Indikationer for rgntgenundersggelse

Der skal beskrives en indikation for enhver rgntgenundersggelse.
Inden en rgntgenundersggelse skal der vaere foretaget en klinisk undersggelse.

Rgntgenundersggelse i forbindelse med klinisk undersggelse af patient

Den betandede voksne patient
Pt. med vanskeligt inspicerbare approksimalflader, sma/ingen fyldninger og et lille
behandlingsbehov:

e bitewing i hver side (se bagersti dokument)

e hvis der pa bw ses rodbehandlede teender: periapikal optagelse af disse

Pt. med pochemal >5 mm:
e bitewing i hver side

Pt. med store/insufficiente restaureringer (store fyldninger/kroner/broer) og/eller
rodbehandlede taender/misfarvede teender:

e bitewing i hver side

e periapikal optagelse af de restaurerede/misfarvede teender

Pt. med reduceret resttandsaet og/eller behov for omfattende restaureringer:
e helstatus af teenderne

Den ubetandede voksne patient
Pt. med subjektive symptomer eller objektive fund:
e panoramaoptagelse

Pt. uden symptomer:
e ingen rgntgenundersggelse

Rgntgenundersggelse far behandling / i forbindelse med behandling

Cariesbehandling
Klinisk laesion med mistanke om pulpainvolvering:
e periapikal optagelse

Mistanke om avital pulpa:
e periapikal optagelse

Parodontalbehandling
En enkelt tand med parodontopati:
e periapikal optagelse



Kirurgisk parodontalbehandling af flere taender, eks. avanceret furkaturterapi, regenerativ
parodontalterapi, vurdering af ekstraktion, gget mobilitet:

e periapikale optagelser

e evt. CBCT-undersggelse

Endodontisk behandling
Initialt rgntgenbillede, fgr rodbehandling:
e periapikal optagelse

Rodmalsrgntgenbillede, med fil i kanal:
e periapikal optagelse

Kontrol af rodfyldningskvaliteten, umiddelbart efter rodfyldning:
e periapikal optagelse

Vurdering af intern/cervikal resorption:
e bitewing, periapikal optagelse
e evt. CBCT-undersggelse

Kirurgisk endodontisk behandling:
e periapikal optagelse
e evt. CBCT-undersggelse

Umiddelbart efter tandtraume:
e periapikale optagelser (evt. med forskellig vinkling)
e evt. panoramaoptagelse (ved mistanke om kaebefraktur)
e evt. CBCT-undersggelse

Stprre restorativ tandbehandling
Inden krone/bro-erstatning:
e periapikal optagelse

Umiddelbart efter udfgrt koronal restaurering:
e ingen rgntgenkontrol

Kirurgisk behandling
Vurdering af (semi)retinerede visdomstaenders beliggenhed:
e segmenteret panoramaoptagelse

Vurdering af (semi)retinerede visdomstaender, resorption af nabotand:
e segmenteret panoramaoptagelse
e evt. CBCT-undersggelse



Vurdering fgr implantatindsaettelse:
e periapikal optagelse
e segmenteret panoramaoptagelse evt. med kugleindikator til kalibrering
e evt. CBCT-undersggelse

Andre retinerede taender:
e panoramaoptagelse
e evt. CBCT-undersggelse

Stgrre patologiske tilstande i knogle (fx cyste/tumorer):
e panoramaoptagelse
e evt. CBCT-undersggelse

Kaebe-muskelfunktion
Vurdering af keebeled:
e initialt ingen rgntgenundersggelse

Ortodontisk behandling
Vurdering af tandsaet og kaeberelationer inden behandlingsstart:
e panoramaoptagelse
e cefalogram-optagelse, lateral/frontal
e evt. CBCT-undersggelse (asymmetri/ekspansion/stgrre anomalier/systemsygdom)

Vurdering af apikal resorption, tandsat og keeberelationer under behandlingen:
e periapikale optagelser af frontteender
e panoramaoptagelse
e cefalogram-optagelse, lateral/frontal

Eruptionsforstyrrelser:
e MOD intraorale optagelser
e panoramaoptagelse
e evt. CBCT-undersggelse

Rgntgenundersggelse for at kontrollere sygdom / behandling over tid

Monitorering af cariesudvikling
Initiale cariesleaesioner, der fglges over tid:
e bitewing, intervallet er individuelt afhaengigt af cariesaktiviteten

Cariesbehandling
Effekten af non-operativ cariesterapi:
e Dbitewing, intervallet er individuelt



Efter gradvis ekskavering:
e periapikal optagelse efter ¥2-1 ar

Parodontalbehandling
Efter kirurgisk parodontalbehandling med knogleregeneration:
e periapikal optagelse efter ca. 1 ar

Endodontisk behandling
Efter direkte overkapning:
e periapikal optagelse efter ¥2-1 ar

Efter pulpektomi:
e periapikal optagelse efter %2-1 ar
0 sesnormale knogleforhold: ingen yderligere rgntgenkontrol, ingen behandling
0 ses udvikling af apikal parodontitis: revision af behandling

Efter kanalbehandling m/u apikal parodontitis:
e periapikal optagelse efter %2-1 ar
0 ses heling/normal knogle: ingen yderligere rgntgenkontrol
O ses ueendret apikal parodontitis/ inkomplet heling
» uden kliniske symptomer: periapikal optagelse arligt/efter 3 ar
» med kliniske symptomer: revision af behandling
0 ses udvikling af/forvaerret apikal parodontitis:
» revision af behandling
0 ses uzendret apikal parodontitis efter 4 ar:
anden behandling overvejes

Vurdering af tand med vedvarende symptomer, pulpa vital/avital:
e periapikal optagelse
e evt. CBCT-undersggelse

Vurdering af tand / knogle efter traume

o altid kontroller efter tandtraume
Tidsinterval afthaenger af diagnose og kan findes pa "Traumeguiden”
https://dentaltraumaguide.org/

Kirurgisk behandling
Vurdering af rodkompleks efter koronektomi:
e segmenteret panoramaoptagelse efter 1 ar

Vurdering af implantat (straling vinkelret pa gevind):
e umiddelbart efter indsaettelse: periapikal optagelse


https://dentaltraumaguide.org/

umiddelbart efter abutment: periapikal optagelse
kontrol efter 1 ar, herefter individuelt: periapikal optagelse

Kaebefunktion
Vurdering af keebeled:

evt. CBCT-undersggelse, nar der ikke er respons pa behandling

Ortodontisk behandling
Vurdering af tandsaet og kaeberelationer under behandling / lige fgr de-bonding:

periapikale optagelser af frontteender
panoramaoptagelse

cefalogram-optagelse, lateral /frontal

evt. CBCT-undersggelse (speciel indikation)


http://dent.au.dk/tandlaegeskolen/for-fagfolk/

Bitewing-undersggelse (BW)

Der anvendes hos voksne oftest en starrelse 2 fosforplade, 3x4 cm. Sterrelse 3 plade
anvendes ikke, da det hos majoriteten af ptt vil medfere for mange approksimalrum
med overlap.

* Der optages som standard 1 BW i hver side (en posterior BW).
» Receptoren scettes, s& den doekker okklusalfladen af den sidste, frembrudte
tand*. Distalfladen behaves ikke at ses pd optagelsen.
0 Erdenne tand 2.-molar, dcekker receptoren to preemolarer og begge
molarer hos de fleste ptt.
0 Erdenne tand 3.-molar, dcekker receptoren ofte kun noget af 2.-prcemolar
og alle molarerne.
> Der tages en ekstra BW (sdkaldt anterior BW) hos disse pitt, HVIS der
ses carieslaesioner pd en eller flere flader pd& den farste, posteriore
BW.
o Dertages en ekstra ca. 15° mesioverteret BW (ny posterior BW), HVIS der
ses overlap mere end halvvejs gennem emalje mellem 1.- og 2.-molar i
OK, OG HVIS der ses carieslcesioner pd en eller flere flader pd den farste,
posteriore BW; eller der mistcenkes carieslcesion i dette mellemrum.

* Er der fyldning i okklusalfladen eller tanden er kronet, behgves okklusalfladen ikke at vaere
gengivet. Fosforpladen kan derfor placeres lidt mere mesialt ved fgrste BW-optagelse.
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