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Hva er din jobbsituasjon?

@ Start presenting to display the poll results on this slide.



Avqgitte svar

Offentlig deltid < 5 ar
@ 0%

Offentlig deltid = 5 &r
4%

Offentlig heltid < 5 ar
@ 0%

Offentlig heltid = 5 ar
L _BvbH

Privat deltid < 5 ar
@ 0%

Privat deltid = 5 ar
@ 0%

Privat heltid < 5 ar
G 8%

Privat heltid = 5 &r
L W

Delt privat & offentlig < 5 ar
@ 0%

Delt privat & offentlig = 5 ar
Sy 29%




@ Mye dentale keramer

@ Patentfester 1 oral protetikk

@ Uenskede hendelser 1 tannklinikken og pasientklager
@ Protetikk for TMD pasienten

@ Protetikk for periopasienten

[3:] Protetikk pa tannimplantat

@ EAD konsensus 2021 - Status nye restaureringsmaterialer
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@ Mye dentale keramer

@ Patentfester 1 oral protetikk

@ Uenskede hendelser 1 tannklinikken og pasientklager
@ Protetikk for TMD pasienten

@ Protetikk for periopasienten

[3:] Protetikk pa tannimplantat

@ EAD konsensus 2021 - Status nye restaureringsmaterialer



http://www.slido.com/

Kasus - utvalg



Tema: Presentere kliniske kasus

2 olingeltannsluke overkjeve anterior posterior

3,4 Singeltannsluke underkjeve anterior posterior

5-7 Partiell tannlgs overkjeve anterior posterior friende E= f

6-10 Partiell tannlgs underkjeve anterior posterior friende &3
11,12 Full tannigs overkjeve underkjeve u
13,14 Substanstap tyggeflaten lokalt generelt
15,16 Kompromitert enkelttann anterior posterior

www.slido.com

17 Terminalt tannsett kode: TromsTann
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\LT Ranger etter din preferanse tematikk

@ Start presenting to display the poll results on this slide.



Avqgitte svar

E Ranger etter din preferanse tematikk

Partiell tannlas okj, anteriort

2. Partiell tannles okj, posteriort

Partiell tannles okj, friende

Partiell tannles ukj, posteriort

5. Partiell tannles ukj, anteriort

5. Partiell tannles ukj, friende

Substanstap generelt

2. Full tannles, overkjeve

Singeltannluke, okj, anteriort

Full tannles underkjeve

11. Substanstap lokalt

0o

12.79

12.16

10.26

10.26

9.90

9.74

7.58

6.79

6.74

6.68

Edit
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digita) Protetikk & TMD
(1994-1998)

Kariologi (1998-2004)

Tannlege Privat & offentlig tannlege- deltid
i militeeret [ Instruktar, protetikk / propedeut DOF — deltid
1979-1982 | 1982-1984
Privattannlege
Klgfta, Ullensaker :
(1982-2005) DOF -anatomi |
SEM / TEM & Tannmorfologi
&
_ Nordic Institute of Dental Materials
) 55252@ . Klinisk studieprogram- PBRN  NiOM
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Oral protetikk

1984-1992

www.slido.com
kode: TromsTann
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DOE Oslo Tannlege Privat & offentlig tannlege- deltid
4 i militeeret [ Instruktar, protetikk / propedeut DOF — deltid
- 1974-1979 1979-1982 1982-1984
Privattannlege l
Klgfta, Ullensaker :
(1982-2005) DOF -anatomi |
SEM / TEM & Tannmorfologi
&
, : \ Nordic Institute of Dental Materials
digitat) Protetikk & TMD N 0 Protetikk _ Kiinisk studieprogram- PBRN. NiOM
(1994-1998) Spesialist r / Ha toksikoloa
Kariologi (1998-2004) {/ RIOJT<y malgam (Hg toksikologi)
1992 - 1994

oS
spesialisty Protetikk (2004-2005)

(Implant / spec.)

prosthodontics

Oral protetikk

1984-1992

Alle tannlegespesialiteter har laget standard mal for a presentere og
diskutere kasus. Benyttes som utgangspunkt for a vurdere om forslag til
tannmedisinsk behandling er faglig forsvarlig.

www.slido.com
kode: TromsTann
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The photographs should include, but not necessarily be limited to

Full face: 1. resting posture; 2. closed smile; 3. exaggerated smile
Right side : 4. resting posture; 5. closed smile; 6.exaggerated smile

14. Leftangle

[ S
Occluding, protrusion: 15 Right angle 16. Front 17. Leftangle
™

Occluding, jaw moved to left side: 18. Right angle (i.e. mediotrusion)--19 Front 20. --
Left angle (i.e. laterotrusion)

Occluding, jaw moved to right side: 21. Right angle(i.e. laterotrusion)-- 22. Front --
23. Leftangle (i.e. mediotrusion)

o If patient wears a removable prosthesis:
o Pictures with current prostheses and without
o Pictures of current prostheses
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DOF Oslo Tannlege | Privat & offentlig tannle¢ ~ WwW

i | militeeret Instrukter, protetikk / propedet kode: TromsTan|n
- 1974-1979 1979-1982 1982-1984
Privattannlege l
Klgfta, Ullensaker :
(1982-2005) DOF -anatomi |
SEM / TEM & Tannmorfologi
&
, , \ Nordic Institute of Dental Materials
digital) Protetikk & TMD N 0 Protetikk _ Kilinisk studieprogram- PBRN N |o M
(1994-1998) Spesialist r / o toksikol
Kariologi (1998-2004) {/ R/ ograiy HEHGENER ([56] beu i aelo))
@,@ 1994 1984-1992

spesialisty Protetikk (2004-2005)
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2008 ||

Alle tannlegespesialiteter har laget standard mal for a presentere og

(Implant / spec.)

prosthodontics

diskutere kasus. Benyttes som utgangspunkt for a vurdere om forslag til
tannmedisinsk behandling er faglig forsvarlig.

<2012

v
norsk ‘ot :
C{';b pasientskade- Oral protetikk
erstatning

Ogsa i NPE-sammenheng er en strukturert dokumentasjon fra tannlegen
langt mer verdifull enn bare en ustrukturert beskrivelse)
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norsk

f_@j pasientskade-

erstatning

Unntait offentighet jf. O § 13 j Fvl 513 ff. off forskr. § 0,4edd

Viar dato- 25.05.2022
Var referanse: 2022/03144-2
Dieres referanse:

Erstatningssak:  2022/03144
Fasient:
Behandlingssted:

Vi trenger opplysninger fra dere

Vi har fatt et erstatningskrav som gjelder behandlingen pasienten fikk hos dere, se vedlagte kopi av
saknad om erstatning.

Dette trenger vi for & behandle erstatningskravet

For at vi skal kunne urede saken pa en god méate, ber vi om at dere sender oss relevante
journalopplysninger snarest mulig.

Med relevante journalopplysninger mener vi alle opplysninger som gjelder det erstatningssakeren
klager pa. Vi trenger ogsa journalopplysninger som sier noe om arsakene til pasientens plager.

Aktuell dokumentasjon kan veere
lepende journal, diagnostikk (D), behandling (U) og eventuell fulltekstournal
kopi av henvisning og svar (epikriser o.1) -
kopi av det skriftige tibudet med totalprisen far pasienten fikk behandlingen Aktuell dokumentasjon kan vaere

kopi av alle tanntekniker-ordrer, nota og dekdarasjon, dersom det er utfart tanmieknisk arpei lepende journal, diagnostikk (D), behandling (U) og eventuell fultekstjournal

som er relevant for erstatningssaken - - .
originale rentgenbilder, elekironiske rentgenbilder (CD eller minnepinne), eventuel pi kopi av henvisning og svar (epikriser o.1)
fotopapir, far og etter behandiing. Det er viktig at det tar pa bildet nér det er tat kopi av det skrifilige tlbudet med totalprisen fer pasienten fikk behandlingen
S o e e kopi av alle tanntekniker-ordrer, nota og deklarasjon, dersom det er utien tannteknisk arbeid
Vi returnerer originale ranigenbilder, originale fotografier og modell av tenner sa snart saken er som er relevant for E-'l'EIﬂII"I-I'ﬂEEﬂ{EI"I ]
ferdig behandlet. ' originale rentgenbilder, elektroniske rentgenbilder (CD eller minnepinne), eventuelt pa
Vi vil gjeme ha deres vurdering av saken fotopapir, fer og etter behandling. Det er viktig at det star pa bildet nar det er tatt

Uttalelsen ma veere pa forstaelig norsk, fordi vi sender den uttil erstatningssekeren. Dere finner eventuelt modell av tenner relatert til aktuelle hﬂl'ﬂ'ﬂm
skjema for uttalelse og veileder for utfyling pa netizsidene vare npe.no, under fanen Helsepersonell. Eﬂﬂﬂlﬂhﬂ-lﬂbf lﬂiﬂ'lﬂﬂﬂﬂﬂ Ak =
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~Eksempel pa tekst i klagesak behandlet av Statsforvalter

nadvendige er ogsd nermere angitt i pnuenqmrnalfnrsh: B, 58 s..!rhg §a, jf. 56 5-8.

§ 39, Puike o & fowe jourral

Journalen skal fares slik at det fremgdr om arbeidet er utfart forsvarlig, i sepErsonelloven 54, og Den som yter heloehielp, skal nediegne oller registrere: cpphysnnger som nevel | § 4900 en journal for den enioeite pasient. Plikden 1 &
i samsvar med andre kraw stilt | eller | medhold av lov, Dokumentagjonsplikten emfatter agsd fare poumal greider ikke Tor samarbeidends helsepersonsll sorm g hislp efber instniegon elier retthedring fra annel helsepersonsl
opglysninger som er nadvendige for & opphylle informasjonsplikten.

| hedsarstitusiones shal ded ulpeies én person som skal ha del overordnede anssyaret for den enkele joumal, og herundss 1a stiling bl
Fylkesmannens vurdering Frvibioz opplysninger som skal st | pasenijoumalen
Uurdrrmpmma i denne faken er om pasienten Tikk Inmr.lrlq tanmbehandling i forbindelse med
tannirekking hos deg den 20, februar 2020, Vi har ogsd vurdert din journallening. § 40. Krav ti jowrnalens innhold m.m.,
Tannbehandlingen Journalen skal fores | samisvar med god yrkesskide og sl inneholde relevanie og nadvendige opplysninger omi pasienten og
Melir det gjelder valget mellom tanntrekking eller kirurgisk inngrep er det behandlende kirurg som hetsahjelpen, samil de opphesningsr Sorm & nadvendigs Tor 4 opplyle rmeldeplid ellsr opplysringsplikd [astsa i lov eller | rmedhold av kv

foretar denne vurderingen. Dersom tannen er helt frembrutt som her, og har en tilsynelatende rett
roit, wil man normalt velge & trekke tannen, da detbe er det mest skdnsomme of enkle inngrepet.
Man slipper da § legge unadige snitt | tannkjettet, dlipper A flerne ben of md som regel seme (arre
eller ingen suturer, Dette gir som oftesy mindre bledning of kortere tid der pasienten md gape hayt.
I dette tilfellet var pasienten ogsd hemist for trekking ifalge hemvisningen. Fylkesmannen finner pd
denne bakgrunn at det var i trdd med vankig praksis & utfere ckstraksjon i stedet for kirurgisk

Inngreg. § 6. Opplysninger om pasiegntens helse of helseforhold, inkludert opplysninger og vurderinger innhenter ved
kiiniske og medisinshe undersokelser

Jowrmalen skal vaere k& forsta for anned kvalifisert helsepersonel

Dol sical Presmf)d Frvenn S0om Nar Bon ogaphy Sningesne | joumalen

Pasienten md gape dersom man skal kunne fierme en tann langt bak | munnen. ifalge begges
forklaring ble kjeven stettet ved hjelp av bide hendene til pasienen og til tannlegen, inngrepet tok

ogsd kort tid, Vi kan ikke se at det er avwik ira god praksis vedrarende dette forholdet ved inngrepet. Crergikten nedenfer ang hvilke kliniske og medisnske opplysninger som del kan vaere relevan! 0g npdvendig al
tremgdn av pasientens poumal Oversikien ef ikke ultammendes
At det blar etter tanntrekking er normalt, og hun fikk derfor med seg ekstra tupfere. Hun fikk med a) pasientens beskavetse av sin sitluasion og eventuelie ansker for helsehpeipan

seq skeiftlig postoperatiy instruks, der det beskrves hva JIlskal giare dersom det blar. Vi kan ikke

se at det var noe avvikende fra god praksis det du foretok deg med tanke pd bladning. b eppéysninger om pasientens sykehistone og pagaende behandiing

C} oppiysNINger om Symphomer, observasjonar 0g funn ved undersokelser, diagnostiske overseselser og andre

Pasienten oppsekte en spesialist ved Ulevdl, det vil si overicge [ civk 15 mdneder etter madisinske opplysnanger o vurderinger
m:&i;mn kunne ikke bekrefe drsakssammenheng mellom inngrepet og pasientens d) behandlingsplan for pasienten og status i giennomfeningen av planen
' &) opphysninger om behandling med legemidien, sami virkning og biverkmng av slik behandling, Opplysningens skal

F}-Iktsmanm har ﬂtmumm.lu relevant dokumentasjion | saken og anser a1 du har handiet i irdd innehalde nawvn pd legemidlel, wikestoll, styrke, mengde, dosering, indikasjon eller bruksombde og tdspunkt for
- o et foreligger shledes ikke brudd pd forsvarlighetskravet | nar legemidiet er git, Opplysmingene skal ogsd omiatte en samilel og oppdaternt oversikt over relevante

opplysninger om pasienlens legemiddeibehandling [pasieniens legermiddellisie) etier § 9
Igurnalfaringen f) kritesk informaspen, inkludert aivorlige allengier og alvorlige reaksgoner pa legemidier (CAVE)
Fylkesmannen har gitt gjennom journalen og finner at denne er noe kortfatter. men beskriver va Q) opplysninger om overveielser som har ledet bl tHak som fraviker fra geldende retningsinjer

h) beskrvelse av de funn og vurdennger sam ligges bl grunn for kodet infoemasjon innrapporter til helseregistre etter

= unn,egerwﬂ e i S detgiimto helseregisterloven & 10 0g § 11
tannbehang

kravene, Vi har imidbe pekt awik fragod prahﬁs,ﬂka.i ber deg skrive en noe mer utfyllende I I k I I kk -t k

Journal fewl{remltpden Wi ber degug,sé padse at de til -Ieﬁn:!rbdlre1wante l:lgI nadvendig opplysninger en tl Syn Sa VI en Jou rna Som I e er S ru tu re t
om tannbehandiingen blir nexdfedt, | trdd med god odontologisk praksis, og slik de fremghr for avrig
av hetsepersonelioven § 40 o pasientjournalforskriften. | dette tifeller ville skriftliggjaring av dine

ihht pasientjournalforskriften utigse en sjon




Undersgkelse ihht beste tannmedisinsk praksis

Hvorfor kommer pasienten - Hovedplage & Historikk («Chief complaint»)

. Pasientdata »anamnese’-fra det ytre mot det indre” (med fokus pa hovedplage)
Verbalt — skjema - (strukturerte) spegrsmal — VAS - o.a.

» Generell helse, na og historikk

> Legemidier, rusmidler, rgyking (inkludert historikk)

» Oral helse, na og historikk, munnhygiene, Fluorbruk, o.a.
» Relevante sosiale bakgrunnsfaktorer

>

Relevante subjektive opplevelser («symptomer»)
» Evt. smerte, kvantitet/kvalitet, o.a.

» Smak, lukt

» Munntgrrhet

» O.a.




v VWV ¥V Y Y Y VY VY

Undersgkelse ihht beste tannmedisinsk praksis
Hvorfor kommer pasienten Hovedpiage & Historikk (HCC)

. Pasientdata ‘anamnese” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)

3. Klinisk undersgkelse status presens” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)

Generelt (nervgsitet, kooperasjon, preferanser, o0.a.

Hode-hals-kjeveledd (form, symmetri, (para)funksjon, o.a.

Ansikt (e.g. symmetri, fylde, funksjon, smil, 0.a.)

Peri-/ intra-oralt, lepper, slimhinner, tunge, gingiva, saliva, o.a.

Tannsett & okklusjon (MT, §,, diastem, VDO, planz, bittforhold, faring, o.a.
Enkelttenner (OHyg, BOP, P.I., P.D., Mobil., Furk., Retrak., DS, TLS, vital. o.a.
Restaureringer, intra/ekstra-koronale /proteser status (e.g. USPHS)
Radiologisk undersgkelse

» Karies, beinniva, fyllingskvalitet: BW / PA/ Panorama *Praktiser alltid ALARA
» Endodontisk status: PA (as low as reasonably achievable)

» Sinus / annen anatomisk struktur: Panorama / spesialopptak



Undersgkelse ihht beste tannmedisinsk praksis
Hvorfor kommer pasienten Hovedpiage & Historikk (HCC)

. Pasientdata ‘anamnese” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)

. Klinisk undersgkelse status presens” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)

. Supplerende undersgkelser etiologi, diff.diagnostikk, mer detaljer, prognose, o.a.
Radiologi (PA, Panorama, cbCT, kephalogram, o.a.
Saliva kvalitet/kvantitet
Biopsi
Mikrobiologi, biomarkgar, genetisk praver
Kostholdsanalyse
Systematisk palpasjon av tyggemuskler / kjeveledd
Avitrykk+bittindeks til studiemodell & artikulator (analog /digital)

Ved kompleks planlegging:
> Nivellering/oppvoksning av forventet resultat pa studiemodel /digital

Y V. V V V V V V £A W



Undersgkelse ihht beste tannmedisinsk praksis
Hvorfor kommer pasienten Hovedpiage & Historikk (HCC)

. Pasientdata ‘anamnese” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)

3. Klinisk undersgkelse status presens” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)
. Supplerende undersgkelser etiologi, diff.diagnostikk, mer detaljer, prognose, o.a.
. Sannsynlig diagnose(r) (ICD10)

Tentativ(e) diagnose(r)
Alternative diagnoser

Vurder henvisning

En henvisning for undersgkelse eller videre oppfalging av en annen
helseprofesjonsutaver eller en spesialist skal inkludere informasjon som falger
rekkefglgen over. Tentativ diagnose er akseptabelt.

O B~



Undersgkelse ihht beste tannmedisinsk praksis

vorfor kommer pasienten Hovedpiage & Historikk (HCC)
Pasientdata -anamnese’-fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)

3.Klinisk undersgkelse ’status presens” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)
4.Supplerende undersakelser, patoetiologi, differensialdiagnostikk, mer detaljer, o.a.
9.Sannsynlig diagnose(r) (ICD10)

6. Malsetning av behandling, pasientmedvirke & -kooperasjon

» Profylaktiske & Operative & Kontrollerbare mal

» Vurder pasientens
» Motivasjon og evne til egenomsorg
» @nsker og behov for behandling ifht til realiteter
» Synspunkter og forventninger til behandling og senere etterkontroller
» Kunnskap om, og forstaelse av ngdvendig ivaretagende av egen oral helse

» Vurder henvisning




Undersgkelse ihht beste tannmedisinsk praksis

vorfor kommer pasienten Hovedpiage & Historikk (HCC)
. PaSientd ata "Anamnese” -fra det ytre mot det indre” (med fokus pa hovedplage)

3.Klinisk undersagkelse ’status presens” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)
4.Supplerende undersakelser, patoetiologi, differensialdiagnostikk, mer detaljer, o.a.
9.Sannsynlig diagnose(r) (ICD10)

6. Malsetning av behandling, pasientmedvirke & -kooperasjon

Vurder henvisning




Undersgkelse ihht beste tannmedisinsk praksis

vorfor kommer pasienten Hovedpiage & Historikk (HCC)

.Pasientdata ‘anamnese’-fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)

Klinisk undersgkelse "staus presens” -fra det ytre mot det indre” (med fokus p& hovedplage)

4.Supplerende undersakelser, patoetiologi, differensialdiagnostikk, mer detaljer, o.a.
9.Sannsynlig diagnose(r) (ICD10)

6.
.

>
>

Malsetning av behandling, pasientmedvirke & -kooperasjon
Planlegg intervensjoner ut fra malsetning
Behandlingsplan (-sekvens /-faser)

Anbefalt behandlingsplan med begrunnelse (malsetning, prognose, risiko,
forventet resultat, behov for senere vedlikehold, kostnader na og senere)

Potensielle problemer og utfordringer pga anamnese / status presens
Alternativ(e) behandlingsplan(er) — inkludert ingen intervensjon

Enkelttann prognose (skala 1 til 5 / haplgs-darlig-tvilsom-brukbar-god / ®©©



Utfart behandling

Evt. tentativ behandling & revurderinger

Profylakse

Pre-operativt

Operativt (foto- & radiografisk)
Hjelp til selvhjelp

Evt. endringer | opprinnelig behandlingsplan
Totalvurdering av utfgrt behandling



for videre behandling

| Iold og fremtidige kostnader




ntuell epikrise dersom pasienten er henvist fra kollega

Prognose-vurdering, restaurering
Fysiologisk betydning:
* funksjon
* estetikk
* biologisk
Psykososialt:
* forngydhet
e livskvalitet
Behov for recall, mulig vedlikehold og fremtidige kostnader






jeve single, anterior

/ www.slido.com
kode: TromsTann
A


http://www.slido.com/

eve, singel, posterior

/ WWW.S“dO.COm
kode: TromsTann
\


http://www.slido.com/

ve, singel, anterior

/ www.slido.com
kode: TromsTann
\


http://www.slido.com/

rkjeve, singel, posterior

www.slido.com
kode: TromsTann
A



http://www.slido.com/

2.
3.
4.
oF

9. Overkjeve partiell, anterior

Fast protese
Implantatstattet
Etsbro

Avtagbar partial protese

Alle 4 lgsningene vist
samtidig

www.slido.com
kode: TromsTann
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verkjeve, totalt tannlgs

tatstattet
ar — patentfeste

4 lgsningene vist

www.slido.com

kode: TromsTann
X
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_Underkjeve, tofalt tannlgs

b www.slido.com
kode: TromsTann
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bstanstap tyggeflaten lokalt

y-protese

le 4 Igsningene vist
mtidig

www.slido.com
kode: TromsTann
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14. Substanstap tyggeflaten generelt

Direkte kompositt
2. Hardkeram
3. Metallkeram
4. Onlay-protese
5

Alle 4 lgsningene vist
samtidig

www.slido.com
kode: TromsTann
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itert enkelttannt, anterior
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fast protese

2
3.
4.

17. Terminale tannsett

Implantatstattet
Etsbro

Alle 4 lgsningene vist
samtidig
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