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ABSTRACT

Overordnet lovgivning pa
tandleegeomradet

Formalet med denne artikel er at skabe et over-
blik pa lovgivningsomradet for tandlaegers virk-
somhed. Der er séledes tale om overordnede
love sésom sundhedsloven, autorisationsloven
og tandplejebekendtgerelsen, der vil belyses i
naervaerende artikel. Netop lovgivningsomradet
for tandleeger er spredt ud i bade sundheds-
og socialomradet, hvorfor det kan veere sveert
at bevare overblikket.

En stor del af denne artikel vil derfor beskaef-
tige sig med at skabe overblik med hensyn til
tilskudsordninger for de forskellige patientgrup-
per bade bern og unge samt voksne, herunder
de patientgrupper, der har seerligt behov for
tilskud til tandbehandling.
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Agnete Klesge Lund Andersen, juridisk konsulent, cand.jur., juri-
disk afdeling, Tandlageforeningen, Kgbenhavn

enne artikel er fgrste del af en juridisk gennemgang

af relevant lovgivning for tandleger. Artiklen kan

leeses alene eller leses i sammenhang med de tre

folgende artikler af den juridiske gennemgang, sam-
let kaldet "Administrativ Odontologi” i temaet samfundsodon-
tologi 2015.

Som overordnet lovgivning af relevans for tandlaeger er fgrst
og fremmest sundhedsloven (1). Ifglge sundhedslovens § 1 har
sundhedsveesenet til formél at fremme befolkningens sundhed
samt at forebygge og behandle sygdom, lidelse og funktionsbe-
grensning for den enkelte. Sundhedsloven suppleres bl.a. af
tandplejebekendtggrelsen (2). Hertil kommer Sundhedsstyrel-
sens vejledning om den kommunale og regionale tandpleje (3),
som indeholder en reekke tandlagefaglige og administrative bi-
drag vedrgrende udfgrelsen af bgrne- og ungetandplejen, om-
sorgstandplejen, specialtandplejen mv. I gvrigt suppleres sund-
hedsloven for sa vidt angér tilskud af en bekendtggrelse om
tilskud til behandling hos privatpraktiserende tandlaeger (4).

Af overordnet lovgivning af relevans for tandleeger findes tillige
autorisationsloven (5), som er en samlet lov vedrgrende autorisa-
tion af sundhedspersoner. Denne vil blive bergrt kort i naervaeren-
de artikel og nzermere gennemgaet i ’Administrativ Odontologi 2.
Livet som tandlaege” (6). I den forbindelse kan tillige naevnes, at
klage- og erstatningsloven (7) vil blive beneevnt i artiklen "Admini-
strativ Odontologi 4. Klage- og erstatningssystemet” (8).

SUNDHEDSLOVEN

Sundhedsloven fastsatter kravene til sundhedsvaesenet med hen-

blik pé at sikre respekt for det enkelte menneske, dets integritet

og selvbestemmelse og med henblik p& at opfylde behovet for bl.a.

let og lige adgang til sundhedsvesenet, behandling af hgj kvalitet,
sammenheng mellem ydelser, valgfrihed og let

EMNEORD

— adgang til information.

Dental legislation;

dental care: Autoriserede sundhedspersoner ma i deres

authorization virksomhed ikke forskelsbehandle patienter pa
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baggrund af nationalitet, medmindre der er en objektiv grund
hertil. Undtagelsen er mindre relevant for tandlaeger.

Behandling efter sundhedsloven omfatter i forhold til tand-
pleje undersggelse, diagnosticering, sygdomsbehandling, fore-
byggelse og sundhedsfremme i forhold til den enkelte patient.

Personer, der har bopzal i Danmark, dvs. tilmeldt Folkeregi-
stret, har ret til sundhedslovens ydelser.

I henhold til sundhedslovens § 65 yder regionen tilskud til be-
handling hos tandlege. Der kan endvidere ydes sarlige tilskud
fra kommunen til personer med gkonomiske vanskeligheder,
herunder til kontanthjeelpsmodtagere, lavindkomstmodtagere
m.fl. efter § 82 og § 82 a i lov om aktiv socialpolitik (9) samt til
fortidspensionister og folkepensionister i form af personligt til-
leeg, helbredstilleeg eller udvidet helbredstillaeg efter lov om so-
cial pension (10).

Af seerlige tilskud yder regionen vederlagsfri hgjt speciali-
seret odontologisk behandling mv. til patienter med sjeldne
sygdomme og handicap. Regionen yder under visse betingelser
seerlig stgtte til personer med tandskader som fglge af kemote-
rapi eller strélebehandling samt til personer med Sjogrens syn-
drom og med medfgdte sjeeldne sygdomme.

Kommunen yder derimod vederlagsfri forebyggende og
behandlende tandpleje til bgrn og unge under 18 ér, til per-
soner med fysisk eller psykisk handicap samt til sindslidende
og udviklingsheemmede. Regionen skal ogsa tilbyde bgrn og
unge under 18 &r med odontologiske lidelser, der ubehandlet
medfgrer varig funktionsnedsattelse, et vederlagsfrit speciali-
seret tandplejetilbud. Dette specialiserede tandplejetilbud skal
tilretteleegges i samarbejde med den kommunale bgrne- og
ungdomstandpleje.

Kommunen yder endvidere i visse tilfeelde stgtte til tandpro-
teser til patienter ved ulykkesbetingede tandskader og tandska-
der som fplge af epileptiske anfald.

TANDPLEJEBEKENDTG@RELSEN
I tandplejebekendtggrelsen er de neermere regler om de szrlige
regionale tilskud og de kommunale tilskud.

Bgrn og unge under 18 ar

Kommunen tilbyder vederlagsfrit forebyggende og behandlen-
de tandpleje til alle bgrn og unge under 18 ar, der er tilmeldt
folkeregistret i kommunen.

Tandplejen omfatter almen forebyggelse, herunder oplys-
ningsvirksomhed mv., undersggelser af tand-, mund- og kaebe-
regions udvikling og sundhedstilstand, individuel forebyggelse,
herunder oplysning til patienten og dennes foreeldre, samt be-
handling af anomalier, leesioner og sygdomme i tand-, mund-
og keeberegionen og tandregulering.

Born og unge under 16 r
For bgrn og unge under 16 &r tilbydes tandplejen pd kommu-

nale klinikker og hos privatpraktiserende tandleger, der har
indgéet aftale med kommunen.
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For bprn og unge under 16 ar, der gnsker at f& tandpleje hos
privatpraktiserende tandlege, hvor der ikke er indgdet aftale
med kommunen, er der 100 % egenbetaling.

Unge pd 16 og 17 &r
Unge pé 16 og 17 &r kan derimod veelge at modtage det veder-

lagsfrie kommunale tandplejetilbud hos en privatpraktiseren-
de tandleaege efter eget valg. Unge, der veelger denne lgsning,
skal — inden behandlingen pabegyndes — meddele kommunen,
hvilken tandleege de gnsker at benytte.

Séfremt en konkret behandling er padbegyndt fgr den unges
fyldte 18. &r, er kommunen forpligtet til at feerdigggre behand-
lingen, dvs. vederlagsfrit for patienten. Behandlingen skal kun-
ne afsluttes inden for ca. et r.

Udfgres bgrne- og ungdomstandplejen pa grundlag af BUT-
overenskomsten (11), ma behandlingen forst ivaerksettes, nar
tandlagens behandlingsforslag, inkl. honorarkrav, er godkendt
af kommunen, medmindre behandlingen er en af de behandlin-
ger naevnt i BUT- overenskomstens § 7, stk. 1.

@nsker den unge patient pd 16-17 &r en anden eller dyrere
behandling end den, der kan godkendes af kommunen, kan
patienten fa refunderet et belgb svarende til prisen pa den be-
handling, som kommunen har godkendt.

Ngdbehandling for bgrn og unge under 18 ar
Akut og npdvendig ngdbehandling kan udferes béde af tandlee-

ger, der har indgaet aftale med kommunen, og af tandleger, der
ikke har indgdet aftale med kommunen. Dette forudsetter, at
patienten ikke kan behandles p4 sit seedvanlige behandlingssted.

Tandlaeger er dog alene forpligtet til at behandle egne akut-
te smertepatienter.

Serligt pd BUT-overenskomstomrédet galder, at ved be-
handling af en traumatiseret tand er det fagligt mest hensigts-
maeessigt, at ngdbehandlingen af tanden s& vidt muligt feerdig-
behandles for at belaste barnet/den unge mindst muligt, da det
giver pulpa den ngdvendige ro for at sikre optimal opheling i
den givne situation.

Ved behandling af tandsmerter pga. tabt fyldning eller se-
kundeer caries bgr tanden sd vidt muligt ogsa feerdigbehandles.

Den behandlende tandleege beslutter ved ngdbehandlingen,
hvilken behandling, der efter et fagligt skgn skal udfgres for at
athjaelpe symptomerne.

Seerlige tilbud til bern og unge under 18 &r
Séfremt en patient under 18 &r har behov for et specialiseret

regionalt tandplejetilbud, visiteres denne til behandling i spe-
cialtandplejen, regionstandplejen eller diagnostik og evt. be-
handling ved et af de odontologiske landsdels- og videnscentre.
Bgrne- og ungdomstandplejen skal som tidligere neevnt samar-
bejde med regionen vedrgrende regionstandplejen.

Dette geelder bgrn og unge med odontologiske lidelser, der
ubehandlet medfgrer varig dokumenterbar funktionsnedsaet-
telse, sésom manglende tandanlag, fejl i tanddannelse, tand-
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dannelsesforstyrrelser og andre medfgdte fejl ved blivende
teender. Derudover geelder det bgrn og unge med sjeldne
sygdomme og handicap, hvor denne/disse giver anledning til
specielle problemer i teender, mund eller kaeber. Regionen yder
denne form for tandpleje (regionstandpleje), hvorimod kom-
munen tilbyder specialiseret tandpleje (specialtandpleje) til
sindslidende, udviklingsheemmede m.fl. med betydeligt eller
varigt nedsat funktionsevne, der ikke kan udnytte de alminde-
lige tandplejetilbud i bgrne- og ungdomstandplejen.

Tandpleje for voksne
Som ovenfor navnt yder regionen tilskud til behandling hos
tandleege til patienter over 18 ar.

For gruppe 1-sikrede patienter er det dog en betingelse for at
modtage tilskud, at behandlingen udferes hos en tandlaege, der
har tilsluttet sig overenskomsten mellem Tandleegeforeningen
og Regionernes Lgnnings- og Takstnevn (Tandlegeoverens-
komsten) (12).

For gruppe 2-sikrede personer, der har fiet behandling hos
en tandleege, der ikke har tilsluttet sig Tandlageoverenskom-
sten, udbetaler bopaelskommunen derimod tilskuddet p& vegne
af regionen. For at fa tilskuddet udbetalt skal patienten frem-
sende en kvitteret og specificeret regning til kommunen. Til-
skuddet kan ikke overstige regningens belgb.

Bade gruppe 1- og gruppe 2-sikrede personer betaler deres
egen andel af honoraret direkte til tandlaegen.

I Tandlageoverenskomsten er fastsat grundhonorarer for
visse tandbehandlinger. Fx yder regionen 40 % tilskud til diag-
nostisk grundundersggelse, udvidet diagnostisk grundundersg-
gelse, statusundersggelse, individuel forebyggende behandling,
almindelig tandrensning, udvidet tandrensning, tandrodsrens-
ning, parodontal undersggelse og diagnostik, fokuseret undersg-
gelse, henvisning fra tandplejer samt rodbehandling.

Derudover yder regionen 30 % tilskud til bite-wings i for-
bindelse med undersggelser og kontrol. Til personer i alderen
18-25 ar yder regionen dog et tilskud pd 65 % til diagnostisk
grundunderspgelse for unge (18-25 &r) og statusundersggelse
for unge (18-25 ar).

Grundhonorarerne reguleres hvert ar 1. april og 1. oktober.

Visse andre tandbehandlinger har et bestemt tilskud sdsom en-
keltfladet plastfyldning eller kirurgisk parodontalbehandling. Se
i honorartabellen til Tandleegeoverenskomsten for disse tilskud.

Sikrede personer har desuden ret til vederlagsfri biopsi.

Der ydes alene tilskud til almindelig tandrensning, safremt
tandrensningen udfgres i forbindelse med en undersggelse el-
ler en kontrol. I den forbindelse er det veerd at bemeerke, at regi-
onerne fortolker ”i forbindelse med” som et interval p& 30 dage,
dvs. den almindelige tandrensning ma maksimalt foretages 30
dage efter undersggelsen/kontrollen for at udlgse et tilskud.

Regionen yder dog ikke tilskud til tandlaegens ydelser til sig
selv eller dennes egtefalle.

Personer, der har ret til ydelser i praksissektoren i medfer af
EU-retten eller internationale aftaler, har under ophold i Dan-
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mark ret til tilskud til behandling hos en privatpraktiserende
tandlege pd samme vilkar som gruppe 1- og gruppe 2-sikrede
personer (4).

Danske patienter kan i gvrigt fa tilskud til tilsvarende tand-
behandlinger i udlandet, som der gives tilskud til i Danmark.
Patienten betaler i givet fald selv den udenlandske tandlaege og
spger derefter regionen om at fa tilskudsbelgbet refunderet.

Voksne patienter med serlige behov

Omsorgstandplejen

Omsorgstandplejen er et kommunalt tilbud til personer over
18 &r, der pga. kronisk nedsat forlighed eller vidtgdende fysisk
eller psykisk handicap kun vanskeligt kan udnytte det alminde-
lige tandplejetilbud.

Omsorgstandplejetilbuddet gives til personer, som har be-
hov for hjeelp i almindelige daglige funktioner eller for egentlig
pleje. Det er ikke meningen, at svagelige aldre og handicappe-
de, som kan behandles pé en almindelig handicapvenlig indret-
tet tandklinik, skal kunne benytte omsorgstandplejetilbuddet.
Betingelsen er derfor, at patienten skal have meget vanskeligt
ved at benytte det almindelige tandplejetilbud.

Fx er udviklingsheemmede og sindslidende personer uden
serlige odontologiske problemer omfattet af specialtandplejen,
jf. nedenfor, men hvis de har vanskeligt ved at benytte det almin-
delige tandplejetilbud, er de i stedet for omfattet af omsorgstand-
plejen.

Omsorgstandplejen omfatter almen og individuel forebyg-
gelse inklusive hjelp til mundhygiejne, herunder oplysning og
instruktion i tandpleje til patienten og omsorgspersonale, un-
derspgelser af tand-, mund- og keeberegions sundhedstilstand,
behandlinger af symptomer, sygdomme og funktionsforstyrrelse
i tand-, mund- og keeberegionen, for at bevare en god funktions-
dygtig tilstand under hensyntagen til patientens samlede tilstand.

Overordnet kan kommunens ansatte henvise til om-
sorgstandplejen. Bgrne- og ungdomstandplejen kan tillige hen-
vise patienter pa 18 ar til omsorgstandplejen. Henvisning kan
ogsé ske fra specialtandplejen.

Kommunen kan beslutte, at patienter omfattet af om-
sorgstandplejen selv skal betale en del af behandlingen.

Omsorgstandplejen kan foregd i kommunalt regi og tillige
i privat regi, sdfremt kommunen udliciterer omsorgstandpleje
til privatpraktiserende tandleger fx pé baggrund af vilkarene
aftalt mellem Tandlaegeforeningen og KL i Omsorgstandpleje-
overenskomsten, eller safremt kommunen indgar aftale med
tandlagen.

Specialtandplejen
Kommunen skal tilbyde specialiseret tandpleje (specialtand-

pleje) til sindslidende, udviklingsheemmede m.fl. over 18 ér,
séfremt de ikke kan udnytte de almindelige tandplejetilbud i
voksentandplejen eller omsorgstandplejen.

Specialtandplejen tilbydes til personer med betydelig og va-
rigt nedsat funktionsevne. Personerne har primeert en psykisk
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funktionsnedsettelse, men ofte tillige fysiske tillegshandicap.
Personerne vil ofte have behov for omfattende sygepleje- eller
padagogisk bistand. En del af personerne vil veere indlagt pé
psykiatrisk hospital, tilknyttet distriktspsykiatriske ordninger/
boformer efter serviceloven eller regionale almene aldreboliger.

Visitation til specialtandplejen sker pd grundlag af en faglig
vurdering af patientens evne og mulighed for at benytte de gvri-
ge tandplejetilbud. Vurderingen bgr foretages af en fagperson,
som har jeevnlig kontakt med patienten og kendskab til dennes
funktionsnedsettelse, og som har ansvaret for den pagelden-
de. Ved kommunale eller regionale boformer efter serviceloven
eller i kommunale eller regionale almene aldreboliger efter lov
om almene boliger m.v. kan visitationen saledes ske direkte til
specialtandplejen af den ansvarlige paedagogiske eller sygeple-
jefaglige leder ved botilbuddet.

I bopeelskommunen treeffes beslutning om den naermere or-
ganisation af specialtandplejen. Bopaelskommunen kan herun-
der indga aftale med en region eller en anden kommune om at
varetage hele eller dele af tilbuddet til specialtandplejen, hvis
kommunen ikke mener sig i stand til at varetage dette selv. Der
er i gvrigt mulighed for udlicitering eller aftaleregulering til
private klinikker, evt. efter omsorgstandpleje overenskomsten.

Specialtandplejen omfatter individuel og kollektiv forebyg-
gelse inklusive hjeelp til og instruktion i tandpleje til patienten
samt systematisk undervisning, oplysning mv. til ngglepersoner
omkring patienten, undersggelser af tand-, mund- og kaeberegi-
onens sundhedstilstand og behandling af leesioner, sygdomme
og funktionsforstyrrelser i tand-, mund- og keberegionen, for
at bevare en god funktionsdygtig tilstand under hensyntagen til
patientens samlede tilstand.

Kommunen kan beslutte, hvorvidt specialtandplejen skal
vaere helt vederlagsfri for modtagere, eller om der skal vere
egenbetaling.

Ulykker og epilepsi
Kommunen yder gkonomisk stgtte til tandproteser til perso-

ner, der pga. ulykkesskader pa teender, mund eller kaber har
funktionelt gdeleeggende eller vansirende folger. Desuden yder
kommunen gkonomisk stgtte til tandproteser til personer med
epilepsi, der far funktionelt gdeleeggende eller vansirende ska-
der pa teender, mund eller keeber som fglge af et epileptisk an-
fald. Med hensyn til skader pga. epileptisk anfald geelder dette
dog alene for skader i forbindelse med et epileptisk anfald, der
er opstéet efter 1. februar 2013.

En "tandprotese” er en behandling, som skal erstatte en eller
flere manglende eller beskadigede teender i munden. Behand-
lingen "tandprotese” omfatter de permanente proteser (kroner,
broer og implantater) og aftagelige proteser (del- og helproteser).

Stgtten omfatter hjelp til behandling, der er ngdvendig for
fremstilling og fastggring af protese, men ikke operative ind-
greb, tandregulering eller lgbende forebyggende eller behand-
lende tandpleje. Stgtten gives til behandling, der er i overens-
stemmelse med tandsettets status og vedligeholdelsesniveau.
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Stptten omfatter sdledes afhjelpning af pludselige og di-
rekte skadevirkninger, men ikke senere opstdede skader, der
ikke har umiddelbar sammenheng med den oprindelige skade.
Stgtten omfatter heller ikke reparation eller udskiftning af tidli-
gere bevilget tandprotese.

Ansggning om stgtte bgr fremseettes hurtigst muligt efter ska-
dens opstéen for at undgd mindst mulig permanent behandling.
@nsker patienten en anden (dyrere) behandling end den, kom-
munen yder stgtte til, kan patienten selv betale differencen.

Der ydes alene stotte, safremt skaden ikke er deekket af en for-
sikring. Hvis skaden alene er delvis dakket af forsikring, kan der
ydes stotte til den del af skaden, der ikke er daekket af forsikring.

Sjeeldne sygdomme og handicap
Regionen skal vederlagsfrit tilbyde hgjt specialiseret odonto-

logisk rddgivning, udredning og behandling af patienter med
sjeeldne sygdomme og handicap, hvor denne/disse giver anled-
ning til specielle problemer i teender, mund eller kaeber.

Begrebet "sjeeldne sygdomme og handicap” er defineret som
en tilstand med en forekomst pd mindre end 1:10.000, dvs.
der vil maksimalt veere ca. 500 patienter i Danmark med den
sjeldne sygdom/handicappet. Den pagaldende patient skal
desuden have vidtgdende odontologiske problemer fx i form af
tanddannelsesforstyrrelser, gget risiko for caries, parodontale
lidelser eller slimhindelidelser.

Behandlingen vil ske pa et af de to odontologiske landsdels-
og videnscentre ved henholdsvis Rigshospitalet eller Aarhus
Universitetshospital, der i samarbejde med de to tandlegesko-
ler varetager opgaven.

P& det odontologiske landsdels- og videnscenter mgdes pa-
tienten af et multidisciplineert team med hgjt kvalificerede reprae-
sentanter fra de relevante fagdiscipliner (ortodonti, kirurgi, pro-
tetik og paeedodonti). Udover samarbejdet med tandlegeskolerne

ber til teamet tilknyttes relevant ekspertise fra padiatri og andre (3)
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leegelige specialer. P4 videnscentret tilbydes alene behandling,
ndr patienten har behov for hgjtspecialiseret, multidisciplineer
behandling, og saledes ikke mindre komplicerede eller ukompli-
cerede (dele af) behandlinger, der kan udferes andetsteds.

Kreeftpatienter og personer med Sjégrens syndrom eller med
medfedte sjeeldne sygdomme
Regionen yder et seerligt tilskud til tandpleje til kraeftpatienter,

som pga. stralebehandling i hoved- og halsregion eller pga.
kemoterapi har betydelige dokumenterede tandproblemer.
Samme sarlige tilskud yder regionen til personer, som pga.
Sjogrens syndrom eller pga. medfgdte sjeeldne sygdomme har
betydelige dokumenterede tandproblemer.

Ved stralebehandling af hoved og hals for kreeft opstér akut-
te bivirkninger i form af fx sar i munden, svamp, beleegninger,
mundsmerter og mundtgrhed. Kroniske gener efter strélebe-
handlingen kan vare mundtgrhed, réde og sarte slimhinder
og pget cariesaktivitet. Som fglge af stralebehandlingen opstér
saledes ofte et pget behov for tandpleje bade i form af tandbe-
handlinger og forebyggende tandpleje.

Ved kemoterapi i forbindelse med kreeft kan der opstd akutte
sével som mere kroniske bivirkninger i munden.

Ved den kroniske sygdom, Sjogrens syndrom, er spytkirtler
og tarekirtler pavirkede, hvilket gor patienters mund og gjne
tgrre. Mundgener kan omfatte haevelse af spytkirtler, mundter-
hed, svamp, tynde sarte slimhinder og gget cariesaktivitet.

En person med en sjelden medfgdt sygdom, der giver bety-
delige dokumenterede tandproblemer, skal udredes og diagno-
sticeres pé et af de odontologiske landsdels- og videnscentre,
hvor der tillige skal leegges behandlingsplan, for at kunne veere
omfattet af dette seerlige tilskud.

Tandbehandlingen udfgres svarende til det dokumenterede
behov (tandfyldninger, rodbehandlinger, kroner, proteser mv.).
Ofte vil der tillige veere behov for forebyggende tiltag, herunder
afpudsning, tandrensning, kontrol og instruktion, fx hver tredje
maned afheengigt af behov.

Patienten skal sgge regionen om tilskuddet. Ansggningen
vedlegges lagelig dokumentation for sygdom/behandling
samt erkleering fra egen tandleege vedlagt journal med doku-
mentation for de opstdede sarlige problemer efter kraftbe-
handlingen, for Sjogrens syndrom eller for den medfgdte syg-
dom. I den searlige tilskudsbevilling vil de naermere vilkar for
stgtten fremgd, herunder sedvanligvis hvilke tandbehandlin-
ger, der ikke kraever regionens forhandsgodkendelse.

Regionen yder stgtte til tandproteser samt til forebyggende
og behandlende tandpleje tilpasset patientens behov pa det pa-
geeldende tidspunkt.

Regionen kan beslutte, at patienter omfattet af dette seerlige
tilskud selv skal betale en del af behandlingen.

TILSYN MED TANDLAGER

Tilsynet med tandlaeger fgres af Sundhedsstyrelsen, som er en
styrelse under Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse, og
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Faktaboks

Den Danske Kvalitetsmodel

Den Danske Kvalitetsmodel, der pa sigt skal omfatte

alle sundhedsydelser med offentlig stette, og som har til
formal at hejne kvaliteten i det danske sundhedsvaesen,
udvikles og pilottestes med henblik pa implementering i
ny Tandleegeoverenskomst med virkning fra 1. april 2018.

bistdr ministeren med den centrale forvaltning af sundheds-
meessige anliggender. I henhold til sundhedsloven fgrer Sund-
hedsstyrelsen tilsyn med den sundhedsfaglige virksomhed, der
udfgres af personer indenfor sundhedsvesenet, dog undtagen
virksomhed forbeholdt autoriserede psykologer.

Sundhedsstyrelsen kan for en fastsat periode ivaerkseette
skerpet tilsyn med en sundhedsperson, séfremt styrelsen
har begrundet formodning om, at den pagaldendes virksom-
hedsudgvelse vil kunne udggre en forringet sikkerhed for pa-
tienter. Sundhedsstyrelsens beslutning om skeerpet tilsyn kan
ikke indbringes for anden administrativ myndighed, men kan
dog indbringes for de civile domstole. Sundhedsstyrelsens be-
slutninger om skarpet tilsyn offentligggres. I den forbindelse
bemarkes, at sundhedspersoner har pligt til at give alle de
oplysninger, der er ngdvendige for gennemfgrelsen af tilsy-
net. Safremt denne pligt ikke efterkommes, kan det straffes
med bgde, eller Sundhedsstyrelsen kan midlertidigt fratage
sundhedspersonen autorisation eller indskraenke dennes ret
til virksomhedsudgvelse.

Sundhedsstyrelsen har endvidere mulighed for at give pa-
bud til bl.a. klinikker, safremt sundhedsmassige forhold pa
klinikken kan bringe patientsikkerheden i fare. Udover der i pa-
buddet kan opstilles sundhedsmassige krav til den pageldende
klinik, kan pabuddet tillige g& pd midlertidigt at indstille virk-
somheden helt eller delvist. En afggrelse om et pdbud herom
kan ikke indbringes for anden administrativ myndighed, men
kan indbringes for de civile domstole. Sundhedsstyrelsen of-
fentliggar afggrelser om pabud. Séfremt pdbuddet ikke over-
holdes, kan der straffes med bgde, medmindre hgjere straf er
fastsat i anden lovgivning.

Sundhedsstyrelsens tilsyn med autoriserede sundheds-
personer fremgér tillige af autorisationsloven. Ligeledes her
fremgar, at der er pligt til at give alle de oplysninger, der er
ngdvendige for gennemfgrelse af tilsynet, herunder til brug
for vurdering af fratagelse af autorisation. Fratagelse af auto-
risation og virksomhedsindskrenkning vil belyses nermere i
den efterfglgende artikel "Administrativ Odontologi 2. Livet
som tandleege” (6).

Formélet med autorisationsloven er at styrke patientsikker-
heden og fremme kvaliteten af sundhedsvasenets ydelser gen-
nem autorisation, hvorved det skal sikres, at alene kvalificerede
sundhedspersoner varetager opgaver i sundhedsvasenet.
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Safremt en autoriseret tandlaege gor sig skyldig i grovere
eller gentagen forsgmmelse eller skgdeslgshed i udgvelsen af
tandlagevirksomhed, kan tandleegen straffes med bgde eller
feengsel indtil fire méneder.

KONTROL MED TANDLAGER

I henhold til Tandleegeoverenskomsten fgres kontrol med tand-
leegers ydelsesforbrug for at sikre, at ydelserne bruges korrekt.
Regionen foretager derfor hvert &r pr. 1. januar arsopggrelser
over antal tandleeger, antal patienter samt antal overenskomst-
messige ydelser prasteret i det foregdende kalenderar, her-
under antal ydelser samlet set og fordelt pé ydelsesarter, det
gennemsnitlige antal ydelser pr. patient og pr. ydelsesart tillige
med antal ydelser pa regions- og landsplan. Arsopgarelserne
udarbejdes bade for samtlige tandleeger i regionen under ét og
for den enkelte praksis i regionen.

Regionen sammenholder den enkelte praksis’ gennemsnit-
lige ydelsesantal pr. patient med det gennemsnitlige antal ydel-
ser pr. patient for samtlige praksis under ét, savel for samtlige
ydelser som enkeltydelser.

Safremt der konstateres en fravigelse med 40 % eller der-
over i forhold til regions- og landsgennemsnittet (bade i forhold
til samtlige ydelser under ét og enkeltydelser), skal der foreta-
ges en underspgelse af drsagen hertil.

Med virkning fra 1. januar 2016 nedsattes de ovennavnte 40
% i forbindelse med implementering af nye kliniske retningslin-
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jer pa overenskomstens omréde til 25 %, séledes nedsettelsen
far virkning fra og med gennemgangen af kontrolstatistikken
for 2016.

Ved det regionale samarbejdsudvalgs undersggelse tages
hensyn til alle forhold, der kan have indflydelse pé afvigelsen,
herunder fx eventuelle forskelle i tandleegens patientsammen-
seetning med hensyn til kgn, alder og andre serlige forhold.
Tandlagen vil blive hgrt af regionen. Tandleegen kan i gvrigt
kraeve foranstaltning af et gennemsyn af journaler pa klinikken
til belysning af forholdene.

Samarbejdsudvalget kan pa baggrund af undersggelsen til-
dele tandleegen en advarsel eller fastsaette en hgjeste granse i
forhold til landsgennemsnittet pa tandleegens behandlingsni-
veau pr. patient som helhed eller pa enkeltydelser.

Landssamarbejdsudvalget orienteres om samarbejdsudval-
genes beslutninger om hgjeste graenser, og tandleegen kan anke
til Landssamarbejdsudvalget.

Hopjestegransen bortfalder, nar behandlingsniveauet i to ar
har ligget under det fastsatte niveau, men samarbejdsudvalget
kan forleenge med et ar ad gangen med en neermere angivet be-
grundelse. Tandlaegen skal sandsynliggere overfor samarbejds-
udvalget, at forudseetningerne for hgjestegreensen er aendret
vaesentligt i perioden efter fastseettelsen for at forpligte samar-
bejdsudvalget til at vurdere den palagte hgjeste graense pa ny.
Samarbejdsudvalget kan p& baggrund af vurderingen fasthol-
de, ndre eller fjerne hgjestegransen.

Administrative odontology 1: Comprehensive legislations
for dentists

In this article the prime focus is to provide an overview of
comprehensive legislative area for dentists. For this purpose
general laws such as the Health Law, the law about authori-
zation and the law about dental care will be illustrated. But
the legislative area for dentists is spread out in both legis-

lations for health and legislations for social services, which
makes it hard to keep track of.

The major part of this article serves to provide an overview
regarding reimbursement system for different population
groups of patients — children as well as teenagers and adults,
including the different groups of patients with special needs
for reimbursement for dental treatment.
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