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Kirurgisk behandling av underbitt

lisabeth Schilbred Eriksen dispu-

E terte den 09.11.18 for ph.d.-gra-

den ved Universitetet i Bergen

med avhandlingen: «Intraoral vertical

ramus osteotomy. Objective and subje-
ctive treatment outcomes».

Noen pasienter med kjeve- og tann-
stillingsfeil har s& stort avvik mellom
overkjeven og underkjeven at tannre-
gulering alene ikke vil gi et fullverdig
funksjonelt og estetisk resultat. Disse
pasientene har behov for kirurgisk for-
flytning av en eller begge kjever i til-
legg.

Schilbred Eriksen har studert pasien-
ter med wunderbitt som har veert
behandlet med en kombinasjon av
tannregulering og kirurgisk flytting av
underkjeven. Doktorgradsarbeidet har
bestdtt av en studie der en 10-15 ar
etter behandlingen har malt stabiliteten
av behandlingsresultatet samt en sub-
jektiv evaluering iform av sperre-
skjema. Pasientenes tilfredshet med
behandlingen og oral helserelatert livs-
kvalitet ble malt. Arbeidet omfattet
ogsé en studie om hvorvidt tilbakeflyt-
ting av underkjeven reduserer luftgjen-
nomstromningen i gvre luftveier. Hen-
sikten var & kartlegge eventuell risiko
for utvikling av sevnapné etter kjeveo-
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perasjonen. Alle pasientene er operert
ved Haukeland universitetssjukehus og
kirurgisk teknikk var utelukkende
intraoral vertikal ramus osteotomi.
Resultatene viste at det skjer forand-
ringer i posisjonen av underkjeven
bade det forste aret etter operasjonen
og i den pafelgende observasjonsperio-
den. De gjennomsnittlige endringene
var sma, og de aller fleste pasientene
hadde et godt funksjonelt og estetisk
resultat 10-15 ar etter operasjonen.
Alle var enten veldig forngyde eller
relativt godt forngyde med behandlin-
gen. Tre av fire ville ha gjennomfort
den samme behandlingen igjen. Oral
helserelatert livskvalitet var rapportert

& veere god 10- 15 ar etter operasjonen.
I gruppen som gjennomgikk sgvnrespi-
rasjonsregistrering for og etter kjeveo-
perasjonen var det ingen som utviklet
seovnapné som folge av kjeveoperasjo-
nen. Det er fa pasienter i denne studien,
hvilket gjor det vanskelig & avdekke
eventuell risiko for utvikling av
spvnapné etter kirurgisk behandling av
underbitt.

Samlet viser doktorgradsarbeidet at
kombinasjon av tannregulering og
kirurgisk tilbakeflytting av underkje-
ven gir gode langtidsresultater, pasien-
tene er forngyde med behandlingen og
rapporterer god oral helserelatert livs-
kvalitet 10-15 ar etter behandlingen.
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