen av tannhelsetjenesten

i forskningsprosjekter. Vi har en bred tilneerm-
ing til brukerbegrepet der vi inkluderer hel-
setjenesten, helsepersonell, helseforvaltning,
parerende og sluttbrukere. Praksisnaer forsk-
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ning innebeaerer at forskningen utvikles og gjen-
nomfgres med bred medvirkning fra brukerne.
Brukermedvirkning vil tilrettelegge for eierskap
til prosjekter, og kunnskap skapt giennom
forskningen blir dermed mer effektivt imple-
mentert i fjenesten.

Praksisnaer forskning

Praksisneer forskning er prioritert forskning-
somrade og innebeerer tett samarbeid med
tannhelsetjenesten og andre relevante helsetje-
nester. Et viktig mal ved praksisnaer forskning er
at resultatene kan overferes og veere nyttig for
helsetjenesten, og pa den maten komme pasi-
entene og befolkningen til gode.

Forskningsavdelingen arrangerte i 2024
heldagseminaret «Fremtidens tannhelsetje-
neste - forskning og praksis gar hand i hand».
Seminaret samlet naermere 120 deltakere

pa Thon Hotel Opera 29. mai. Blant dem var
klinikere, folkehelsekoordinatorer og fylke-
stannleger fra Tk@s region. Hensikten med
seminaret var & dele resultater og erfaringer
med tannhelsetjenesten og drofte hvordan

Vi 0g tannhelsetjenesten kan samarbeide om
nye forskningsprosjekter i fremtiden. Program-
met inneholdt presentasjoner av resultater og
erfaringer fra giennomfoerte og pagaende klin-
iske prosjekter. Forskningsprosjektene som ble
presentert var FISSUR-prosjektet, Snus-prosjek-
tet og PAPRIKA-prosjektet. Deltakerne pa sem-
inaret fikk rad om hvordan lykkes med forsk-
ningsprosjekter i tannhelsetjenesten, og ikke
minst fikk vi here om klinikernes erfaringer med
a delta i forskningsprosjekter.

Forskning i tannhelsetjenesten er ngdvendig
for utvikling og forbedring av tjenesten, og for
a sikre pasientene de beste mulighetene for en
god tannhelse. God kommunikasjon og samar-
beid mellom tannhelsetjenesten og forskning-
sinstitusjoner er viktig for a sikre at forskningen

er praksisnaer og relevant. Det er ogsa viktig at
alle ansatte pa tannklinikkene far kjennskap til
hva forskning er, og hvorfor vi driver med det.
Klinikerne som har veert med pa forskning-
sprosjekter tidligere, delte sine erfaringer pa
seminaret. Det ble fremhevet at forskningsre-
sultater ma deles og implementeres lepende
for a forbedre tjenestene.

Nettverksbygging og nettverks-

konferanse

Forskere og en av Tk&s tannlegespesialister var
pa studietur til Montpellier i Frankrike og besak-
te bla. Universitetet i Montpellier for fa innblikk i
deres erfaring med innfaring av teleodontologi
| Ser-Frankrike.

Nettverkskonferansen

Den nasjonale nettverksgruppen for forskning
0g innovasjon arrangerte i 2024 en nettverk-
skonferanse for forskere som jobber med
forskning innen oral helse. Nettverksgruppen
for forskning og innovasjon bestar av en rep-
resentant fra hver av de odontologiske kom-
petansesentrene, en representant fra hver av
de odontologiske leerestedene og en represen-
tant fra bivirkningsgruppen i Bergen. I tillegg var
det observatgrer fra FHI og Helsedirektoratet.

Nettverkskonferansen ble avholdt pa Garder-
moen 17. og 18. april i regi av den Nasjonale
nettverksgruppen for forskning og innovasjon
innen oral helse. Over 140 deltakere fra hele
Norge samlet seg for nettverksbygging og for
a presentere forskning pa tvers av de ulike insti-
tusjonene som arbeider innen oral helse. Tk@
var betydelig representert pa konferansen med
bla. ni postere og holdt tre faglige presentas-
joner. Var forskningsleder, Vibeke Ansteinsson
var med i arrangementskomiteen og hadde
ansvar for en parallellsesjon pa temaet «sarbare

grupper».
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Ekstern finansiering av forskning

Vi har i dag flere eksternfinansierte forskningsprosjekter. Prosjektene: "Connecting ORAL health-and
home care service for patients receiving home care in Norway (CORAL)" og Oral health care ser-
vices for Children victims of violence and sexual abuse (Orchid) er finansiert av Norges forsknings-
rad (NFR). | 2023 fikk ogsa forskere ved Tk og Universitetet i Oslo sammen innovasjonsmidler fra
Veksthuset ved Universitetet i Oslo til SYNCORAL prosjektet som er en videreforing av CORAL-pros-
jektet. Sammen med fylkeskommunene Innlandet og Agder har Tk@ fatt bevilget midler fra NFR til
tre doktorgradsprosjekter giennom ordningen Offentlig sektor-ph.d (OFFPHD). Slike midler bidrar til
kunnskapsoppbygning og okt forskningsaktivitet i tannhelsetjenesten, som er i trad med vart man-
dat (se vedlegg 1).

Eksternfinansierte prosjekter bidrar sterkt til ondemme- og nettverksbygging, bade nasjonalt og in-
ternasjonalt. Det ble i 2024 sendt inn to sgknader om ekstern finansiering til Norges forskningsrad.
Tk fikk avslag pa begge soknadene.

Forskningsprosjekter

Informasjon om alle forskningsprosjekter vi har deltatt i og/eller har veert prosjekteier for i 2024, er
beskrevet i vedlegg 1. Prosjektene er ogsa presentert pa tkost.no og i CRISTIN.

Publikasjoner

Produksjonen av vitenskapelig artikler har hatt en sterk gkning de siste arene, men arbeidet tar lang
tid og resultatene av innsats ses ikke alltid innveerende ar:

Figur 10 Vitenskapelige publikasjoner
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Publikasjoner i 2024

Ko, Hayley Manalang; Baugerud, Gunn Astrid; Kopp, Unni Mette Stamnes; Sinkerud Johnson,
Miriam; Hovden, Ewa Alicja Szyszko. Exploring Information-Gathering Technigues in Medical

and Dental Interviews for Child Abuse and Neglect: A Comprehensive Scoping Review of Existing
Gaps. International Journal on Child Maltreatment: Research, Policy and Practice 2024

Field, Mats Kirkeby; Arnes, Anders Pedersen; Engdahl, Bo Lars; Morseth, Bente; Hopstock, Laila
Arnesdatter; Horsch, Ludwig Alexander; Stubhaug, Audun; Strand, Bjgrn Heine; Ranhoff, Anette
Hylen; Matre, Dagfinn Andre; Nielsen, Christopher Sivert; Steingrimsdottir, Olof Anna. The physical
activity paradox; exploring the relationship with pain outcomes. The Tromsg Study 2015-2016.
Scandinavian Journal of Pain 2025.

Hadler-Olsen, Elin Synnave; Petrenya, Natalia; Jonsson, Birgitta; Steingrimsdottir, Olof Anna; Stub
haug, Audun; Nielsen, Christopher Sivert. Periodontitis is associated with decreased experimental
pressure pain tolerance: The Tromso Study 2015-2016. Journal of Clinical Periodontology 2024.

Hassan, Hero Ibrahim; Ansteinsson, Vibeke Elise; Dalbak, Ellen Thea Gjelseth; Skudutyte-Rysstad,
Rasa; Hellesg, Ragnhild; Mdala, Ibrahimu; Hovden, Ewa Alicja Szyszko. Oral healthcare beliefs
among home care services personnel; a cross-sectional study in south-eastern Norway. BMC
Health Services Research 2024.

Holtan, Kristin Hjelmtvedt; Halvari, Anne Elisabeth Munster; Olafsen, Anja Hagen; @vergard, Kjell
Ivar; Halvari, Halgeir. The role of leadership in nurses’ wellbeing and performance: A cross-section
al survey using a dual motivational pathway model. Journal of Advanced Nursing.

Lund, Charlotte Indre; Rosseland, Leiv Arne; Steingrimsdottir, Olof Anna; Engdahl, Bo Lars;
Stubhaug, Audun; Furberg, Anne-Sofie; Nielsen, Christopher Sivert. How is age at menopause and
reproductive lifespan associated with chronic pain outcomes in postmenopausal women? Scandi-
navian Journal of Pain 2024.

Melum, Tonje Anita; Steingrimsdaottir, Olof A Jacobsen, Henrik B.; Johnsen, Bente; Stubhaug, Au-
dun; Schirmer, Henrik; Mathiesen, Ellisiv B.; Nielsen, Christopher S. Associations between cognitive
test scores and pain tolerance: The Tromso study. Scandinavian Journal of Pain 2024.

Radseth, Siri Christine; Hovik, Hedda; Bjertness, Espen; Skudutyte-Rysstad, Rasa.
Exploring socioeconomic inequality in caries experience in an adult Norwegian population; the
HUNT4 Oral Health Study. Community Dentistry and Oral Epidemiology 2024

Radseth, Siri Christine; Havik, Hedda; Bjertness, Espen; Skudutyte-Rysstad, Rasa.
Is Poor Self-Rated Health Associated with Higher Caries Experience in Adults? The HUNT4 Oral
Health Study. Caries Research 2024.

Stangvaltaite-Mouhat, Lina; Skudutyte-Rysstad, Rasa; Ko, Hayley Manalang; Stankeviciene, Indre;
Aleksejuniene, Jolanta; Puriene, Alina.Co-occurrence of dental caries and periodontitis: multilevel
modelling approach. BMC Oral Health 2024.
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. Stankeviciene, Indre; Stangvaltaite-Mouhat, Lina; Aleksejuniene, Jolanta; Mieliauskaite, Diana; Tali
juniene, leva; Butrimiene, Irena; Bendinskaite, Ruta; Puriene, Alina. Oral health status, related be
haviours and perceived stress in xerostomia, Sicca and Sjogren’s syndromes patients - a cross-sec-
tional study. BMC Oral Health 2024.

. Sedal, Anne Thea Tveit; Diep, My Tien; Skudutyte-Rysstad, Rasa; Singh, Preet Bano; Young, Alix;
Jensen, Janicke Liaaen; Sunde, Pia Titterud; Koldsland, Odd Carsten; Hove, Lene Hystad. Oral
helse blant 65-aringer i Oslo. Den norske tannlegeforenings Tidende 2024.

. Uhlen-Strand, Marte-Mari; Stangvaltaite-Mouhat, Lina; Mdala, Ibrahimu; Klepaker, Ingrid Volden;
Wang, Nina Johanne; Skudutyte-Rysstad, Rasa. Fissure Sealants or Fluoride Varnish? A Randomized
Pragmatic Split-Mouth Trial. Journal of Dental Research 2024.

Vitenskapelige foredrag

e  Stangvaltaite-Mouhat L. How to treat deep caries? The PAPRICA project. Conference
"Research in the dental health service - why is it important?”, Oslo, Norway.

e An Al-Driven Interview Training Program for Healthcare Professionals Working with
Child Abuse: A Pilot Study. Ko, Hayley; Hovden, Ewa Alicja Szyszko; Baugerud,
Gunn Astrid. Nettverkskonferansen 2024,

»  Orofacial signs of child or adolescent maltreatment identified by dentists and
dental hygienists. Hakstad, Katrine; Fegran, Liv; Hovden, Ewa Alicja Szyszko;
Kopp, Unni Mette Stamnes. Nettverkskonferansen 17.-18. april 2024.

e Suksesshistorier: forskningsfinansiering Hovden, Ewa Alicja Szyszko. Nettverkskonferansen
17.-18. april 2024.

e Det ma veere noen andres ansvar — 0ss og dem — om samhandling mellom hjemmetjenesten
0g tannhelsetjenesten. Hellesg, Ragnhild; Henni, Silje Havrevold; Ansteinsson, Vibeke Elise;
Hovden, Ewa Alicja Szyszko. Nettverkskonferansen 17.-18. april 2024.

e Learning by doing - collaboration between researchers and stakeholders in developing an
integrated oral health model for older people with frailty .Obstfelder, Aud Uhlen; Allen, Davina;
Melby, Line Kari; Hellesa, Ragnhild; Holden, Ewa Szyszko. Organisational Behaviour
in Health Care Conference. Oslo 3.-5. april 2024.

. Physical Activity, Pain, and Sensitivity. IASP 2024 World Congress on Pain,
Amsterdam, Nederland august 2024. Foredragsholder og leder for workshop.

«  Smerteepidemiologi og kartleggingsverk tgy i befolkningsstudier. Dagsseminar i
forskningsgruppen traumatiske livshedelser og kvinnehelse. Trondheim april 2024.

o Utfordringer ved sparreskjemadata — veen til definisjon av smertetilstander. Seminar i forsknings
gruppen om underlivssmerter. Troms@ november 2024.
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Undervisning og populeer vitenskapelig foredrag

CORAL-prosjektet - veien fra offentlig finansiert forskning til innovasjon.
Ansteinsson, Vibeke Elise. Seminar: Informasjonspraksiser, Samhandling og
Tjenesteinnovasjon, 14. Juni 2024.

Ingen pasient uten munn digitalisering for smartere samhandling og mer sammen -
heng i helsetjenesten - Helsetjenestens perspektiv. Ansteinsson, Vibeke Elise,
Arendalsuka 15. august

Innovation and digitalization in the Norwegian public dental service - the CORAL
project. Ansteinsson, Vibeke Elise. Networking visit within digitalization
and teledentistry, Montpellier, France 16.-19. september 2024.

Communication during clinical forensic medical/dental examinations.
Ko, Hayley Manalang. Mgte pa Statens Barnehus Kristiansand, 27. november 2024.

Effective Communication with Vulnerable Children: Why Every Word Matters
Ko, Hayley. Fagdag for Statens Barnehus Moss, 2 mai 2024.

Presentasjon av Orchid og delstudie 2 Hovden, Ewa Alicja Szyszko; Ko, Hayl
Manalang. Fagdag Statens Barnehus Moss, 2. mai 2024.

Forskning som er nyttig for sarbare barn, tannhelsetjenesten og barneverntje-
nesten. Hovden, Ewa Alicja Szyszko. Innspillsmate med barnevernstjenesten og
Forandringsfabrikken, 21. august 2024.

Informasjon til barn, ungdom og foresatte om tannlegeundersokelsen ved Statens Barnehus — et
prosjekt i planlegging. Korzeniewska, Lubomila; Hovden, Ewa Alicja Szyszko. Fagdag pa Statens
Barnehus i Tromseg. 21. juni 2024.

Oral helserelatert livskvalitet hos ungdommistenkt utsatt for vold eller overgrepen undersokelse
fra Norge. Hovden, Ewa Alicja Szyszko. Fagdag pa Statens Barnehus i Tromsa. 21. juni 2024.

Klinisk rettsodontologisk erkleering. Bevarelse av mandatet. Kopp, Unni Mette
Stamnes og Hovden, Ewa Alicja Szyszko. Digitalt arrangement. 29. april 2024.

Posters and oral presentations
Vibeke Ansteinsson, Mari Stavenes og Ragnhild Helleso. Ivaretakelse av munnhelse i hjemmesyke-
pleien er en arena for etiske dilemmaer. Helsetjenestenkonferansen 2024

A Myhr, L Jiang, L Stangvaltaite-Mouhat, R Skudutyte-Rysstad, A Sen, Body mass index change and
risk of poor oral health in Norwegian adults: the HUNT longitudinal study, European Journal of
Public Health, Volume 34, Issue Supplement_3, November 2024, ckael44.2301, Lisbon, Portugal,
12-15 November 2024.



/barauskaite A, Puriene A, Stangval taite-Mouhat L, Brukiene V, Stankeviciene |. Knowledge of Nu
tritional Habits" Impact on Oral Health Among Professionals Supervising Vulnerable Groups.
The 28th European Association of Dental Public Health Congress,

FISSUR-prosjektet: Veien fra oppstart til resultater. Seminar om praksisnaer forskning i tannhelsetje
nesten; 2024-05-29

Teleodontologi fra et forskerperspektiv. Presentasjon pa samarbeidsseminar med DOT 29.8.24

Erfaringer med praksisnaer forskning i tannhelsetjenesten. Nettverksbesak til Universitetet i Mont
pellier, 16-19. september 2024.

Presentasjoner av postere under Nasjonal nettverkskonferanse 2024

Hassan HI, Uhlen-Strand MM, Ansteinsson VE, Sz Hovden EA, Skudutyte-Rysstad R. Self-reported
oral health status and oral health-related quality of life among older adults receiving home-based
care services in south-eastern Norway. A cross-sectional study.

Radseth SC, Havik H, Bjertness £, Skudu  tyte-Rysstad R. Do individuals with poor
general health have more caries? The HUNT4 Oral Health Study.

Uhlen-Strand MM, Stangvaltaite-Mouhat L, Mdala I, Wang NJ, Volden Klepaker I, Skudutyte-Rysstad
R. Fissure sea antsor fluoride varnish? A randomized pragmatic split-mouth trial in nine public
dental clinics in Norway.

Sgdal ATT, Diep MT, Koldsland OC, Sunde PT, Jensen JL, Young A, Skudutyte-Ryss
tad R, Hove LH. Oral health among 65-year-olds in Oslo

Hasselgren LCK, Berggreen E, Sulo G, Elabdeen HZ, Kvalheim SF, Skudu tyte-Rysstad R, Midtbg KH,
Astram AN. The correla tion of oral diseases and symptoms with oral health-related quality of life
of senior adults: a cross-sectional study.

Deltakelse pa konferanser

Nursing Informatics (N12024) Congress; 28 June -31 July Manchester UK

The 28th European Association of Den-tal Public Health (EADPH) Congress; 2024-10-03 — 2024-
10-05, Crete, Greece.

Competence building in patients reported outcome measures (PROMs). Introduksjonskurs i bruk
av pasientrapporterte endepunkter i kliniske studier. Arranged by PROMINET. March 7-8, 2024,Rik
shospitalet, Oslo.

Horisont Europa — Prosjektutvikling. NFR/SINTEF

Seminar ‘Impact in public speaking”

Se 0gsa «Offentlige utredningsarbeid og deltakelse i nettverk» og «Intern kompetanseheving».

Informasjonsmateriell og aktiviteter

Arendalsuka 2024

Siden Arendalsuka har blitt en nasjonal arena der
aktgrer innen politikk, samfunn og naeringsliv sam-
les for debatt og utvikling av politikk, er det naturlig
at kompetansesentrene deltar og bidrar med a sette
dagsorden. | 2024 arrangerte derfor Tk@® og kom-
petansesentrene i fellesskap to arrangementer. Det
overordnede temaet for arrangementene var hvor-
dan fremtidens tannhelsetjeneste skal se ut.

Tirsdag 13. august: «God tannhelse i befolkningen —
hvordan sikrer vi det for fremtiden?”

« Tilgjengelighet av tannhelsetjenester v/Ellen
Berggren, forskningsleder TkVest
land og medlem i Tannhelseutvalget

e Prioriteringer av tannhelsetjenester
v/ Gunnar Bovim, styreleder Norges forsk-
ningsrad (NFR) og leder Helsepersonellkom
misjonen

» Boeerekraftige tannhelsetjenester v/Pal
Barkvoll, professor ved Universitetet |
Oslo (UiO) og tidligere president i Associa
tion for Dental Education in Europe
(ADEE)

| debatten deltok: Marian Hussein (SV), stortingsrep-
resentant, helse- og omsorgskomiteen

Heming Olsen-Bergem, president i Den norske tan-
nlegeforening, Gunnar Bovim, styreleder Norges
forskningsrad (NFR) og Pal Barkvoll, professor Uni-
versitetet i Oslo (UiO).

Torsdag: 15. august: «Ingen pasient uten munn
- digitalisering for smartere samhandling og mer
sammenheng i helsetjenesten»

e Tannhelsetjenestens perspektiv
v/ Bjernar Hafell, leder for tannhelsetje
nesten i Trgndelag

« Helsetjenestens perspektiv v/ Vibeke
Ansteinsson, forskningsleder Tk@

| debatten deltok: Kamzy Gunaratnam (Ap), stort-
ingsrepresentant, helse- og omsorgskomiteen,
Heming Olsen-Bergem, president i Den norske
tannlegeforening, Merete Lyngstad, spesialradgiver
Norsk Sykepleierforbund, Bjgrnar Hafell, fylkestann-
lege Trendelag fylkeskommune, Ivar Halvorsen,
fastlege/kommuneoverlege, leder Legeforeningen
IT-valg, medlem av Nasjonalt E-helserad, Henrik

Tk® og de gvrige kompetansesentrene har erfart
at Arendalsuka er en viktig arena for a fremme bud-
skapet om tannhelse. Det finnes fa arrangementer
under Arendalsuka som setter sgkelys pa oral helse,
til tross for stor interesse og aktivitet innen helse
generelt. Det er et gnske om & innlemme oral helse
som en del av den generelle helsen, og derfor bor
kompetansesentrene, som har i oppdrag a drive
forskning og fagutvikling pa dette omradet, ha en
viktig stemme i den politiske debatten. Kompetans-
esentrene er enige om a fortsatt arrangere ett til to
samfunnsaktuelle arrangementer under Arendalsu-
ka.

NORDental

| 2024 var Den norske tannlegeforeningens lands-
mete lagt til Lillestrom. Tk@ var ansvarlig for or-
ganiseringen av felles stand for alle kompetans-
esentrene. Denne gangen var det lederne ved
kompetansesentrene som stod pa standen i ukeda-
gene.

Malbilde 3: var vurdering

Forskningsavdelingen har de siste fem arene opple-
vd en betydelig vekst nar det gjelder antall ansatte,
vitenskapelig produksjon og konkurransedyktighet.
Dette er et resultat av malrettet arbeid over mange
ar. Blant annet har forskere aktivt jobbet med & ut-
vikle samarbeid og nettverk med universiteter og
forskningsinstitutter, bade nasjonalt og internasjon-
alt. N& er vi i en situasjon hvor eksterne finansierte
forskningsprosjekter er pa vei til 3 ferdigstilles. Dette
har i 2024 medfort et storre fokus pa a utarbeide
nye prosjekter og sgknader som har gatt pa be-
kostning av den vitenskapelige produksjonen. Vi vil
evaluere og forsgke a balansere dette bedre i fre-
mtiden. Vi har i 2024 sendt to sgknader til NFR,
men fikk dessverre ikke innvilget noen av dem.
Det planlegges nye samt videre utvikling og
forbedring av sgknader i 2025.

Som et heydepunkt kan vi trekke frem at
forskere ved Tk@ har i et prosjekt som sam-
menligner den kariesforebyggende effekten av
fissurforsegling og fluorpensling publisert artik-
kelen “Fissure Sealants or Fluoride Varnish? A
Randomized Pragmatic Split-Mouth Trial» i det
prestisjefylte tidsskriftet Journal of Dental Re-

search. Dette er et av de hoyest rangerte tidss-
kriftene innen odontologi.

Tk® skal vaere en sentral akter i samfunnsdebatten om oral helse og tannhelsetjenester og en synlig akter

for tannhelsetjenesten og for befolkningen. Auraen, lege, Kernel AS.
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Malbilde 4

Tk@ bidrar til okt kompetanse gjennom deling og samarbeid om forskning og
fagutvikling. Tk@ skal arbeide for fagutvikling og kompetanseheving og er en
sentral aktor for a utvikle og heve kompetansen i tjenesten. Tk@ bidrar til fagut-
vikling innenfor tjenesten som ogsa kan overfores til andre omrader i helsetje-
nesten. Tk@ er en leerende organisasjon, hvor medarbeiderne er den viktigste
ressursen og de skal utvikles i jobben. Dette er viktig for 8 mate ytre krav, kunne
sikre god kvalitet pa tjenestene og for at de ansatte trives.

Eksterne kompetansehevende tiltak for
tannhelsepersonell

Vi har en radgivende rolle overfor tannhelset-
jenesten. Rollen ivaretas gjennom blant annet
veiledning av personell ved pasientbehandling,
hospitering, prosjektbistand og kurs og sem-
inarer hos Tk@. Malet er 3 heve kompetansen
hos tannhelsetjenesten og gi tannhelseper-
sonell praktisk og anvendbart laeringsutbytte.

Organisering og forankring av
kompetansehevende tiltak

Hensikten med arbeidsgruppen Tk@-kom-
petanse er a sikre fremtidige likeverdige og
baerekraftige tjenester med god kvalitet. |
2023 utformet gruppen mandatet til Tk@d-kom-
petanse:

« |dentifisere aktuelle leeringsomrader og
oppleeringstiltak, samt iverksette dem i
egen virksomhet.

« Veere et kontaktpunkt mellom Tk® og
DOT for a avdekke behov og muligheter
for kompetansetiltak, tjenesteutvikling,
praksisneer forskning og samhandling-
smuligheter.

« Arbeide strategisk med rammeforutset-
ninger som prioritering, begrensninger
og muligheter.

Tk@-kompetanse bestar av Tk@s ledergruppe
og representanter fra Tk@s avdelinger i tillegg
til representanter fra hver fylkeskommune i
regionen. Pa grunn av avviklingen av Viken,
ble det i 2024 etablert nye fylkeskommuner
0g gruppen ble derfor utvidet. Vi arrangerte
to samlinger: 12. mars og 29. august for leder-
gruppene i regionen. Hensikten med samlin-
gene var kompetanseutvikling, samarbeid og
samhandling.

Leeringsplattformen itslearning

| 2022 anskaffet Tk@ lisens til leeringsplattfor-
men itslearning. Flere kurs er na lagt inn pa
leeringsplattformen. Det gjelder blant annet
oppleeringspakker innen TOO, kliniske kurs som
«Smittefritt pa tannklinikk» og kurs i sporsikring.
Det er Tk@® som publiserer kursinnholdet og
administrerer tilganger til itslearning.

Kompetanseheving for TOO - regionalt niva

| likhet med tidligere ar har vi inngatt avtaler om
kompetanseheving og fagutvikling med fylke-
skommunene Agder, Akershus, Buskerud, Inn-
landet, Vestfold, Telemark og @stfold i tillegg til
Oslo kommune. | avtalen forplikter deltakerne
seq til blant annet a bidra med en representant
til arbeidsgruppen TOO-kompetanse.
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TOO-kompetanse

Arbeidsgruppen TOO-kompetanse utvikler kompetansehevende tiltak for TOO-medarbeidere

i regionen og for de fylkeskommunene som Tk@ har avtale med om kompetanseheving for
TOO. Gruppen bestar av en representant fra hver av fylkeskommunene og ledes av Tk@. | 2024
hadde TOO-kompetanse to fysiske heldagsmeter og fire moter pa Teams. Ansvaret for gjen-
nomfering av de digitale samlingene ble fordelt mellom deltakerne i TOO kompetanse.

Kompetansehevende tiltak

Gruppekurs og e-leeringskurs

| 2024 relanserte vi e-leeringskurset «Din meldeplikt til barnevernstjenesten» etter revidering. |
revideringen deltok personer fra Tk& og fra forskningsprosjektet «Orchid».
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Tabell 10 Kurs for grupper

Gruppekurs

tannhelseteamet

Kurstittel Malgruppe Beskrivelse av kurstype

Smittefritt pa tannklinikk, 4 moduler Tannhelsepersonell/ Gruppekurs. Delvis via Microsoft Teams, del-
tannhelseteamet vis klinikk

Snusforebyggende arbeid Tannhelsepersonell/ Gruppekurs/e-leeringskurs

Tabell 11 E-leeringskurs

Kurstittel e-leering

Allmennhelse

Sammenhengen mellom periodontal helse og

Malgruppe

Tannleger og tannpleiere

Kontroll av maskinelt utstyr pa sterilen

Klinikkledere, tannhelsesekreteerer og de med ansvar for
sterilen

Test om forskriving av antibiotika

Tannleger

Test i instrumentlaere

Tannhelsesekretaerer

Din meldeplikt til barnevernstjenesten

Tannhelsepersonell

Hva er Statens Barnehus?

Sakkyndige tannleger

Rollen til sakkyndig tannlege ved Statens Barnehus

Sakkyndige tannleger
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Tabell 12 Filmer

Filmer Malgruppe
Hvorfor bruke kofferdam? Tannleger
Hvordan sette pa kofferdam? Tannleger
Kofferdam og endodonti Tannleger
Utfare kirurgisk handvask Tannleger
Ta pa sterile hansker Tannleger

Kirurgisk oppdekning (to filmer)

Tannhelsesekretaerer

Dekke til kirurgisk motor og handstykke

Tannhelsesekretaerer

Filmer om tilrettelagt tannbehandling (14)

Tannhelsepersonell

Filmer om tannbehandlingsangst (27)

Pasienter
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Tabell 13 Gjennomferte kurs i 2024

Panoramabilder (OPG) og stralevern Tannhelseteamet Digitalt 12.11.2024

Panoramabilder (OPG) og stralevern — Ekstra kurs | Tannhelseteamet Digitalt 6.11.2024

Kurs: «OPG». Omvisning Lier tannklinikk Tk@s lo- 1.11.2024
kaler

Panoramabilder (OPG) og stralevern Tannhelseteamet Digitalt 25.9.2024

Nar ber du henvise til narkose? Tannhelseteamet Digitalt 4.9.2024

Kurs: «Hvordan ta imot og behandle traumepasien- | Midt-Gudbrandsdal tannklinikk Tk@s lo- 572024

ter?» og «Oppdekking ved endo.» kaler

Kurs:» Hvordan mate den redde pasienten?» Om- | Mysen tannklinikk Tk@s lo- 20.6.2024

visning. kaler

Panoramabilder (OPG) og stralevern Tannhelseteamet Tk@s lo- 29.5.2024
kaler

Forskning i tannhelsetjenesten — hvorfor er det Klinikere, folkehelsekoordinatorer Seminar 29.5.2024

viktig? og fylkestannleger i regionen

Traumatologi Tannleger Digitalt 25.-264.2024

Klinisk rettsodontologisk tannlegeerkleering Sakkyndige tannleger ved Statens Webinar 294.2024

Barnehus

MIH: den mest vanlige og mest krevende miner- Fagdag for tannhelsetjenesten | Digitalt 174.2024

aliseringsforstyrrelsen blant barn Innlandet

Panoramabilder (OPG) og stralevern Tannhelseteamet Digitalt 20.3.2024

MIH: den mest vanlige og mest krevende miner- Tannhelseteamet Digitalt 20.3.2024

aliseringsforstyrrelsen blant barn

Medisinbruk og tannbehandling Tannleger og tannpleiere Hybrid 13.3.2024

Hospitering ved klinikk

Tk tilbed digitale, fysiske og hybride kurs innen ulike omrader i 2024. Det er stor variasjon
i antall deltakere. Isaer er det digitale kurset innen OPG og stralevern populaert, og i fjor hast
satte vi derfor opp ekstra kurs.

Hospitering hos oss innebaerer at man felger og deltar i behandling av pasienter, enten egne pa-
sienter eller andre som behandles av Tk@. For & hospitere, fyller man ut skjema pa tkost.no for &
avklare formalet med hospiteringen. Dette for a sikre best mulig laering.

Figur 11 Oversikt over hospitering 2020-2024
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*Det kan ha veert flere enn en person pa hospitering samme dag. Gjelder bade tannhelseper-
sonell, spesialistkandidater og studenter.

Hospitering innen kirurgi

| november startet vi arbeidet med a videreutvikle hospiteringstilbudet i kirurgi. | forbindelse med
dette arbeidet, valgte vi derfor & stoppe daveerende hospiteringstilbud i kirurgi inntil ny ordning
er pa plass. Til tross for at tilbudet om hospitering innen kirurgi ble stoppet i oktober 2024, har vi
hatt en betydelig okning i antall hospiteringer sasmmenliknet med 2023. Ny ordning er planlagt &
veere ferdigstilt i mars 2025.

Bakgrunnen for et nytt opplegg i hospitering i kirurgi er behov for teoretisk innledning, hvor vi
gjennomagar kort kirurgiske prinsipper og aseptikk, en teoretisk giennomgang av planlegging,
identifikasjon av risikoelementer, og trinn i prosedyren for fierning av visdomstenner i underkje-
ven. | tillegg vil vi tilby en forelesning om frilegging av hjernetenner pa kjeveortopedisk indikasjon
med paliming av sleper og praktisk trening i dette. Utover det tilbys en teoretisk gjennomgang av
temaet overtallige tenner i overkjevens front (mesiodens).
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Veiledning ved klinikk

Tannleger kan fa veiledning ved pasientbehandling innen alle Tk@s spesialistomrader, enten pa
telefon eller per e-post. Det kan for eksempel veere behov for diskusjon av kompliserte kasus,
planlegging av pasientforlgp eller sparsmal rundt henvisninger.

Som det fremgar av figur 12, er det et stort antall konsultasjoner det er snakk om, med tilsvarende
betydelig bruk av tid. Verdien i disse konsultasjonene er at vi avdekker hvilke pasienter som kan
behandles pa egen tannklinikk med forslag til behandling, og hvilke pasienter som bgr henvises til
spesialistbehandling.

Figur 12 Oversikt over veiledning 2020-2024
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Prosjektbistand ved forskningsavdelingen

En viktig oppgave for forskningsavdelingen er a yte prosjektbistand til regionen. Det kan for ek-
sempel veere 3 vurdere prosjektbeskrivelse, metodevalg eller bista ved analyse. Pa tkost.no har
vi et skjema for radgivning og veiledning for prosjektarbeid. For & bista brukerne ytterligere har
vi 0gsa publisert tips pa tkost.no om hvordan komme i gang med prosjektarbeid og informasjon
om hvordan forskningsavdelingen kan hjelpe.

TOO: regionale kompetansehevende tiltak

TOO-kompetanse arrangerte regionale Teamsmeter for nyansatte medarbeidere i tannbehan-
dlerteam. Teamsmeotene var en del av den regionale oppleeringspakken. Aktivitetene og samlin-
gene blir fortlepende evaluert av deltakerne for a gi innspill til behov for revideringer.
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Tabell 14 Aktiviteter i regi av TOO-kompetanse

Kompetanseheving i regi av TOO-kompetanse (TkQ)

Digitale samlinger for tverrfaglige team TOO (regionalt)

Fysiske samlinger for tverrfaglige team TOO (regionalt)

Digitale samlinger for tannbehandlerteam team TOO (regionalt)

=l NN

Kurs og samlinger for tannbehandlerteam TOO (regionalt)

Oppleeringspakker for tverrfaglig team TOO (regionalt) Fortlgpende

Oppleeringspakker for tannbehandlerteam TOO (regionalt) Fortlgpende

Nasjonal opplaeringspakke for tverrfaglig team TOO

| 2024 ble den nasjonale oppleeringspakken for tverrfaglige TOO-team ferdigstilt og presentert
under nettverkssamlingen.

Bakgrunnen for oppleeringspakken er & gi nye medarbeidere et felles teoretisk grunnlag. Faggrup-
pen TOO nedsatte derfor en arbeidsgruppe for & utvikle en oppleeringspakke for tverrfaglig team
nasjonalt. Arbeidet tok utgangspunkt i Tk@s regionale oppleeringspakke for tverrfaglig team og vi
var representert i arbeidsgruppen, som ogsa ble ledet av oss.

Oppleeringspakken er tilgjengelig pa leeringsplattformen itslearning, og bestar av fem moduler
som hver tar ca. 2-3 timer a gjennomfere. Innholdet ble utviklet av flere fagpersoner fra kom-
petansesentre og fylkeskommuner. Vikens kommunikasjonsavdeling bistod med filming og
opptak av innholdet.

Det er Tk@ som drifter itslearning, publiserer innhold og administrerer tilganger. Tilgangen fas
ved skjema pa tooinfo.no. Nye medarbeidere som far tilgang, far ogsa oppfelging av sin lokale
fagansvarlig. Fagansvarlig er psykologer eller erfarne TOO-tannleger.

Arbeidet ble ferdigstilt hgsten 2024 og sammen med representanter fra Ressursgruppen arran-
gerte Tk®D et webinar for fagansvarlige hesten 2024. Hensikten med webinaret var & spesifisere
rollen til den som er fagansvarlig i tillegg til generell informasjon om oppleeringspakken.

Samarbeid med tannhelsetjenestens kompetansesentre

De fem regionale kompetansesentrene samarbeider tett. Hver sjette uke holdes et digitalt kon-
taktmeote mellom lederne av kompetansesentrene. Aktuelle samarbeidsomrader omfatter kontakt
med helsemyndigheter, utviklingsarbeid og arrangementer av felles interesse. | 2024 har aktuelle
saker veert finansiering og kontakt med helsemyndigheter, KS og Nasjonalt lederforum for Den
offentlige tannhelsetjenesten (NLDOT). Vi har ogsa samarbeidet om arrangementer under Aren-
dalsuka og NorDental.

| 2024 har det blitt avholdt to seminarer for kompetansesenterledelsen, begge giennomfort |

Trondheim, med deltakelse fra forskningslederne, klinikklederne og lederne av kompetansesen-
trene. Et felles anliggende har veert hgringssvar til NOU 18:2024 En universell tannhelsetjeneste,
pa omrader som gjelder kompetansesentrene. Det arbeides ogsa med a utvikle en felles strateqi
for kompetansesentrene, et arbeid som startet i 2024 og planlegges ferdigstilt i 2025.

Samarbeid innen forskning

Gjennom 2024 er det blitt arrangert flere digitale forskermoter der forskere fra hvert senter pre-
senterer forskningen sin. Forskningslederne pa kompetansesentrene har ogsa jevnlige kontakt-
maoter seg imellom som gjelder konkrete forskningsprosjekter og mulige nye utviklingsomrader. |
2024 hadde kompetansesentrene en betydelig rolle i planlegging og gjennomfering et to-dages
forskningsseminar i regi av den nasjonale nettverksgruppen for forskning og innovasjon i tannhel-
setjenesten.

Offentlige utredningsarbeid og deltakelse i nettverk, komiteer m.m
« Arbeid i bedemmelseskomite (UiO)
« «Bedre munnhelse for eldre hiemmeboende». Tannhelseutvalget.

o Deltaker i Gemini eHelse nettverk (Geminisenter E-helse)

« Deltaker i programgruppen RETHOS for tannteknikerutdanning

« Deltaker i programgruppen RETHOS for tannpleierutdanning

« Styremedlem/board member Acta Odontologica Scandinavica

« Medlem faggruppe HUNT4 Tannhelse (TkMidt)

« Medlem av NTFs gruppe for Samfunnsodontologisk Nettverk-SANE

« Varamedlem i KPR referansegruppe for tannhelse

« Review (fagfelle vurdering for International Journal of Oral Hygiene, Frontiers in Dentistry)
« Nasjonal nettverksgruppe for forskning og innovasjon

e HELFO, avtale om medisinsk radgivning tannhelse-oral kirurgi

« Sakkyndige vurderinger pa forespegrsel fra Statsforvalteren i Innlandet og Statsforvalteren i
Ostfold, Buskerud, Oslo og Akershus.

« Rapport «Utredning om opprettelse av en biklinikk under Tk®@ i Innlandet fylkeskommune»
behandlet i Innlandet Fylkesting (20/2 -2024)
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Intern kompetanseheving

Medarbeidere med god og riktig kompetanse er var viktigste ressurs. Kompetanse er viktig for a
lykkes med a skape kvalitet i jenesten. Med en kompetanseplan vil Tk@ ha oversikt over hvilken
kompetanse vi har tilgjengelig, og hva slags kompetanse det er behov for & skaffe.

« Competence building in patients reported outcome measures (PROMs). Introduksjonskurs
i bruk av pasientrapporterte endepunkter i kliniske studier. Arranged by PROMINET. March
7-8, 2024, Rikshospitalet, Oslo

« Faglunsjer for alle medarbeidere ved Tk@. Hver avdeling er ansvarlig for tema
« Fellesmater for alle medarbeidere ved Tk®, og avdelingsvis meater/samlinger gjennom aret

« Felles seminar for alle medarbeidere ved Tk@. Tema: Kulturbygging og psykologisk trygg-
het. Kulturplakat. Juni og desember 2024.

« Fordypningskurs: bruk av pasientrapporterte endepunkter i kliniske studier. Arranged by
PROMINET. November 6-8, 2024, Radiumhospitalet, Oslo

« Forskningsledelse i partnerskap (OsloMet)

« Interne kurs i regi av @stfold fylkeskommune innen okonomi, HR, innkjep, strategi og
ledelse, HMS

« Helsetjenesteforskningskonferansen 2024: Prioritering, etikk og ulikhet i helse
« NOFOBI 2024

« Nye TOO-medarbeidere (tverrfaglig og tannbehandlerteam) har gjennomfart systematisk
oppleering gjennom oppleeringspakker utviklet av « TOO kompetanse»

o Pasientsikkerhetskonferansen 2024

« Dental Trauma Guide Symposium 2024 - Kebenhavn

« Project management for researchers (University of Oslo)

« Samfunnsodontologisk forum 2024

e Smart sgknad! Et seminar om seknadsskriving. HelselNN

« Videreutdanning (2023-): Bachelor i «Helseledelse og helsegkonomi, UiO

« Videreutdanning (2024): «Nettpedagogikk og nettundervisning», Hagskolen i @stfold
(HIOF)

« Videreutdanning (2020-2025): Master i «<Samfunn og helse, studieretning i helsefremmede
arbeid», Universitetet i Sgrgst- Norge (USN)

e Videreutdanning (2021-2024): Master i «Tverrfaglig Helseforskning», UiO, Institutt for helse
og samfunn, Avd. for tverrfaglig helseforskning

« Videreutdanning, Bl (2023-2024): «Ledelse av tjenesteutvikling»

47

« Videreutdanning i Kognitiv terapi (KAT) trinn 1 (2 tannleger)

« Videreutdanning i Kognitiv terapi (KAT) trinn 2 (2 tannleger)

« Videre utdanning i veiledning kognitiv terapi (1 psykologspesialist)
e Traumekurs iregi av RVTS

« Klinikkseminar spesialistklinikk: Hovedtema: Kommunikasjon og samhandling i og mellom
behandlerteam.

Malbilde 4: var vurdering

Vi har gjennom flere ar drevet et systematisk arbeid for utvikling av kurs og opplaeringspakker,

i samarbeid med DOT, og med temaer som DOT har veert delaktig i & utforme. Dette system-
atiske utviklingsarbeidet har fortsatt gjennom 2024, slik det for eksempel er nevnt i forbindelse
med hospitering innenfor kirurgi. Vare ansatte har aktivt etablert nettverk utenfor Tk@, bade in-
nenfor tannhelsefeltet, men ogsa i andre deler av helsetjenesten, og akademiske miljger. Sam-
tidig legger vi vekt pa a gi ansatte ny kompetanse for best mulig & imgtekomme samfunnsop-
pdraget vart. Tk har ogsa etablert seg som sakkyndig organ for Statsforvalteren i Innlandet.

TOO ved Tk® har gjennomfart en rekke regionale kompetansehevende tiltak, og tilbakemeldin-
gene pa tiltakene har veert positive og oppleves som viktige av deltakerne for & opprettholde
kvaliteten pa tilbudet. Samarbeid med vare fylkeskommuner/DOT innen TOO-kompetanse op-
pfattes som positivt og nyttig. Vart kompetansehevende arbeid for TOO har veert forlgperen for
nasjonale kompetansehevende tiltak, som Helsedirektoratet besluttet skulle legges til NLDOT.
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Drift av TkQ@

Tk@ er ett av fem regionale odontologisk kompetansesenter i Norge. Tk@ er
organisert som et fylkeskommunalt oppgavefellesskap etter kommuneloven
kapittel 19.

HMS
« Hjertestarterkurs (tre timer) for alle ansatte
« Bedriftslag i Holmenkollstafetten
e Kurs for verneombud

e E-leeringskurs for AMU-representanter

Avvikshandtering

Avwvik meldes av de som har opplevd avvik og ugnskede hendelser, og meldes inn gjennom
@stfold fylkeskommune (DFK) sitt meldesystem som ligger i ansattportalen (avvik.ofk.no). Det er
gitt oppleering i hvor man finner avvikssystemet, og kort gjennomgatt bruk av meldesystemet pa
klinikkmeoter. Historisk sett har det vaert flest avviksmeldinger fra spesialistklinikken. Det ble ikke
meldt inn avvik ved Tk® spesialistklinikk i 2024. Det arbeides videre med det nye IK-systemet og
avviksmeldinger.

Miljefyrtarn

Tk® ble 12. desember 2019 sertifisert som Miljefyrtarn av Stiftelsen Miljgfyrtarn. Sertifiseringen
er tre-arig og vi ble pa nytt godkjent som Miljgfyrtarn 19. desember 2022. Tk@ skal resertifiseres
som miljefyrtarn hgsten 2025.

Vi har etablert en egen miljegruppe, hvor blant annet verneombudet er representert. Gruppen
mates regelmessig gjennom aret for status og videreutvikling av miljgtiltak. Tiltakene gjelder
innen bl.a avfall, transport, energi, innkjgp og HMS. | tillegg bidrar gruppen til den arlige
innrapporteringen til Miljgfyrtarnstiftelsen.

Varen 2024 deltok Tk@s klinikk pa et pilotprosjekt med Kiilto Clean og Colosseum Tannlege om
baerekraftige emballasjelgsninger for desinfeksjonssprit til tannklinikker. Malet var a kartlegge
handteringen av emballasje, logistiske hensyn og innspill til forbedringer.
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Arbeidsmiljgutvalget - AMU

Den 1. januar 2024 ble det innfart nye regler for hvilke virksomheter som har plikt til & opprette
et arbeidsmiljgutvalg. Det nye regelverket bergrer Tk@ og hasten 2024 ble det derfor valgt ut
og etablert et AMU som inkluderer representanter og varamedlemmer. Arbeidsmiljgutvalget har
oppgaver etter Arbeidsmiljgloven og tilherende forskrifter:. AMU skal delta i planleggingen av
verne- og miljgarbeidet i virksomheten, og felge neye med pa utviklingen av arbeidsmiljoet.

De som ble valgt til arbeidet har gjennomgatt e-laeringskurs om AMU. Det ble ogsa gitt tilbud om
oppfriskningskurs for ledergruppen, som har giennomagatt tilsvarende kurs i 2020.

Kommunikasjonskanaler og nettsider

Tk® har redaktgransvar og driftsansvar for nettstedene tkost.no, tooinfo.no og tannbarnehus.nNo |
tillegg til intranettet knyttet til tooinfo.no.

Universell utforming av nettsider og tilgjengelighetserkleering

Den 1. februar 2023 ble det innfart krav om at virksomheter i offentlig sektor skal ha tilg-
jengelighetserkleering pa sine nettsteder. Tk@ utarbeidet tilgjengelighetserklaeringen for sine tre
nettsteder; tkost.no, tooinfo.no og tannbarnehus.no i samarbeid med nettsideleverandgr Cus-
tomPublish. Vi er pliktig til & gjore denne vurderingen arlig for vare nettsteder.

Klarsprak

Ny spraklov kraft tredde i kraft 1.1.2022, hvor en av paragrafene er kravene om klarsprak. Klarsprak
innebaerer korrekt, klar og brukertilpasset kommunikasjon. Dette pavirker Tk@s informasjonsvirk-
somhet, innholdsproduksjon og bruk av kanaler og flater og er en kontinuerlig prosess.

Desember 2024 forankret ledergruppa et internt prosjekt om klarsprak for 2025. Prosjektet om-
fatter en kartlegging av hvilke omrader innen tekst som omfattes av klarsprak og deretter en risik-
ovurdering og prioritering av omrader. Deretter vil Tk@ etablere et pilotprosjekt for klarsprakar-
beid. Arbeidet med klarsprak omfatter ogsa muntlig sprak og vil pa sikt veere en del av Tk@s
arbeid.

1 Arbeidstilsynet: Arbeidsmiljgutvalg (AMU)
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Nettsteder eid og driftet av Tk@
Tk@ eier og drifter tre nettsteder.

tkost.no

Var egen nettside tkost.no inneholder informasjon om spesialistbehandling, forskning,
fagutvikling og kompetansehevende tiltak. Nettstedet har ogsa nyhetsbrev og skjemaer for
pameldinger til kurs og arrangementer.

tooinfo.no

Vi har ansvar for a utvikle og drifte den nasjonale nettsiden tooinfo.no. | 2024 publiserte vi
filmene fra prosjektet «Tenner, skam og angst» med engelsk tale og undertekst pa tooinfo.no.
Nettstedet har skjemaer for tilganger til oppleeringspakker og intranett. Tk@ bruker tooinfo.no til
pameldinger for arrangementer for regionale aktiviteter som er i regi av TOO kompetanse. Vi har
0gsa ansvar for intranettet pa tooinfo.no, som er rettet mot medarbeidere i alle tverrfaglige team
nasjonalt.

tannbarnehus.no

Nettstedet tannbarnehus.no, er en del av det NFR-finansierte forskningsprosjektet Orchid.
Nettstedet er et prosjektrelatert nettsted og er en ressursside for sakkyndige tannleger som
foretar kliniske rettsodontologiske undersgkelser av barn ved Statens Barnehus. Nettstedet har
0gsa skjemaer for tilganger til kurs og pameldinger til arrangementer. Det er Tk@ som drifter
nettstedet. | 2024 var tannbarnehus.no gjennom en videreutvikling av struktur og noe design
og innhold.

Andre informasjonskanaler

Den offentlige tannhelsetjenesten i Tk@s region far informasjon om pasienttiloud og
kompetansehevende tiltak for tannhelsepersonell gjennom matevirksomhet, webinarer,
samlinger og dialog med tjenesten. Vi bruker sosiale plattformer som Facebook, Vimeo,
Instagram og LinkedIn og sender ut nyhetsbrev.

Tk® i media

Tk@ skal veere en synlig akter for tannhelsetjenesten og for befolkningen. Nedenfor er oversikt
over artikler vi har skrevet og/eller blitt intervjuet/omtalt i 2024. For vitenskapelige artikler, se
kapittelet «Publikasjoner».
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Tabell 15 Tk®@ i media

Tittel

Tre viktige e-leeringskurs for tannpleiere
Fremtidens tannhelsetjeneste i sgkelyset
Rammer barnetenner: - Kan fgre til frykt og angst

Tannhelsepasienter i narkose: Er det hjelp a fa - men
med lua i handa?

Hvem skal behandle pasienter som ikke har behan-
dlingstilbud?

PwCs evaluering av kompetansesentrene: En kritisk
gjennomgang

A digital platform to harmonise dental care for the
elderly

"Tannlegen, skrekk og psyken m/Charlott Holstad,
Stein R@ssevold Amundsen og Camilla”.

Medier Utgave
Tannstikka 4/2024
Tannstikka 3/2024

tv2.no/nyheter

/. september, 2024

Dagens Medisin

26. august, 2024

Dagens Medisin

2. mai, 2024

Nor Tannlegeforen Tid., 134: 332-4

2024

Arsrapport Veksthuset for verdiska-
ping 2023, UiO

21. mars, 2024

Podcasten "Hverdagspsyken”

Episode 12.2, 2024
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Finansiering av virksomheten

Tk@ skal ha en trygg og forutsigbar finansiering. Vi har i hovedsak fire finansier-
ingskilder. @remerket tilskudd fra Helsedirektoratet, basistilskudd fra fylkeskom-
munene, pasientinntekter og eksterne forskningsmidler.

§ 5-4 Bevilgningsoversikter — drift

(Talli 1 kroner)

Generelle driftsinntekter

Regnskap 2024 Regulert budsjett Regnskap

2024

2023

Andre generelle driftsinntekter -6 961 600 -6 961 600 -6 595 320

5 Sum generelle driftsinntekter -6 961 600 -6 961 600 -6 595 320
Netto driftsutgifter
Sum bevilgninger drift, netto 7 898 406 11 594 837 12 300 414
Sum netto driftsutgifter 7 898 406 11594 837 12 300 414
Brutto driftsresultat 936 806 4633237 5705 094
Finansinntekter/Finansutgifter

13 | Renteutgifter 801 0 1061

15 | Netto finansutgifter 801

17 | Netto driftsresultat 937 607 4633237 5706 155
Disponering eller dekning av netto driftsresultat

18 | Overfgring til investering 0 0 0

19 | Avsetninger til bundne driftsfond* 7195 637 3500 000 8 133 244

20 | Bruk av bundne driftsfond -8 133 244 -8 133 237 -13 839 399

21 | Avsetninger til disposisjonsfond 0 0 0

22 | Bruk av disposisjonsfond 0 0 0

23 | Dekning av tidligere ars merforbruk 0 0 0

24 | Sum disponeringer eller dekning av netto driftsresultat | -937 607 -4 633237 -5 706 155

25 | Fremfert til inndekning i senere ar (merforbruk) 0 0 0

*Belgpet gjelder ubrukte midler tildelt til drift fra Helsedirektoratet som overfares til 2025. | tillegg gjelder det midler til planlagte
oppgraderinger/investeringer som realiseres i 2025 jf budsjett.

§ 5-6 @Okonomisk oversikt etter art — drift

Driftsinntekter

5 Andre overfgringer og tilskudd fra staten -44 012 025 -44 295 092 -42 162 933

6 | Overfgringer og tilskudd fra andre -8 914 131 -7 866 128 -8 168 922

8 Salgs- og leieinntekter -21 332 089 -19 397 700 -17 209 304

9 | Sum driftsinntekter -74 258 245 -71558 920 -67 541159
Driftsutgifter

10 | Lennsutgifter 35526181 36 094 500 34 209 603

11 | Sosiale utgifter 9 275 864 9536 100 8901 894

12 | Kjop av varer og tjenester 30 379 551 30 531 557 30110 623

13 | Overfgringer og tilskudd til andre 13 456 30 000 24 133

15 | Sum driftsutgifter 75195 051 76 192 157 72 246 253
Brutto driftsresultat 936 806 4 633 237 5705 094
Finansinntekter/Finansutgifter

20 | Renteutgifter 801 0 1061

22 | Netto finansutgifter 801 0 1061

24 | Netto driftsresultat 937 607 4633237 5706 155
Disponering eller dekning av netto driftsresultat

25 | Overfering til investering 0 0 0

26 | Avsetninger til bundne driftsfond 7195 637 3500 000 8133 244

27 | Bruk av bundne driftsfond -8 133 244 -8 133 237 -13 839 399

28 | Avsetninger til disposisjonsfond 0 0 0

29 | Bruk av disposisjonsfond 0 0 0

30 | Dekning av tidligere &rs merforbruk 0 0 0

31 | Sum disponeringer eller dekning av netto driftsresultat -937 607 -4 633237 -5706 155

32 | Fremfert til inndekning i senere ar (merforbruk) 0 0 0
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§ 5-8 Balanseregnskapet

(Talli 1 kroner)

Regnskap 2024

Regnskap 2023

EIENDELER

Utstyr, maskiner og transportmidler 3329123 5142 639
Likvider 8 949 340 9 886 947
Sum eiendeler 12 278 463 15 029 586
EGENKAPITAL OG GJELD

Egenkapital

Bundne driftsfond -7 195 637 -8 133 244
Bundne investeringsfond -1753703 -1753703
Kapitalkonto -3 329 123 -5 142 639
Sum egenkapital -12 278 463 -15 029 586
Kortsiktig gjeld

Annen kortsiktig gjeld 0 0

Sum annen kortsiktig gjeld 0 0

Sum egenkapital og gjeld -12 278 463 -15 029 586

Samarbeidets inntekter
Under 10 % av samarbeidets inntekter kommer fra deltakerfylkene.

Fordeling av inntektene 2024 Andel
Deltakerfylkene -6 961 600 94 %

Andre inntekter -67 296 645 90,6 %*
Sum inntekter -74 258 245 100,0 %

*av dette 29 % pasientinntekter og 604 % tilskudd fra staten Hdir og NFR)

Inntektene gjelder for hele Tk@s virksomhet. Staten finansierer aktivitet innen forskning og fagut-
vikling og administrasjon knyttet til disse oppgavene. Staten finansierer ogsa aktivitet til TOO. Den
kliniske virksomheten finansieres i hovedsak gjennom pasientinntekter og HELFO-refusjon. Av
utgiftene pa pasientbehandling dekkes 21 % av eierbidraget fra fylkeskommunene. Pasientbehan-
dling gitt til prioriterte pasienter i eierfylkeskommunene gis med en rabatt pa 20 %.
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Betalende pasienter

Klinikkvirksomheten er delt, hvor hovedvekten av virksomheten retter seg mot klientell som
fylkeskommunene har ansvar for (prioriterte grupper). En mindre del er behandling av pa-
sienter som betaler for tjenesten selv. Slik aktivitet anses & vaere | direkte konkurranse med
private tilboydere av tannhelsetjenester.

En giennomgang av var elektroniske pasientjournal (EPJ) fra 2024 viser at:
« 86,9 % av tidsbruken er pa prioriterte grupper
o 13,1 7% av tiden er brukt pa pasienter som selv betaler for tjenestene.

Regnskapet for klinikkvirksomheten viser et lite overskudd for aktivitet knyttet til betalende
pasienter i 2024. 1 2023 var det et lite underskudd pa betalende pasienter, takstene ble just-
ert i 2024 slik at de gjenspeiler reell kostnadsgkning. Regnskapet for 2024 viser at det ikke
foreligger kryss-subsidiering og at dagens takster gjenspeiler kostnadsnivaet for betalende
pasienter.

Total klinikk Betalende
pasienter

Lonnsutgifter 14 391 810 1885 327
Sosiale utgifter 2 032 945 266 316
Kjop av varer og tjenester 9922163 475 761
Overfgringer og tilskudd til andre 4711 617
Finansutgifter 715 94
Sum utgifter 26 352 343 2628 114
Honorar betalende pasienter -20 653 203 -2 580 287
Sykelgnnsrefusjoner -510 968 -66 937
Refusjon fra andre -10 633 -1 393
Sum inntekter -21 174 804 -2 648 616
Overskudd betalende pasienter -20 502
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Vedlegg 1: Forskningsprosjekter

Nedenfor falger kort beskrivelse av alle forskningsprosjekter som Tk@ har deltatt |
og/eller har vaert prosjekteier for i 2024. Alle prosjektene er presentert pa
www.tkost.no og i CRISTIN.

Prosjekttittel Oral helse blant 65-aringer i Oslo; Assosiasjoner mellom oral
helserelatert livskvalitet, munntarrhet, karies og manglende

tenner, samt assosiasjoner mellom smaksfunksjon, kost-
holdsvaner og karies

Mal Det overordnede malet for prosjektet er a bidra til kunnskapsformidling om oral
helse i en aldrende befolkning.

Bakgrunn Andelen eldre i befolkningen gker og flere eldre beholder sine egne tenner. For

a kunne planlegge tannhelsetjenester for den aldrende befolkningen i arene som
kommer, er det viktig med data om hvordan det star til med munnhelsen blant indi-
vider som star pa terskelen til alderdommen.

Dette samarbeidsprosjektet mellom Tannhelsetjenestens kompetansesenter @st
(Tk®) og Det odontologiske fakultet (UiO) har derfor til hensikt & publisere data fra
et allerede eksisterende datamateriale blant 65-aringer i Oslo. Datamaterialet ble
innhentet ved Det odontologiske fakultet i 2019. Det planlegges to publiseringer i
dette samarbeidsprosjektet.

Prosjekteier Tk@
Prosjektleder Anne Thea Tveit Sgdal

Tannhelsetjenestens kompetansesenter @st (Tk@)
Varighet 2024 - 2026

Samarbeidspartnere Det odontologiske fakultet, UiO

Prosjekttittel Samhandling for bedre tannhelsetjeneste til hjemmebo-
ende pasienter - CORAL

Mal CORAL skal utvikle ny kunnskap om behov for og organisering av tannhelsetje-
nester til eldre hjiemmeboende pasienter.

Bakgrunn God tannhelse betyr mye for var generelle helse og livskvalitet. Konsekvenser av
darlig eller redusert munnhelse kan fare til alvorlige infeksjoner, store smerter og
darlig ernaering. Hiemmeboende pasienter trenger samordnede og koordinerte
tienester, hvor gode tannhelsetjenester er viktig del av tjenesteforlgpet. Prosjektet
skal derfor identifisere hva som hemmer og hva som fremmer helsetjeneste. Vi-
dere skal prosjektet utvikle og teste en vitenskapelig modell, som sikrer forsvarlig
helsetjeneste og bedre samhandling mellom tannhelsetjenesten og pleie- og om-
sorgstjenesten. Det skal vi gjore ved a felge en systematisk prosess, som bygger
pa UK Medical Research Council's framework (MRC) for komplekse intervensjoner.
Dette forskningsprosjektet er finansiert av NFR.

Prosjekteier Universitetet i Oslo og Tk@

Prosjektleder Vibeke Ansteinsson forskningsleder, Tk@ og Ragnhild Hellesg, professor Avd. for
folkehelsevitenskap, Universitetet i Oslo (UiO)

Varighet 2020-2027

57

Samarbeidspartnere

Tannhelsetjenestens kompetansesenter @st (Tk@) (hovedsamarbeidspartner)

NTNU Gjavik

e Sintef

®*  Pensjonistforbundet

* Hoyskolen Innlandet

e Norges arktiske universitet (UiT)

e Universitetet i Bergen (UiB)

e Utviklingssentre for sykehjem og hjemmetjenester (USHT)
e  Humboldt-Universitat zu Berlin

¢ University of Groningen

e VAR Healthcare

Prosjekttittel

SYNKronisering av ORALE helsetjenester for eldre h
jemmeboende pasienter (SYNCORAL)

Mal En teknologidrevet tjienesteinnovasjon hvor malet er a digitalisere og understotte
samhandling mellom tannhelsetjenesten og hjemmebaserte tjenester i kom-
munen (et innovasjonsprosjekt)

Bakgrunn | dag er det slik at den offentlige tannhelsetjenesten i fylkeskommunen (tann-

helsetjenesten) og helse- og omsorgstjenester i hjemmet i kommunen (hjem-
mesykepleien) jobber i organisatoriske og teknologiske siloer. Det er stort behov
for systemiske teknologiske innovasjoner som stetter samhandling mellom hjem-
mesykepleien og tannhelsetjenesten og sarger for en integrert pasientsentrert
helsetjeneste. Det finnes | dag ingen integrert digital kommunikasjonslasning for a
understatte denne samhandlingen.

Prosjekteier

Universitetet i Oslo og Tk®

Prosjektleder

Vibeke Ansteinsson Forskningsleder Tk@ og fersteamanuensis, UiO Avd. for folke-
helsevitenskap, Universitetet i Oslo (UiO)

Varighet

2023-2025

Samarbeidspartnere

* Tannhelsetjenestens kompetansesenter @st

* Tannhelsetjenesten i Innlandet fylkeskommune
¢ Medicue

e Visma

e  Sor-Odal kommune
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Prosjekttittel

Orchid -Oral health care services for Children victims of vi-
olence and sexual abuse -Focusing on the clinical forensic
dental examinations

Tannhelsetjenester til barn utsatt for vold og seksuelle over-
grep (Orchid)

Nettside: tannbarnehus.no

Malet med prosjektet Orchid er & sikre at tannhelsetjenesten tidlig kan identifisere
vold og overgrep samt gi god behandling og oppfelging av de sarbare barna.

Kunnskapen som utvikles i Orchid skal veere med pa a:

1. sikre tidlig identifisering av vold og seksuelle overgrep mot barn pa tannklinikker
2. sikre palitelig klinisk rettsmedisinsk tannundersgkelse

3. sikre god oppfelging og tannhelsehjelp til barn og ungdom i sarbare livssituas-
joner.

Bakgrunn

Til tross for at tannleger har mye kunnskap om barns munnhelse, har det veert lite
oppmerksomhet mot tannhelsetjenestens rolle i & oppdage og forhindre vold og
overgrep. Dette forskningsprosjektet er finansiert av NFR.

Prosjekteier Tk@
Prosjektleder Ewa Hovden, seniorforsker Tk@
Varighet 2021-2025

Samarbeidspartnere

Serlandet sykehus HF (SSHF)

OsloMet, Universitetet i Agder

Karolinska Institutet

Den offentlige tannhelsetjenesten i Agder
Statens Barnehus Kristiansand

Statens Barnehus Tromse

Tannhelsetjenestens kompetansesenter Nord-Norge (TKNN)
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Prosjekttittel PAPRIKA- PAsientbehandling av dyp PRImaer Karies

Mal

Hensikten med studien er a avdekke om boring/rensing av dype kariesangrep i ett
besgk er bedre enn boring/rensing i to besok. Dette for & skape et grunnlag for
hvilken behandling som skal velges for fremtidige pasienter med dype kariesan-
grep. | tillegg onsker vi a redusere forekomst av smerte og forekomst av rotfylling
etter behandling av dype kariesangrep.

Bakgrunn

Prosjektet er en internasjonal multisenterstudie der Tk@ organiserer giennom-
fgringen av prosjektet i Norge.

Prosjekteier

Kebenhavns Universitet, Odontologisk Institutt, Kebenhavn, Danmark

Prosjektleder

Prosjektleder for hele studiet er Lars Bjgrndal PhD, Dr.Odont. Fagleder for
Endodonti, lektor Odontologisk Institutt, Kebenhavns Universitet. Prosjekleder i
Norge er Lina Stangvaltaite, Seniorforsker, Tk@.

Varighet

2019-2025

Samarbeidspartnere

*  Kgbenhavns Universitet (Danmark)

e Copenhagen Trial Unit (CTU) (Danmark)

*  Aarhus Universitetet (Danmark)

* Moscow State University of Medicine and Dentistry (Russland)
e Hogskolan i Halmstad (Sverige)

e  Malmeg Universitet (Sverige)

e Karolinska institutet (Sverige)

*  Goteborg Universitet

e Cardiff University (UK)

e Dundee Dental Hospital (UK)

* Tannhelsetjenestens kompetansesenter @st, Tk@




Prosjekttittel

Tidlig identifisering og forebygging av redusert oral helse
hos hjemmeboende eldre i Innlandet/Hedmark

fylkeskommune

Mal Legge til rette for et baerekraftig, helhetlig tjenestetilbud og integrerte pasient- og
brukerforlgp for eldre i hjemmetjenesten
Bakgrunn Populasjon av eldre gker raskt og det er estimert at det vil veere 1,4 millioner

mennesker over 65 ar i Norge i 2040. Man forventer derfor en betydelig okning
i behovet for ulike helse- og omsorgstjenester, som for eksempel helsetjenester
i hjemmet for denne gruppen. Den orale helsen hos eldre i hjiemmetjenesten er
ofte forsgmt og konsekvensene av en darlig oral helse kan fgre til alvorlig syk-
dom og store smerter eller ha andre negative konsekvenser som felge av darlig
ernaering og psykososiale forhold.

Darlig oral helse kan forebygges ved hjelp av forbedret oral hygiene, som videre
kan forbedre den generelle helsetilstanden hos de eldre. God munnhelse betyr
mye for allmenntilstanden, ernaeringstilstanden, kommunikasjon, utseende,
selvfglelse, velbefinnende og livskvalitet. Forebyggende tiltak er viktige for & kunne
forhindre forfall av oral helse og ke livskvaliteten. Prosjektet er finansiert av NFR
som en offentlig sektor PhD.

Prosjekteier

Innlandet/Hedmark fylkeskommune

Prosjektleder

0 Vibeke Ansteinsson, forskningsleder Tk@

0 EwaA. Sz Hovden, seniorforsker Tk@

Varighet

2019-2025

Samarbeidspartnere

[0 Tannhelsetjenestens kompetansesenter @st, Tk@

0 Universitetet i Oslo, institutt for Helse og Samfunn (HELSAM)

Prosjekttittel

Behandlingsresultater, munnhelse og munnhelserelatert

livskvalitet hos tidligere TOO-pasienter

Mal Malet med denne studien er & vurdere oral helsestatus, oral helserelatert livsk-
valitet (OHRQol) og behandlingsresultater hos TOO-pasienter.
Bakgrunn Pasienter med odontofobi har stgrre risiko for a veere misforneyd med egen

munnhelse og protetisk behandling av tannlgshet. Mens periodontal helse, karie-
saktivitet og funksjonen til tannerstatninger er viktige indikatorer pa oral helse, sier
de ikke noe om pasientens subjektive oppfatninger. Pasienttilfredshet avhenger av
funksjon, komfort og taleforstyrrelser og kan representere en avgjorende faktor for
suksess med protesebehandling for pasienten. Videre blir pasienttilfredshet sett pa
som et viktig aspekt ved a evaluere den overordnede kvaliteten pa tannrehabiliter-
ing og dermed tillater tannleger/spesialister & vurdere sine behandlinger.

Prosjekteier

Tk@

Prosjektleder

Maziar Shabestari, Tk@

Varighet

2023-2028
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Prosjekttittel

Betydningen av motivasjon og psykologisk behovsstatte for

handtering av angst og oral helseatferd hos TOO-pasienter

Mal A undersgke betydningen av motivasjon og psykologisk behovsstatte for handter-
ing av angst og oral helseatferd, generell helse og livskvalitet hos TOO-pasienter.
Bakgrunn | dag finnes det begrenset informasjon om hvordan det gar med pasientene etter

avsluttet TOO-behandling. Det er derfor nedvendig med forskning for a studere
effekten av angstbehandlingen, samt pasienttilfredsheten. Det er ogsa viktig a
kartlegge hva som kan bidra til & utvikle TOO-tilbudet, slik at det kan komme flere
pasienter til nytte.

Prosjekteier Tk@
Prosjektleder Vibeke Kranstad, ph.d. stipendiat
Varighet 2020-2027

Samarbeidspartnere

Universitetet i Ser-@st Norge (USN)

Prosjekttittel

Tannhelse blant voksne i Nord Trgndelag (HUNT4 studien):

forekomst, utvikling over tid og risikoindikatorer

Mal Formalet med denne studien er & kartlegge tannstatus, karies- og behandlingserfa-
ring blant voksne i Nord Trondelag samt identifisere risikofaktorer som er knyttet til
tannhelse i de forskjellige aldersgruppene.

Bakgrunn Kunnskap om tannhelse blant voksne i Norge er begrenset. Dette prosjektet vil

benytte data som er samlet i helseundersgkelsen i Nord-Trgndelag (HUNT4), hvor
4935 deltakere var med i tannhelseundersgkelsen. Kartlegging av tannstatus ble
gjort ved klinisk og radiologisk undersgkelse, mens sparreskjema opplysninger vil
bli benyttet for & hente informasjon om sosiogkonomisk bakgrunn, livsstil og tann-
helseatferd. Resultater fra prosjektet vil bringe ny kunnskap om tannhelse blant
voksne i Norge og vil veere viktige for planlegging og beslutninger for fremtidens
tannhelsetjenester, utdanning og politikk.

Prosjekteier TkMidt
Prosjektleder Hedda Hevik, forsker v/ TkMidt
Varighet 2017-2025

Samarbeidspartnere

Tannhelsetjenestens kompetansesenter @st, Tk@
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Prosjekttittel

Fluorpensling eller fissurforsegling? Forebygging av karies
okklusalt i ferste molar, en praksisneer intervensjonsstudie i
tannhelsetjenesten

Mal Hensikten med studien er & sammenligne resin-basert fissurforsegling og Du-
raphat fluorlakk som benyttes til & forebygge karies i tyggeflater i jeksler hos barn.
Begge metoder brukes rutinemessig i tannhelsetjenesten.

Bakgrunn Kunnskapsgrunnlaget for kariesforebyggende effekt av de to metodene er pr i

dag ufullstendig og det gir ikke god nok dokumentasjon for & anbefale den ene
metoden fremfor den andre. Dette er en klinisk intervensjonsstudie med 3-ars
oppfelging. Risikobarn (6-, 7-og 8-aringer) pa utvalgte tannklinikker i fylkeskom-
munene Innlandet og Viken inkluderes i studien.

Prosjekteier Tk
Prosjektleder Rasa Skudutyte-Rysstad, seniorforsker Tk@
Varighet 2017-2025

Samarbeidspartnere

Innlandet fylkeskommune (Elverum, Gjevik, Kongsvinger, Lena, Lillehammer, Rau-
foss og Valdres tannklinikk)

Viken fylkeskommune (Fredrikstad og Halden tannklinikk)

Prosjekttittel

Mal

Nivaer og sammensetning av partikler og flyktige og

reaktive organiske forbindelser pa tannlegekontorer

Male nivaer av partikler og flyktige organiske forbindelser pa tannlegekontorer. Se
pa den kjemiske sammensetningen av luften pa tannlegekontorer og om ulike
typer fyllingsmaterialer frigjer ulike typer partikler. Underseke om disse nivaene
potensielt kan fere til upnskede helseeffekter hos tannhelsepersonell. Prosjektet er
et PhD prosjekt.

Prosjekteier STAMI og Tk@
Prosjektleder Vibeke Ansteinsson, forskningsleder Tk@
Varighet 2023-2026

Samarbeidspartnere

Statens Arbeidsmiljginstitutt (STAMI)

Nordisk institutt for odontologisk materialpraving (NIOM)
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Prosjekttittel Karbonanhydrase 6 gen kopinummervariasjon og karies

Mal Formalet er & undersgke sammenheng mellom CA 6 gen kopinummer og
karieserfaring hos voksne.
Bakgrunn Karies er fortsatt folkehelseutfordringen siden det er en av de mest utbredte og

dyreste a behandle kronisk sykdommer globalt. Karies er en multi-faktoriell oral
sykdom. Den nylige literature review identifiserte 27 gener assosiert med karies.
Karbonanhydrase 6 (CA 6) er et av proteinene som kan vurderes som fremtidens
biomarker for karies. CA 6 katalyserer effektivt den reversible hydreringsreaksjonen
av karbondioksid og antas a bidra til 3 akselerere den kjemiske reaksjonen fra kar-
bonsyre til CO2 og H2O til neytralisering av plakksyre.

Prosjekteier TkD
Prosjektleder Lina Stangvaltaite-Mouhat, seniorforsker, Tk@
Varighet 2021 - 2025

Samarbeidspartner

University of Vilnius, UiT, The Arctic University of Norway




Prosjekttittel

Mot a lukke evidens-praksis gap i handtering av dype
karieslesjoner: sp@rreskjemastudier med 10 ars intervall

blant tannleger i Litauen

Mal Formalet er a undersgke de foretrukne behandlingsalternativene for dype
karieslesjoner og evaluere eventuelle endringer i dem innen 10 ars intervall.
Bakgrunn Dyp karieslesjon er en klinisk diagnose nar kariesprosessen har trengt dypt inn

i dentinet og fullstendig fjerning av kariesvev kan resultere i pulpaeksponering.
Dyp karieslesjon kan forarsake smerte for en pasient, og den ma behandles. Til
dags dato finnes det flere forskjellige behandlingsalternativer. Det har vist seg
at tannleger velger forskjellige alternativer som ikke alltid er i trd&d med dagens
vitenskapelige evidens.

Prosjekteier Tk@
Prosjektleder Lina Stangvaltaite-Mouhat, seniorforsker, Tk@
Varighet 2021-2025

Samarbeidspartner

University of Vilnius, Lithuanian Chamber of Dentists

Prosjekttittel

Milled and 3D printed temporary implant crowns in the es-
thetic zone: a randomized clinical trial”.

Principal investigator

Mal Studiet har som mal a sammenligne mekaniske egenskaper til materialer benyttet
ved fresing og 3D printing av midlertidige implantat kroner, samt virkningen av
disse materialene pa munnens blatvev, hos pasienter i aldergruppen 20-25 ar med
manglende fortenner

Bakgrunn/design Hver pasient vil fa enten en frest eller en printet midlertidig implantatkrone. Det

lages to identiske kroner for hver pasient, enten frest eller printet, hvorav en av
disse blir brukt klinisk. Etter a ha veert i munnen, vil kronen gjennomga labtest og
resultatene bli ssmmenlignet med testresultatene av kronen som ikke har vaert
brukt klinisk.

Effekten av midlertidige materialer pa blgtvevet giennom samling og testing av
periimplant sulkuleer veeske skal ogsa undersakes.

Videre vil den orale helserelaterte livskvaliteten (OHRQoL) og tannhelsekom-
petanse hos disse pasientene og deres tilfredshet med implantatbehandlingen og
det estetiske utfallet undersgkes. Kunnskap om dette kan ha en innvirkning i kom-
munikasjon og klinisk beslutningstaking.

Prosjekteier Tk®
Prosjektleder Lina Stangvaltaite-Mouhat, seniorforsker, Tk@
Varighet 2024 - 2027

Samarbeidspartner

Nordisk Institutt for Odontologiske Materialer
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