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som regel ddlig i livet og med
asymptomatisk forlgp. Det inntrer
en livslang berertilstand med
mulighet for reaktivering. Ep-
stein-Barr virus er phvist ved Bur-
kitt's lymfom (afrikansk kjeve-

graft og calcitite. Begge har for-
holdsvis store partikler som er
runde og lette 4 plassere. Alveo-
graft har kantete partikler, og ble
frarddet brukt, Ren hydroksyl-
apatitt (calcititc) blir som regel

lymfom) og ved h |
carcinom som finner endemisk
utbredelse i Kina. Ved begge til-

(Ridge augmentation). Hehn un-
derstreket at ren hydroxylapatitt
ikke ma brukes hvis det senere er

Hahn var ikke begeistret for
Core Vents implantater. Han had-
de ved flere anledninger sett nek-
rose av bensylinderen midt i, Ar-
sak var antagelig for dirlig blod-
tilfgrsel ctter plaseringen.

Vi fikk se nye designs av sub-
periostale implantater. Det hadde
skjedd en stor utvikling her. Det

stander plregnes kofaktorer 4 nye designet bygget ph erfaringer
vare 4l stede i tillegg til virus.  meningen & sette inn bladinplan- som Robert James, Cranin og
De faglige rapporter var av hgy  tater. Linkow hadde gjort. De har né en
kvalitet og dekket varierie emner  @nsker man ny bendannelse, betydelig bedre prognase enn tid-
innen oral patologi. A man by icalciumptasphat  ligere. Man har ogs4 ghtt helt bort
Det hi i i (TCP) da itt ikke et bukk bindel uccal
var viet vaskulare lesjoner og terhvert blir erstattet av ben. Ved  struts) til implantatpostene.
omfattet materiale til dels av utfyllingav brukesen  Unilateral l kan

usedvanlig _differensial-diagnos-
tisk vanskelighetsgrad.

blanding av 50/50 TCP og Hydro-
xylapatitt. Hahn omialte ogsh

Undertegnede rapportertc fore-  Mucosal inserts,
komit av angioleiomyom i ganen. Titanodont implantater kan
Detteer en sjelden oral plasseres i i .
med benign karakter. Man m# da passe pa at implantatet

Kontakien med de britiske  erbredere og lengre enn alveolen
oralpatologer anses som svert Ved patologiske forandringer ma

vendifull, og jeg takker Knut og
Liv Gards Minnefond for stpre tl

renses ut ngye fgr man fyller opp
med TCP. Man mA vente minst ett

av den

reisen.
‘Hanna Strgmme Koppang

Kurs i implantologi 6. og
7. september 1985
Kursgiver: Jack Hahn, USA

Ca. 46 kolleger hadde fumnet
veien til Grand Hotel i Oslo for &
here den kjente amerikanske pro-
fessor Jack Hahn holde foredrag
om oral implantologi.

Foredraget viste et bredt tverr-
snitt av de implantattyper som be-
nyttes i USA idag. De forskjellige
typer ble vurdert mot hverandre.
Fordeler og ulemper ble omtalt,
og det ble understreket at det var
ngdvendig & kjenne til flere typer
da_indikasjonsomridene er for-
skiellige.

‘Hahn begynte sitt foredrag med
4 snakke om ing av atro-

veere en Isning i bakre del av kje-
vene i de tilfeller der mangel pé
ben umuliggjér innsetning av
enosspse implantater.

Hahn frarddet bruk av blader
med «flamespraya overflate. Dis-
se har lett for 4 retinere mikrosko-
piske urenheter som kan gi dirlig
prognose ph sikt.

Kaare Ravnsborg-Gjertsen

NOF 1985

Med statte frd Knut og Liv Gards
Minnefond drog eg i austerveg til
NOF-mgtet i Turku for & legge
fram rapport i endodonti, eller
pulpabiologi som fagkrinsen gjer-
ne vert kalla ved slike mgte. Av 98
rapportar var der 7 ph mitt fag-
omride. Dertil kom eit sympo-
sium med tinel: <Response of
dentino-pulpa complex o iri-
taniss,

Symposiet var siglsagt prega av
nye i

fierte kjevekammer. Til dette be-
nyttet han en blanding av Perma-

‘bide publi-
serte og upubliserte. Dei emna
som vart tait opp var:

1. Kva rolle spelar den cellefrie
sona og det cellerike laget i
biologiske prosessar i pulpa?
Odontoblastar og nerver; ei-
nast venner?

3. Pulpanervene sine svar ph
ekstern irritasjon.
Sirkulasjonsreaksjonar i pulpa
ved inflammasjon.

Eit sveert stutt samandrag fil-
gier her:

Vevet som grensar til odonto-
blastlaget er ei buffersone, eit
reaksjons- og reparasjons-omride
der nervgs regulering er med og
forklarar relasjonen histologi —fy-
siologi — histopatologi — klinikk.
Odontoblastar og nerver er ven-
ner; ved dentinpdverknad reagerer

»
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Det Norske Selskap for Oral Implantologi
THE NORWEGIAN SOCIETY OF ORAL IMPLANTOLOGY

il
ARSMBTE

den 16. april kl. 09.00 i Tannlegenes Hus, Kronprinsensgt. 9, Oslo

Faglig program:

«Implantologi for almenpraktikere»

Inniedning ved NSOI's president Tor Wahl.

. ENDODONTISKE STABILISATORER
Kollega Per Johan Alstad foredrar om hvordan en tann med truende tapav
stettevev kan gjenvinne funksjonsdyktighet ved hjelp av ransdental fiksering
som rotforlengelse.

. I-M-Z-IMPLANTATENE
Kollegene Christer Sylvén og Sten Kvarfordh foredrar om rotformede titan-
implantat med «titan-plasma flame spray coating» for osseintegrasjon og
intramobilt stress-absorberende element som plasseres med stor presisjon i
alveolzert ben etter boring med innenkjalte normerte benfreseri to-trinns prose-
dyre: Lukket tilhelning fer belastning. Det er rappartert vellykkethet siden 1974
som enkelttannsimplantat, bropillar, og som retensjonselement for underkjeve-
protese som skulie vaere egnet for begynnere. Utstilling.

. FEILSLAG OG ADVARSLER
Kollega professor dr. Hans Reidar Haanaes viser eksempler pA hvordan det
kan gé galt, og det er anledning til diskusjon om arsaksforhold og hvordan de
kan unngés.

Det faglige program antas & veere avsiuttet ca. kl. 15.30 og umiddelbart deretter
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5. GENERALFORSAMLING FOR NSOI's MEDLEMMER

saugiften — inkludert lunch og kaffe/the i pausene — er for medlemmer
900, —Nkke medlemmer kr. 1100,— ved mottatt bankgiro fer den 1. april

tannlege Finn Dybvik
Storgt. 23
0184 Oslo 1

konto nr. 8200.42.85138
Ved inngangen kr. 1300,—

‘= Tann-implantater i Norge fgr 1995

EK/ade/bf/87/0154k
10.6.87

INNSTILLING
fra

arbeidsgruppen for vurderin

implantater i odontologisk praksis

av_spersmidl knyttet til bruk av

1. Innledning

I den senere tid har det pigdtt en diskusjon om bruk av
implantater i odontologisk praksis. Det har i ferste rekke
dreiet seg om hvilke implantattyper som er aktuelle & bruke i
Norge og hvilke kvalifikasjonskrav som ber stilles til ut-
a@verne.

P& denne bakgrunn besluttet hovedstyret i sitt mete den 20.
novemper 1986 & oppnevne en arbeidsgruppe for vurdering av
spersmil knyttet til bruk av implantater i odontologisk
praksis. Arbeidsgruppen fikk dette mandat:

Arbeidsgruppen skal gi en oversikt over de implantattyper
som er aktuelle & bruke i Norge i dag.

Gruppen skal vurdere hvilke kvalifikasjoner som er ned-
vendig utover ordiner tannlegeutdannelse, for & utrede
pasienter med henblikk pd behov og forutsetninger for
implantatbehandling og hvilke kvalifikasjoner som ber
kreves hos dem som skal utfgre behandlingen. Om ned-
vendig og mulig, skal det foreslds spesifiserte krav til
tilleggsutdannelse, eventuelt knyttet til en spesialitet

eller forutsetninger om et behandlingsteam.

Gruppen skal vurdere om det er behov for retningslinjer,
gitt som offentlig forskrift eller p3 annen forpliktende

o | NB: Fantomkurs og klinisk operasjonskurs ved Universitetet i Minchen marl
Professor Randzio og Oberarzt Nentwig er flyttet til 30. 2pilt

mate.
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Nor Tannlegeforen Tid. 2016; 126: 132-135

Knut Tornes og Evelyn Neppelberg

Hva gikk galt? Tannimplantatskandalen pa

1990-tallet

| 1994 dukket det i norsk presse opp en rekke pasientklager mot
en tannlege i Haugesund. Klagene gjaldt i hovedsak tannlegens
utferelse av behandling med tannimplantater. Tannlegen ble
innklaget til Helsedirektoratet og mistet sin lisens midlertidig
i 1996 og permanent i 1998. En rekke pasienter gikk via sine
advokater til erstatningsseksmal mot tannlegen og hans forsi-
kringsselskaper. Etter at to rettssaker var gitt i pasientenes faver,
ble Staten og forsikringsselskapene If og Vesta i 2001 enige om
en felles erstatningsordning. Med grunnlag i en spesialisterklz-
ring skulle den enkelte klager som fikk medhold i sin klage, fa
dekket utbedringsbehandling eller eventuelt ny behandling. | alt

anklagene ble en stor belastning for tannlegen. Forfatterne
har veert sentrale i vurdering av pasientene, og vi mener
sakens omfang gir behov for analyse og publisering.

Tannlegen

Tannlegen var norsk med sin tannlegentdannelse i Tyskland
og i Oslo i 1961. Han drev privat praksis fra 1963. Han var
tidlig interessert i tannimplantatbehandling, deltok pa mange
kurs og var et av stiftelsesmedlemmene til Det Norske Selskap
for Oral Implantologi (NSOI) i 1981. Tannimplantatbehand-
ling var pa den tiden omstridt som behandlingsform og de
odontologiske fakultetene advarte mot slik behandling i pri-



http://www.tannlegetidende.no/asset/2016/P16-02-132-5.pdf
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Vitenskapelig basis for
protetikk pa tannimplantater

3 Megatrender




Megatrend: 1/3 —fgr 1982
Terapier basert pa kjeveimplantatimplantat

1. J Long-Term Effects of Medical Implants (1991)
2. Oral Implantology (1954 > i oral Implantology (1971)
3. Revista Brasileira de Implantodontia (1969)
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U.S. DEPARTMENT OF

HEALTH AND HUMAN SERVICES
Public Health Service

Naticnal Institutes of Health

Dental Implants: Benefit & Risk

An NIH-Harvard Consensus Development Conference

June 1978
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Subperiosteal implants, continued
survival statistics, inter-
pretation of, 326-327
unilateral maxillary, 105-106
usage restrictions, 87, 330
See also Full-arch subper-
iosteal implants; Mandib-
ular subperiosteal
implants; Maxillary
subperiosteal implants
Success
criteria, 329-330
efficacy, concept of, 2-3
guidelines for describing, 43
workshop guidelines, 47
See also Survival rate and
quality
survival data analysis
estimation of survival
percentages, 24-26, 33-34
guidelines for estimating
survival percentages, 43
life table methods, 27-31
morbidity, 37
quality of survival, 35-37
sampling validity of survival
estimates, 29, 32
termination date defined, 13
time at risk versus failure
status, freguency table,
30
Survival rate and guality
blade implants, 250-254,
276-278, 291-293, 295-301,
309-314, 321
data analysis technigues,
35-37
mandibular staple bone plate
implants, 142-147, 169-171
subperiosteal implants,
80-84, 91-93, 100-109,
112-115
surgeon's skills effect on,

transosteal implants, 156-162

vitreous carbon implants,
181-185, 200-209, 212-219,
221, 225-228, 231

Survival statistics, interpreta-

tion of

blade implants, 305-308,
315-318, 327-328

data evaluation criteria, 326

mandibular staple bone plate
implants, 327

subperiosteal implants,
326-327

transosteal implants, 327

vitreous carbon implants, 327

workshop guidelines, 47

Termination of implants. See
Survival data analysis
Transosteal implants
adequacy of standards, 163

Transosteal implants, continued
animal studies, 124
assessment, 167-168, 174
benefit/risk appraisal, 125
benefits, 163-166
cataloging instructions,
129-130

complications, 165, 174

Cranin on, 152-166

data collection sheet,
133-134

definitions, 129

design, 124, 173

eligible patients, 129

evaluation criteria, 125,
137-138, 336

followup data evaluation, 157

followup procedures, 133,
154-155

future studies recommenda-
tion, 338

Hayward on, 124-126

Laskin on, 167-168

morbidity, 165

number performed, 171-172

placement techniques,
124-125, 152-154

practice characteristics, 132

Rabkin on, 152-166

removal criteria, 155-156,
173-174

Sher on, 152-166

Silverbrand on, 152-166

standard evaluation criteria,
establishment of, 130-131

survival rate and quality,
156-162

survival statistics, inter-
pretation of, 327

usage restrictions, 165,
331~

See also Mandibular staple
bone plate implants

Two-post subperiosteal implant
design, 99-101, 104

Unilateral free-end subperios-
teal implants
definition, 66
eligible patients, 66
See_also Subperiosteal
implants
Unilateral maxillary subperios-
teal implants
complications, 105
Linkow on, 105-106
survival rate and guality,
06

usage restrictions, 105
See also Maxillary subperios-
teal implants; Subperios-
teal implants
Unilateral subperiosteal
implants
animal studies, 53
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*Begrep introdusert i 1977 av P.I. Branemark




The Toronto Conference on Osseointegration
In Clinical Dentistry. Mai 1982

1. One implant design and manufacturer (“Biotes”, Bofors Nobelpharma)
2. One metal (c.p. Ti 1)

3. One surface treatment (machined)

4. One surgical procedure (defined by P.I. Branemark)

5. Two stage process and minimum 4-6 mths healing

6. One indication (the edentulous jaw)

7. One supra-construction on 4-6 “fixtures” splinted across the midline

BrinsmarkZart/Abredtison

Proceedings in: J Prosthet Dent 1983 49(6) & 50(1)(2)(3) + Quintessence Publ
Branemark, Zarb, Albrektsson. Tissue-integrated Prostheses. 1985.




Sa — hva er nytt siden 1982
Toronto-konferansen?
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Influence and safety of electronic apex locators in patients with cardiovascular implantable

electronic devices: a systematic review.

AlRahabi MK, Ghabbani HM.

Libyan J Med. 2019 Dec;14(1):1547071. doi: 10.1080/19932820.2018.1547071. «
Species PMID: 30458679  Free PMC Article Download CSV
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