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 Hei alle kollegaer i Rogaland
 
På bakgrunn av den situasjonen vi alle står oppi med Coronautbrudd
har lokalforeningene og Tannhelse Rogaland hatt dialog gjennom
helgen.

Friske akuttpasienter som ikke er i karantene skal behandles med godt
ordinært smittevern på tannklinikker både privat og offentlig. Tannhelse
Rogaland tar ansvar for de med kjent eller mistenkt smitte. Alle
tannklinikker skal ha telefonene åpne. Det er viktig å roe ned og
informere pasienter og evt. behandle de få som ikke kan vente. Denne
ivaretakelsen av pasientene er viktig for pasienter, omdømme og
folkehelse. Opplysningsarbeidet på telefon vil definitivt bidra til å
avlaste et ellers presset helsevesenet.

Vedlagt ligger utarbeidede retningslinjer for akuttberedskap og brev fra
fylkestannhelsesjefen i Tannhelse Rogaland.

 
 
Med vennlig hilsen
 
Andreas Iversen
Leder Rogaland 
 
Signar Fiskå
Leder Haugaland

Pernille Lysaker
Fylkestannhelsesjef, Tannhelse Rogaland FKF
 

mailto:ida.therese.evensen@icloud.com



Kjære kollegaer som jobber i tannhelsetjenesten både privat og offentlig 
 
Vi ble alle truffet brått og plutselig da Coronaviruset gjorde sitt inntog blant oss. Ingen 
hadde vel sett for seg de konsekvensene dette medførte. Verden endret seg i takt 
med at Covid-19 stadig fortere oppstod rundt om i verden. I denne situasjonen er 
ingen unntatt. Vi er alle like utsatte. Vårt viktigste individuelle bidrag er å redusere 
smittespredning. Her kan og må vi alle bidra. Vårt felles bidrag er å dra i samme 
retning. 
 
Situasjonen krever mye av oss som individ, oss som profesjoner og hele samfunnet 
for øvrig. I tannhelsetjenesten koker det. Vi har alle tatt en rolle som en viktig 
samfunnsaktør da vi valgte å jobbe innenfor tannhelsefeltet.  
 
På lik linje står resten av våre kollegaer i helsevesenet i samme «trøkket». De som 
jobber i sykehusene, på legevaktene og i kommunene. I tillegg er mange av våre 
helse-kollegaer i karantene noe som gjør det utfordrende for helsetjenestene som 
helhet. 
 
De fleste innbyggerne i Norge er friske, og dette gjelder også pasientene våre. Vi er 
alle helsepersonell og er underlagt samme lovverk i fht akuttbehandling. Jeg 
forventer at de private tannklinikkene tar ansvar for behandlingen av sine akutte, 
friske pasienter. Dette er pasienter som behandles på lik måte som dere alltid har 
gjort med ordinært smittevern. 
 
Den offentlige tannhelsetjenesten skal bistå med å behandle pasienter med akutt 
behov, som er smittet eller definert som mistenkt smittet av Covid-19. 
 
Jeg er tydelig på at private tannklinikkene ikke kan stenge klinikkene sine og la den 
offentlige tannhelsen håndtere all akutt behandling i fylket. Da vil det kollapse. Vi er 
derfor avhengig at de private tannklinikkene tar ansvar for sine akutte, friske 
pasienter. 
 
Jeg ber alle private tannklinikker om å utarbeide en plan for drift videre, da den 
pågående situasjonen med Covid-19, kan forventes å vare over tid. Jeg ber også om 
at alle private klinikker bestiller smittevernutstyr, slik at de er i stand til å behandle 
både friske og smittede pasienter fremover, når vi får tak i utstyr. Dette jobbes det 
med nasjonalt. 
 
Tannhelse Rogaland har utarbeidet en rutine for hvordan vi skal håndtere pasienter 
som henvender seg til både offentlig og privat tannklinikk, både de som er friske 
akutte pasienter og de som er akutte og har mistenkt eller påvist Covid-19 pasienter. 
Den ligger vedlagt i mailen. Jeg presiserer at ting endrer seg fort, og vi må da endre 
oss i samme takt ut ifra de overordnede føringene som kommer. Dere må derfor 
påberegne at så kan skje. Oppdaterte rutiner publiseres på 
www.tannhelserogaland.no/coronarutine.  
 
Lederne i tannlegeforeningene i fylket og Tannhelse Rogaland har etablert et 
samhandlingsfora og vil ha jevnlig dialog og statusoppdateringer. 
 



http://www.tannhelserogaland.no/coronarutine





Tannhelse Rogaland vil utarbeide et elektronisk skjema der dere fra privat sektor kan 
registrere dere om dere ønsker å bidra i den offentlige tannhelsetjenesten hvis dette 
skulle bli aktuelt. Dette publiseres på nettsiden. 
 
Til dere som jobber i tannhelsetjenesten og har lagt ned mange timer gjennom de 
siste dagene og helgene, tusen takk for innsatsen så langt! 
 
Hva venter oss framover?  
 
Det som er helt sikkert er at «trøkket» på tannhelsetjenesten og resten av 
helsetjenesten vil øke. Konsekvensene av dette vil kunne bli at mange av oss må 
gjøre andre oppgaver enn det vi gjør til vanlig, noen må i karantene og noen må ta 
omsorgsoppgaver hjemme hvis den andre hovedforsørgeren også jobber i 
helsevesenet. For å sikre tilgjengelige tjenester må vi være fleksible. Det betyr at vi 
må være forberedt på å bryte ned skott, jobbe med kollegaer vi ikke kjenner så godt, 
på andre klinikker og til andre arbeidstider.  
Vi er enda i en tidlig fase, og ting endrer seg fort. Vi må endre oss i samme takt. 
 
Vår hovedoppgave er å ivareta akutt tilbudet for tannhelsen i vårt fylke. Denne 
jobben må vi gjøre sammen. 
 
Ukene som ligger foran oss, kommer til å bli annerledes og utfordrende. Det er viktig 
med rause kollegaer. Vi må fremstå som et lag, og spille hverandre gode. Med alle 
våre gode medarbeidere både i privat og offentlig sektor er jeg er sikker på at vi 
kommer oss gjennom dette. 
 
Historien vil i ettertid konkludere med hvordan vi løste oppgaven vår i denne 
krevende tiden. Dette er tiden for å stå fram og ta ansvar, for å vise at vi er en del av 
helsetjeneste som kan og vil, og jobber sammen for å gi gode tjenester til 
innbyggerne i fylket på tross av Corona og på grunn av viljen til å lykkes sammen. 
 
Lykke til med det arbeidet som står foran oss. 
 
 
 
Med hilsen 
Pernille Lysaker 
Fylkestannhelsesjef 
 
Tannhelse Rogaland FKF 
Fylkestannlegekontoret 
Tlf: 51 51 69 07 | Mob: 404 55 527 
Postboks 130 | 4001 Stavanger 
www.tannhelserogaland.no 
 


 
 



http://www.tannhelserogaland.no/
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Akuttberedskap ifm. Covid-19 i offentlig og privat 
tannhelsetjeneste i Rogaland 


Opprettet: Sist revidert: Godkjent av: 
13.03.20 16.03.20, kl. 19.27 P. Lysaker 


 
 
1. Hensikt 


I forbindelse med Covid-19 så er det behov for å sikre god akuttberedskap både i 
offentlig og privat tannhelsetjeneste slik at alle pasienter i Rogaland fylke har et 
tilfredsstillende odontologisk akuttilbud.  


 
2. Virkningstidspunkt 


Med virkning fra 17.03.2020 kl. 08.00 og inntil fylkestannhelsesjefens 
bestemmelse iverksettes denne retningslinjen. Rutinen kan endres på kort varsel 
etter pålegg eller føringer fra helsemyndighetene. 
Se: www.tannhelserogaland.no/corona. 


 
3. Prosedyre ved akutthenvendelse 


De fleste pasienter er friske, og skal behandles etter vanlige prosedyrer i vanlig 
odontologisk praksis. Alle akutthenvendelser skal gå via telefon og ikke ved 
direkte oppmøte på tannklinikk.   


 
3.1. Informasjon 


Alle tannklinikker må ha informasjon til sine pasienter om hvordan pasientene 
skal kunne få tilgang på akutthjelp. Dette kan f.eks. være informasjon på 
nettside og oppslag på dør. Pasientene skal instrueres i å ta kontakt med sin 
faste tannlege og at det er denne som gjør vurdering av videre forløp. 
 


3.2. Første telefonhenvendelse 
3.2.1. Avklar hva som er tannhelseproblemet. Dette skal gjøres ved ordinær 


tannklinikk. Vurder hva som er akutt og ikke akutt. Sterke smerter, 
hevelser og alvorlige traumer er akutt og må få hjelp uansett om de er 
friske eller mistenkt/sannsynlig/påvist smittet. 


3.2.2. Innhent sykehistorie og informasjon om eksponering. Avklar om 
pasienten oppfyller kriteriene for frisk, mistenkt, sannsynlig eller påvist 
tilfelle. Henvendelsen vurderes av tannlege. Ta gjerne imot pasientens 
telefonnummer og diskuter med kolleger for å vurdere akuttbehovet. 


 
3.3. Dersom det er nødvendig med akuttbehandling av frisk pasient 


3.3.1. Akuttbehandling av friske pasienter skal gjøres der pasienten normalt 
hører til både i privat og offentlig praksis evt. hos en annen tannlege som 
vedkommende har inngått avtale med. Friske pasienter behandles etter 
vanlige ordinære rutiner, og skal skje ved private tannklinikker og ved 
offentlige tannklinikker som vanlig. Det er ikke anledning til å sende alle 
pasienter fra seg uten at man har gjort en vurdering av pasienten via 
telefon. 


3.3.2. Tannklinikken som mottar henvendelsen, behandler pasienten eventuelt 
henvises pasienten til annen åpen tannklinikk etter avtale. 



http://www.tannhelserogaland.no/corona
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3.3.3. Alle pasienter skal vurderes individuelt etter hva som er medisinsk 
forsvarlig.  


3.3.4. Tannhelsepersonell som skal undersøke, behandle eller ha nær kontakt 
med pasienten skal bruke følgende beskyttelsesutstyr som er vanlig i 
odontologisk praksis: 


• Vanlig klinikktøy 
• Kirurgisk munnbind (klasse II) 
• Hansker 
• Øyebeskyttelse i form av beskyttelsesbriller eller visir 


Følg ellers vanlige basale hygienerutiner. 
 


3.4. Dersom det er nødvendig med akuttbehandling av mistenkt, sannsynlig 
eller påvist tilfelle av Covid-19 


3.4.1. Tannhelse Rogaland har definert 2 klinikker til å være smitteklinikker. 
Akuttbehandling av disse skal skje ved følgende tannklinikker: 


• Tannhelsetjenestens kompetansesenter Rogaland, tlf: 51 50 68 10  
• Haugesund tannklinikk, tlf: 52 70 77 00 


3.4.2. Tannklinikken/tannlegen som mottar henvendelse fra pasient som 
trenger akuttbehandling kontakter en av smitteklinikkene. Det vil i samråd 
bli avklart om det er behov for akuttbehandling eller ikke. Smitteklinikkene 
overtar og kontakter pasienten for videre oppfølging. 


3.4.3. Døren på klinikken holdes låst. 
3.4.4. Pasienten skal ved ankomst få utlevert kirurgisk munnbind som 


pasienten selv tar på, med mindre pasienten av medisinske årsaker ikke 
tolererer dette. Unngå å håndhilse. 


3.4.5. Pasienten skal ikke oppholde seg i fellesarealer, men tas rett inn på 
eget rom hvor kun nødvendig tannhelsepersonell går inn. 


3.4.6. Pasientens munnbind tas av inne på undersøkelsesrommet først etter 
at tannhelsepersonellet har tatt på personlig verneutstyr 


3.4.7. Tannhelsepersonell som skal undersøke, behandle eller ha nær kontakt 
med pasienten skal bruke følgende beskyttelsesutstyr: 


• Vanlig klinikktøy 
• Kirurgisk munnbind (klasse II eller IIR) 
• Gul smittefrakk med lange ermer 
• Hansker 
• Øyebeskyttelse i form av visir. Ved bruk av egne briller/lupebriller 


skal visir benyttes i tillegg. 
• Hette 
• Åndedrettsvern (FFP3) skal benyttes ved aerosolgenererende 


prosedyrer 
3.4.8. Akuttbehandling utføres.  


• Det skal være så få personer som mulig på behandlingsrommet. 
• Tannhelsepersonellet skal ikke gå ut og inn av rommet. 


Tannhelsepersonell må sørge for at utstyr det er bruk for under 
behandlingen, er funnet fram før pasienten kommer slik at man 
unngår å måtte gå ut og inn av behandlingsrommet under 
behandlingen. 
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• Samtale med pasient i etterkant av behandling gjøres inne på 
behandlingsrommet mens tannhelsepersonellet beholder 
smittevernutstyret på. 


• Etter utført behandling får pasienten utlevert kirurgisk munnbind 
som pasienten selv tar på, med mindre pasienten av medisinske 
årsaker ikke tolerer dette. 


• Pasienten følges ut av behandlingsrommet og rett ut av klinikken. 
• Faktura sendes i etterkant.  


3.4.9. Renhold, desinfeksjon og avfallshåndtering 
• Avfall som inneholder større mengder organisk material med fare 


for lekkasje skal kastes i godkjent avfallsbeholder. Alt annet avfall 
med mindre mengder inntørket organisk materiale kan kastes i 
vanlig restavfall i lukket pose. 


• Kontaktpunkter som pasienten har berørt, som stoler, dørhåndtak, 
toalett samt de nærmeste overflatene, desinfiseres med egnet 
middel etter behandling. 


• Øvrig renhold og desinfeksjon utføres som vanlig 
• Ved synlig søl av organisk materiale, fjernes sølet med 


absorberende materiale (cellestoff), etterfulgt av flekkdesinfeksjon 
av området.  


• Rommet rengjøres, bruk engangsmopper. 
• Viruset er følsom for høye temperaturer og desinfeksjonsmidler 


som Virkon, Perasafe og alkohol. Husholdningsklor kan også 
benyttes i konsentrasjon minimum 1000 ppm. 


 
4. Vurdering av akuttbehov 


4.1. Øyeblikkelig hjelpfunksjonen 
Det vises til Universitetet i Oslo ved Det odontologisk fakultet sin 
«Øyeblikkelig hjelpfunksjonen ved Det odontologiske fakultet under 
beredskapsperioden ved Coronavirus – Covid 19 pandemien». Øyeblikkelig 
hjelp defineres i dette tilfellet som:  
• Behandling som er nødvendig for å gjenopprette og/eller vedlikeholde 


vitale funksjoner, dvs. de tilfeller der det står om livet. 
• Å forhindre og/eller begrense alvrolig funksjonsnedsettelse som følge av 


skade eller sykdom 
• Å gi adekvat smertebehandling. 
 


4.2. Individuell vurdering 
Det er viktig at alle pasienter vurderes individuelt. Akuttbehandling må ta sikte 
på at pasienten ikke står i fare for å bli ytterligere verre slik at pasienten kan 
risikere å ha behov for sykehusinnleggelse eller at andre medisinske 
problemer forverres. Dette vil kunne gi økt press i et ellers presset 
helsevesen.  
 


4.3. Medisinsk forsvarlig 
Det må gjøres en selvstendig vurdering av hvorvidt det er medisinsk forsvarlig 
å utsette behandling eller utføre tannbehandling på smittede pasienter. 
Diskuter med tannlegekollegaer og tannlegespesialistene om behov. Det 
generelle rådet fra FHI (se: råd til tannhelsetjenesten) er å vurdere om akutte 



https://www.odont.uio.no/om/hms/ods-smittevernutvalg/oyeblikkelig-hjelp.pdf

https://www.odont.uio.no/om/hms/ods-smittevernutvalg/oyeblikkelig-hjelp.pdf

https://www.fhi.no/nettpub/coronavirus/helsepersonell/rad-til-tannhelsetjenesten/
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tannhelseproblemer kan avhjelpes med medikamentell behandling til 
pasientene er smittefrie, dersom det er medisinsk forsvarlig. 


 
5. Definisjon mistenkt/sannsynlig/påvist påvist tilfelle av Covid-19 


FHI bruker betegnelsene lavrisikokontakter, nærkontakter og påviste tilfeller av 
Covid-19 og disse skal som hovedregel ikke behandles. Se FHI sine nettsider for 
oppdatert informasjon. 
 
5.1. Definisjoner pr 16.3.20 kl. 12.00 


5.1.1. FHI bruker betegnelsene nærkontakt og lavrisikokontakt. Det skilles 
mellom «nærkontakter» som er eksponert for smitte, og 
«lavrisikokontakter» som kun er mulig eksponerte. Med nærkontakter 
menes personer som har hatt tett kontakt med en person som er bekreftet 
syk med covid-19 fra 24 timer før symptomdebut. Man regnes som 
nærkontakt i 14 dager fra og med siste kontakt med det bekreftede 
tilfellet. Med tett kontakt menes: 


• Har bodd i samme husstand som en person som er bekreftet syk med 
covid-19. 


• Har hatt direkte fysisk kontakt med (for eksempel ved håndhilsing) en 
som er bekreftet syk med covid-19. 


• Har vært i direkte kontakt med spytt (for eksempel blitt hostet direkte 
på) fra en person som er bekreftet syk med covid-19. 


• Har hatt nærkontakt, ansikt til ansikt, under 2 meter i mer enn 15 
minutter, med en person som er bekreftet syk med covid-19. 


• Har oppholdt seg i et avgrenset miljø (for eksempel et klasserom, 
møterom, venterom e.l.) med en person som er bekreftet syk med 
covid-19 i mer enn 15 minutter og på mindre enn 2 meters avstand. 


• Har pleiet/behandlet en pasient, håndtert prøvemateriale fra, eller på 
annen måte har hatt tilsvarende nær fysisk kontakt med en person som 
er bekreftet syk med covid-19, uten å ha brukt anbefalt 
beskyttelsesutstyr 


• Har sittet i nærheten av (to seter eller nærmere i alle retninger) en 
person som er bekreftet syk med covid-19 på fly, samt andre 
nærkontakter på fly. 


• Har vært del av samme reisefølge som en person som er bekreftet syk 
med covid-19. 


5.1.2. Påvist tilfelle 
Pasient med laboratoriebekreftet infeksjon med Covid-19 ved 
laboratorium ved verifisert analysemetode. 


 
6. Dersom en privat tannklinikk må stenges 


Private tannklinikker som må stenges fordi de ansatte er satt i karantene eller 
isolasjon, må inngå avtale med andre tannklinikker om hvem som skal besvare og 
behandle akutthenvendelser og evt. henvise pasienter til smitteklinikk. Det er ikke 
anledning til å oppgi offentlig tannklinikk som akuttvakt uten avtale med 
Tannhelse Rogaland på forhånd. 


 
7. Smittevernutstyr 


Det er begrenset med smittevernutstyr globalt og det er viktig å ikke sløse med 
smittevernutstyret. Dette skal kun benyttes når det er nødvendig, og 



https://www.fhi.no/nettpub/coronavirus/helsepersonell/definisjoner-av-mistenkte-og-bekreftede-tilfeller-med-koronavirus-coronavir/
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smittevernutstyret skal tilpasses situasjonen. De fleste i befolkningen anses som 
friske og det holder med vanlige prosedyrer fra normal odontologisk praksis.  


 
7.1. Unødvendig bruk av beskyttelsesutstyr skal begrenses 


7.1.1. Nøye vurder hvilke pasienter som er smitteførende med en smittsom 
sykdom. 


7.1.2. Begrens antall personer som deltar i/kommer inn i behandlingsrommet 
til det som er nødvendig. 


7.1.3. Bruk riktig smittevernutstyr til de ulike situasjonene. 
 


7.2. Klinikktøy 
7.2.1. Normalt klinikktøy benyttes 
7.2.2. Kontaminert klinikktøy må straks skiftes. Dette legges i gul smittepose 


og sendes til vask. 
 


7.3. Håndhygiene og hanskebruk 
7.3.1. Utfør håndhygiene før hansker tas på og etter hansker tas av. 
7.3.2. Bruk nitril- eller latekshansker 
7.3.3. Se: Oversikt fra FHI: Hvordan ta på/av hansker 
 


7.4. Øyebeskyttelse 
7.4.1. Beskyttelsesbriller gir beskyttelse av øyne, men ikke resten av ansiktet.  
7.4.2. Visir gir beskyttelse av både øyne og ansikt. Ved risiko for sprut av 


dråpe- eller luftsmitte bør visir benyttes.  
7.4.3. Beskyttelsesbriller og visir kan vaskes og desinfiseres og gjenbrukes.  
 


7.5. Åndedrettsvern (FFP3 evt. FFP2) 
7.5.1. Det er mangel på dette og disse brukes i risikosituasjoner der man har 


aerosoldannende prosedyrer ved mistenkt/sannsynlig/påvist smittet 
 


7.6. Kirurgisk munnbind 
7.6.1. Benyttes i situasjoner der åndedrettsvern ikke er påkrevd 
7.6.2. Rangert etter dalende beskyttelsesgrad: klasse IIR - klasse II - klasse I 
 


7.7. Fuktbestandig frakk 
7.7.1. Gul smittefrakk brukes ved mistenkt/sannsynlig/påvist smitte. 
7.7.2. Engangsbeskyttelsesfrakk (pleiefrakk) evt. plastforkle kan benyttes over 


ikke fuktbestandig klinikktøy av tekstiler ved behandling av friske 
pasienter. 


7.7.3. Frakk trenger ikke være steril så lenge det ikke er prosedyre som krever 
sterilt miljø.  


 
7.8. Hette 


7.8.1. Kirurgisk hette bør benyttes for både friske og ved 
mistenkt/sannsynlig/påvist smitte. Trenger ikke byttes mellom hver 
pasient. 


 
  



https://www.fhi.no/globalassets/dokumenterfiler/trykksaker/handhygiene/hvordan-ta-pa-og-av-rene-engangshansker.pdf
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8. Kontaktpersoner 


 
8.1. Spesialistene i Tannhelse Rogaland kan kontaktes for faglige råd og 


vurderinger 
Spesialitet Navn Klinikk Telefon 
Pedodonti Andrzej Pawlowski Kompetanse- 


senteret 
51 50 68 10 


Pedodonti Ciara Houlihan 
Protetikk Lena Johansen 
Protetikk Inken Reichhelm 
Kjeveortopedi Linn Haugland 
Endodonti Afif Tabbara 
Oral kirurgi Murwan Idris 
Oral kirurgi Vegard Drange Østensjø  Haugesund 


tannklinikk 
52 70 77 00 


Klinisk odontologi Ali Haghighi Zadeh 
Endodonti Calin Cristea 
Protetikk Trond Storesund 


 
8.2. Overtannlegene er ansvarlig for Tannhelse Rogalands tannklinikker og 


personell 
Distrikt Navn Klinikk 
Nord-Rogaland Christine Stene Holstad Haugesund 
Kompetanse-senteret Anne Birgit Vintermyr Kompetansesenteret 
Nord-Jæren & Ryfylke  Christine Utkilen Sola 
Stavanger Nina Lin Monstad Stavanger 
Sandnes Ingvild Dommersnes Sandnes 
Sør-Jæren Anfinn Christian Valland  Egersund 


 
9. Mer informasjon 


Rutinen baseres på føringer og råd fra Folkehelseinstituttet, Helsedirektoratet og 
Odontologisk fakultet, UiO. Det gjøres oppmerksom på at situasjonen endres 
raskt og at rutinene kan endres på kort varsel. Oppdatert versjon vil alltid finnes 
på www.tannhelserogaland.no/coronarutine 
 
Se ellers 


• Faglige anbefalinger for smittevern i klinisk odontologisk praksis utarbeidet 
av UiB, UiO, UiT, NTF og FHI. 


• FHI: Smitte med SARS-CoV-2 klinisk odontologi – råd til 
tannhelsetjenesten 


• Lovdata: Lov om helsepersonell m.v. (helsepersonelloven) 



http://www.tannhelserogaland.no/coronarutine

https://www.odont.uio.no/om/hms/dokumenter/fagligeanbefalingersmitteverntannhelsetjeneste.pdf

https://www.fhi.no/nettpub/coronavirus/helsepersonell/rad-til-tannhelsetjenesten/

https://www.fhi.no/nettpub/coronavirus/helsepersonell/rad-til-tannhelsetjenesten/

https://lovdata.no/dokument/NL/lov/1999-07-02-64




