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1. Kort overzicht van de inhoud 
De varianten in de molaarstreek zijn vele en velerlei. Bovendien zijn de meeste harer 
zo bekend — immers zo veelvuldig beschreven — dat er geen aanleiding bestaat, ze op-
nieuw in het daglicht te plaatsen. Met name geldt dit de derde molaris, bij welke toe-
nemen& reductie ten ene en relatief reeds veelvuldig voorkomende agenesie ten an-
dere uitwijzen, dat deze voorbestemd is, voor ons gebit verloren te gaan. 

Geheel anders is het ten deze met de eerste en tweede molaris gesteld. Wèl komt 
ook bij hen agenesie voor en desgelijks hebben wij bij beide de ongewoon zeldzame 
voorbeelden van aplastische ontwikkeling kunnen waarnemen maar ten aanzien van 
de causale genese van een en ander kunnen wij ons vooralsnog slechts in negatieve 
zin uitlaten: zullen wij trouwens ooit wel bij machte zijn, het primum movens te ach-
terhalen? 

Maar hoe dan ook, op dit ogenblik geloven wij, met zekerheid alléén te kunnen 
vaststellen: hier ontbreekt elke evolutieve achtergrond! 

Dit kwalitatieve verschil wordt in kwantitatieve zin daardoor nog tot uitdrukking 
gebracht, dat anders dan bij de derde molaris bij diens beide mesiale buren èn agene-
sie èn aplasie uitzonderlijk zeldzaam zijn. 

Onderstaande beschouwingen willen deze gedachte verder uitwerken. Tevens ech- 
ter vormen zij de aanleiding, ons te verdiepen in de configuratie van de kroonpulpa 
van de voorste onderkaaksmolaris. Hetgeen ons trouwens noodzakelijk voorkomt: 
niet zozeer, wijl de literatuur er onzes inziens nauwelijks aandacht aan besteed heeft 
dan wel omdat ons aldus een belangrijk hulpmiddel in handen gegeven wordt bij de 
bepaling ener differentiële diagnose tussen de eerste molaris enerzijds en de tweede 
resp. derde molaris anderzijds. 

De niet te onderschatten klinische betekenis van een en ander moeten wij in dit 
verband echter onbesproken laten. 

2. Inleidende beschouwingen 
Dat de cuspidatus en de eerste molaris morfotisch de meest gefixeerde ele-
menten van 's mensen gebit vertegenwoordigen, was van oudsher reeds 
bekend. Zulks betekende bovendien echter, dat men in een nu voorbije 
periode vrijwel unaniem van oordeel was, dat vormafwijkingen zich bij 
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deze slechts binnen de grenzen ener normale variabiliteit kenbaar ma-
ken: als meest bekende daarvan noemen wij dan naast het linguale tuber-
culum dentis der hoektandkroon in de bovenkaak de manifestatie van se-
cundaire kroontubercula op het kauwvlak van de eerste ondermolaris. 

Nu weet men, dat de dentale plus-varianten morfologisch haar hoogte-
punt bereiken in tandverdubbeling — terwijl omgekeerd alle minus-varian-
ten tenslotte haar dieptepunt vinden in agenesiel). 

Echter: nóch agenesie nèch verdubbeling laten zich rijmen met het be-
grip morfologische stabiliteit. Dientengevolge is het — mede in verband met 
het relatief nog zeer beperkte vergelijkingsmateriaal, dat de toenmalige 
onderzoekers ter beschikking stond — verklaarbaar, dat men destijds met 
schier dogmatische starheid vasthield aan de stelling, dat verdubbeling zo 
min als agenesie tot de ontwikkelingsmogelijkheden van de zojuist ge-
noemde gebitselementen behoren. 

Ten onrechte echter: want deze wetenschappelijk niet gefundeerde stel-
ling was in feite niets anders dan een onbewezen postulaat. Niettemin 
heeft zij de denkrichting der onderzoekers op bijkans suggestieve wijze be-
invloed: het zou dan ook nog heel lang duren, vooraleer men in de litera-
tuur een wetenschappelijk verantwoord standpunt vermocht in te nemen. 

Wil men enkele voorbeelden? Wanneer BASTYR (I) in 1889 het eerste ge-
val van hoektandverdubbeling beschrijft, dan geeft zijne epicrise tevens 
een bevestigend antwoord op de in de titel zijner verhandeling gestelde 
vraag: gibt es iiberzdhlige2) Eckzahne? Derhalve: geen hoektandverdub-
beling doch manifestatie van een supplementaire cuspidatus. 

Deze diagnose gaf ons (II) destijds navolgende beschouwing in de pen: 
,,Wanneer wij in de oudere literatuur de vraag tegenkomen of óók bij de 
hoektand overschrijding van het normale aantal mogelijk is, dan vinden 
wij deze vraag gemeenlijk in dier voege beantwoord, dat deze mogelijk-
heid ontkend dan wel betwijfeld wordt — in het gunstigste geval wordt de 
manifestatie van een overtollige cuspidatus als hoge uitzondering er-
kend. 

1) Wanneer wij in deze beschouwingen van agenesie spreken, dan dienen wij niettemin 
óók rekening te houden met de mogelijkheid, dat de oorspronkelijke tandaanleg tijdens 
de verdere gebitsontwikkeling onderdrukt wordt. Overigens brengt DOLDER (XIV) in 
zijn gevallenbeschrijving nbg een andere mogelijkheid naar voren: hij trachtte „unter 
den vielen Riintgenbildern Beispiele zu finden, die eventuell noch Reste einer Anlage 
erkennen lieszen. So konnte ich in verschiedenen Fallen in Form eines auszert feinen, 
kompakten, radioopaken Ringes von i/2  mm Breite und 5 mm Durchmesser eine offen-
bar in ihrem Beginn stehende Anlage feststellen" (l.c. pag. 675). 

2) Wij cursiveren. 
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Nu moge dit antwoord in het licht onzer huidige opvattingen weinig 
bevredigend — immers onvolledig — heten, men verlieze niet uit het oog, 
dat de oudere onderzoekers, die niet of nauwelijks bekend waren met het 
begrip tandverdubbeling, slechts een gebrekkig inzicht hadden in het ge-
hele probleem der hyperodontie. 

Thans weten wij, dat hyperodontie noch bij de incisivi noch bij de post-
canine gebitselementen tot die markante anomalieën gerekend mag wor-
den, wier teratologische merkwaardigheid alléén reeds beschrijving ge-
noegzaam motiveert. In scherpe tegenstelling daarmede vormt overschrij-
ding van het normale aantal der cuspidati een zo uitermate zeldzaam fe-
nomeen, dat de waarneming van een geval van hoektandverdubbeling in 
melkgebit en permanente serie ons de gerede aanleiding biedt, om in aan-
sluiting op onze beide vorige publicaties ten deze opnieuw de aandacht 
voor dit onderwerp te vragen"3). 

Wij zouden daar nog slechts dit aan toe willen voegen, dat verdubbeling 
van de cuspidatus inderdaad van zo uitzonderlijke zeldzaamheid is, dat 
zelfs vooraanstaande onderzoekers als ADLOFF en VAN LOON er destijds 
nimmer een geval van tegengekomen waren). 

Desgelijks zeer zeldzaam, moeilijker echter als zodanig te determineren 
zijn de gevallen van ontbrekende hoektand(en). Hier toch hebben wij al-
tijd rekening te houden met de mogelijkheid van retentie of transpositie 
(heterotopie). Is de retentie volledig, m.a.w. ligt de cuspidatus geheel in 
het been van de maxilla of mandibula ingebed, dan zal — zéér enkele uit-
zonderingen wellicht daargelaten — slechts de röntgendiagnostiek bij 
machte zijn, ons volkomen klaarheid te verschaffen. 

In nag hoger mate geldt zulks voor de gevallen van agenesie van de 
cuspidatus: hier is naast exacte anamnese eveneens het rontgenbeeld van 
doorslaggevende betekenis. 

Terecht kon EGGER (III), wie wij de eerste goed gedocumenteerde be-
schrijving danken van een geval van agenesie der cuspidati, dan ook op-
merken : „Fehlt ein Caninus in der Zahnreihe und kann eine Extraktion 
sicher ausgeschlossen werden, so liegt meistens eine Retention vor, oder 
dann eine heterotope Verlagerung, was stets mittelst Rbntgenaufnahmen 
zu beweisen ist. 

Betreffend Nichtanlage der Canini fehlen eben in den bisherigen 
Literaturangaben die stichhaltigen Beweise, die Rbntgenaufnahmen. 

Ich schliesze hier natiirlich das Fehlen der Canini bei vblliger Anodon- 

3) 1.c. pag. 678-679. 
4) Persoonlijke mededeling. 
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tie, einem Fall, wie V. Moos ihn 1919 in der Schweizerischen Vierteljahrs-
schrift fair Zahnheilkunde beschrieben hat, aus"5) 6). 

Aansluitend op deze laatste opmerking wijzen wij erop, dat ook onze 
verhandeling gevallen van deficiënte gebitsontwikkeling - oligodontie 
resp. anodontie - buiten beschouwing laat. 

Tot zover de cuspidati. 

Wat nu de molares betreft: inderdaad zijn er in de loop der jaren een aan-
tal gevallen van verdubbeling beschreven - echter op grond van zo ge-
brekkige, derhalve zo aanvechtbare argumentatie, dat zij voor nadere be-
spreking niet in aanmerking komen. Het zijn zonder uitzondering voor-
beelden van concrescentie van twee synergeten dan wel van hypertrofische 
ontwikkeling. 

Eerst in 1959 verraste KALLAY (IV) ons met een mededeling, die op de 
tweede molaris betrekking heeft en in dit verband bijzonder belangwek-
kend genoemd kan worden. Wij laten de schrijver zelf aan het woord: 
„Am Schadel des etwa 6 jahrigen Kindes (als róntgenologischer Zufalls-
befund) kónnen wir an der Krone des rechten 2. unteren Molaren und 
zwar transversal, eine Einschnurung finden, welche wir als beginnende- 
Teilung-Spaltung deuten kinnen. Diese Einschnürung ist so tief, dasz da . 
kein Zweifel dariiber besteht. Diese Entdeckung beim Kontrollbilde an 
der linken Kieferseite desselben Zahnes, hatte uns die obige Vermutung 
besttigt. Es handelt sich da urn zwei vollkommen getrennte kleinere 
Kronen, die auch röntgenologisch verschiedene Positionen bei verschiede-
nen Aufnahmen zeigen. Eine Krone ist kleiner, die andere grószer. 

Was kann man daraus schlieszen? Der rechte Molar zeigt die begin-
nende Spaltung der Krone, welche am linken Molaren schon bestehtl).. 
Dabei bleibt die Ursache dieser Spaltung unbekannt, aber das Ergebnis 
ist die vollkommene Spaltung einer Molarenkrone in zwei vollwertige 
Kronen, d.h. die Bildung zweier Zahne"8). 

En hoe beoordeelt de literatuur nu de mogelijkheid van agenesie in de 
molaarstreek? 

Het antwoord op deze vraag stelt de derde molaris eo ipso buiten discus-
sie: zijn gevallen van agenesie behoeven geen toelichting en zijn reductie-
vormen zijn met name in de maxilla zo talrijk, dat men welhaast tot de 

5) l.c. pag. 323. 
6) Later is deze eerste mededeling nog door talrijke andere, ook in de Nedei landse 

literatuur, gevolgd. 
7) Wij cursiveren. 
8) I.c. pag. 295-296. 
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slotsom moet komen, dat zij nog binnen de grenzen ener normale variabi-
liteit vallen. 

Bij de voorste molaris echter ligt de zaak diametraal anders. Hier 
schijnt nagenoeg algemeen nog als communis opinio te gelden de apodicti-
sche uitspraak, welke MEYER (V) voor kort nog aldus formuleerde: „Die 
vereinzelte Unterzahl erster Molaren kommt nicht vor"9). 

Reeds veel eerder hadden ook FAvE (XXX) en DOLDER (XIV) zich even 
nadrukkelijk uitgesproken: „Hingegen ist es von iiberragender praktischer 
Wichtigkeit, zu wissen, dass mit der Anwesenheit des ersten Molaren stets 
zu rechnen ist [DoLDERI°)]. Die Sechs-Jahr-Molaren kommen fiir Anoma-
lien der Zahl nicht in Frage" [FAvÈI l)].  

Hoewel niet principieel afwijzend, was ons eigen standpunt ten deze 
niettemin eveneens negatief ingesteld: „agenesie is ten enenmale onbe-
kend", merkten wij in een studie over de voorste ondermolaris op (VI). 

Maar wie de literatuur erop naslaat, moet alras ontwaren, dat — gelijk 
zovele andere — ook dit axioma in de loop der jaren aangetast en allengs 
ondergraven was. 

Zo drukte MAGITOT (VII) zich destijds reeds met grote terughoudend-
heid uit: „On ne connait pas d'exemple d'absence de la première grosse 
molaire". 

Erkend dient, dat agenesie bij de eerste molaris wellicht nag zeldzamer 
voorkomt dan bij de cuspidatus. En gelijk bij deze vormt röntgenonder-
zoek een onmisbaar element bij het stellen der diagnose: immers ook de 
eerste molaris kan zich als gevolg van primaire retentie aan alle ectoscopi-
sche waarneming onttrekken! Nu is het waar, dat deze retentie een wel 
zéér uitzonderlijk karakter draagt maar kort geleden nog hebben wij zo 
een geval beschreven (VIII). 

Anderzijds hebben categorisch afwijzende uitspraken als boven geci-
teerd altijd dit bezwaar: slechts één daarvan afwijkende waarneming is 
voldoende om haar alle positieve waarde te ontzeggen! 

3. Diagnosestelling 
Alvorens de in de literatuur neergelegde gevallen te bespreken, verlangt 
deze vraag een antwoord: op welke aanwijzingen dient een exacte diag-
nose te steunen? Er is trouwens alleszins reden tot deze vraagstelling: want 
juist bij de molares ontvalt ons nu eenmaal een belangrijk gegeven, dat wij 

9) 1.c. pag. 678. 
10) Lc. pag. 692 (cursivering van de schrijver). 
11) 1.c. pag. 28 (cursivering van ons). 
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wèl kennen bij de overige, antemolare gebitselementen. Bij deze immers 
vormt persistentie van een melkelement als het ware een wegwijzer: wij 
zouden ook kunnen spreken van een richtingaanwijzer maar dan van een, 
die onze beslissing op twee mogelijkheden richt en wel enerzijds op reten-
tie, anderzijds op agenesie van de blijvende vervangtand. Maar in de mo-
laarstreek komt dit diagnosticum eo ipso niet in aanmerking! 

Vóór alles dan moet de anamnese ons de zekerheid kunnen verschaffen, 
dat géén premature extractie van een der desbetreffende elementen ver- 
richt is. Missen wij deze zekerheid, dan geldt de juridische stelregel in 
dubiis abstine: gevallen, die onder dit opzicht reden tot twijfel geven, zul-
len meestentijds waardeloos blijken. 

Eveneens van belang is, te weten, wanneer de distale synergeet van het 
ontbrekende element doorgebroken is, al zullen wij er rekening mee 
moeten houden, dat juist in gevallen als deze het tijdstip zijner eruptie in 
meerdere of mindere mate vervroegd kan zijn (GusEL)12). Daarnaast kan 
ook de ontwikkelingsgraad zijner radices een belangrijke aanwijzing bete-
kenen. 

Maar deze gegevens alléén zijn niettemin te zwak, derhalve ontoerei-
kend om een differentiële diagnose te dragen — die dient op meerdere ele- 
menten te steunen: in casu óók op bepaalde, mèt deze aan de tandontwik- 
keling ontleende gegevens correlerende tandanatomische bevindingen. En 
deze dienen wij dan scherp te analyseren, want èn in de maxilla èn in de 
mandibula kunnen eerste en tweede molaris een grote mate van vormgelij-
kenis aan de dag leggen, welke echter nimmer tot gelijkvormigheid uit-
groeien zal. 

Zo hebben wij er b.v. bij méér dan één gelegenheid op kunnen wijzen, 
dat onze voorste molaris zich in het algemeen door véél fijnere — soms zelfs 
schematisch zuivere — differentiatie zijner détailstructuren onderscheidt 
van zijn beide distale buren. WE leert de ervaring, dat deze soms zéér sub-
tiele vormverschillen zich postmortaal gemeenlijk veel nauwkeuriger laten 
vaststellen dan tijdens het leven nu eenmaal mogelijk is. 

Daartegenover staat echter, dat in de maxilla de aanwezigheid van drie 
cuspides zomin voor de tweede als voor de derde molaris specifiek ge-
noemd kan worden: ook bij de eerste molaris treffen wij een enkel maal 
dit eenvoudig kroontype aan [X1113)]. Overigens is dit niets nieuws, want 
vroegere auteurs hadden daar reeds op gewezen en ook het uitzonderlijk 

12) Uiteraard kunnen deze bevindingen in den regel slechts aan levend materiaal ge-
toetst worden. 

13) l.c. pag. 204. 
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karakter van deze tricuspidate kroonvorm bij de voorste molaris was hun 
geenszins ontgaan. 

Nag minder is in de onderkaak het vierknobbelig patroon diagnostisch 
van doorslaggevende betekenis. Wèl is het bij de tweede molaris in de 
grote meerderheid der gevallen aanwezig (bij de Hollandse bevolking in 
82 %) maar bij zijn mesiale synergeet telden wij dezelfde structuur al in 
18 % (XIII). 

Voor het opsporen van agenesieën verkeert de orthodontist in een bevoor-
rechte positie. Enerzijds toch is hij bij uitstek in de gelegenheid, de gebits-
ontwikkeling veelal jaren achtereen gade te slaan: dientengevolge b.v. zal 
hij zich alléén reeds op grond van eigen observatie ervan kunnen overtui-
gen of vroegtijdige extractie verricht is. Anderzijds mag men juist van hem 
een nauwkeurige gevallenanalyse verwachten. Maar zijn analyse dient 
vóór alles steun te vinden in — zo nodig periodiek — rëntgenonderzoek: 
noodzakelijke voorwaarde immers om, eensdeels op grond van positieve 
bevindingen, anderdeels per exclusionem de eindbeslissing de haar nood-
zakelijke zekerheid te verschaffen. 

In de eerste plaats: de beenstructuur kan in verband met de mogelijk-
heid van niet vermoede extractie van de ontbrekende molaris de beslissen-
de factor vormen bij de beantwoording der vraag: werkelijke of schijnbare 
agenesie. SIGI-IER (c.f. diens citaat op pag. 963) vestigde daar desgelijks 
reeds de aandacht op. 

Maar ook overigens kan het röntgenbeeld verhelderend werken. Wij 
herinnerden er al aan, dat het ons klaarheid kan verschaffen over mogelij-
ke retentie van het niet doorgebroken element: in welk verband het ons 
bijna overbodig lijkt, de wenselijkheid van overzichtsfoto's te bepleiten. 

Er is echter nog meer: volledige vormanalyse van kroon- en wortel-
structuur is slechts dan mogelijk, wanneer deze bovendien steunt op 
röntgenologische bevindingen. 

In eerste instantie geldt zulks tijdens de gebitsontwikkeling wel voor de 
wortels. Gelijk bekend immers komt hun apicale afsluiting bij de tweede 
molaris op véél later tijdstip tot stand dan bij de voorste het geval is: bij 
deze reeds in het 8e-9e levensjaar, bij de tweede molaris pas na het 16e 
jaar. [PEIRCE (XVIII), BRADY, geciteerd door SICHER (XIX), YOSHIO 
KANEDA (XX) e.a.14)]. 

Van even grote waarde voor de differentiële diagnose is wat wij zouden 

14) Overigens weet men, dat de door de verschillende onderzoekers aangegeven tijden 
niet onbelangrijk uiteenlopen. 
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willen noemen het spreidingspatroon der wortels. Wij weten, dat hun di-
vergentie bij de eerste molaris nu eenmaal véél uitgesprokener karakter 
draagt dan bij zijn distale synergeet. En dit vormverschil tussen beide kan 
nog geaccentueerd worden door gedeeltelijke, zo al niet volledige coa-
lescentie der wortels onderling bij de tweede molaris [VISSER (XV) e.a.]. 
Ook dit onderscheid laat zich durante vita slechts röntgenologisch vast-
stellen. 

Hetzelfde kan — echter alleen in de onderkaak — gezegd worden van 
een morfologische bijzonderheid, welke bij de eerste molaris diens interne 
kroonstructuur kenmerkt. Die bijzonderheid is niet, dat het bovenvlak 
der kroonpulpa zich in even zo vele pulpahoorns splitst als de kroon 
cuspides telt: dat was reeds sinds jaar en dag bekend [TRUES (XXXVII) 
e.a.]. En dat deze cornua in hun uitwendige vorm — vooral op nog jeugdige 
leeftijd — een zekere mate van gelijkenis met de gelijknamige kroonknob-
bels aan de dag leggen, was al evenmin onbekend. Maar nauwelijks be-
kend is, dat de eerste ondermolaris daar zo verre van afwijkt, dat zijn beide 
voorste pulpahoorns tot op veel hoger niveau uitgegroeid zijn dan bij de 
tweede en derde molaris het geval pleegt te zijnes). 

Dat de literatuur van meet af aan nagenoeg stilzwijgend aan dit belang-
wekkend détailverschil voorbij gegaan is, schenkt ons de gerede aanlei-
ding, in het onderstaande bovendien nog enkele punten te belichten, die 
wellicht niet in onmiddellijk verband staan met ons eigenlijke onderwerp. 

Daarnaast moge dan nog een andere overweging gelden, die er wèl 
nauw verband mee houdt. Het is deze: slechts weinigen is het gegeven, 
met het blote oog de eerste en tweede molaris van elkander te onder-
scheiden. Niemand is zelfs in alle gevallen bij machte, een differentiële 
diagnose te stellen tussen tweede en derde molaris: wij hebben daar trou-
wens vroeger reeds meer dan eens op gewezen! 

Maar hoe het ook zij, vast staat, dat de opwaartse — tevens mesiaalwaarts 
gerichte — prominentie zijner voorste pulpahoorns een markante, bijkans 
specifieke vormeigenschap is van de eerste onderkaaksmolaris (af b. 1 en 2). 

Juist in verband echter met de niet te onderschatten klinische betekenis 
van een en ander mag het nogal bevreemdend genoemd worden, dat óók 
in de nieuwere literatuur daar zo geringe aandacht aan gewijd is: in de la-
tere jaren immers hebben moderne onderzoekmethoden er in aanzienlijke 
mate toe bijgedragen ons inzicht te verruimen in tal van détailstructuren. 

Daarenboven hebben wij hier geenszins met een novum te doen! Om 

15) De derde molaris vormt als gevolg van zijn veel latere ontwikkelingsperiode geen 
voldoende zuiver vergelijkingsobject en kan in onze verdere beschouwingen derhalve 
gevoegelijk onbesproken blijven. 
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van de oudere auteurs slechts twee gezaghebbende te noemen: R. Loos 
(XXXIII) te Wenen tekent in een gedétailleerde studie over de pulpaholte 
een volledig overzichtsbeeld van de topografische verhoudingen van het 
cavum dentis tot zijn omgeving. Maar bij de bespreking en afbeelding 
der molares laat hij èn in boven- èn in onderkaak alle onderscheid achter-
wege tussen de drie molares onderling: slechts een anatomisch geschoold 
oog vermag er zijn eerste molares uit te halen! 

Mb. 1 	 Mb. 2 
Eerste en tweede molaris rechts en links, uit éénzelfde mandibula afkomstig 

Reeds lang voordien echter konden wij bij MOHLREITER in de tweede 
uitgave zijner „Anatomie des menschlichen Gebisses" [1891 (XXXIV)] le-
zen: „Die in die HScker emporragenden vier oder fiinf Divertikel aber 
weichen von dem Typus der oberen in so ferne ab, als die mesialen 
merklich langer ausgezogen sind, waterend zwischen den buccalen und 
lingualen kaum ein Unterschied in der HShe wahrzunehmen ist"16). Wèl 
ging hij bij deze beschrijving van de eerste molaris uit en maakte ook hij 
ten aanzien van de andere nog generlei restrictie; maar desondanks bleken 
zijn bevindingen — ook overigens — zo volkomen in overeenstemming met 
de werkelijkheid, dat HESS (XXXV) er jaren later op grond van eigen on-
derzoek aldus over oordeelde: „MuHLREITER war der erste, der sich in 
seinem Werke fiber die Anatomie des menschlichen Gebisses mit diesen 
Verhaltnissen eingehender beschaftigt hat und verschiedene Beobach-
tungen niederlegte, die sich in der Folgezeit bei der Anwendung von 
Korrosionsmethoden als richtig erwiesen haben"17). 

Dat MuHLRErrER en Loos zo min als anderen in hun tijd nog voldoende 

16) 1.c. pag. 91. 
17)1.c. pag. 7. 
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oog hadden voor de onderhavige vormverschillen, is tenslotte begrijpelijk. 
Maar enkele decennia later laat REBEL (XXXVIII) desgelijks een scherpe 
scheiding tussen de molares onderling achterwege. 

WHEELER (XL) tenslotte stelt in de jongste uitgave zijner Dental anatomy 
and physiology (1958) zelfs nadrukkelijk vast: „Since the pulp cavities of 
the mandibular first and second molars bear a close resemblance to each 
other, they will be described together"18) en deze uitspraak is moeilijk 
voor tweeërlei uitleg vatbaar! 

Toen omstreeks de eeuwwisseling doelmatiger onderzoekmethoden ons 
een juister inzicht vermochten te schenken in de centrale tandstructuren, 
mocht men — en met reden — verwachten, dat daarmede tevens grotere be-
langstelling voor de vormontwikkeling der kroonpulpa gewekt zou zijn. 
Niets is echter minder waar: vóór en na bleef deze belangstelling nagenoeg 
volledig op de wortel geconcentreerd. 

In de latere jaren richtte R. SCHWARZ (XXXVI) in zijn studiën over het 
gebit der Melanesiërs desgelijks zijn aandacht op de interne structuren. 
Ook hij maakte bij zijn onderzoek gebruik van pulpa-afgietsels maar ging 
bovendien nog een stap verder: want anders dan zovelen vóór hem ver-
vaardigde hij zijn preparaten niet ten koste van het kroongedeelte der 
pulpa resp. van het cavum dentis. En zijn aldus verkregen reproducties 
van kroon- en wortelpulpa tezamen boden hem dan ook in deze zin de 
mogelijkheid tot vergelijkend-anatomisch onderzoek, dat hij nu haar ver-
schillen bij de molares onderling eveneens kon vastleggen. Ten aanzien 
van de eerste molaris spreekt hij zich onder verwijzing naar zijn afbeeldin-
gen aldus uit: „Die mesialen Divertikel der Kronenpulpa sind bedeutend 
langer als die iibrigen und stark nach vorne iiberhiingend19). An der Krone 
ist der mesiale Teil auch etwas hóher, aber der Unterschied ist kauw 
wahrnehmbar. Die PulpahShle bewahrt den primitiven Zustand, um den 
es sich hier handelt, viel deutlicher als die aussere Krone"20). Over de 
tweede molaris merkt hij o.m. dit op: „Die mesialen Divertikel sind 
etwas weniger ausgezogen als beim ersten Molaren"21). 

In deze korte bewoordingen wordt tevens echter de verschillende gedrags-
lijn van eerste en tweede ondermolaris ten deze scherp afgetekend. 

En wanneer dan juist dertig jaren later G. KANTOROWICZ te Londen 
(XVI) in een voorlopige mededeling op grond van röntgenonderzoek tot 

18) Op. cit. pag. 285. 
19) Wij cursiveren. 
20)1.c. pag. 67. 
21) i.e. pag. 69. 
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identieke conclusie komt, dan verdient deze ook deswege de aandacht, 
wijl wij op grond van zijn beschouwingen gevoegelijk kunnen aannemen, 
dat hij van SCHWARZ' studie over dit onderwerp geen kennis droeg! 

Recapitulerende zouden wij onze beschouwingen ten deze aldus willen 
besluiten: op grond van gegevens uit de literatuur, aangevuld door per-
soonlijke observatie, is het duidelijk, dat bij de eerste ondermolaris van 
gelijkvormigheid tussen het bovenvlak van de kroonkap ten ene en dat van 
haar pulpair complement, de kroonpulpa ten andere geen sprake kan zijn: 
wèl is een zekere vormgelijkenis onmiskenbaar. 

Op het röntgenogram tekenen haar beide voorste cornua zich af als een 
spleetvormige verhevenheid. Naar boven toe eindigt deze in een scherpe, 
iets mesiaalwaarts gerichte speerpunt, die ook dan, wanneer in de latere 
jaren allengs voortschrijdende dentine-appositie de kroonholte uiteinde-
lijk met volkomen atresie bedreigt, zich nagenoeg altijd nog als een nau-
welijks toegankelijke fissuur weet te handhaven. 

En alweer zijn het geen nieuwere waarnemingen, die ons deze gang van 
zaken bloot gelegd hebben; VON LENHOSSEK (XXXIX) heeft in zijn be-
schrijving van de kroonpulpa van de mandibulaire voorste molaris een en 
ander reeds op klare wijze in het licht gesteld: „Der Hauptteil der Pulpa-
kammer gehort dem Gebiet des Halses an. In jedem Wicker entsendet sie 
einen spitz ausgezogenen Rezesz, von denen die mesialen schdrfer aus-
gebildet sind und kaurandwarts weiter vorragen; nur diese Rezesse 
dringen in das eigentliche Kronengebiet hinein, die distalen kaum, sie 
werden daher auch von der Kaufldche her friiher erreicht als letztere. 
Zwischen den Rezessen senkt sich die okklusale Decke der Pulpakammer 
mit starker Wblbung in den Hohlraum ein. Die bukkale Wandung der 
Kammer ist etwas starker als die linguale. Bei der Bildung des sekundaren 
Dentins wird der Pulpahohlraum nur in seinen zentralen Teilen reduziert, 
die Rezesse verschmcilern sich zwar zu engen Spalten, ihre Spitzen scheinen 
aber ihre Lage meist nicht zu c ndern"22). 

Ten overvloede moge hier nog aan toegevoegd worden, dat wij onder de 
talrijke slijpcoupes, welke zich in de verzameling-GREvERs bevinden, bij-
zonder fraaie specimina daarvan aantroffen. 

Vervolgens nog dit: de opmerkelijke configuratie zijner voorste pulpa-
hoorns deelt dit gebitselement met de tweede ondermolaris in het melkge- 
bit23). 

22) ib. pag.191 (cursivering door ons). 
23) Beschikt men over voldoende vergelijkingsmateriaal, dan ontkomt men niet aan 

de indruk, dat bij deze laatste de voorste cornua zelfs nog iets hoger uit kunnen groeien 
dan bij zijn distale synergeet (afb. 8 en 9). 
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Vergelijken wij in af b. 8 en 9 de beide cava dentis, waar het hier om 
gaat, met elkaar, dan is er weinig fantasie voor nodig om te conclu-
deren, dat overtuigender voorbeeld van homomorfie nauwelijks denk-
baar is! 

Ontegenzeggelijk ware het verleidelijk, hier een conclusie aan vast te 
knopen ten aanzien van de „DentitionszugehSrigkeit" van de voorste blij-
vende molaris. Maar voor een bepaalde uitspraak hierover achten wij dit 
tijdstip nog niet opportuun. Immers: legt men zich de vraag voor, hoe de 
overeenkomstige bovenkaaksmolares zich ten deze gedragen, dan moet 
het verrassende antwoord luiden, dat daaromtrent niets met zekerheid 
vaststaat — meer nog: tot op de huidige dag is, zover wij weten, de litera-
tuur in gebreke gebleven, ons enigerlei antwoord op deze vraag te geven! 
Minder verrassend wordt dit negatieve antwoord nochtans, wanneer wij 
bedenken, dat een systematisch, alle lactale en permanente molares omvat-
tend onderzoek ten enenmale nog schijnt te ontbreken! 

Een andere opmerking is deze: de ver reikende klinische betekenis van 
een en ander — verhoogde kwetsbaarheid der kroonpulpa, vergeleken met 
die der overige gebitselementen — valt buiten het bestek dezer beschouwin-
gen. Maar ten aanzien van haar betekenis voor de differentiële diagnostiek 
kunnen wij slechts herhalen (c.f. pag. 958) : de markante opwaartse promi-
nentie der voorste pulpahoorns is in de blijvende dentitie bijna significant 
te noemen voor haar eerste onderkaaksmolaris. Zulks betekent, dat in ge-
vallen, wier identiteit ruimte voor twijfel overlaat, alléén reeds deze hoog 
uitgegroeide cornua ons de zekerheid verschaffen, dat wij met een eerste 
molaris te doen hebben. 

Vatten wij tenslotte de voorafgaande beschouwingen in een conclusie 
van algemener strekking samen, dan willen wij die aldus formuleren: 
röntgenologische weergave van het anatomisch substraat legt ons zijn in-
terne structuren bloot; aldus waardevol complement van anamnese en 
ectoscopische waarneming, kan zij de onmisbare sluitsteen vormen ener 
juiste diagnosestelling. 

4. Gevallen uit de literatuur 
Er zijn in de loop der jaren een aantal gevallen waargenomen — zij zijn ui-
teraard verre van talrijk — wier beschrijving geen twijfel laat aan de juist-
heid der gestelde diagnose. 

Aan de casuïstiek der latere jaren mag men nochtans de eis stellen, dat 
de diagnose bovendien röntgenologisch vaststaat: dit geldt wel in eerste 
instantie voor de durante vita geobserveerde gevallen. 

Vermoedelijk is — althans in de Europese literatuur — SicmrR (IX) zo 
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niet de eerste, dan in ieder geval toch één van de eersten geweest, wiens ge-
vallenbeschrijving aan deze voorwaarde voldeed. Dat het hier niet het 
menselijk gebit betrof, doet in casu niets ter zake: de schedelfoto's, welke 
hij van een cranium van Macacus nemestrinus vervaardigde, bevestigen op 
klare wijze de diagnose, welke hij in de aanhef zijner publikatie om-
schrijft als „ein Fall von Fehlen der beiden ersten oberen Molaren bei 
Macacus nemestrinus". 

„Tm Oberkiefer", aldus de auteur, „finden wir nun beiderseits fast 
viillig symmetrisch an Stelle des ersten Molaren eine Lucke, an der in 
breiter Flache die spongiosa des Alveolarfortsatzes zutage tritt. lrgendeine 
pathologische Vernderung des Knochens fehlt auch im Róntgenbild 
vollstandig; sowohl eine narbige Schrumpfung der Knochenpartie als 
auch irgendwelche Residuen eines entziindlichen Prozesses, wie sie nach 
einem pathologischen Verlust der Zahne zu erwarten wren, sind mit 
Sicherheit auszuschlieszen. Vor allem ist fur die Vermutung, man habe es 
hier mit einer Agenesie der ersten Molaren zu tun, die Symmetrie der 
beiden Knochenstellen in hohem Grade beweiskrftig"24).  

Van evenzo gezaghebbende zijde stamt een tweede gevallenbeschrij-
ving: wij vinden haar in de klassieke monografie, welke PEDERSEN (X) aan. 
het gebit der Eskimo's wijdde. Van de ruim 1000 in het Angmagssalik-
territorium woonachtige zielen onderzocht hij de gebitstoestand bij 603 
inwoners, ouder dan 7 jaren. Mede op grond van hun röntgenstatus kwam 
hij een relatief niet onbelangrijk aantal agenesieën op het spoor bij eerste 
en tweede molaris. Zijn eerste casus betreft in de bovenkaak een eerste 
molaris links en geeft tot generlei opmerking aanleiding25). 

Niet aldus zijn tweede geval (plaat 16, afb. 89a en b), in welks epicrise 
hij als eerste mogelijkheid stelt wortelversmelting bij de eerste molaris: 
„On X-ray examination of the living East Greenlanders, one (doubtful) 
case of total fusion, and none of partial fusion, was observed. In the case 
of total fusion it could not be established with certainty that the teeth 
involved were really first molars". Maar, veronderstelt de schrijver in zijn 
voorzichtig geformuleerde waarschijnlijkheidsdiagnose, „if they were 
second molars, the first molars were congenitally missing. The writer is 
inclined to think that this is the correct diagnosis of the case. However, he 
did not venture including it in the Table 6 [p. 41 ]26). 

Nu geven zijn röntgenogrammen bij beide aanwezige molares een zuiver 

24) I.c. pag. 135. 
25) l.c. pag. 41, 42 en plaat 3, afb. 40. 
26)1.c. pag. 115. 
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beeld van wortelformatie en centrale structuur. Persoonlijk zijn wij dan 
ook van oordeel, dat de diagnose bilaterale agenesie van de eerste onder-
kaaksmolaris aan generlei twijfel onderhevig behoeft te zijn! 

Bovendien telde PEDERSEN bij de tweede molaris desgelijks enkele age-
nesieën, te weten : drie malen in de maxilla — van deze vertegenwoordigde 
één geval een bilateraal-symmetrische casus — terwijl zijn twee overige ge-
vallen beide de tweede molaris links in de onderkaak betroffen. 

Deze betrekkelijk hoge frequentie geeft ons enkele opmerkingen in de 
pen. Enerzijds is bekend, dat de Eskimo's zich in het algemeen kenmerken 
door hun eenvoudige gebitsstructuur: morfologische progressiviteit — e.c. 
interstitiële tubercula, tuberculum CARABELLI — maakt zich bij hen nauwe-
lijks kenbaar. Bovendien hebben wij hier met een isolaat te doen, waar 
rasvermenging hoogstens in zéér geringe mate werkzaam geweest is. Voor 
de anomalie als zodanig kunnen wij deze cijfers derhalve moeilijk als 
significant beschouwen. 

Anderzijds kunnen wij ons niet aan de indruk onttrekken, dat syste-
matisch onderzoek bij een bevolkingsgroep als de onze stellig een hoger 
percentage agenesieën aan het licht zou brengen dan de enkele tot nog 
toe beschreven gevallen doen vermoeden. In welk verband de gedegen stu-
die, welke GYSEL (XI) voor enkele jaren aan dit onderwerp wijdde, onze 
volle aandacht verdient. 

Hij beschreef niet minder dan vijf goed gedocumenteerde gevallen. Uit-
voerige weergave zijner casuïstiek zou ons te ver voeren. Bepalen wij ons 
derhalve tot de vermelding, dat hij twee malen agenesie van alle vier de 
eerste molares aantrof, in één geval gepaard gaande met agenesie van de 
tweede onderpremolaris rechts, vervolgens twee malen van één eerste bo-
venmolaris links en tenslotte dan nog van één eerste bovenmolaris rechts. 

Dat in enkele dezer gevallen bovendien één of meer derde molares afwe-
zig bleken, blijve hier verder buiten beschouwing. Belangwekkender is, te 
weten, dat zijn diagnose, die vóór alles op zorgvuldige anamnese berustte 
en evenzo nauwkeurige waarneming, in al zijn gevallen bevestigd werd 
door zijn röntgenologische bevindingen! 

Thans vragen wij de aandacht voor onze eigen gevallen. 

5. Eigen gevallen 
Hun beschrijving was slechts mogelijk dank zij de vriendelijke medewer-
king van enkele collega's. 

J. H. BERENDSEN kon een geval vervolgen van agenesie van de tweede 
molaris rechts onder. Terwijl bij de zuster reeds bij de geboorte een me-
diale onderincisivus links aanwezig was, bleek de blijvende opvolger van 
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dit element evenmin aangelegd als de tweede ondermolaris ter linkerzijde 
(afb. 10 en 11). 

Professor Dr. CHR. SCHULZE, hoogleraar aan de universiteit te Got-
tingen, kon desgelijks jaren achtereen de agenesie van een rechtse tweede 
ondermolaris observeren (afb. 8 en 9). 

A. STEHOUWER vervolgens verraste ons met de gipsmodellen en het bij-
behorende röntgenogram van een aplastisch ontwikkelde linkse tweede 
ondermolaris (afb. 6). Deze opsomming sluit in zich, dat de betrouwbaar-
heid der ons verstrekte gegevens derhalve vaststaat. 

Twee gevallen tenslotte berusten op persoonlijke waarneming. De twee. 

eerste molares in afb. 5 zijn niet meer dan abortieftandjes: zeldzaam als zij 
zijn, leggen zij in ontwikkelingswijze zowel als liggingswijze een volkomen 
bilaterale symmetrie aan de dag. 

Aan de in afb. 3 en 4 weergegeven rechtermaxilla ontbreekt de eerste 
blijvende molaris [jammer genoeg bovendien echter ook de bijbehorende 
linkermaxilla] 27). 

Bij de beoordeling van dit laatste preparaat stellen wij voorop, dat ook 
van niet-odontologische zijde meer dan eens gewezen is op de moeilijkheid 
om, bijaldien in schedelmateriaal bepaalde gebitselementen ontbreken, 
het congenitale karakter daarvan te onderkennen [LEIGH (XXV) e.a.]: 
„without extensive and intensive observations of crania", aldus LEIGH, 
„one is apt to invoke a diagnosis of non-eruption or suppression in case 
of teeth missing"28). 

Voor ons geval geldt bovendien nog een andere moeilijkheid: want 
enerzijds wordt ons door het ontbreken der linker maxilla de mogelijkheid 
van „Symmetrievergleich" onthouden, terwijl anderzijds de afwezigheid 
der bijbehorende mandibula de mogelijkheid afsnijdt, ons een beeld te 
vormen van eventuele verschuivingen in de oorspronkelijke occlusie- resp. 
articulatieverhoudingen. 

In onze maxilla nu, waarvan de leeftijd schattingsgewijze tussen de 20 
en 25 jaren moet liggen, ontbreekt alléén de eerste molaris. Uiteraard ech-
ter ontbreken desgelijks al die anamnestische aanwijzingen, welke durante 
vita nu eenmaal de grondslag leggen ener diagnosestelling. Ergo kunnen 
wij ons bij haar beoordeling slechts op de gegevens verlaten, welke haar 
status praesens ons aan de hand doen. Maar deze gegevens vormen boven-
dien zó positieve aanwijzingen, dat zij ons in staat stellen, een diagnose op 

27) Bekend is, dat anamnestische gegevens uit de tweede hand bijkans immer onbe-
trouwbaar zijn! 

28) Op. cit. pag. 282. 

845 



Th. E. de Jonge 

te bouwen, die eensdeels ex juvantibus, anderdeels per exclusionem nau-
welijks ruimte voor twijfel overlaat. 

Nu is de status praesens in zoverre reeds merkwaardig, dat persistentie 
van de tweede melkmolaris gepaard gaat met retentie van zijn palatinaal-
waarts gedevieerde plaatsvervanger, de tweede praemolaris. 

Vervolgens mogen wij op grond van de beenstructuur aannemen, dat in 
de molaarstreek geen vroegtijdige extractie verricht is, terwijl de vormont-
wikkeling der aanwezige molares de conclusie wettigt, dat de afwezige de 
eerste is. 

De beenstructuur blijkt, óók interdentaal, volkomen normaal: wij mis-
sen er b.v. alle aanduiding van beenregeneratie en men weet, dat deze re-
generatie na laesie een onmisbaar element vormt op de weg naar algehele 
restitutio ad integrum. Bovendien laat de vestibulaire limbus alveolaris 
zich in anterodistale richting als een ononderbroken, scherpe beenkam tot 
achteraan toe vervolgen (afb. 3). 

In de molarengroep is een bepaalde tegenstelling tussen de voorste en 
de twee overige molares onmiskenbaar. 

Bij de tweede melkmolaris zijn de vormeigenschappen zijner kroon tot 
volledige ontplooiing gekomen: óók het tuberculum CARABELLI ontbreekt 
niet! 

De nog niet doorgebroken derde molaris valt op door zijn ver voortge- 

Mb. 3 

schreden reductie: de bijkans amorfe ontwikkelingswijze zijner kroon en 
wortel — welks foramen apicis bovendien nog niet gesloten is — en óók zijn 
liggingswijze ten opzichte van zijn mesiale synergeet stempelen hem tot 
een derde molaris. 

Er is echter nag een reden, waarom deze liggingswijze onze aandacht 
vraagt. Schuin naar voren toe gericht, ligt zijn kroon onmiddellijk tegen 
de distale wortelvlakte van zijn voorganger aangeleund. 
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Welnu: was deze ingeval van agenesie van de tweede molaris de eerste 
geweest, dan zou een dergelijke situs gedurende dit — nog pre-eruptieve! 
ontwikkelingsstadium van de derde molaris ten enenmale ondenkbaar ge-
weest zijn. 

Een ongeveer identieke liggingswijze van de — eveneens nog niet tot eruptie geko-
men — derde molaris legt ons het röntgenogram bloot van een soortgelijk, door GYSEU 
beschreven geval (1.c. pag. 301 en afb. 4). 

Bij de middelste in de rij maakt zich wel geen eigenlijke reductietendens 
kenbaar — toch vragen hier eveneens ontwikkelingswijze en liggingswijze 
de aandacht. Zijn kroon is nauwelijks meer dan tricuspidaat te noemen,. 
want haar distopalatinale cuspis is slechts als rudiment aanwezig. Zijn. 

radices vertonen in het röntgenbeeld maar geringe spreiding. 
Zo sluit derhalve alleen reeds zijn morfologische habitus alle twijfel uit: 

wij hebben hier een tweede molaris voor ons! 
Deze diagnose vindt mede steun in zijn liggingswijze ten opzichte van. 

de tweede melkmolaris: de tweede blijvende immers blijkt dermate gero- 
teerd, dat zijn palatinale vlak bijna zuiver distaal gelokaliseerd is, terwijl. 

het vestibulaire juist zóver mesiaalwaarts gekeerd ligt als nodig was om 
een contactpunt tot stand te brengen met de voorste der drie aanwezige 
molares. 

Eigenlijk is wat hier gebeurt, niets bijzonders. Want in feite worden wij 
aldus nog tijdens de gebitsontwikkeling met eenzelfde gang van zaken ge- 
confronteerd als zich doorgaans óók na elke gebitsmutilatie vervolgen 
laat: verschuiving der overige gebitselementen, met name van de aangren-
zende, teneinde het door deze ingreep veroorzaakte hiaat zo goed mogelijk 
te sluiten en door herstel van de teloorgegane continuïteit van de tandboog 
een nieuw articulair evenwicht op te bouwen. 

En hiermede zouden wij onze beschouwingen over dit onderwerp kun-
nen besluiten, ware het niet, dat één vraag nog onze aandacht verdient. 
Het is deze: kennen wij óók bij de eerste en tweede molaris die eenvoudi-
ger gestructureerde overgangsvormen, die als even zo vele tussenstations 
de weg markeren naar agenesie? 

Elders toch in ons gebit kennen wij deze tussenvormen in grote getale: 
en daarmede lijkt ons de vraagstelling voldoende gemotiveerd. De beant-
woording der vraag brengt evenwel met zich mede, dat wij in korte sa-
menvatting enkele opmerkingen aan deze tussenvormen wijden. 

Daarbij ligt het dan voor de hand, dat onze gedachten vooral uitgaan 
naar de maxillaire laterale incisivus, de tweede praemolares en de derde 
molares, in wier retrograde, vaak zelfs aplastische vormontwikkeling zich 
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een fylogenetisch gebeuren weerspiegelt: terminale reductie, structuurver-
eenvoudiging van het gebit als geheel. 

Daarnaast echter kent ons gebit — juist in het gebied der molares — nog 
een tweede, anders gerichte reductietendens. Maar deze stelt zich geen 
agenesie tot doel: ze streeft alléén structuurvereenvoudiging der gebitsele-
menten na. 

In de bovenkaak doordien geleidelijk aan de distopalatinale kroon-
cuspis verloren gaat. Bij de onderkaaksmolares met hun gecompliceerder 
kroonstructuur is het in eerste instantie de distobuccale cuspis, die uitvalt. 
Pas daarna, en in het menselijk gebit nog maar in een uiterst geringe fre-
quentie, kan ook hier het distolinguale kroonelement aan reductie ten of-
fer vallen. Ontbreekt ook dit eenmaal, dan zijn wij van oordeel — wij heb-
ben dit vroeger trouwens reeds betoogd (XXIX) — dat daarmede tevens 
het einddoel der besproken reductie bereikt is: structuurvereenvoudiging 
der molares. 

Het bijzondere kenmerk dezer structuurvereenvoudiging bestaat daar-
in, dat aldus tevens een grote mate van isomorfie bereikt is tussen boven-
en onderkaaksmolares (Boix). 

Gelijk gezegd betekent een en ander bovendien: geen verdergaande re-
ductie, culminerende in agenesie zoals b.v. bij de laterale bovenincisivus — 
evenmin derhalve overgangsvormen! 

En eigenlijk is zulks ook alleszins verklaarbaar. Omtrent de oorzaak 
hunner agenesie mogen wij bij eerste en tweede molaris — zo goed als bij 
de cuspidatus — dan al in het duister tasten, zoveel staat echter wèl vast: 
bij beide ontbeert zij elke fylogenetische achtergrond. 

Zoals DOLDER het uitdrukt: „Die betreffenden Zahnkeime werden 
wahrscheinlich überhaupt nie angelegt (Agenesie) oder sie werden in 
ihrer Entwicklung friihzeitig gehemmt und dann resorbiert"29). 

Op grond nu van eigen observatie geloven wij, daar als derde mogelijk-
heid nog deze aan toe te kunnen voegen: in een aantal gevallen — even 
schaars vermoedelijk als die van agenesie — wordt de tandkiem niet gere-
sorbeerd doch zo krachtig in haar verdere ontwikkeling afgeremd, dat zij 
slechts tot een atrofisch kegeltandje uitgroeit. 

Maar daarmede is tevens een nieuw probleem geschapen, want de ge-
nese van kegeltandjes in de molaarstreek draagt nu eenmaal een pluri-
-causaal karakter, zodat wij óók met andere ontwikkelingspotenties reke-
ning dienen te houden. In concreto komt dit hierop neer, dat wij onder-
scheid dienen te maken tussen de manifestatie van een derde praemolaris, 

29) 1.c. pag. 663. 
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distaal van de tweede, van paramolares — die onder bepaalde omstandig-
heden desgelijks interdentaal kunnen doorbreken (afb. 7) — van een derde 
molaris en een distomolaris. 

In het licht daarvan is het volkomen begrijpelijk, dat de onbevooroor- 

Afb. 4 

deelde waarnemer bij de interpretatie van ons tweede geval onmiddellijk 
denkt aan de bilateraal-symmetrische ontwikkeling van een derde prae-
molaris (afb. 5). Daar komt nog bij, dat ons uit de literatuur geen enkele 
mededeling bekend is over aplastische ontwikkeling van de eerste molaris! 

Natuurlijk stelt deze uitspraak normale tandontwikkeling voorop. Want in de ont-
wikkelingspathologie van het gebit kennen wij b.v. de reeds vele decennia terug door 
MooN bij de eerste molaris beschreven toonvormige kroonvorm, welke het homolo-
gon voorstelt van de HurctnxsoN'se mediale incisivus. Bij beide draagt de kroon 

Afb. 5. Aplastische ontwikkeling van beide eerste molaren 
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- naar men mag aannemen, onder de invloed van bepaalde endocrine dysfunctie -  
- reeds de manifeste kenmerken ener beginnende atrofie [MooN (XXVII), DE JONGE 

(XXVIII en XXIX)]. 

Twijfel rijst eerst, wanneer de anamnese ons de zekerheid verschaft, dat 
generlei extractie heeft plaats gevonden. En toetsen wij dit gegeven aan de 
bevindingen, die zich uit de status praesens laten aflezen, dan treffen wij 
een overeenstemming, welker rontgenografische bevestiging geenszins on-
duidelijke taal spreekt. 

In de onderkaak is de eerste molaris beiderzijds vijfknobbelig, de twee-
de vierknobbelig, de derde uiteraard nog niet aanwezig. Bij de eerste mo-
laris kunnen wij dus bepaald niet van een reductietendens spreken. Daar-
entegen is bij beide tweede molares de distolinguale krooncuspis reeds vrij. 

sterk gereduceerd. 
De beide in de bovenkaak aanwezige molares zijn rechts zowel als links 

drieknobbelig, al kunnen wij ons niet aan de indruk onttrekken, dat van 
de distolinguale cuspis te rechterzijde nog een laatste rudiment aanwezig 
is. Zulks wijst in de richting van een tweede molaris. WE kennen wij ook 
bij de eerste eenzelfde tricuspidate kroonformatie - echter nog zo spora-
disch, dat de ons bekende literatuur er slechts geringe aandacht aan be-
steed heeft. 

Het is dus zo, dat de tendens tot structuurvereenvoudiging, welke gelijk 
bekend zowel in maxilla als in mandibula bij de tweede molaris aangrijpt,. 

zich bij de eerste bovenmolaris nauwelijks meer nog dan incidenteel ken-
baar maakt. 

Maar bovendien laat een zo manifeste structuurvereenvoudiging als. 
waarvan onze beide bovenkaaksmolares blijk geven, zich bezwaarlijk rij-
men met een even zo conservatieve - immers vijfknobbelige - kroonfor-
matie der voorste ondermolares. Veeleer laat zich een parallel trekken met 
de tweede ondermolares, bij welke immers niet slechts de distale cuspis 
verloren is gegaan maar bovendien de distolinguale zich veelal reeds in het 
aanvangsstadium van reductie bevindt. 

Niettemin, wij erkennen, dat deze overwegingen ons geen volstrekte ze-
kerheid vermogen te geven aangaande de identiteit onzer beide bovenmo-
lares: die kunnen wij pas aan de uitkomsten van röntgenonderzoek ontle-
nen. Zodat onze conclusie, dat wij in casu met tweede molares te doen 
hebben, slechts als waarschijnlijkheidsdiagnose mag gelden. 

In parenthesi voegen wij daar dan nog aan toe, dat achter de beide mo-
lares noch rechts noch links een distale synergeet tot doorbraak gekomen 
is : wij komen daar nog op terug. 

Röntgenologisch laat zich op de eerste plaats een vermoedelijk volledi- 
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ge coalescentie der wortels onderling vaststellen30): zij doen zich voor als 
een massief, apicaal sterk distaalwaarts gericht wortelconglomeraat. Ge-
lijk bekend komt deze versmeltingsvorm bij de derde molaris in veel aan-
zienlijker frequentie voor, bij de eerste molaris daarentegen vormt zij een 
zeer uitzonderlijk verschijnsel (VISSER). 

Bovendien maakt het de indruk, dat óók de apicale wortelontwikkeling 
nagenoeg geheel afgesloten is. Dit is ontegenzeggelijk vroeger dan wij 
normaliter verwachten mogen maar komt vaker bij gevallen van agenesie 
voor (GYSEL). 

Vervolgens legt het röntgenbeeld ons subgingivaal onmiddellijk achter 
elk der beide doorgebroken molares de aanwezigheid bloot van nag een 
molaris. Diens liggingswijze ten opzichte van zijn resp. mesiale synergeet 
is juist zoals BRADY in zijn diagrammen voor de derde molaris op deze leef-
tijd (a,14 jaar) aangeeft31). 

Theoretisch zou men nog kunnen denken aan een vertraagde doorbraak 
van de tweede molaris. Maar een dergelijke veronderstelling is weinig 
aannemelijk: bovendien vindt zij in de ontwikkeling der overige gebitsele-
menten generlei steun. Met name vertoont de eruptie der tweede onder-
molares geen spoor van retardatie! 

Onze geenszins twijfelachtige conclusie luidt dan ook, dat wij hier 
rechts zo goed als links met een derde molaris te doen hebben. 

Dit eenmaal vastgesteld zijnde, kunnen wij ten aanzien van hun beider 
mesiale synergeten kort zijn: de gehele configuratie van kroon en wortel 
stempelt hen tot tweede molares en deze diagnose vindt bovendien haar 
bevestiging in de door het been der maxilla nog omsloten derde molares. 
Zoals omgekeerd de lokalisatie dezer laatsten zich op natuurlijke wijze 
slechts laat verklaren door hun relatie tot de resp. tweede molares. 

Eenvoudiger is ons derde geval. Toch geeft zijn afbeelding (afb. 6) ons 
stof tot enkele opmerkingen. 

Bij zijn beoordeling ligt het voor de hand, dat onze gedachten in eerste 
instantie naar een paramolaris uitgaan, ofschoon een supplementaire 
praemolaris eveneens in aanmerking zou kunnen komen. 

In zijn onderzoekingen over de paramolares heeft BOLK (XXI en XXII) 
de nadruk gelegd op hun klassieke liggingswijze, lateraal terzijde van de 
tandrij : paramolaris I in het buccale interstitium tussen eerste en tweede 
molaris, paramolaris II in het overeenkomstige interstitium tussen tweede 

30) De desbetreffende röntgenfoto's waren niet op de wortelformatie ingesteld: dit 
maant tot enige terughoudendheid bij haar interpretatie. 

31) De ontwikkelingsgraad der wortelstructuur liet zich op de resp. röntgenogram-
men niet nauwkeurig vaststellen. 
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Af b. 6. Aplastische ontwikkeling van de tweede ondermolaris links 
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Mb. 7. Interdentale ontwikkeling van twee paramolares 

en derde molaris. Pas in de latere jaren zijn ook enkele gevallen waargeno-
men van paramolares, die, afwijkende van deze normale situs, palatinaal 
of interdentaal doorgebroken waren. In dit laatste geval wordt hun erup-
tie veelal begunstigd door voorafgegane extractie van een der molares. 

Een overtuigend voorbeeld daarvan vormt het in de volgende afbeel-
ding (afb. 7) weergegeven ondergebit, waarin extractie van beide eerste 
molares bilateraal de interdentale doorbraak van een paramolaris II mo-
gelijk maakte: eruptio post et prop ter extractionem. 
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Te rechterzijde zou men — niet zonder grond — óók kunnen denken aan 
een bijkans amorf rudiment van de derde molaris. Maar gegevens, onmid-
dellijk ontleend aan anamnese of röntgenonderzoek, ontbreken ons hier 
ten enenmale. Bovendien verzet zich het zeer sterk omlaag groeien van 
zijn antagonist tegen deze interpretatie: hetgeen betekent, dat de derde 
molaris èfwel nimmer aangelegd dan wel doorgebroken is ófwel verloren 
gegaan is. Stellen wij daarentegen de diagnose op paramolaris II, dan zijn 
wij van oordeel, dat „Symmetrievergleich" er slechts toe bij kan dragen, 
de juistheid dezer conclusie te bevestigen. 

In tegenstelling tot de paramolare anomalieën manifesteren supplemen-
taire praemolares zich met een zekere voorkeur in de mandibula en is bo-
vendien hun meest bekende doorbraakswijze oraal van de normale bicus-
pidati — een enkel maal kunnen zij zo ver distaalwaarts gedevieerd zijn, 
dat zij binnen het bereik der molaarstreek liggen. Als andere mogelijkhe-
den noemen wij buccale of interdentale eruptie, terwijl zij tenslotte ook 
gedeeltelijk dan wel geheel geretineerd kunnen blijven. 

Bijzonder instructieve voorbeelden daarvan vinden wij bij 7ANZER 
(XXIII) en MIJSBERG (XXIV). 

Na deze inleiding vraagt de interpretatie van ons geval de aandacht. Had-
den wij alléén te beslissen tussen paramolaris en supplementaire praemola-
ris, de zaak ware al zeer eenvoudig. Wij zouden de diagnose gevoeglijk op 
doorbraak van een paramolaris nà en als gevolg van extractie van de per-
manente tweede molaris kunnen stellen. 

Maar de zaak ligt niet zo eenvoudig! Want de nauwkeurige en even zo 
betrouwbare anamnese geeft ons volstrekte zekerheid, dat in dit gebit 
nimmer enige extractie verricht is : en daarmede ontvalt deze diagnose 
haar voornaamste steun. 

Bovendien wijst „Symmetrievergleich" in een geheel andere richting. In 
dit zo robuuste gebit, dat zich overigens door zwakke occlusale abrasie 
kenmerkt, valt ten aanzien van de drie rechtse molares te vermelden, dat 
de tweede de kleinste is — hetgeen trouwens vaker voorkomt32) — terwijl de 
derde bijzonder fors uitgegroeid blijkt, waardoor het grootteverschil tus-
sen deze laatste en zijn mesiale buurman nog geaccentueerd wordt! De 

32) Men weet, dat dit gebitselement in al zijn afmetingen — bijwijlen zelfs vrij aanzien-
lijk — bij zijn beide synergeten ten achter kan blijven. Doen zulke gevallen zich unima-
xillair voor, dan schijnen zij een zekere voorkeur voor de onderkaak aan den dag te 
leggen: zij kunnen zich echter ook bimaxillair manifesteren. 

Zij laten zich bezwaarlijk onder de echte reductievormen rangschikken — veeleer doen 
zij ons aan microdontie denken. 
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achterste in de rij der linkse molares vertoont zo grote gelijkenis met de 
rechtse derde molaris, dat o.i. zijn identiteit aan generlei twijfel onderhe-
vig is: ook hij is een derde molaris! 

Hetzelfde geldt m.m. voor de voorste linkse molaris, die wij zonder aar-
zeling als eerste molaris bestempelen kunnen. 

Daarenboven staat vast, dat de linker tweede molaris niet geëxtraheerd 
is: alles tezamen voldoende motief om ten aanzien van de middelste der 
molares te concluderen tot een in zijn gehele morfologische differentiatie 
sterk afgeremde, derhalve aplastische tweede molaris. Maar ondanks deze 
afremming is ons tandrudiment in zijn geheel véél massiever uitgegroeid 
dan bij de weinige ons bekende mandibulaire paramolares het geval is. 
Röntgenologisch blijkt ook de ontwikkeling der pulpa(holte) een voor 
ons geval normaal verloop gehad te hebben. 

Een evenzo opmerkelijk specimen van nanisme — desgelijks van de 
linkse tweede onderkaaksmolaris — vonden wij bij ACKERMANN 
[XXVII33)]. Zijn vormontwikkeling moge iets progressiever geaard zijn — 
zo min als in onze eigen casus kunnen wij ook hier van een molariform 
kauwvlak spreken. 

Tenslotte danken wij een nog zéér recente mededeling in de Japanse li-
teratuur aan FUJITA (XXVI), die in de beschrijving ener gevallenserie van 
dentale varianten en anomalieën óók een voorbeeld van aplasie bij de 
linkse tweede bovenmolaris afbeeldt: blijkens persoonlijke mededeling 
steunt zijn diagnose mede op röntgenonderzoek. 

Dit is niet altijd zo bij de tweede molaris met zijn immers labiele morfodifferentia-
tie. Trouwens: ook bij de derde en (overtollige) vierde molaris, ja zelfs bij de para-
molares kan zich, alle involutie ten spijt, toch de oorspronkelijke vorm en structuur 
der kroon handhaven — zij het in sterk verkleinde weergave. Uiteraard komen zulke 
vormen slechts sporadisch voor: zij zijn echter de zuiverst denkbare specimina van 
microdontie! 

Een voorbeeld dààrvan, gelijk de boven besproken gevallen, normaal in de tandrij 
gelegen, vonden wij o.a. bij VON Mkrnt [XXXII33)], die het echter zonder meer als 
paramolaris bestempelt. Het ontbreken van een röntgenstatus staat hier nauwkeuri-
ger epicrise in de weg: toch zouden wij onze waarschijnlijkheidsdiagnose op micro-
dontie van de tweede bovenmolaris links willen stellen. 

In de gebitsformatie, welker ontwikkeling SCHULZE ook röntgenolo-
gisch geheel kon vastleggen, stond van meet af aan de agenesie van de 
mandibulaire rechtse tweede molaris vast. Niettemin geeft zij aanleiding 
tot enkele opmerkingen. 

33) 1.c. pag. 164 en af b. 188. 
34) I.c. pag. 49 en afb. 19. 
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Op grond van de röntgenogrammen van dit geval, op negenjarige leef-
tijd en twee jaren nadien opnieuw vervaardigd, kunnen rechts en links 
zéér bepaalde punten van overeenkomst worden vastgelegd. 

In de eerste plaats ontbreekt beiderzijds de aanleg van een tweede on-
derpraemolaris. Een tweede maar dan positief gericht punt van overeen-
komst maakt zich kenbaar in de interne structuur van de laatste melkmo-
laris en de voorste blijvende molaris. Bij beide elementen toch rijzen rechts 
zowel als links de mesiale pulpahoorns op de voor hen karakteristieke wij-
ze zo spits omhoog, dat over één ding geen twijfel behoeft te bestaan: het 
zich onmiddellijk achter de tweede melkmolaris bevindende element is bei-
derzijds een eerste blijvende molaris! 

Aanleg van de derde molaris rechts -. 

Mb. 8. Röntgenfoto op negen jarige leeftijd 

Mb. 9. Rantgenfoto's op elfjarige leeftijd 

Op de eerst vervaardigde röntgenfoto bevindt zich de kiem van de derde 
molaris rechts nog op een bepaalde afstand van de eerste molaris ver-
wijderd. Twee jaren later echter blijkt niet alleen de mineralisatie van de 
derde molaris reeds een eindweegs gevorderd maar is bovendien dit ele-
ment zover voorwaarts gegroeid — „mesial drift" — dat slechts een breed 
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beenseptum bet van de eerste molaris gescheiden houdt: daarmede is de 
oorspronkelijke afstand tussen beide nagenoeg volkomen overbrugd. 

De wel zeer vroegtijdige ontwikkeling van de derde molaris geeft ons 
vervolgens deze conclusie in de pen: gesteund door gevallen uit de litera-
tuur kunnen wij ons moeilijk aan de indruk onttrekken, dat agenesie van 
een molaris een accelererende invloed uitoefent op de ontwikkeling van 
zijn distale synergeet. Opnieuw noemen wij in dit verband de naam van 
GYSEL. 

Mb. 10. Agenesie van de 
tweede molaris rechts 

In de twee gevallen-BERENDEEN (zusters) was het desgelijks de tweede 
ondermolaris, welke ontbreekt (afb. 10 en 11). Wel dient men er rekening 
mee te houden dat — gelijk eerder reeds gezegd — in de éne mandibula al-
leen de rechtse tweede molaris niet aangelegd is, terwijl in zijn tweede geval 
de agenesie van de linkse tweede molaris gepaard gaat met die van de per-
manente mediale onderincisivus, eveneens links. 

Mb 11. Agenesie van de 
tweede molaris links en 
evenzo van de mediale 
incisivus links 
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6. Slotbeschouwingen 
Met de bovengegeven gevallenbeschrijvingen is ons onderwerp geenszins 
volledig uitgeput, integendeel: zij geven van het geheel slechts een onvol-
ledig beeld! Want alleen reeds uit hoofde van de betrouwbare in de litera-
tuur neergelegde gevallen staat vast, dat èn bij de eerste èn bij de tweede 
molaris de besproken anomalie zich solitair kan voordoen dan wel bilate-
raal (waarbij wij dan — vide supra — de derde molaris als te variabel ele-
ment in zijn ontwikkeling buiten beschouwing laten). Maar ook kan zij 
zich bimaxillair-bilateraal manifesteren. Een wel zeer goed gedocumen-
teerd voorbeeld daarvan vinden wij wederom bij GYSEL: agenesie der vier 
eerste molares. 

De agenesie kan echter ook alle drie de molares bestrijken en dan des-
gelijks bilateraal. 

In ons eigen materiaal bevindt zich zelfs een geval van congenitale af-
wezigheid van de tweede praemolaris mèt alle drie zijn distale synergeten. 
Zó multipele vorm van agenesie nadert echter reeds de grenzen van oligo-
dontie. Mèt GYSEL kunnen wij hier in ieder geval reeds spreken van hypo-
dontie [i.e. agenesie van slechts weinige elementen35)]. En daarmede val-
len zij voor een bespreking te ver buiten het kader dezer beschouwingen. 

Iets anders is, dat wij gaarne nog enkele woorden aan de frequentie der 
besproken afwijking gewijd hadden. 

Wij hebben echter moeten ervaren, dat zij niet alleen in de vorm van 
agenesie maar óók als aplasie een minus-variante vertegenwoordigt van 
bijzondere zeldzaamheid. En deze zeldzaamheid wordt daardoor nog on-
derstreept, dat zij zich in de literatuur nauwelijks enigerlei bekendheid 
verworven heeft. 

Begrijpelijk derhalve, dat wij vrijwel niet over cijfers of statistische ge-
gevens beschikken36): wij hebben immers pas ontgonnen gebied betreden! 
En bij verdere exploratie daarvan zullen wij zo min de steun der anthropo-
logie — bevolkingsonderzoek gelijk dat van PEDERSEN bij de Eskimo's — 
kunnen ontberen als van de orthodontie: langdurige observatie zoals b.v. 
in de gevallen van GYSEL. 

Mogen daartoe óók de uitkomsten dezer studie bijdragen: dan zou het 
bovendien nog wel eens kunnen blijken, dat de onderhavige anomalie niet 

35) „Les cas ou peu de dents sont absentes" (pag. 193). 
36) GxnarrÉN is bij ons weten de enige, die in een voor enkele jaren verschenen statis-

tische studie over hypodontie (XXXI) ook de eerste en tweede molaris in zijn cijfer-
groepen opnam. 
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van zo uitzonderlijke zeldzaamheid is, als de enkele tot nog toe bekende 
gevallen ons willen doen geloven. 

Op soortgelijke wijze trouwens oordeelt GYSEL ten deze over de eerste 
molaris: „Une tout autre question est celle de la fréquence de cette 
anomalie. Elle est certainement rare mais elle est moins exceptionelle 
qu'on ne l'a pensé. II n'y a aucun doute qu'on peut facilement la con- 
fondre avec l'agénésie des dents de sagesse". 

Samenvatting 
Wanneer wij in korte samenvatting de resultaten dezer studie recapituleren, dan stel-
len wij voorop, dat de voornaamste minus-varianten in de molaarstreek sedert lang be-
kend zijn: ontwikkelingshistorisch streven zij de vereenvoudiging der gebitsstructuur 
na. Maar de door ons bij de eerste en tweede molaris besproken anomalie mist deze 
achtergrond ten enenmale: haar genese is terug te brengen tot de pathologie der ont-
wikkeling. 

In haar meest extreme vorm doet zij zich voor als een agenesie, die zich óók bilateraal 
manifesteren kan. Daarnaast kan zij dan nog een bimaxilla.ir karakter dragen. 

De cijfers van PEDERSEN geven steun aan de veronderstelling, dat zij zich vaker bij de 
tweede molaris kenbaar maakt dan bij de eerste. Hetgeen ook daarmede overeenstemt, 
dat de tweede molaris, gelijk bekend, zich morfotisch véél labieler gedraagt dan de eer-
ste. 

Is de tandaanleg niet volkomen gesupprimeerd, dan is daarmede tevens een tweede 
mogelijkheid geschapen: ontwikkeling tot niet meer dan een uiteraard rudimentaire 
tandformatie. Ook daarop zijn de boven geuite opmerkingen volledig van toepassing. 

Tenslotte gaf ons onderwerp ons de welkome aanleiding, een markante maar nauwe-
lijks bekende vormeigenschap in het licht te stellen, die in het blijvend gebit vrijwel spe-
cifiek genoemd kan worden voor de eerste ondermolaris. Diens voorste pulpahoorns 
toch zullen als regel aanmerkelijk hoger uitgegroeid zijn dan bij de beide andere mola-
res: in twijfelachtige gevallen kan dit onderscheid van doorslaggevende betekenis blij-
ken voor het stellen ener juiste differentiële diagnose. 

Even karakteristieke ontwikkelingswijze zijner mesiale cornua konden wij in het 
melkgebit bij de tweede ondermolaris vaststellen. 

Summary 
Recapitulating the results of this study in a brief summary, we want to stress that the 

chief minus variants in the molar region have long been known: from a point of view of 
developmental history, their object is the simplification of the dental structure. How-
ever, the anomaly of the first and second molars which we described, lacks this back-
ground completely: its genesis is to be found in developmental pathology. 

In its extreme form, it occurs as an agenesis which can also manifest itself bilaterally. 
In addition, it may be bimaxillary in character. 

PEDERSEN'S figures lend support to the assumption that it is more frequently mani-
fested in the second than in the first molar — in accordance with the fact that the second 
molar shows a morphotically more labile character than the first. 

858 



Minus-varianten en anomalieën in de molaarstreek v. h. menselijk gebit 

Should the dental anlage be not completely suppressed, a second possibility may 
arise: the tooth may not reach more than a rather rudimentary level. The above re-
marks are completely applicable to this development as well. 

Finally our subject offered a welcome inducement to throw light on a striking but 
hardly known form quality, which in the permanent dentition may be called all but 
specific for the first lower molar. Its mesial pulp horns will as a rule be grown out appre-
ciably higher than with the two other molars: in cases of doubt this distinction may 
prove conclusive to obtain a correct differential diagnosis. 

Just as characteristic a development of its mesial cornua could be established in the 
second lower molar of the deciduous dentition. 
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