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KLINISK RELEVANS

» Samarbejde mellem praktiserende tandleeger og
retsodontologer er ofte af afgorende betydning for
retsodontologernes arbejde. Forgget indsigt i rets-
odontologiske problematikker kan fremme dette
samarbejde. Endvidere kan saerligt interesserede
praktiserende kolleger finde inspiration til at soge
yderligere information om retsodontologi og mulig-
hederne for videreuddannelse inden for dette fagomrade.
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Oversigtsartikel

Retsodontolog;i
2026
— En introduktion

Dorthe Arenholt Bindslev, Anna Jinghede Sundwall,
Mari Metsaniitty, Simen E. Kopperud, Sigridur Résa Vidisdéttir
og Svend Richter

Retsodontologi er et fagomrade under odontologien. Retsodonto-
loger arbejder primaert pa anmodning fra myndigheder eller naert-
beslegtede fagomrader som retsmedicinen. Typiske eksempler
pa retsodontologiske opgaver er personidentifikation og alders-
bedgmmelse ved hjzelp af teender samt undersggelse af bevisma-
teriale, som mistaenkes at veere af odontologisk oprindelse, samt
genstande eller vaev, der misteenkes at vaere blevet pavirket af teen-
der. Denne artikel giver en indfering i fagomradet gennem en over-
sigt over de vigtigste retsodontologiske emner, som daekkes i dette
feellesnordiske tema.

Retsodontologi er et fagomrédde, der beskeeftiger sig med dybtga-
ende analyse af odontologiske problemstillinger pd anmodning fra
retslige myndigheder og beslegtede fagomrader, typisk politi og
retsmedicinere. Denne artikel er en introduktion til temaet Rets-
odontologi 2026, hvori nordiske og internationale forskere giver
en opdateret gennemgang af denne sarlige gren inden for odonto-

logien.

Vigtige emner inden for retsodontologien

Personidentifikation

Personidentifikation er en af de primeere opgaver for retsodontolo-
gerne (RO) [1]. Teender og tandfregmenter horer til blandt de mest
pélidelige og lettilgaengelige metoder til fastleeggelse af en persons
identitet, da de er unikke for hvert enkelt individ og kan modstd
ekstreme forhold som brand, langvarigt ophold under vand eller

i jord, traumatisering og nedbrydning [2][3]. Ifelge internationale
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retningslinjer er retsodontologisk identifikation en af de tre pri-
mere identifikationsmetoder pé linje med DNA og fingeraftryk
[4]. Retsodontologisk identifikation beror pa en omhyggelig sam-
menligning mellem odontologiske fund hos en afded og journalo-
plysninger vedrerende en savnet person. Detaljerede post mortem
(efter dod) data om tandstatus, tandmorfologi, restaureringer, kee-
berelaterede anatomiske karakteristika og fuldsteendig radiologisk
dokumentation af teender og keeber anvendes til at matche uidenti-
ficerede humane ligfund med tilsvarende data fra savnede personer
[4][5]. Den retsodontologiske personidentifikation indebeerer ogsa
anvendelse af digitale teknikker som 3D intraoral scanning [6] og
computertomografi [7].

Retsodontologien spiller en afgerende rolle ved identifikation
af ofre for massekatastrofer [3]. Massekatastrofer, der spander fra
naturlige heendelser som jordskelv og tsunamier til menneskeska-
bte katastrofer som terrorangreb og masseulykker, medforer ofte
alvorlig edeleggelse eller lemleastelse af ofrene [8]. Disaster Victim
Identification (DVTI) er betegnelsenfor en standardiseret protokol,
som den internationale kriminalpolitiorganisation (INTERPOL)
har udarbejdet, og som anvendes i mange lande [4]. Disse ret-
ningslinjer angiver standardiserede procedurer for alle fire faser i
en DVI-operation, fra undersegelse af ulykkesstedet til udlevering
af offre med henblik p4 at sikre en ensartet og sikker identifikation
af personer, som er omkommet ved ulykken. Hovedformalet med
DVTI er at fastsla de forulykkedes identitet, s de berorte familier og
samfund kan f& vished, og de efterfolgende bearbejdningsprocesser,
herunder retslige efterspil kan ga i gang [4][9]. Ved en DVI-ope-
ration vil retsodontologer typisk veere ansvarlige for at indsamle,
beskrive og sammenligne odontologiske AM (ante mortem) og PM
(post mortem) data [10] (Fig. 1).

DViI-holdet pa arbejde i Thailand

Traditionelt set har retsodontologisk identifikation vaeret meget
athaengig af tilstedeverelse af tandrestaureringer, idet iseer detal-
jer i restaureringer hos ofret er blevet sammenlignet med jour-
naloplysninger for savnede personer. Omhyggelige og detaljerede
tandleegejournaler er dermed afgerende for gennemforelsen af
odontologisk identifikation. Tandlaegejournalen er essentielt do-
kumentation for bade tandplejepersonale og patienter. En korrekt
journal indebaerer en systematisk dokumentation af en patients
orale sundhed, anamnese, diagnoser, behandlingsplaner, udferte
behandlinger og andre detaljerede oplysninger. Tandlegejourna-
len tjener flere formal, sdsom kvalitetssikring, juridisk beskyttelse
for bade behandlere og patienter samt et sammenhzngende be-
handlingsforleb. Artiklen »Tandlegejournaler i de nordiske lan-

de« (se dette temas artikel 8 i naeste nummer af Tidende.) beskriver
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Figur 1. DVI-hold pa arbejde i den initiale fase af DVI-processen efter
tsunamien i Sydestsien i december 2024. | Igbet af de farste uger blev
ofrene indsamlet og underseggt i afskeermede tempelomrader.

nermere, hvordan tandlegejournaler anvendes til identifikation,
hvilke informationer retsodontologerne behgver for at udfore de-
res arbejde, samt hvilke krav der stilles til tandleegejournaler i de

enkelte nordiske lande.

Aldersvurdering

Ved identifikation af omkomne er bedemmelse af alder vigtig for
fastleeggelse af den afdedes identitet [1][4]. Ved unge personer vur-
derer man teendernes modningsstadier og frembrud og ved aldre
personer forekomst af aldersrelaterede degenerative forandringer
som fx sekundeere dentinaflejringer. P4 afdede kan man udtage
tandmateriale til brug for aldersbedemmelse, hvilket selvsagt ikke
praktiseres péa levende personer. Metoderne til odontologisk alder-
svurdering beskrives i artiklerne » Aldersbedemmelse ved hjeelp af
teender« (se temaets artikel 2 i dette nummer af Tidende) og »Min-
drearig eller voksen? Forskellige kriterier i Norden og Europa« (se
dette tema artikel 3 i dette nummer af Tidende).

Metoderne til retsmedicinsk aldersbedemmelse af levende per-
soner varierer fra land til land béde i Norden og i Europa, og i flere
lande mangler der lovgivning pa omradet [13]. Nar immigrations-
myndigheder udbeder sig aldersbedemmelse, drejer det sig ofte om
uledsagede born, og hvorvidt disse er under 18 ar gamle [11].

Retsmedicinsk aldersbedemmelse forudsaetter omfattende vi-
den om kronologien for den normale udvikling. Inden for retsme-
dicinen er hojdemaling og vurdering af knoglemodning og tandud-

vikling de hyppigst anvendte metoder [12].
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Hvis der hersker tvivl om alderen pa en levende person, kan
man udover medicinske vurderinger ogsa inddrage ikke-lagelige
metoder som vurdering af skriftlig, fotografisk eller digital doku-
mentation, psykosocial vurdering eller et aldersvurderingsintervi-
ew [13][14]. Andre tiltag til vurdering af alder i de nordiske lande
og EU omtales i artiklen »Mindrearig eller voksen? Forskellige kri-
terier i Norden og Europa« (se dette temas artikel 3 i dette nummer

af Tidende).

Fysisk antropologi

Fysisk antropologi er den gren af antropologien, der beskeeftiger sig
med udviklingen af humane biologiske og fysiologiske karakteris-
tika. Dental antropologi er den del af den fysiske antropologi, der
fokuserer pa anvendelse af teender og kaeber til vurdering af antro-
pologiske problemstillinger. Kraniets og kabernes osteologi, ten-
derne og de omgivende veev spiller en vigtig rolle ved identifikation
af humane ofre for massekatastrofer og forbrydelser, ukendte og
fragmenterede lhumane fund, samt humant arkeeologisk materiale.
Dental antropologi kan ogsa bidrage til vurdering af alder, kon og
social status [15][16].

Tandmorfologiske anomalier, afvigelser i teendernes antal (ano-
donti, polyodonti eller hypodonti) og eruption (retention, ektopi)
kan vere veerdifulde parametre i retsodontologisk vurdering og
identifikation [17]. Artiklen »Retsantropologi« giver en oversigt
over den fysiske antropologis rolle i retsmedicinen (se dette temas

artikel 7 i naeste nummer af Tidende).

Analyse af bidspor

Bidmaerkeanalyse indebaerer typisk undersogelse af formodede bi-
dspor pa et offer eller en genstand, der er fundet pa et gerningssted,
beskrivelse af disse skader og sammenligning med tandforholdhos
en misteenkt gerningsperson. Nyere studier har pépeget vanske-
lighederne ved at opna pélideligt odontologisk bevismateriale ud
fra bidspor, og dokumenteret, at det videnskabelige grundlag er
sparsomt [18]. Analyse af bidspor er saledes et kontroversielt emne
inden for retsodontologien [19][20]. Historisk set har der i flere til-
feelde veeret foretaget ekspertvurderinger af bidmaerker pa ekstremt
tvivlsomt grundlag, ikke mindst i USA, hvor man tidligere hyppigt
betjente sig af sikaldte ekspertvidnesbyrd [20] (Fig. 2).

Bidspor pd genstand eller hud
Kvaliteten af mulige bidspor kan ofte veere s ringe, at man ber afstd
fra at foretage en analyse. I de nordiske lande har retsodontologerne
generelt tilgdet anmodninger om analyse af bidspor med betydelige
forbehold.

Indsamling af DNA fra bidmeerker (salivaswab) ber altid fore-
tages, hvis det er muligt [21]. Artiklen »Bidmeerker« beskriver de
udfordringer, der knytter sig til bidmaerkeanalyser (se dette temas

artikel 6 i naeste nummer af Tidende).

Odontologiske aspekter ved vold i hjemmet

Vold i hjemmet defineres som et tilbagevendende adferdsmenster
inden for hjemmets fire veegge med fysiske, seksuelle eller psykiske
skader som folge af fysisk aggression, voldtaegt, psykisk terror eller

ak.
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Figur 2. Eksempel pa mistanke om bidmaerker i en drabssag. Der blev rekvireret retsodontologisk vurdering.
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kontrollerende adfeerd [22]. Vold i hjemmet omfatter bade partner-
vold og misbrug af bern, gamle eller spskende [23].

Hovedet, ansigtet og halsen er seerligt sarbare omréder i forbin-
delse med fysisk vold i hjemmet. Leesioner i disse omrader anses
som tydelige markerer for vold og rammes i op mod 80 % af tilfeel-
dene af vold mod voksne kvinder [24] og i 50-75 % af tilfeeldene ved
mishandling af bern [25]. Emnet uddybes i artiklen »Tandplejens
rolle i forbindelse med vold i hjemmet« (se dette temas artikel 10 i
neste nummer af Tidende).

Tandleeger ser mange patienter hver dag og har derfor en unik
mulighed for at observere tegn pa mishandling, identificere ofre pa
et tidligt tidspunkt og dermed byde ind med relevant intervention.
Tandlegerne indtager dermed en negleposition til at dokumente-
re og underrette vedrerende mistanke om vold, og i mange lande,
bl.a. Danmark, er det lovpligtigt at indberette mistanke om vold i
hjemmet [26]. Orale og maksillofaciale skader som folge af vold
i hjemmet omfatter frakturerede eller eksfolierede teender, bladt-
veevslacerationer, keebefrakturer, lacerationer og kontusioner. Disse
leesioner er ikke alene smertevoldende, men kan have langvarige
traumatiserende konsekvenser for ofrene. Ubehandlet caries og/el-
ler darlig mundhygiejne kan vaere tegn pa et mere omfattende mon-
ster af forsommelse/mishandling eller omsorgssvigt og ber derfor
dokumenteres omhyggeligt [26].

I forbindelse med politimaessig efterforskning af vold i hjemmet
er det af afggrende betydning at opdage og dokumentere tandska-
der, der kan veere relateret til vold. Retsodontologerne spiller en
noglerolle ved at undervise tandplejepersonalet og levere eksper-

tanalyser i tilfeelde med fysisk vold, iseer vold i hjemmet [27].

Nye tendenser inden for retsodontologien

Rugae palatinae - potentiel relevans i relation til personidentifikation
Analyse af rugae palatinae - de uregelmaessige bindevaevskam-
me i den hirde gane - kan vere et verdifuldt supplement til den
traditionelle odontologiske identifikation. Rugae bevarer deres

distinkte menster livet igennem, og forskning antyder, at de re-

genererer med samme monster efter eventuelle beskadigelser [28]
(Fig. 3A-C).

Forskellige menstre af rugae palatinae

Studier har understreget, at rugae er specifikke med hensyn til an-
tal, position, leengde, form, retning og teethed, hvilket gor dem re-
levante i forbindelse med personidentifikation [29]. De er placeret
centralt i mundhulen og beskyttet af kinder, leeber, tunge, teender og
knogler, er desuden relativt modstandsdygtige over for kemiske og
termiske pavirkninger, sygdomme og traumer ante mortem, og vil
ofte veere intakte i op til en uge post mortem [30].

Efterhanden som digitale scanningteknologier bliver stadig
mere udbredte i tandlegepraksis (iseer i forbindelse med ortodon-
tiske og protetiske behandlinger), forventes detaildata vedr. rugae
palatini og andre intraorale strukturer at kunne bidrage vaesentligt

til odontologiske personidentifikationer.

Cheiloskopi

Cheiloskopi er betegnelsen for analyse af lebeaftryk, herunder
undersogelse af de distinkte linjer og fissurer, der iser findes i
overgangszonen mellem hud, prolabium og leebeslimhinde. I efter-
forskningssammenheeng kan laebeaftryk bidrage til at identificere
personer eller tilvejebringe bevismateriale. Leebeaftryk findes ofte
pa gerningssteder pa genstande som fx kopper, drikkeglas, ciga-
retskod og papirservietter. Aftrykkene kan indsamles fra diverse
overflader og ved sammenligning med kendte leebeaftryk anvendes
til identifikation af den person, der afsatte sporene. Laebeaftryk kan
analyseres for karakteristika som form, menster og antal fissurer
og dermed i visse tilfeelde bruges til at skelne mellem personer [31]
(Fig. 4A,B)

Selvom cheiloskopi aktuelt betragtes som en lovende rets-
odontologisk efterforskningsmetode, er der mange begransnin-
ger og udfordringer forbundet med den.. Labeaftryk kan pavirkes
af smuds, vejrlig, forandringer post mortem og er meget folsom

mbht. registreringsteknik. I modseetning til fingeraftryk er der ak-

Figur 3. Individuelle mgnstre af rugae palatinae hos tre forskellige personer (A, B og C).
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Figur 4. Et eller flere laebeaftryk.

tuelt ingen standardiseret metode og ingen universel database for
laebeaftryk, hvilket vanskeligger sammenligninger. Indtil videre
anerkendes laebeaftryk i almindelighed ikke som retsmedicinsk be-
vismateriale, og det begrenser anvendeligheden betydeligt. Der er
dog forskningsaktiviteter i gang med henblik pa at skabe et mere
robust klassifikationssystem og integrere cheiloskopi med andre bi-
ometriske retsmedicinske teknikker [32].

Introduktion af 3D billeddiagnostik i retsodontologisk personiden-
tifikation

Med den stigende anvendelse af intraorale 3D overfladescannere
i tandplejen, fx som diagnostisk redskab for og under ortodontisk
behandling af bern og unge, er der et tiltagende antal tandlagejour-
naler, der indeholder digitale 3D-data vedrerende tandmorfologi,
rugae palatinae og andre intraorale karakteristika. Sddanne data er
meget veerdifulde i identifikationssager, ikke mindst i tilfeelde, hvor

den afdede ikke har faet foretaget ret megen tandbehandling, og der
dermed kun er fa karakteristiske detaljer pd almindelige 2D-ront-
genoptagelser [33]. Igangveaerende forskning har til formal at ud-
vikle palidelige og brugervenlige kvantitative scoringssystemer,
der gor det muligt for retsodontologerne hurtigt at sammenligne
og bedemme, om foreliggende AM og PM scanninger udger et
sandsynligt eller et usandsynligt match. Sddanne kvantitative scor-
ingssystemer forventes i fremtiden at fa stor anvendelse til hurtig
sortering forud for identifikation af ofrene for store katastrofer [34]
(Fig. 5A-D).

Overfladescanninger ante mortem og post mortem
Tandstensanalyse inden for retsmedicin og antropologi
Tandsten indeholder mikroskopiske rester og molekyler, som til-
feeldigt eller bevidst er blevet indtaget eller inddndet under de
daglige aktiviteter [35]. Som folge heraf er tandsten hyppigt blevet

Figur 5. 3D overfladescanninger, okklusalt aspekt, af over- og underkabe: tandstillinger og detaljeret morfologi af de enkelte teender. I den til-
horende software kan 3D-modellerne bevaeges og anskues fra alle synsvinkler. A og B. Over- og underkabe fra en levende person. C og D. Over-
og underkaebe fra en afded. Bemaerk den detaljerede gengivelse/dokumentation af tandrestaureringernes type og tilstand.
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undersogt i forbindelse med studier af arkaologisk humant mate-
riale. Inden for de seneste ar har tandstensanalyser ogsa pakaldt sig
interesse som retsmedicinsk bevismateriale [36]. Fx er det blevet
pavist, at en lang rakke farmaceutiske og psykoaktive stoffer og
nedbrydningsprodukter heraf kan indlejres og bevares for efterti-
den i tandsten. Det geelder bla. heroin, kokain og opioider [37].
I forbindelse med kriminal- eller misbrugssager er nogle af disse
stoffer hurtigt nedbrydelige og dermed ikke paviselige i legemsvzes-
kerne pé autopsitidspunktet, selvom de evt. har veeret medvirkende
dedsarsager. Med sensitive teknikker har spor af rusmidler og deres
nedbrydningsprodukter veret pévist i tandsten [37]. Sddanne tek-

nikker er ikke alene anvendelige til moderne retsmedicinske under-

ENGLISH SUMMARY

sogelser — de abner ogsa perspektiver for at give et indblik i brugen

af rusmidler i tidligere historiske perioder [37].

Konklusion

Denne indledende artikel omhandler retsodontologernes veesent-
ligste opgaver og giver desuden et indblik i aktuelle retsodontolo-
giske forskningsomréader. Laesere, der med leesning af temanumre-
ne om retsodontologi har fattet interesse for retsodontologien, kan
finde en oversigt over uddannelsesmulighederne inden for fagom-
radet i de nordiske lande og det ovrige Europa i artiklen »Prae- og
postgraduat undervisning i retsodontologi i de nordiske lande« (se

dette temas artikel 10 i naeste nummer af Tidende).

Bindslev DA, Sundwall AJ, Metsaniitty M, Kopperud SE, Vidisdéttir SR, Richter S

Forensic odontology 2026 - An introduction
Nor Tannlegeforen Tid. 2026; 136: 10-16

Forensic odontology is a special discipline in dentistry. Forensic
odontologists primarily work on assignment from authorities or
closely related disciplines as forensic medicine. Examples of main
tasks for forensic odontologists are personal identifications by

means of the teeth, age assessments, and examination of evidence

objects suspected to be of dental/ odontological origin or objects
/tissue with suspected dental impact. This paper provides an
appetizer in the form of an overview of the most important issues
in forensic odontology which are covered in the present Nordic

Theme issue.

Prokopowicz V, Borowska-Solonynko A. The current
state of using post-mortem computed tomography
for personal identification beyond odontology

findings. EASO Practical Guide Series. Luxembourg:
Publication Office of the European Union, 2021.
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