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-eller

m barnet star pludselig i ventevarelset, er lige faldet

i frikvarteret og har blod i ansigtet og pa
handerne

m Hvad gor jeg?




Modtagelsen af barnet

m Bevare roen

m Skaffe sig overblik

m Troste og berolige forskraekkede born og

foraeldre




Hvordan gor man?

m Torrer blod af ansigt og hender

m Barnet har nok slet ikke set skadens omfang 1 et
spejl. Lad barnet se det, hvis det vil.

m Siger til barn, - og forzldre - at det nok slga bllve
fint 1gen. : :




Traumesituationen

m Opfattes meget dramatisk af barnet - ogsa af
skoleborn

m Smabarnet har maske aldrig provet noget hos

tandlegen — hojst en undersogelse

m Husker det hele livet

B Kan nemt medfore tandlegeskrek.




Angst for smerte

m Ved ikke, hvad der skal gores

m Har allerede oplevet smerte, da uheldet skete

m Er nerves for at nogen skal rore ved
traumestedet




Undersogelse

m [.ad evt. det lille barn

sidde hos moderen og
leegoe hovedet 1
undersogerens skod




Traumeoplysninger

Objektiv undersagelse

Bleddelsskade

Concussion
Subluxation
Ekslrusxon_ -
Lateral luxation
Intrusion
Exartikulation
Kronefraktur (1-5)
Krone-rodfraktur (1-2)
Rodfraktur (1-3)
Bmhed ved tryk
@mhed ved percussion
Lesning (1%3°)

Farve

Vitalitet

Roddannelse (1-5)

Definitioner

Roddannelser

Kronefraktur

Krone/rodfraktur

Rodfraktur

: 1/4 rod

: 1/2 rod

:3/4rod |

: 111 rod, rodaben
: 1/1 rod, rodlukket

1
|2
3
|4
S

: Infraktion 1: Ekstra -

: Emaljefraktur ekstra-alveclare
: Superf. emalje/dentin| 2: Ekstra -

: Prof. emalje/dentin intra-alveolare

: Kompl. fraktur

1: Apicale 1/3
2: Midterste 1/3
3: Coronale 1/3

Behandlingsoversigt

Dato [ klokkeslal

Medikam. behandling
Beslibning
Provisorisk festaprering
Palimning
~omposite plast
Aflastning
Fixation
Reponering

. Overkapning

Pulpa-

behandling (Partiel) pulpotomi

| Extirpation
Reimplanation
Extraktion

Rentgenundersegelse

jselskab - navn

Traumejournal |~




www.dentaltraumaguide.org

= Database udviklet pa Rigshospitalet med
Jens O. Andreasen som hovedperson.

m Engelsk
= |[ndhold

The Dental Trauma GUide The Danish Dental Association TEHDLE’EESH

: Forenin
Your tool to evidence based traumatology

Patient examination | Trauma pathfinder | Primary Teeth | Permanent Teeth | Wocabulary | General information | [ Log In ]
| | | |

Kilde : Dental Trauma Guide, J.O.Andreasen et al. 2010




The diagnostic pathway starts by identifying the main

Traume stifinder

luxation diagnosis. Once you have choosen a diagnosis
concurrent crown fracture or crown-root fracture will be
identified by a second diagnositic pathway. If the pathway
leads diractly to crown fracture or crown-root fracture
detailed subgrouping will follow.

TRAUMA PATHFINDER

Total displa cement out of its socket

Mo loosening | Loosening

Mo tenderness to| Tenderness to

percussion

percussion

Mo fracture | Fracture

NONE

Mo fracture below | Fracture below
gingival margin gingival margin

CROWN
FRACTURE

CROWN-ROOT CONCUSSION
FRACTURE

Mo displacement | Displacement
Mo maobility hobility
Sevenrl teeth move as
Single tooth | @ unit on palpation
Protrusion / Mo x-ray signs | *-@y signs of
Intrusion | refrusion of root fracture | root fracture

SUBLUXATION

INTRUSION

LATERAL
LUXATION

EXTRUSION

Kilde : Dental Trauma Guide, J.O.Andreasen et al. 2010

ROOT ALVEOLAR

FRACTURE FRACTURE

Al
SITAs ARV

Avulsion



Undersagelsen

= Anamnese (sygehistorie)
vornar skete uheldet?

vor skete det?

vordan skete det?

= Tidligere traumer

= Almentilstand, bevidsthedstab




Klinisk undersggelse

m Bkstraoralt (udenfor munden)
® Sar, hematomer, haevelser 1 ansigtet

m Palpation af keber og kabeled




Klinisk undersggelse

m Intraoralt (inde i munden)
= Blgddelsskader
Tandens stillingseendring 1 mm og retning
Tandfrakturens stgrrelse og art
Tandens mobilitet
m Perkussionsgmhed og -lyd
= Sensibilitet
= Farveaendringer
= Okklusion




Grundig undersggelse




Rentgenundersggelse

® Den traumeramte tand

m Apical og evt. okklusal optagelse og ortopantomogram
= Nabotanderne

= Antagonister
m Bloddele




Skal jeg tage rgntgen?

m Hvornar rontgenundersogelse?

m Fr det altid nedvendigt?




Rentgenundersggelse

m Princip:
= Mindst mulig rentgen, da skadevirkningen af
rontgenstraling opsummeres

m Ingen rontgenundersogelse, hvis det ikke har nogen
konsekvenser




Rentgenundersggelse

m Det er ofte ikke nodvendigt hvis:

® Den primare tand kun har faet et slag og
m [kke er losnet
m [ et losnet

m [kke endret stilling




Rentgenundersggelse

Som regel nodvendigt ved permanente tender

m Udgangspunkt for vurdering af videre forleb

m P3 grund af forsikring




Rentgenundersggelse

Chapter 7

Lad evt. barnet sidde
hos en voksen

Fig. 7-5. No movement during exposure 1s It

quired to avoid retake. The accompanying p

Foto :Pediatric dentistry Goran Koch, Sven Poulsen, 2001




Borum & Andreasen: Pedodontisk traumatologi.
Tandlaegebladet 2005; 109:568-77




Epidemiologi




Fordelingen af traumer 1 det primaere tandsaet
pa tandtype

Funch et al 2004




Forekomsten af traumer i det primare tandsaet
i relation til alder

Funch et al 2004

O DRENGE
B PIGER

24-35 36-47 48-59
ALDER | MANEDER




Epidemiologi

m Blandt de 5-drige born har ca. 1/3 varet udsat
for et traume

m Blandt de 12 arige born har 20-30-% varet udsat
for traumer 1 det permanente tandsat.

m Sker hyppigst 1 9-10 ars alderen




Hyppighed i Arhus

m Ca. 60.000 bern og unge 0-18 ar
Antal traumetiltaelde

m 2005:

m 2006 :

m 2007 :

B Dvs. ca. 66 traumer om aret pa en klinik.my

2000 born




Fordeling af tandtraumer i det primare tandsaet

B Rodfraktur

O Ukendt

O Exartikulation

B Kronefraktur

@ Concussion, subluxation,
luxation

Kilde: Pediatric Dentistry, A clinical approach,Géran Koch og Sven Poulsen 2001




Hvordan inddele traumer?

B Primare tender

B Permanente tender




Primaere og Permanente tender

OVERSIGT

infraktion

emaljefraktur
\ ukompliceret
emaljedentinfraktur <

kompliceret

Hardtvevsskader rod rodfraktur
alveolefraktur
knogle <
kabefrakwur
concussion

subluxation (lesning)

intrusion
Parodontalskader ]uxation/ extrusion
(5imtcv:cvsskadcr\ ‘\lalcral
exartikulation

farveforandringer
pulpaskader (nekrose)

Folgeskader
resorptioner
ankylose




Inddeling

m Parodontalskader (tandens

ophengningsapparat)

m Hardtvaevsskader

m Skader pa bladdele




Inddeling

Parodontalskader

m Concussion

® Subluxation




Inddeling

Parodontalskader

Luxation

m  Extrusion
m Lateral luxation

m Intrusion

Exartikulation




Concussion = slag uden lgsning

Skader pa parodontiet

Concussion

Concussion




Subluxation = slag med lgsning

Subluksation




Eksempel
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Extrusion= tanden slaet delvis ud af
alveolen

Extrusion

Extrusion




Rontgenbillede

m Traumedagen

m 4.1.2008




Diagnose

m Extrusio dentium 01+01
m Subluxatio dentis +02

m Behandling.

m Skane tenderne, obs om 1 uge

m Ugen efter extraktion at 01401




Lateral luxation=tanden slaet, sa den
har @ndret stilling

Lateral luksation

; Lateral luksation
Lateral luksation




Intrusion= tanden slaet ind 1 alveolen

Intrusion




Eksempel
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Exartikulation = tanden slaet helt ud

Exartikula-
tion




Eksartikulation




Eksartikulation




Inddeling

Hardtvaevsskader




Inddeling

m Hardtvaevsskader

Infraktioner
Emaljefraktur

Emalje-dentinfraktur
m Ukompliceret
m Kompliceret

Krone-rodfraktur
m Ukompliceret
m Kompliceret

Rodfraktur




Infraktion = sprengningslinier 1
emaljen

Skader pa de harde tandveev og
pulpa

Infraktion




Infraktioner

Linierne ses
bedst i indirekte lys

Foto: Textbook and color atlas of the teeth. Traumatic injuries to the teeth. 4.udgave J.O.Andreasen et al.




Emaljefraktur = kun emalje mistet

Emalje-
fraktur




Emaljedentinfraktur = emalje og
dentin mistet

Emalje-

dentinfraktur




Emalje-dentin fraktur




Emalje-dentin fraktur

Foto Ejnar Gaardmand




Kompliceret kronefraktur = emalje
og dentin mistet og pulpa synlig




Eksempel




Kronerodfraktur = frakturen
inddrager noget af roden

Fig. a Fig. b
Kronerodfraktur
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Rodfraktur = roden brekket

Rodfraktur

Rodfraktur




Eksempel




Inddeling

m Skader pa bleddele og

alveoleknogle
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Hyvalikopter




Inddeling




Folgeskader 1 det primare tandsaet

m Nekrose

m Rodlig misfarvning
® Gullig eller gralig mistarvning

= Bliligora misfarvning

m Absces
m Ankylose




Nekrose 01+01 = nerven er dod

Pl.nfr“_
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Nekrose 01+




Absces +01




Absces

Foto: Ejnar Gaardmand
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Ankylose 01+

5 ar 3 mdr.

9.10.2007

4 ar 4 mdr. 8.9.2008




Folgeskader 1 det permanente
tandsaxt efter skader 1 det primare
tandsaet

m Pletter pa permanente tender

m Dybe emaljeskader

m FEruptionshindring

m Dilaceration




Folgeskader




Hyvide eller brune pletter




Dybe emaljeskader

AT T




Exartikulation? Tanden slaet ud?
Intrusion? Tanden slaet op 1 kaeben?

06.12.06 foto

Objektiv undersogelse viser
extraoral hevelse

Intraoral hevelse
Pus
smerter

ingen tand




Rontgen billede

6.12.2006




Intrusio dentis +01

6.12.2006




Behandling

m Antibiotika p.gr.a havelse

m Henvisning til fjernelse at tanden

m Fjernelsen bliver ikke foretaget




1 ar efter traumet bryder +01
spontant frem




Spgrgsmal ?

m Hvordan vil +1 se ud nar den bryder frem?




Eruptionshindring
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Intrusion med dilaceration

m Den permanente tand bliver skadet




Eksempel:
Traume pa Brian 4 ar 3 mdr.

Regio +01,02,03

Regio 03,02,01+




Traume Brian 4 ar 3 mdr
Regio +1,2,3

Diagnoser:

Behandling:
extractio dentis+02




Traume Brian 10 ar 1md

dilaceratio dentis +2




Dilaceratio dentis +2

7
P, 5
SITAs ARV

Folger af kraftigt traume pa Brian i 4 ar 3 mdr.




Folgeskader 1 det permanente
tandsaet

m Farveforandringer p.gr.a.skader pd pulpa
( maske nekrose, maske reversibel)

m Resorptioner (roden bliver oplest)

m Ankylose (tanden vokser fast til knoglen)
m Absces (tandbyld)




Pige 17 ar - udsat for overfald




Folgeskader: necrosis dentis

m +1 nekrotisk efter 14 dage, smerter

m 1+ nekrotisk efter 1 maned (eltest og boreprove
negativ)

m 14+1 er nu rodbehandlet




Diagnose

m Fractura coronae dentium non complicata 1+1

m Concussio dentis +2

m Nekrosis dentium 1+1




Resorptioner

v 7




Folgeskader

m Dreng 14 ir

m [Faldt 1 svemmebassin og ramte mod bunden.
+1,2,3 exarticuleret

B Tenderne blev fundet med det samme




Diagnose

m Alle tre teender blev replanteret inden 1 time

m Rodbehandling efter 1 uge

m Ankylose = fastvoksning 1 knoglen 2 maneder efter
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Andreas

Ortopantomogram efter rodbehandling




Folgeskade




Behandling




Behandling

m Akut

m Provisorisk

B Permanent




Nar uheldet er ude -
vejledning til parerende

m Prov at berolige barnet

m [ind eventuelle tender eller stykker

® Hold dem fugtige f.ex 1 et glas maelk

m Kontakt tandklinikken hurtigst muligt




Udslaet tand - opbevaring

m rodhinden kan tile

m 20 minutter 1 vand

= 2 timer 1 saltvand (NaCl)
m 14 dage 1 vaevskultur

® 2 timer 1 saliva (spyt)

uden at tage skade

kilde: J.O.Andreasen, kursus, marts 2008




Behandling af udslaet
permanent tand

Forsigtio rensning med tysiologisk saltvand.
Alveolen skylles med saltvand.

Tandenfores under forsigtigt pres pa plads 1
alveolen.

Tanden fikseres.

Der gives penicillin.

: 5 . S ’?,3
Stivkrampevaccination undersoges. @
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Behandlingsmetoder

m Akut

m Ingen — skanekost 1 10-14 dage — renhold med
chlorhexidin to gange daglig - forsigtig tandborstning

= Beslibning

m Fixation

m Ekstraktion

» Afdekning evt. Plastopbygning
m Palimning af fragment

= Replantation




Behandlingsmetoder

m Provisorisk

m Overdaxkning eller Plasterstatning

m Permanent
m Plasterstatninger
= Autotransplantation
= Implantat
= Ortodontisk nedfering

= Ortodontisk sammenforing
= Kronebehandling




Tilstande, som er umiddelbart behandlingskravende

m Patienten kan ikke bide normalt sammen

m Patienten kan ikke bide normalt sammen

= Tanden szttes ind 1 alveolen igen

Kilde: ]J.O. Andreasen




Tilstande, som er umiddelbart
behandlingskravende

m Pt. kan ikke bide normalt sammen

®m Problemer med sammenbiddet

Kilde: J.O. Andreasen




Tilstande, som er umiddelbart
behandlingskravende

= Blottet knogle og rodovertflade

m Lasionen er giet igennem laeben, maske
tandfragment 1 leben
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Kilde: J.O.Andreasen




Tilstande som kan vente 24 timer

O kan godt

vente— ingen forskel 1 prognose

Kilde: J.O.Andreasen




Historie!!




Plasterstatninger blev muligt fra 1972-1973

Fotos Ejnar Gaardmand




Lokalbedgvelse

m Evt.  rontgenoptagelse

m [etter optagelserne,p.gr.a.smerter ved sammenbid pa
filmen

m Udnytte anslagstiden

m Skinsom injektion
m The Wand (tryllestav)

= Sleeper- one




The Wand — tryllestaven




Lokalbedgvelse 1 canalis incisivus

Kan anvendes til ekstraktion af incisiver




Behandling

Co-Form til
plastopbygning af




Traumekontrol

m Athaengigo at diagnosen

m Kontrollere vitalitet 1 den permanente tand

m Tidlig diagnostik af nekrose, resorptioner




Traumekontrol

m [ osning

m [Farveforandringer
m Palpationsemhed
m Perkussionsemhed
m Eltest

® Rontgen

m Evt. smerter




Kontrollere eruption af permanente
teender




Traumekontrol

m] uge
B | maned

B 2 maneder

B 6 maneder

m 12 maneder

m Derefter ved undersogelse
m Altid ved udskrivning

m [Indfores 1 skema




Forebyggelse

Tandbeskyttere

o remstilles individuelt efter et aftryk
e gbes | sportsforretninger

B | Individuelt tilpasset alle

spartsgrene - med sikkerhed.

PLAN SAFE

<. ERKODENT®

Pris ca. 500,00 kr




Forsikring

m Meldes altid til familiens forsikring, hvis en
sadan findes

m Offentlig tandpleje dekker behandling til barnet
fylder 18 ar




Tandplejerens kompetencer

® Autorisationsloven
m [.ov om tandplejeres virksomhedsomrade

® Sundhedsloven




Uddelegering

Individuelt
Den person, der har modtaget uddelegeringen

har herefter selv juridisk  ansvar for
behandlingen

Inden uddelegeringen skal man sikre sig, at
vedkommende selv er 1 stand til at udfore
opgaven

Tandplejeren skal skrive i journalen, nir hf
har faet noget uddelegeret. '




