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B O K N Y T T

Janice Fiske, Chris Dickinson, Carole
Boyle, Sobia Rafique og Mary Burke:
Special Care Dentistry

oka henvender seg til 
tannhelseteamet (tannle-

ger, tannpleiere, tannlegese-
kretærer) og studenter som skal 
utdanne seg i disse yrkene.

«Special Care Dentistry» defi-
neres som bedring av oral helse 
hos personer som har fysiske, 
sensoriske, intellektuelle, men-
tale, medisinske, emosjonelle 

eller sosiale funksjonshemninger, gjerne 
i kombinasjon. Dette omfatter altså en 
stor gruppe individer med varierende 
behov. En tverrfaglig og holistisk tilnær-
ming til den enkelte pasients orale pro-
blemer er utgangspunktet.

Boka tar utgangspunkt i britiske 
prevalenstall og lovgivning og helse- 
og tannhelsetilbudet i øyriket. Forfat-
terne definerer mer enn 25 % av 
50–64-åringer og over 50 % av + 65-
åringer som funksjonshemmede, og 
det synes å være svært høye tall. Boka 
på 150 sider er inndelt i åtte kapitler 
som omhandler fysisk funksjonshem-
ning, sansehandicap, lærevansker, 
mental retardasjon, psykisk sykdom 
etc. Hvert kapittel beskriver hvilke 
generelle og orale problemer diagnose-
gruppen kan ha, eventuelle barrierer 
for å motta tannhelsetilbud, og hva 
tannhelsetjenesten kan gjøre for å bedre 
situasjonen. Aktuelle hjelpemidler 
beskrives med gode illustrasjoner, og 
alle kapitler avsluttes med referanser 
til anbefalt litteratur.

Et eget kapittel beskriver indikasjo-

ner for, og dosering av antibiotikapro-
fylakse. Her endres stadig anbefalin-
gene fra ekspertisen, både med hensyn 
til målgruppe og dosering, så et slikt 
kapittel blir fort uaktuelt. Det samme 
gjelder kapitlene om immunkompro-
mitterte og strålebehandlede pasienter, 
så her må vi stadig holde oss oppdatert 
fra andre kilder.

Et kapittel om behandling av brek-
ningstendenser har en del nyttige tips 
om bruk av akupunktur, TNS og hyp-
nose, men dette er meg bekjent ikke 
vanlige behandlingsteknikker blant 
norske tannleger. Et kapittel om «ikke-
invasiv behandling» som Carisolv og 
ART, inneholder ikke meget av relevans 
for norske tannleger, det samme gjel-
der omtalen av aktuelle sedasjonsme-
toder og generell anestesi.

Alt i alt er dette en lettlest bok som 
egner seg best for britiske tannleger og 
studenter som har lett adgang til de 
behandlingsmetoder og hjelpemidler 
som står omtalt i boka.

For norske tannleger, tannpleiere og 
studenter anbefales heller boka «Disa-
bility and Oral Care» (ISBN 0953926109) 
som ble utgitt av FDI og IADH (Inter-
national Association for Disability and 
Oral Health) i 2000. Redaktør er June 
Numm og mange av de samme tema-
ene omtales, og forfatterne fra Norden, 
Europa, Canada, USA og Australia 
representerer høy kompetanse på feltet.
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Per Brandtzæg og Ståle Eskeland, 
redaktører:
Rettsmedisinsk sakkyndighet i for-
tid, nåtid og fremtid.
Mot et paradigmeskifte ved vurdering 
av rettsmedisinsk sakkyndighet 
i straffesaker

oken retter seg 
spesielt mot 

rettsmedisinsk sak-
kyndige, advokater 
og domstoler og er 
en artikkelsamling 
basert på presenta-
sjoner fra et tverr-
faglig seminar mel-

lom Det juridiske og Det medisinske fa-
kultet den 18. september 2006. 
Hovedbudskapet med seminaret og pre-
sentasjon i bokform er å belyse en kolli-
sjons mellom to kulturer: «den juridiske 
der det trekkes slutninger om sammen-
henger på et skjønnmessig grunnlag, og 
naturvitenskaplig og samfunnsviten-
skaplig kultur som krever at det ikke 
kan konkluderes med at to forhold hen-
ger sammen uten først å kontrollere om 
den tilsynelatende sammenhengen kan 
bero på tilfeldigheter» og redaktørene 
anser at det er behov for paradigme-
skifte – en ny tenkemåte.

Kapitelene er skrevet enten på norsk 
eller engelsk og er av varierende kvalitet 
ettersom noen er basert direkte på inn-
legg ved seminaret. Bakteppe for semi-
naret var «Torgersen-saken» og en artik-
kel i Science fra 2005 hvor det er sett på 
den høye andel fellende dommer 
i tannsporsaker hvor DNA senere har 
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