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ETSODONTOLOGISK IDENTIFIKATION af en 
ukendt afdød person beror på en objektiv 
sammenligning mellem den afdødes tandsta-
tus (post mortem-data) og indsamlet odon-
tologisk information om en savnet person 
(ante mortem-data). Processen er således 
afhængig af, at tandlæger leverer gode jour-
naler. Tandlægejournaler består af skrevne 
optegnelser, billeder, modeller og digitale 

scanninger. De skrevne optegnelser er subjektive beskrivelser, 
som tandplejepersonale har nedfældet, og kan være behæftede 
med fejl. Højt arbejdspres, tidsnød og situationer, hvor klinike-
ren dikterer information til en assistent, som derefter foretager 
nedskrivningen, kan øge risikoen for unøjagtigheder (1,2). Det 
er derfor problematisk, hvis man i identifikationsprocessen ude-
lukkende forlader sig på den skrevne journal, da denne fortolker 
og beskriver fundene i stedet for at give objektive data (3). Bil-
ledmateriale som røntgenoptagelser, kliniske fotos og scannin-
ger giver derimod objektivt evidensmateriale og gør det muligt 
at skelne unikke mønstre i både ante mortem- og post mortem-
billeder. Dette gør billedmateriale uvurderligt til bekræftelse af 
identifikation (4). Det er imidlertid ikke givet, at alle tænder er 
gengivet på billederne, og derfor er en kombination af skrevne 
optegnelser og alle tilgængelige billeder, modeller og scanninger 
det bedste referencemateriale til identifikationsarbejde. 
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Retsodontologisk identifikation hviler på sammen-
ligning mellem odontologiske post mortem -data 
fra en ukendt afdød person og ante mortem-data 
fra en savnet person og forudsætter, at der findes 
udtømmende og præcise tandlægejournaler. Jour-
nalmaterialet omfatter både skreven tekst, billeder, 
modeller og digitale scanninger. Hvor skrevne op-
tegnelser kan være subjektive og behæftede med 
fejl, især i perioder med stort arbejdspres, giver 
billedmateriale som røntgenoptagelser og kliniske 
fotos objektive beviser, som er afgørende for iden-
tifikation. En kombination af skrevne optegnelser 
og tilgængelige billeder, modeller og scanninger 
giver dog det bedste grundlag for en effektiv iden-
tifikation.
Ved massedødsfald med ofre fra mange forskel-
lige lande kan afvigelser i journalføring som følge 
af forskellige sprog og regelsæt give udfordringer, 
hvilket understreger vigtigheden af standardise-
rede optegnelser og internationalt samarbejde. 
I de nordiske lande har man høje standarder for 
tandlægelig journalføring, herunder at de skal inde-
holde detaljerede oplysninger, som kan identificere 
patienten, diagnoser, information om behandlinger, 
samt at optegnelserne skal være daterede, og at 
alle journaler skal opbevares i en nærmere angivet 
periode, der reguleres af national lovgivning. 
I de nordiske lande er der af hensyn til fortrolighed 
strenge regler for politiets adgang til tandlægejour-
naler til identifikationsformål. Internationalt samar-
bejde er fortsat kritisk i bestræbelserne på at ens-
rette de retsmedicinske identifikationsprocesser.
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Ved massekatastrofer, hvor der er ofre fra forskellige lan-
de, kan tandlægejournaler give udfordringer pga. forskelle 
i sprog, traditioner og regler for journalføring, samt ikke at 
forglemme, at der er forskellige tandregistreringssystemer 
og forskellige måder at betegne behandlinger på i forskellige 
lande. Vigtigheden af standardiserede journalføringsregler 
og en fælles forståelse på tværs af landegrænser, især inden 
for en region som de nordiske lande, kan ikke overvurderes. 
Ved massekatastrofer som den sydøstasiatiske tsunami i 2004 
(5) eller flyulykken på Kebnekaise i 2012 (6) var internatio-
nalt samarbejde essentielt. INTERPOL’s DVI (Disaster Victim 
Identification)-retningslinje indeholder standardiserede for-
mularer til systematisk dokumentation af ante mortem- og 
post mortem-data (Fig. 1) (7). Retningslinjerne bliver revide-
ret og forbedret hvert femte år på baggrund af de erfaringer, 
der er indhentet gennem internationalt samarbejde i DVI-ope-
rationer. I dag følger både de nordiske lande og en lang ræk-
ke andre lande verden over disse standarder, når de udfører 
identifikationsarbejde. Selvom de nationale retsodontologer 

normalt ville transskribere informationen fra “deres” patien-
tjournaler til INTERPOL’s standardiserede ante mortem-op-
tegnelser, kan forskelle i, hvordan tandlægejournaler føres 
og fortolkes, besværliggøre det internationale samarbejde i 
en identifikationsproces. Fælles rammer på tværs af grænser 
sikrer derfor et gnidningsløst samarbejde og giver tandlæger 
og retsmedicinere fra forskellige lande gode betingelser for 
at udføre et effektivt og formålstjenligt arbejde.

GENERELLE REGLER FOR JOURNALFØRING OG 
OPBEVARING AF TANDLÆGEJOURNALER I DE NORDISKE 
LANDE 
Under arbejdet med at identificere en ukendt person har ret-
sodontologen brug for sufficiente ante mortem-data. Derfor er 
nøjagtig og grundig journalføring essentiel. I dag er de fleste 
tandlægejournaler digitale, men andre formater er lige så vig-
tige. Det er afgørende at fremskaffe alt tilgængeligt journalma-
teriale uanset kvaliteten, da hver eneste information kan være 
af værdi i identifikationsprocessen.

Ante mortem-formular

Fig. 1. INTERPOL’s standardiserede formular til registrering af odontologiske ante mortem-data.
Fig. 1. INTERPOL’s standardized form for registration of dental ante mortem data.
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Pligten til og reglerne for tandlægernes journalføring er i 
Danmark fastlagt i Bekendtgørelse om autoriserede sundheds-
personers patientjournaler (8) og Vejledning om journalføring 
på det tandfaglige område (9), i Sverige i Patientdatalagen 
(SFS 2008:355) og Socialstyrelsens föreskrifter och allmän-
na råd om journalföring och behandling av personuppgifter i 
hälso- och sjukvården (HSLF-FS 2016:40) (10,11), i Finland i 
Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen käsittelystä 
703/2023 (12), i Norge i Helsepersonelloven § 39 (13) og i 
Island i Lög um sjúkraskrár 55/2009 (14). Alle disse regelsæt 
fastslår, at autoriserede sundhedspersoner som tandlæger og 
tandplejere har pligt til at føre patientjournaler med den infor-

mation, der er nødvendig for at yde sikker og effektiv tandpleje. 
Tandlægejournaler spiller en afgørende rolle i retsmedicinsk 
identifikation af afdøde. Alle de nordiske lande har høje og på 
mange måder ensartede standarder for tandlægelig journal-
føring (Fig. 2). Fra et retsodontologisk synspunkt er følgende 
punkter de vigtigste: Journalen skal indeholde patientens ful-
de navn, fødselsdato og eventuelt en beskyttet identitetskode. 
Journalen skal være koncis og anvende standardiserede forkor-
telser, og alle notater skal nedskrives samme dag, behandlingen 
er udført. Diagnoser skal være dokumenteret inden behand-
ling og understøttet af røntgenoptagelser eller kliniske fotos, 
hvis dette er relevant. Behandlinger skal beskrives detaljeret, 

Standardiseret journalisering

Fig. 2. En digital patientjournal, der består af skrevne optegnelser, røntgenoptagelser, kliniske fotos og en digital scanning af kæberne (med tilladelse fra Ina C . Knivsberg, Norge).
Fig. 2. A digital patient record, consisting of written records, radiographs, clinical photographs and a digital scan of the jaws (courtesy of Ina C . Knivsberg, Norway).
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herunder hvilke materialer der er anvendt. Hvis der foretages 
henvisninger, skal specialistens kontaktinformation inklude-
res. Ideelt set bør tanddiagrammet udfyldes ved første besøg 
og opdateres kontinuerligt. Hvert notat skal kunne henføres til 
den ansvarlige behandler. 

Røntgenoptagelser og fotos skal betragtes som journalma-
teriale og behandles i overensstemmelse hermed. Røntgenop-
tagelser skal udstyres med patientens navn og datoen for opta-
gelsen, og journalen bør også indeholde en skriftlig beskrivelse 
af røntgenoptagelsen. Selvom studie- og arbejdsmodeller ikke 
betragtes som journalmateriale i alle lande, kan de være vigtige 
til dokumentation af behandlingsresultater, og de bør derfor 

klinisk relevans
Korrekt journalføring er obligatorisk for alle tandlæger. Den 
er også afgørende for mulighederne for at foretage en ret-
sodontologisk identifikation, der hviler på en objektiv sam-
menligning mellem den afdødes tandstatus (post mortem-
data) og indsamlet odontologisk information om en savnet 
person (ante mortem-data). Vigtigheden af standardiseret 
journalføring og en fælles forståelse på tværs af grænser, 
især inden for en region som de nordiske lande, kan ikke 
understreges nok. 

Standardiseret journalisering

Fig. 2. En digital patientjournal, der består af skrevne optegnelser, røntgenoptagelser, kliniske fotos og en digital scanning af kæberne (med tilladelse fra Ina C . Knivsberg, Norge).
Fig. 2. A digital patient record, consisting of written records, radiographs, clinical photographs and a digital scan of the jaws (courtesy of Ina C . Knivsberg, Norway).
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opbevares efter behandlingens afslutning. Da der kan være ud-
fordringer med hensyn til lagerplads, kan det være praktisk at 
fotografere eller scanne modellerne. Hvis modeller erstattes af 
fotos, indgår disse fotos som journalmateriale. 

I Danmark, Sverige og Norge skal tandlægejournaler gem-
mes i 10 år efter den seneste optegnelse (8-10,13). I Finland 
skal journalerne opbevares i 12 år efter døden eller 120 år efter 
fødslen (12). I Island er det forbudt at skille sig af med tandlæ-
gejournaler, medmindre man har fået lov i henhold til Artikel 
24 i loven om offentlige arkiver No.77/201 (15). Hvis tandlæ-
gen ikke længere kan opbevare journalerne, skal de overdrages 
til det islandske nationalarkiv i et specifikt format, som sikrer, 
at journalerne kan genfindes, hvis behov opstår (14,15). 

TANDNUMMERERINGSSYSTEMER
Eksistensen af flere forskellige måder at nummerere tænder 
på kan give anledning til forvirring, når man indsamler ante 
mortem-data på ofre fra flere lande, fx i forbindelse med mas-
sekatastrofer. Fig. 3 viser fire tandnummereringssystemer, som 
stadig er i anvendelse forskellige steder i verden. Desværre er 
det hidtil ikke lykkedes at standardisere måden, tandlæger be-
tegner tænder på. FDI’s (Federation Dentaire International) 
system er af ISO blevet foreslået som et standardiseret system, 
der burde anvendes i hele verden (16), og INTERPOL anbefaler 
også systemet til DVI-operationer (7). FDI-systemet anvendes i 
dag i de fleste nordiske lande, men i Danmark er Victor Hade-
rups system stadig mest udbredt. I USA insisterer man stadig 

på at bruge Universal-systemet, og i Storbritannien har Palmer-
systemet fortsat stor udbredelse. Undertiden kan man også fin-
de andre nummereringssystemer i gamle tandlægejournaler, 
og der kan også være lokalt tilpassede systemer, som enkelte 
klinikere, regioner eller institutioner anvender. Ved gennem-
læsning af gamle journaler bør tandlæger altid kigge efter en 
tegnforklaring eller et tanddiagram, hvis sådanne kan findes. 
I tvivlstilfælde kan man sammenligne med tanddiagrammer 
som vist i Fig. 3.

HVORDAN KAN POLITIET FÅ ADGANG TIL 
TANDLÆGEJOURNALER I FORBINDELSE MED 
IDENTIFIKATION AF SAVNEDE PERSONER? 
Adgangen til tandlægejournaler er reguleret af lovgivningen 
med henblik på at sikre patienternes privatliv og fortrolighed. 
I alle nordiske lande kan politiet anmode om adgang til tand-
lægejournaler i forbindelse med identifikation af savnede per-
soner (8,9,13,14,17-19). I processen indgår bl.a. kontakt til på-
rørende for at få oplysning om den savnede persons tandlæge, 
så man kan bede vedkommende om at udlevere materialet. 

I Sverige er der et statsligt understøttet tilskudssystem til 
tandpleje, som kan give oplysning om, hvilke klinikker der 
har udført tandplejeydelser til en given patient, idet borgere 
over 20 år får offentligt tilskud, mens børn og unge får gra-
tis tandpleje (20,21). Det svenske sygesikringssystem (För-
säkringskassan) har ansvaret for at udbetale tilskud til voksne 
og fører derfor optegnelser over tandlægebesøg, som politiet 

Tandregistreringssystemer

Upper right Upper left

Victor Haderup system 8+ 7+ 6+ 5+ 4+ 3+ 2+ 1+ +1 +2 +3 +4 +5 +6 +7 +8

Palmer system 8 7 6 5 4 3 2 1 1 2 3 4 5 6 7 8

Universal system 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

FDI system 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

FDI system 48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38

Universal system 32 31 30 29 28 27 26 25 24 23 22 21 20 19 18 17

Palmer system 8 7 6 5 4 3 2 1 1 2 3 4 5 6 7 8

Victor Haderup system 8- 7- 6- 5- 4- 3- 2- 1- -1 -2 -3 -4 -5 -6 -7 -8

Lower right Lower left

Fig. 3. Fire forskellige tandregistreringssystemer, som stadig anvendes af tandlæger rundt om i verden. 
Fig. 3. Four different tooth notation systems that are still in use among dentists internationally.
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kan udbede sig information fra, hvis man har en formodet 
identitet (21). I Danmark bliver patientens personnummer 
og tandklinikkens ydernummer kædet sammen, når patienten 
er blevet behandlet på en klinik. Politiet kan dermed ved at 
kontakte sundhedsmyndighederne finde frem til den savnede 
persons tandlæge. Hvis den savnede person er under 21 år, 
kan politiet rekvirere journalen fra den kommunale tandpleje. 
I Island kræves der i henhold til artikel 15 i Lög um sjúkraskrár 
samtykke fra en pårørende for at opnå journalindsigt, hvad 
enten det sker fra den nationale sundhedsforsikrings database 
eller direkte fra en tandklinik (14). Sundhedsforsikringen i 
Island (Sjúkratryggingar Íslands) (22) fører en database over 
tandbehandlinger, da de dækker en del af udgifterne for visse 
grupper, fx børn under 18 år, handicappede og pensionister 
over 67 år. For personer uden for disse kategorier har politiet 
ikke andre muligheder end at kontakte den savnede persons 
pårørende for at finde ud af, om de ved, hvilken tandlæge den 
savnede har benyttet. Gamle tandlægejournaler opbevares i 
det islandske nationalarkiv (15). I Finland er der både en of-
fentlig og en privat tandplejesektor, og man er derfor nødt til 
at søge adgang fra begge disse. Finland er opdelt i 21 regionale 
velfærdstjenester, som har ansvar for den offentlige sektors 
tandlægejournaler. Til tandpleje i privat regi ydes der tilskud 
fra den offentlige sundhedsforsikring (KELA), som derfor er i 
stand til at angive, hvilke private tandklinikker den savnede 
person har frekventeret. Politiet kan rekvirere journaler fra 
begge disse systemer. Den nationale sundhedsinformations-
tjeneste (Kanta) opretholder et nationalt arkiv over patientop-
lysninger, men hverken politi eller retsodontologer kan tilgå 
dette system, efter at en person er afgået ved døden (12). I 
Norge er der ikke noget nationalt patientregister, hverken i 
den offentlige tandpleje eller i privat praksis, så politiet må 
selv iværksætte en undersøgelse for at finde frem til den sav-
nede persons tandlæge. I Norges 15 amter behandler den of-
fentlige tandpleje børn, unge og særlige grupper som fx pleje-
hjemsbeboere. Hvis politiet er bekendt med, hvilket amt den 
savnede boede i, kan de kontakte den offentlige tandpleje i 
det pågældende amt. Voksne betaler typisk selv for deres be-
handling i privat praksis, men visse særlige kliniske procedu-
rer kan få et vist tilskud fra den norske sundhedsøkonomiske 
administration (Helfo). Politiet kan således kontakte denne 
institution for information om tandbehandling; men i de fleste 
tilfælde må de foretage en almindelig politiefterforskning og 
fx udspørge familie og venner eller finde frem til tandlæge-
regninger i den savnede persons hjem. 

I alle de nordiske lande er det politiet, der har ansvar for at 
fremskaffe ante mortem-journaler. Det er ofte tidskrævende at 
finde frem til den offentlige eller private klinik eller tandlæge, 
som har udført behandlingerne, især i lande uden et nationalt 
register over, hvilke klinikker der har ydet tandpleje til en gi-
ven patient. En anden udfordring kan være, at politiet ikke har 
mulighed for eller kompetence til at vurdere, om materialet er 
komplet. Derfor opstiller vi som afslutning på denne artikel en 
liste over de dele af en tandlægejournal, som retsodontologer 
forventer, at politiet fremskaffer, når de udbeder sig journaler 
om en savnet person: 

•	 Tandlægens navn og kontaktoplysninger 
•	 Den savnede persons navn og personnummer
•	 Alle skriftlige optegnelser (fra første til seneste besøg på 

klinikken) 
•	 Alle røntgenoptagelser (digitale eller originale analoge). 

Obs: Print af røntgenoptagelser har som regel for dårlig 
kvalitet

•	 Et tanddiagram (fx et screenshot fra den digitale patien-
tjournal, hvis muligt)

•	 Alle kliniske fotos
•	 Henvisninger til og fra andre sundhedspersoner
•	 Alle modeller, analoge eller digitale scanninger
•	 �Relevante dokumenter fra tandtekniker
•	 Øvrig information, der kan være til gavn i identifikati-

onsprocessen
Det er vigtigt at understrege, at retsodontologerne ikke stil-

ler sig til dommer over tandlægerne, og at de hverken har inte-
resse i eller pligt til at indberette mulige tilfælde af malpraksis 
til myndighederne. Vores opgave er at udføre et sikkert iden-
tifikationsarbejde, og til det formål har vi brug for adækvate 
tandlægejournaler. 

RESUMÉ OG KONKLUSION
Den retsodontologiske identifikationsproces er dybt afhæn-
gig af tandlægejournalernes kvalitet og nøjagtighed, hvilket 
understreger behovet for standardiserede rutiner for journal-
føring på tværs af landegrænser. I de nordiske lande opret-
holder man høje standarder for føring og håndtering af tand-
lægejournaler, og man opfordrer til ensartede statslige regler 
for journalføring, så man kan opnå effektivt samarbejde og 
ensartede regelsæt og dermed strømline de retsmedicinske 
processer. Effektive protokoller for journaladgang og samtidig 
beskyttelse af patienters privatliv letter det retsmedicinske op-
klaringsarbejde og understreger vigtigheden af en integreret 
tilgang til retsodontologisk identifikation. 
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LITTERATUR 

DENTAL RECORDS IN THE NORDIC COUNTRIES
Forensic dental identification relies on comparing the post mor-
tem dental data of an unknown deceased individual with the 
ante mortem data of a missing person, necessitating compre-
hensive and accurate dental records. These records encompass 
written notes, images, casts, and digital scans. While written re-
cords can be subjective and prone to errors, particularly during 
periods with high workload, images like radiographs and pho-
tographs provide objective evidence crucial for identification. 
Effective identification benefits from a combination of written 
records and accessible images, casts, and scans.
In mass casualties with victims from many different coun-
tries, discrepancies in dental record-keeping due to lan-

guage and regulatory differences pose challenges, un-
derscoring the importance of standardized records and 
international collaboration. The Nordic countries maintain 
high standards in dental record-keeping, emphasizing the 
inclusion of patient identification details, diagnoses, treat-
ment information, and dated entries for forensic purposes, 
and all records must be preserved for a specified period 
regulated by national laws.
In the Nordic countries, police access to dental records for 
identification purposes is regulated vigorously to ensure con-
fidentiality. Collaborative international efforts remain critical 
in streamlining forensic identification processes.
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