Extraktion av
visdomstander
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I allmdnhet far man sina visdomstander i
19-20 ars alder, och frambrytningen
fortsatter oftast inte nar man blivit 25 ar.
Om en visdomstand har kommit fram delvis,
och inte kan bryta fram helt pa grund av sitt
lage, rekommenderar man att den tas bort
fore 25 ars alder.

En visdomstand som inte har kommit fram
alls behover inte alltid tas bort: om man pa
en rontgenbild kan se att den ar helt
innesluten i ben, att dar inte finns nagon
infektion, och patienten inte har nagra
symptom, behover man inte ta bort tanden.

Hurdana symptom ger en visdoms-
tand?

De vanligaste symptomen, som leder till att
man tar bort en visdomstand, ar smarta och
vark, svullnad, dalig smak eller lukt i munnen,
varbildning, svarigheter att 6ppna munnen,
kdnselstorningar i kiken och feber. Ibland
kan visdomstander ocksa ge smarta i 6ronen.

Tandlakaren kan ocksa foresla att man tar
bort en symptomfri visdomstand i forvag, om
man kan se att det senare kommer att bli
problem som beror pa tanden. D3 talar man
om en profylaktisk extraktion.

Tandutdragningen kan ocksa ha andra
orsaker, till exempel ortodontisk behandling
(tandreglering), ett planerat implantat pa
granntandens plats, planerad stralbehandling
i kdkomradet eller en infektion i tanden som
man vill fa bort pa grund av ndgon annan
sjukdom.
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Undersokning

Nar en patient soker ldkare for problem med
en visdomstand underséker man forst alla 4
visdomstanderna, ocksa om bara en besvarar
patienten.

Tandldkaren undersdker munbottnen,
gommen och tandkottet, och eventuell
varbildning kring visdomstanderna. Med en
fickdjupsmatare kontrollerar man visdoms-
tandens och granntandens situation, och
kdanner efter om en visdomstand som inte
syns har forbindelse med munnen, och
dessutom undersoker man bettet. Vid en
extern undersokning ser man om ansiktet ar
svullet, om patienten kan 6ppna munnen
normalt och om lymfkortlarna pa halsen ar
forstorade.

Nar man ska ta bort en visdomstand
behover man en aktuell réntgenbild av god
kvalitet.

Panoramatomografi, dar alla tdnder syns, ar
en bra utgangspunkt. Dessutom kan man
behova en konstraletomografi (CBCT).

Mest problem har man med nedre
visdomstander, som inte ryms att
bryta fram helt

Nar en visdomstand syns bara delvis, bildas
en djup ficka mellan tandkottet och tanden
som ar omoijlig att halla ren. Det leder till det
vanligaste problemet med visomstdander: en
inflammation i tandkottet kring tanden, eller
perikoronit.

Inflammationen blir bra bara om man tar
bort tanden. Om det av ndgon orsak inte ar
mojligt just da, kan man rengdra omradet
och behandla det med klorhexidin som man
far pa apotek. Nar laget har lugnat sig tar
man bort tanden.
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Var ska tanden extraheras?

Var tanden ska tas bort beror pa hur svart
fallet ar. | Finland gors de flesta visdoms-
tandsextraktionerna av grundutbildade
tandlakare, och de gors inom primarvarden.

Mera kravande fall skots av specialist-
tandlakare i oral kirurgi. | vissa fall maste
ingreppet goras pa sjukhus.

Behover man antibiotika?

Om det finns en tydlig infektion i anslutning
till tanden som ska tas bort, eller om
atgarden ar speciellt krdvande, ska man
Overvaga att ge antibiotika. De ges som en
stor engangsdos, ungefar en timme (30-90
minuter) fore tandutdragningen. Oftast
racker det med en engangsdos i forvag. Om
tandlakaren bedomer att det behdvs kan
man dnda fortsatta kuren 2-5 dagar efter
operationen.

Aterhamtningen efter ingreppet

Patienten kan sjalv gora lakningsperioden

betydligt lattare:

e Det ar speciellt viktigt att akta saret pa
alla satt.

e Genast efter utdragningen far man inte
ata eller dricka pa tre timmar, eller
medan bedodvningen inverkar.

e Ett kallt omslag (en pase frysta gronsaker
gar bra) kan minska foljderna, t. ex.
smarta, svullnad och blédning.

e Rokning och snus rekommenderas inte
under lakningen. Se ndarmare direktiv for
eftervarden (pa finska).

Smartan ar i allmanhet kraftigast 6-8 timmar
efter extraktionen, och forsvinner pa nagra
dagar. Blodningen upphor oftast redan
samma dag, men en liten blédning och blod-
smak i munnen kan man ha kvar flera dagar.
Svullnaden utvecklas langsamt, ar som storst
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efter 1-2 dygn, och forsvinner pa cirka en
vecka.

| allmanhet behéver man varkmedicin efter
en visdomstandsextraktion. Vanliga smarts-
tillande medel, som ibuprofen och parac-
etamol, fungerar bra. Ocksa koxibgruppens
varkmediciner ar effektiva, men da maste
man beakta mdjliga biverkningar.

Problem efter operationen?

Var tionde patient far nagon typ av problem
efter tandutdragningen. Oftast ar det gropen
i benet som blir infekterad (alveolit), det
borjar med kraftig smarta kring tredje dagen
efter extraktionen. D3, eller om man far hog
feber, saret fortsatter att bloda eller
medicinerna har biverkningar, ska man
kontakta stallet dar ingreppet gjordes eller
aka till akutmottagningen.

Nagon gang, mycket séllan, kan en nerv

i underkaken skadas nar man tar bort en
visdomstand (ingen kdnsel i underlappen
eller kanten av tungan). Oftast gar det om,
och kanseln atervander pa nagra veckor.

Forfattarna

Patientversionen ar uppdaterad utifran
Finska Lakarféreningen Duodecims
rekommendation God medicinsk praxis (pa
finska) av den ansvariga redaktoren for
patientversionerna Kirsi Tarnanen.

Texten ar granskad av ordforanden for
arbetsgruppen for God medicinsk praxis,
professor, specialisttandlakare i oral kirurgi,
overlikare Hanna Thorén fran Abo
universitet och TYKS, och God medicinsk
praxis-redaktoren, specialisttandlakaren i
parodontologi Marja Péllanen fran Finska
lakarséllskapet Duodecim.

Overséattningen till svenska ar bekostad och
granskad av Odontologiska Samfundet (OSF).
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Ansvarsbegransning

God medicinsk praxis- och Avsta klokt-
rekommendationerna ar sammandrag gjorda
av experter gallande diagnostik och
behandling av bestamda sjukdomar.

De ersatter inte ldkarens eller annan
halsovardspersonals egen bedémning av
vilken diagnostik, behandling och
rehabilitering som ar bast for den enskilda
patienten da behandlingsbeslut fattas.
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