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EEN TURNERSNIJTAND
C.GYSEL

In 1885 vestigt Busch voor het eerst de aandacht op de min of meer uit-
gebreide unilaterale glazuurletsels van premolaren, die Wellauer in hetzelfde
jaar nog toeschrijft aan invloeden van ontstekingsverschijnselen van de
melkmolaren. Deze anomalie geraakte — zoals wel eens meer gebeurt —
toen stilaan in het vergeetboek, tot in 1912 Turner er opnieuw aandacht
voor vroeg: deze keer voor een etterende ontsteking bij een le en 2e onder-
snijtand van het melkgebit, met gevolgen voor de onderliggende blijvende
snijtand en hoektand (en niet voor de premolaren, zoals men in sommige
handboeken, bij Thoma bv., kan lezen). Spoedig daarop volgden experi-
mentele navorsingen om de etiologie te bevestigen, onder meer van Un-
glaube en Santoné. Histologisch kon men de verschijnselen ook bestuderen
aan tandkiemen die bij toeval met de extractie van melktanden meekwa-
men (Morgenthau, Euler).

De zogenaamde Turnertanden dragen deze naam dus eigenlijk ten on-
rechte: le omdat zij reeds vroeger door Busch en Wellauer werden be-
schreven en verklaard en 2e omdat zij meestal voérkomen bij onderpre-
molaren (Thoma, Taatz, Colyer, Stones, Rebel, Heuser, Meyer, Griff).
Volgens Euler komen ze bij de bovenpremolaren, evenals bij de snijtand,
100 maal minder voor dan bij de onderpremolaren.

Turnersnijtanden zijn zeldzaam (als men ze tenminste niet verwart, zoals
dikwijls gebeurt, met de verkleuringen met of zonder substantieverlies, die
te wijten zijn aan een rechtstreeks trauma van de tandkiem door een in het
bot gestoten melktand). Enkele gevallen voor de bovensnijtanden werden
beschreven door Harndt, Heuser en Kerr. Ook Merle-Béral heeft onlangs,
op het congres van de Société Frangaise d'Orthopédie Dento-faciale te
Baden-Baden, een geval getoond waar de bovenste linker centrale en
laterale snijtanden o.. de typische kenmerken vertonen van de Turner-
snijtand.

Voor de ondersnijtand, strikt genomen dus de ,,echte” Turnertand, is de
anomalie nog zeldzamer. Het geval dat wij hier beschrijven is dan ook
vermeldenswaard (afb. 1).

Het betreft een jongen, geboren op 19-8-'56, die ons raadpleegde op
12-3-'64. De bovenste blijvende snijtanden waren nog niet doorgebroken,
wel de onderste, waarvan I,id een eigenaardig aspect toonde: het vesti-
bulaire vlak was bijna geheel door het tandvlees bedekt; aan de hals van
de tand stak een bruin verhard deeltje uit, dat aan tandbeen deed denken.
Een rontgenfoto gaf het beeld van een totaal misvormde kroon met aan
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Afb. 1. Turnersnijtand in de onderkaak. Geen glazuur op het vestibulaire vlak.
Bruin verhard tandbeen. Knik in het cervicale gedeelte. Fractuur kort na de
doorbraak.

de mesiale zijde een sterke instulping. Bij verwijdering van het tandvlees
bleek dat op het vestibulaire vlak het glazuur bijna geheel was verdwenen.
Uit de anamnese kwam vast te staan dat de jongen op zeer jeugdige leeftijd
aan een groot abces had geleden ter plaatse van de melksnijtanden, waar-
schijnlijk na pulpanecrose van én dezer tanden ten gevolge van een on-
opgemerkt licht trauma. Enige tijd later is de kroon zoals te verwachten
was, afgebroken.

Klaarblijkelijk beantwoordt dit geval niet aan Euler's bemerkingen aan-
gaande de Turnersnijtanden vermits het hier gaat om slechts één tand waar-
van de letsels zich niet tot het vestibulaire vlak beperken maar deze van de
zwaar getroffen Turnerpremolaren evenaren.

Samenvatting:

Historisch overzicht van de Turnertanden. Deze werden reeds in 1885 door Busch
beschreven. Het vermelde geval betreft een ondersnijtand.

Résumé:

Historique de la dent dite de Turner. En réalité Busch en a donné une description
déja en 1885. L’auteur décrit un cas ol une incisive inférieure est atteinte de cette
anomalie. Les incisives sont rarement frappées; il s’agit généralement de secondes
prémolaires inférieures. L'anomalie se caractérise par une perte plus ou moins
prononcée de tissu adamantin. Dans les cas graves la dentine est également at-
teinte, la couronne se réduisant 4 un moignon informe.
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