
Kjære studenter og medarbeidere,
Å skape og bevare identitet
I løpet av livet, og kanskje spesielt 
i tenårene, dukker spørsmålet opp: 
”Hvem er jeg?” Det å utvikle identi–
tet er en prosess som også er avhen-
gig av rammevilkår. Fakultetet er en 
arena hvor identitetstrygghet som 

student og faglig utøver skal utvikles. Vi har nå fått en 
utfordring i forbindelse med etableringen av tannlege–
utdanning. Hvordan skal vi sikre at tannlegestudentene 
og forskere/undervisere føler tilhørighet til fagområdet 
odontologi? I tannlegeutdanningen er det behov  for  
prekliniske fag, parakliniske fag og kliniske fag. De 
kliniske fagene vil bli undervist ved kompetansesenteret/
universitetsklinikken hvor også ferdighetstreningen skal 
foregå. Organisatorisk vil dette kreve et nytt institutt som 
for eksempel kan hete Institutt for klinisk odontologi. 
Dette kjenner man igjen som en analog til IKM og UNN. 
Jeg har god kontakt med  tannlegestudentene i Oslo og 
Bergen. De er opptatt av sin identitet som fremtidige 
odontologer blant annet fordi de av og til blir gjort 
usynlige i fellesundervisning med medisinerstudentene. 
Hvordan skal vi gjøre dette bedre? Her kreves kreativitet 
og gode innspill fra studenter og ansatte. Vi har en gylden 
sjanse til å tenke nytt. Det pågår nå en intern prosess på 
IMB med tanke på fremtidig størrelse. Kan dette være 

anledningen til å dele instituttet i et institutt for preklin–
iske fag og et institutt for parakliniske fag? Odontologien 
vil gi økt ressurstilførsel til hvert av disse instituttene. 
Små og sårbare enkeltmiljøer vil kunne få tilført ekstra 
ressurser. Dette vil styrke det bestående og fremme det 
nye. En slik endring er ikke dramatisk! Vi vil få seks i 
stedet for fire institutter. Det vil gi organisasjonen funk-
sjonelle fordeler og ikke minst bidra til identitetsbygging 
for studenter og ansatte. I løpet av året har vi fått etablert 
to nye aktiviteter: Senter for telemedisin og senter for 
internasjonal helse. Det er jeg særdeles fornøyd med. I 
dette nummeret av Medflaket blir vårt første bidrag til en 
”akademisk” telemedisin omtalt. Senter for internasjonal 
helse (SIH) er i en oppstartsfase. Sammen med UNN og 
andre skal SIH gjøre oss bedre til å skaffe ressurser til 
internasjonalt helsesamarbeid samt å utvikle og vedlike-
holde slikt samarbeid.  Senteret skal ha to hovedfunksjon-
er: Et servicetorg for interne og eksterne samarbeidspart-
nere og et kompetansemiljø på nettverksdannelse, samt 
på utvikling, vedlikehold og avvikling av prosjekter. Det 
har også skjedd mye annet som er gledelig dette året. 
Fakultetet er godt, men vi kan strekke oss for å gjøre 
det enda bedre. Jeg vil ønske alle en riktig god jul og 
ser fram til 2003 som skal bli et godt studie-, undervisn-
ings- og forskningsår. Kanskje 2003 blir det store året 
for utvikling av identitet i organisasjonen, blant studenter 
og ansatte?

Leder for studieadministrativ enhet
Lisbeth Trollvik er tilsatt fra 01.01. 2003 ved enheten.
Økonomistilling    
Kurt Egil Hemmingsen er tilsatt som økonomikonsulent 
fra 01.01. 2003 ved Med - fak adm.
Arkivet - Med - fak
Arkivet er flyttet til rom nr. L8.143 (vegg i vegg med 
Elektronikkverkstedet).

Arkivansvarlig Vigdis Nilssen telefon nr. 46852
Medarbeider Lill Heidi Steen, telefon nr. 46853
Røykfritt MH fra 2003
Høgskolen i Tromsø har i møte 24.10. 2002 vedtatt at de 
ønsker at Høgskolen i Tromsø skal ha et røykfritt miljø 
og går inn for avvikling av røykerommet i kantinen i 
MH-bygget. Dermed er siste beslutning tatt. Det blir 
røykfri kantine i MH-bygget i 2003!

Julefest - årsfest 2002
Tiden er snart inne for årets fest som holdes fredag 13. 
desember 2002. 
Fredag den 13. er en spesiell dato for de overtroiske, for 
andre kan det være en dag med en spesiell snert, 
vi får se!
Vi har i alle år holdt samme billettpris, men i år har vi 
økt den, blant annet fordi vi betaler for underholdning, 
noe som viste seg å være vellykket i fjor.
Menyen er den samme, ribbe og pinnekjøtt med tilbehør, 
tradisjonell julemat, noe kantinekjøkkenet lykkes med 
hvert år. Vi får positiv tilbakemelding hver gang.
Studentkoret ”Det Norske Mannskor av 1995” synger 
inn festen og julen for oss.
Arthur Arntzen har vært så hyggelig å takke ja til vår 
invitasjon om å gjeste oss og deltar med et bidrag. 
Ellers stiller UNN - revyen opp for oss med noen revy-

nummer.
Polonesen er innarbeid og aktiviserer oss etter et bedre 
måltid med fire timers stillstand.
Tradisjonen med Edmund - prisen blir holdt ved like.
I år er det bare fire 25-årsjubilanter, og av den grunn har 
vi valgt å markere jubileet på julefesten.
Jubilantene er;
* Torbjørn Søreng
* Terje Traavik
* Dagny Madsen
* Roar Johnsen 
Roar Johnsen har hatt hovedstilling ved Universitetet i 
Tromsø, ISM, i mange år, og er nå tilknyttet Universitetet 
i Tromsø i II-stilling. Hovedstilling har han ved Det 
medisinske fakultet, NTNU.
Vi ønsker alle en god og hyggelig fest!

Foto: Bjørn-Kåre Iversen

Georg Sager 
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Forskning innen klinisk farmasi ved Institutt for farmasi 
(IFA)
Av 1.amanuensis Trude Giverhaug, Avdeling for farmakologi, IFA
Hva er klinisk farmasi? Klinisk farmasi handler per definisjon 
om å ”anvende farmasøytisk legemiddelkunnskap på farmako-
terapeutiske problemstillinger i klinisk sammenheng”. Det vil si 
anvendelse av farmasøytisk kompetanse i behandlingen av den 
enkelte pasient. Farmasøyter er helsepersonell med autorisasjon 
på lik linje med andre yrkesgrupper som arbeider med pasienter, 
og har et med-ansvar for at den behandlingen som gis er optimal 
for den enkelte pasient. Farmasøytenes gamle slagord ”riktig lege-
middelbruk” har imidlertid fått en stadig bredere betydning, og 
nå er også norske farmasøyter etter hvert i ferd med å finne sin 
plass i tverrfaglige behandlingsteam ved sykehusavdelinger rundt 
omkring. Det er definitivt slutt på den tiden da farmasøytens opp-
gave på sykehuset var å kikke i medisinskapet to ganger i året og 
sørge for at pakninger utgått på dato ble erstattet med nye. 

Undervisning
Som en av fire fagavdelinger ved IFA har Avdeling for farma-
kologi siden oppstart av studiet i 1994 arbeidet for å bygge opp 
forsknings- og undervisningskompetanse innen klinisk farmasi. 
Miljøet innen dette feltet i Norge er foreløpig lite, og vi har der-
for hentet kompetanse utenfra ved blant annet å knytte til oss 
pro-fessor Steve Hudson, University of Strathclyde, Edinburgh, i 
II-stilling. Han har årlig veiledet 1-2 studenter gjennom hovedfag 
ved ulike kliniske avdelinger ved sykehus i Edinburgh og Glasgow. 
To av vår avdelingens vitenskapelig ansatte, samt en stipendiat 
ved Avdeling for samfunnsfarmasi, har tatt/er i ferd med å ta 
en mastergrad i ”Clinical Pharmacy Teaching” ved University of 

Strathclyde.

Farmakologiundervisningen ved vårt institutt er bygget opp etter 
organkursmodellen, og gis etter PBL-metoden. Målet er å utdanne 
kandidater med gode kunnskaper i anatomi, fysiologi og patofysio-
logi og inngående kjennskap til legemidlers farmakologi (farmako-
dynamikk og -kinetikk). Gjennom arbeid med pasientkasus er 
målet at studentene skal opparbeide seg en integrert forståelse for 
terapivalg og evaluering av effekt og bivirkninger av legemidler. 
Møte med pasienter, leger og sykepleiere er en viktig del av denne 
læringen, og skjer ved at studentene i to (riktignok korte) praksis-
perioder utplasseres ved henholdsvis Psykiatrisk avdeling (etter 
endt psykiatrikurs) og Medisinsk avdeling (etter endt hjerte-
kar-kurs). Vi har også klinikere inne som forelesere i de fleste 
organkursene for å øke pasientfokus i undervisningen.

Forskning
Feltet klinisk farmasi er som sagt foreløpig lite i Norge. To av 
Avdeling for farmakologis vitenskapelig ansatte arbeider per i dag 
med prosjekter innen feltet, i nært samarbeid med leger ved UNN. 
I tillegg har vi under utlysning en stipendiatstilling som vi har 
godt håp om å få besatt. Som nevnt så har vi etter hvert hatt 
mange hovedfagsstudenter i klinisk farmasi i utlandet. Samtidig 
er 8 hovedfagsoppgaver utført (og den 9. i gang) i klinisk farmasi 
her i Tromsø, noe som er muliggjort gjennom samarbeidet med 
UNN. Etablering av forskning i klinisk farmasi forutsetter et godt 
samarbeid med sykehuset, og hovedfagsoppgaver er en god start. 
Ved UNN er fire hovedfagsoppgaver så langt utført ved Medisinsk 
avdeling (den 5. er underveis), én ved geriatrisk, tre ved psykiatrisk 
og én ved kreftavdelingen.

Kurs for praksislærere og deres medarbeidere i allmenn-
praksis
Det medisinske fakultet har i år knyttet til seg nærmere 80 all-
mennleger i Nordland, Troms og Finnmark som praksislærere for 
5. års medisinstudenter. Hvert år i november holder universitetet 
kurs for praksislærere og medarbeidere i allmennpraksis. En del 
av kurset går ut på at studenter, leger og medarbeidere utveksler 

kunnskaper om og praktisk erfaring med hvordan undervisningen 
i allmennmedisin kan organiseres, tilrettelegges og gjennomføres 
som en naturlig del av praksishverdagen. Disse kursene er blitt en 
kjærkommen tradisjon for leger og medarbeidere fra hele lands-
delen, og på  høstens kurs deltok 15 praksislærere og 24 med-
arbeidere fra Hattfjelldal i sør til Hammerfest i nord.

Universitetet planlegger en masterutdanning i telemedisin
Av Gjermund Hartviksen
Prosjektleder Mastergradsutdanning i Telemedisin
gjermund.hartviksen@telemed.no

Det medisinske fakultet har i samarbeid med Nasjonalt senter for 
telemedisin (NST) tatt initiativ til å starte planleggingen av et 
masterstudium i telemedisin. Arbeidet startet for alvor 1. septem-
ber, da prosjektleder ble engasjert, og vi begynner allerede å se 
konturene av et slikt studium.

Det som synes klart er at det per i dag ikke finnes noen akade-
misk utdanning innen telemedisin i Norge, knapt nok noen i ver-
den for øvrig. Derimot finnes det miljø som tilbyr utdanning 
med delvis overlappende faglig innhold under betegnelser som 
Medical Informatics, Health Informatics, Nurse Informatics, Public 
Health Informatics, Healthcare Telematics, E-health, Medisinsk 
Telematikk og Medisinsk IKT. Mange av disse har sitt tyngdepunkt 

i kun ett fagområde/-miljø, gjerne et teknologimiljø. Ut fra er-
faringene fra NST, hvor folk med ulik bakgrunn jobber i prosjekt, 
bør det imidlertid være mulig for Universitetet i Tromsø å rekrut-
tere tverrfaglig. Her kan en se for seg at medisin, teknologi og 
organisasjon inngår som likeverdige fag og der det inngår en 
sterk kopling mellom utvikling og praktisk bruk av telemedisinske 
tjenester og en forskningsbasert, metodisk tilnærming. Sammen 
med å betrakte telemedisin som et middel til å yte  alle helse-
tjenester over distanse til pasienten, også når han er hjemme, vil 
det skisserte studieopplegget lett kunne identifiseres som ”Tromsø-
modellen”. En slik merkelapp tror vi på flere måter vil være en 
fordel. 

Studiet vil bidra til at alle kandidatene oppnår en viss felles 
faglig plattform. Dette innebærer å gi teknologer en nødvendig 
medisinsk/helsefaglig kunnskap og terminologiforståelse, mens 

... fortsettelse nederst neste side
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Avdeling for klinisk psykiatri vokser!
Av Reidun Olstad
Avdeling for klinisk psykiatri ble i 2001 flyttet fra ISM til IKM, 
og fysisk har de ansatte flyttet fra MH-bygget i Breivika til  UNN 
-Åsgård i løpet av 2002. De stillingsressursene som ”fulgte med 
på lasset” fra ISM var 3 I-stillinger, (1 professorat og 2 mellom-
stillinger),  1 II-stilling og 50% sekretær/konsulent. Professoratet 
ble utlyst i 2002 og det kom 3 søkere hvorav to ble innstilt, og til-
setting er underveis. Spesielt gledelig er det at to av søkerne (Tore 
Sørlie og Hal Sexton) som har fått tilkjent professorkompetanse er  
hovedsakelig ”lokalt produserte”, dvs. at de har gjort mesteparten 
av sin kliniske forskning i Nord-Norge. Tore Sørlie disputerte som 
den første i historien i ”Fyrhuset” konferansesenter på Åsgård 
i 2000, og Vidje Hansen og Trond Bratlid fulgte etter i 2001. 
I tillegg har ytterligere en av legene på Åsgård doktorgrad, og 
for å kunne knytte alle disse ressurspersonene til universitetet, 
ble den ene førsteamanuensis I-stillingen som var vakant delt i 5 
II-stillinger og lyst ut.  Tidligere Nordland Psykiatriske Sykehus 
(nå innenfor Nordlandssykehuset HF) var villig til å finansiere 
ytterligere 2 II-stillinger, slik at til sammen 7 II-stillinger ble utlyst 
i 2002 og 6 personer er tilsatt som førsteamanuenser. Den halve 
konsulentstillingen ble også besatt i 2002 slik at vi etterhvert er 
blitt ganske mange!
 
Tilførsel av nye personer med forskningskompetanse har ført til 
en betydelig økning i bredde i de områder som det forskes på. 
De var med i flyttingen fra ISM, Vidje Hansen og Reidun Olstad, 
drev i hovedsak forskning innenfor psykiatrisk epidemiologi og 
helsetjenesteforskning. Også de to  som er tilsatt fra Bodø, Terje 
Øiesvold og Knut Sørgaard, har sin kompetanse innenfor psykia-
trisk helsetjenesteforskning.  De resterende nye personene som er 
blitt tilsatt har i hovedsak sin forskning innenfor klinisk forskning 
i snever forstand, Hal Sexton har kompetanse innen behandlings-
forskning, med særlig kompetanse på studiet av behandlingspro–
sesser med repeterte målinger. Tore Sørlie har gjort sitt doktor-
gradsarbeid innenfor klinisk helsepsykologi, et fagfelt der en 
studerer psykiske faktorer som bidrar til bedringsprosesser og 
mestring. Trond Bratlid har kompetanse innenfor biologisk psyki-
atri (mørketidsplager og medikamentbehandling). En av første-
amanuensene, Rolf Wynn, har gjort et doktorgradsarbeide på 
analyse av lege-pasientkommunikasjon ut fra et språkteoretisk/
lingvistisk perspektiv med kvalitativ metodikk.  Det betyr at bred-

den i forskningsområder og metodologi er blitt betydelig 
utvidet, og dreiet i en mer tydelig klinisk retning, noe som 
klart var ønskelig. Dette innebærer at det nå pågår forskning 
innenfor store deler av det psykiatriske fagfeltet i Nord-Norge!

Det har vært godt både å flytte tilbake til det kliniske miljøet og få 
inn nye personer med klar klinisk forankring i universitetsmiljøet. 
Vi hadde også stort behov for personer som kan bidra i undervis-
ningen og drive veiledning av nye doktorgradsstudenter, som vi nå  
etterhvert rekrutterer. Tre leger fra det kliniske miljøet på Åsgård 
er nå tatt opp som doktorgradsstudenter, og flere er i startgropa! 
Så selv om gjennomsnittsalderen på de som nå er tilsatt kanskje 
er litt høy, ser vi at det gror etter oss!

Noen av de nye og  de gamle ved Avdeling for klinisk forskning. Bak fra venstre 
Tore Sørlie og Trond Bratlid. Foran fra venstre konsulent Berit Ramstad, Vidje 
Hansen og Reidun Olstad

Universitetet planlegger en masterutdanning i telemedisin
de med en medisinsk/helsefaglig utdanning gis tilsvarende tekno-
logiske kunnskaper. Det faglige innhold vil foruten å gi en 
fordypning i telemedisin, medisinsk bildebehandling, kommunika-
sjonsteknologi og medisinsk dokumentasjon også omfatte forsk-
ningsmetode, herunder metode- og teknologivurdering, samt drøfte 
ulike rammebetingelser, eksempelvis organisatoriske forhold rundt 
innføring av telemedisin.

Målsettingen er å skape et internasjonalt studium som skal rekrut-
tere studenter og forelesere fra hele verden. All undervisning må 
derfor tilrettelegges på engelsk, men arbeid i grupper kan ha norsk 
eller annet språk som arbeidsspråk. Ulike undervisningsformer har 
vært diskutert, men i og med at studiet er nytt og at verken fagets 

innhold eller det faglige miljø, som jo må bestå av enkeltpersoner, 
ennå har satt seg, vil hovedvekten av undervisningen foregå på 
campus. Det vil imidlertid bli forsøkt etablert utvekslingsordninger 
med andre universitet, noe som kan åpne for at studentene kan 
utføre arbeidet med masteroppgaven et annet sted med (delvis) 
veiledning fra Tromsø. Noen av modulene er det naturlig å utar-
beide i samarbeid med andre institutter internt på UiTø eller 
eksternt. De første studentene kan i tidligste fall være på plass 
høsten 2004.
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Øvelse for innsatsgruppa ved MH-FARMASI
Av Thale Henden

Innsatsgruppa ved MH-Farmasi består av ansatte ved Det medi-
sinske fakultet og Avdeling for helsefag, HiTø, som har spesial-
kunnskaper innen brannvern, førstehjelp og risikoområdene kje-
mi, mikrobiologi/virologi og ioniserende stråling. Gruppa skal 
jobbe som et team og som fagspesialister skal vi i kritiske situa-
sjoner kunne utføre aktiv redningsinnsats og skadebekjempelse 
før offentlig hjelpeinstans tar over. I tillegg skal vi kunne bistå 
offentlig  hjelpeinstans med nødvendig og relevant informasjon 
om arbeidsplassen MH-Farmasi, både bygningsmessig og hva som 
finnes av spesielle risikomomenter.  

Ordtaket ”øvelse gjør mester” gjelder i høyeste grad også for denne 
ganske nyopprettede ressursen  og nylig gjennomførte innsatsgrup-
pa ved MH-Farmasi en teoretisk/papir øvelse (planspill) assistert av  
personer ansatt ved akuttmottaket UNN og Tromsø Brannvesen.

På øvelsen deltok fra innsatsgruppa: Hanna R. Bockelie, Inger 
Brunstrøm (førstehjelp), Frank Rasmussen, Ivar Haukås (brann-
vernledere og bygg),  Roy Lysaa (kjemi), Ørjan Olsvik (biologisk), 
Ellinor Hareide (ioniserende stråling) og Thale Henden (ioniser-
ende stråling og innsatsleder). Hjelp og innspill til øvelsen fikk 
vi av anestesisykepleier Olaf Jakobsen (UNN/HiTø)  og Johnny 
Rognmo (Tromsø brannvesen).

Innsatsgruppa fikk presentert følgende situasjoner:

Brannalarm utløst; Brann på elektronikkverkstedet, plan 8, 
MH-bygget. 

Innkalling av fagspesialist i kjemi over personsøker; Kjemikalieuhell 
(5 liter kloroform eller acetonitril i gulvet) på Avdeling for bio-
kjemi, plan 9, MH-bygget.

Som hjelpemidler hadde vi overhead, flipover, beredskapsplanen, 
telefoner (mobile og faste), telefonlister, liste over innhold av nød-
hjelpsutstyr på plan 6 samt internett med tilgang til det elektroniske 
stoffkartoteket.

Begge situasjoner ble gjennomgått, fra våre første forslag til 
innspill før offentlig hjelpeinstans tok over, hva vi kunne bidra med 
av informasjon og annen relevant støtte når offentlig hjelpeinstans 
hadde kommet og hva vi kunne bidra med i etterarbeidet. Vi fikk 
under hele øvelsen spørsmål og ’vridninger’ av situasjonen fra de 

to innspillerne. På en overbevisende måte ble øvelsen en svært god 
dokumentasjon på at vi kunne jobbe som et team, der alle bidro 
med sine fagfelt og spesialområder.

I begge situasjonene fikk vi nytte av både det elektroniske stoff-
kartoteket og av rapporten over hva som finnes og hvor i byggene 
vi har lagret brannfarlige/eksplosive gasser og stoffer.

Elektronikkverkstedet stod ikke oppført som lagringssted for slike 
ting, og det stemte (selvfølgelig) da vi gikk ut for å se på ”brann-
stedet” . 

I den andre situasjonen kunne vi ved hjelp av både de kjemikunn-
skapene fagspesialisten selv hadde og av informasjon i HMS-
datablader, igangsette  evakuering og eventuelt livreddende arbeid 
på et tidlig tidspunkt og videre gi mye relevant informasjon 
til offentlig hjelpeinstans. Brannvesenet selv hadde ikke HMS-
datablader om hvordan de skulle forholde seg til acetonitril. 

I den generelle diskusjonen som avsluttet øvelsen  ble betydningen 
av en godt fungerende innsatsgruppe på MH-Farmasi fremhevet av 
begge representantene fra UNN og fra Tromsø brannvesen: ”Mye 
verdifull informasjon kan gis fra denne gruppa i en krisesituasjon 
både til politi, brannvesen og helsepersonell. Innsatsgruppa er liten 
og sårbar og er avhengig av at personer er der når det gjelder. Det 
er derfor ønskelig at Beredskapsplanen inneholder en liste der flere 
ressurspersoner står oppført.”
 
Konklusjonen på øvelsen ble: Lærerikt, inspirerende og spennende  
for alle som deltok. Det er viktig at det blir avholdt flere øvelser 
der ledelse, delegering og flyt av informasjon er viktige momenter 
å øve videre på.

LOKAL BEREDSKAPSGRUPPE  OPPRETTET 

Det er blitt dannet Lokal beredskapsgruppe ved Det medisinske 
fakultet og Avdeling for helsefag, HiTø, og gruppen består av 
følgende personer:
Fra Det  medisinske fakultet, UiTø: Fakultetsdirektør Kirsti 
Anderssen, administrativ leder Eilif Nilssen, HMS-koordinator 
Thale Henden.
Fra Avdeling for helsefag, HiTø: Avdelingsdirektør Arnfinn 
Andersen og undervisningsleder Arne Eek.
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Regional komité for medisinsk forskningsetikk, Nord-Norge 
(REK Nord)
Møteplan og frister våren 2003
Dokumenter må være mottatt i 12 ferdig sorterte sett innen angitt 
frist.
Møte  Frist
23.01.2003  (07.01.2003)
27.02.2003 (11.02.2003)
03.04.2003 (18.03.2003)   
08.05.2003 (22.04.2003)
12.06.2003 (27.05.2003)  
Skjema og veiledning finnes på:   http://www.etikkom.no

Førstekonsulent Ingunn Ytrehus 
Besøksadresse: Farmasibygget, plan 3
Postadresse: Det medisinske fakultet, Universitetet i Tromsø, 
N-9037 Tromsø
Telefon 77 64 4876  / 77 64 46 01. Telefaks 77 64 53 00 
e-post rek-nord@fagmed.uit.no

Nytt fra Bedriftsidrettslaget  UIT-BIL
Damefotball og Tae-kwon do
Av Ingunn Ytrehus, leder UIT-BIL

Bedriftsidrettslaget ved Universitetet i Tromsø (UIT-BIL) har i 
høst utvidet sine aktiviteter.
Fra før har vi aktive grupper i volleyball, fotball, bowling, sykling, 
ski, roing og friidrett. I tillegg har vi kontaktpersoner i bordtennis 
og håndball, som bare venter på at noen vil være med og spille, 
og kontaktperson for orientering. 
Fotballgruppa har til nå vært dominert av menn. Fra og med høsten 
2002 er det etablert et aktivt damelag, som vil delta i serier og 
turneringer i regi av Troms bedriftsidrettskrets. 
Aktivitetstilbudet er også utvidet med en Tae-kwon do-gruppe. 
Hvis du er interessert i noe av dette, eller har ideer til andre aktivi-
teter tilknyttet bedriftsidrettslaget, kan du kontakte Ingunn Ytrehus 
på telefon 77 64 48 76.

Tannlegeutdanningen
Interimsstyret for tannlegeutdanningen har hatt sitt første møte   
29.10.2002.
Forsker Leif Arne Heløe er Interimsstyret leder, og styret består 
ellers av fylkesrådmann Beate Stang Aas, fylkestannlegen i 
Nordland Tove Broback, Georg Sager, Universitetet i Tromsø.
Tore Olsen er sekretær for styret. Endre Dingsør fungerer i hans 
sykefravær.

Vi ønsker alle
god jul!
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