anbefales som innfering i generell epi-
demiologi, men tannlege- og tannplei-
erstudenter trenger supplerende littera-
tur for & dekke de metodologiske tilpas-
ninger som kreves for epidemiologiske
studier av orale sykdommer og tilstan-
der.

Ola Haugejorden

Oslo: Gyldendal Norsk Forlag; 2003.
184 sider, 22 tabeller, 13 illustrasjoner/
figurer. ISBN 82-05-31129-3.

Laura Mitchell og David A. Mitchell:
Oxford handbook of clinical den-
tistry
Third edition
‘D enne handboken gir en oppdatert
oversikt over de fleste sentrale
odontologiske omrader. Den er velskre-
vet og lett tilgjengelig i sin form og ber
kunne veere en utmerket oppslagsbok
for de fleste praktiserende tannleger.
Den ber i alle fall veere en utmerket re-
petisjonsbok for studenter for eksamen.
De 18 kapitlene tar for seg fagomrade
etter fagomrade pa en forbilledlig mate.
Det er liten grunn til & fremheve enkelt-
kapitler fordi alle representerer et kon-
sentrat av dagens viten péa sitt omrade.
Vi er innom undersgkelse, diagnostikk
og behandling av det meste, og s vel
kliniske som medikamentelle behand-
linger blir omtalt pa de fleste omréder.

Kapitlet om materialvalg ved fyl-
lingsterapi er for eksempel helt oppda-
tert og i trdd med hva som undervises
hos oss i dag. Det samme kan sies om
kapitlet om periodontitt. Evidence-
based dentistry er i betydelig grad vekt-
lagt, s& presentasjonen generelt holder
et godt faglig niva.

Bokens format er ca. 10x20 cm og
den er pd 800 sider. Den er bundet inn
i plast og har tynne sider av god papir-
kvalitet. I hvert kapittel er det mange
blanke sider for egne notater, noe som
gjor boken enda mer anvendelig. Uan-
sett hvor godt oppdatert man métte
veere innen odontologien, vil nok de
fleste erkjenne at enkelte fagomrader
kunne trenge litt pafyll, og her er
muligheten.

Oxford handbook of clinical den-
tistry kan anbefales.

Kjetil Reppen

London: Oxford University press; 1999.
800 sider. ISBN: 0-19-262963-8

Georg Watzek, editor:
Implants in Qualitatively Compromi-
sed Bone

W ] mplantatprote-

tikk har foran-
dret odontologien
de siste 20 ar mer
enn noen annen
behandlingsform.
Stadig flere kolle-
ger tilbyr sine pasi-
enter slik behandling, og flere pasient-
grupper som tidligere av medisinske
eller lokalanatomiske arsaker ikke var
aktuelle for slik terapi, gis na et tilbud.
Kunnskap om benbiologi og benpatolo-
gi sammen med flere ars erfaring med
pasienter hvor kjevebenet har en kvali-
tativ defekt, har gjort dette mulig. I
sammenheng med tannimplantatbe-
handling beskriver benkvalitet kjeve-
benets beskaffenhet og evne til & gi en
vellykket terapi. Med denne definisjo-
nen vil «compromised bone» veere ben
som har ringere kvalitet og som forer til
at behandlingen har en dérligere prog-
nose. Georg Watzek har sammen med
en gruppe forskere og klinikere fra
Wien i denne boken belyst forskjellige
aspekter med nedsatt benkvalitet. In-
tensjonen for boken er at den skal veere
leerebok for studenter i implantologi (!)
og samtidig en god radgiver for sa vel
klinikere som forskere.

Boken har, som vanlig fra dette for-
laget, en lekker layout med mange
fargeillustrasjoner og figurer av sveert
hoy kvalitet. De 11 kapitlene folger en
logisk rekkefolge med basale og kli-
niske problemstillinger, rdd om
behandling i spesielle kasus og hvilke
muligheter fremtiden kan gi pasienter
med szerskilte problemer. Hvert kapittel
har en fyldig og oppdatert referanse-
liste.

Definisjon av benkvalitet er vanske-
lig. P& det histologiske plan vil benkva-
litet veere definert etter bentetthet,
enten kortikal eller trabekulser. Mine-
ralinnholdet i benet anses av mange
som en viktig kvalitetsfaktor, mens
andre hevder at biomekaniske faktorer
i benet, som styrke og stivhet, er avgjo-
rende for kvaliteten. Kompromittert
ben blir da vanskelig & beskrive, noe
som ogsa forfatteren innleder med, men
han haper boken vil bidra til en klarere
forstaelse. Det gjor den pa mange
mater, ikke minst ved & formidle kunn-
skap om basale forhold ved forskjellige

prosesser i benet. Ikke minst er osteo-
porose og bestralt ben grundig belyst.

Et kapittel om implantater hos barn
og unge faller pa en mate utenfor
bokens tittel. Benkvaliteten hos unge er
god, men problemet er at implantatene
ikke folger veksten. Ved tannagenesier
kan manglende benmasse vere et pro-
blem. Ogsa her er kvaliteten pa gjenvee-
rende ben god, men volumet gjor
implantatbehandling mer usikker. Dette
forhold gjelder ogsa kapitlet om atro-
fiske kjever, hvor det ofte ma gjores
rekonstruksjon for tannimplantat-
behandling. Problemet med definisjo-
nen av benkvalitet og kompromittert
ben gjor boken litt forvirrende. Det er
en tendens til gjentagelse av stoff og
definisjoner i innledningen til de
enkelte kapitler. Arsaken til dette er
sannsynligvis at det er forskjellige for-
fattere til hvert kapittel.

P& tross av at boken er har et noe
blandet innhold i forhold til tittelen, er
den et godt supplement til faglitteratu-
ren om den kirurgiske delen av tann-
implantatbehandlingen. Spesielt gir
den god innsikt i de basale mekanis-
mene i benet ved tannimplantater, og
den kan varmt anbefales til kolleger
som er interessert i benbiologi og tann-
implantatbehandling.

Knut Tornes

London: Quintessence Publishing Co. Ltd.;
2004. 181 sider. ISBN 1-85097-050-5.
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