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kunnen worden geconstrueerd met 
hoge overlevingskansen in de vrije 
natuur, dat in de loop van de evolutie 
niet al eens was ontstaan. Die visie is 
waarschijnlijk wel juist maar de kriti-
sche buitenstaander mag terecht om 
meer garantie vragen dan uitsluitend 
de visie van een expert. 
De recente ecologische onderzoekin-
gen aan het moleculair biologisch 
`huisdier' E.coli K 12 zijn geruststel-
lend (Anderson, zie Ashby report) 
maar nog slechts een begin. De ver-
wachting is gerechtvaardigd dat in de 
loop van tien jaar steeds gecom-
pliceerdere klonerings-experimenten 
zullen worden uitgevoerd en dat bij-
voorbeeld genetische informatie van 
zeer verschillende bronnen in één cel 
bijeen zal kunnen worden gebracht. 
Er zal op deze wijze een experimen-
teel evolutie-onderzoek worden ont-
wikkeld, waarvan het einde niet is te 
overzien. Toch zal men op die ont-
wikkeling thans reeds moeten antici-
peren. 

Aanbevelingen van de Commissie belast met het 
Toezicht op de Genetische Manipulatie in Ne-
derland, uitgebracht in februari 1977 
1. Gezien het grote wetenschappelijk belang 
van recombinant DNA-onderzoek dient dit ook 
in Nederland tot ontwikkeling te worden ge-
bracht. 
2. Dit onderzoek dient onder stringente voor-
zorgen, volgens duidelijke richtlijnen te wor-
den uitgevoerd. 
3. Voor dit onderzoek dient op korte termijn in 
de vorm van een lex specialis een wettelijke 
regeling te worden getroffen. Deze regeling 
dient te voorzien in een verplichte registratie 
van- onderzoekprojecten op dit gebied en moet 
een bindend karakter geven aan de richtlijnen 
en de controle op de uitvoering. 
4. In het kader van deze wettelijke regeling 
wordt overgegaan tot de instelling van een uit 
de verschillende wetenschappelijke disciplines 
en geledingen van de maatschappij samenge-
steld Toezichthoudend Orgaan voor Recombi-
nant-DNA-onderzoek, dat de werkzaamheden 
van de huidige commissie zal voortzetten. 
5. Voor proeven waaraan een groot potentieel 
risico wordt toegekend, dient gebruik gemaakt 
te worden van laboratoriumvoorzieningen wel-
ke in Europees verband worden ingericht. 
6. In Nederland dienen adequate laboratoria te 
worden ingericht voor de uitvoering van proe-
ven waaraan een minder groot potentieel risico 
wordt toegekend. 

7. Financiële en materiële steun moet worden 
verleend aan de opleiding en training van 
onderzoekers, werkzaam op het gebied van 
recombinant-DNA. 
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Door uitbreiding van kennen en kunnen 
ontstaat een voortdurend groter worden-
de groep van mensen die, medisch gezien, 
als patiënt moeten worden beschouwd. 
Deze patiënten kunnen in twee groepen 
worden onderscheiden, een groep mét 
medicijnen en een groep zonder medicij-
nen. Van beide voorgenoemde categorie-
en zullen enkele voorbeelden worden be-
sproken die door de frequentie of de 
belangrijkheid ervan de aandacht van de 
algemeen-practicus behoeven. 
Voor de patiënten met medicatie kan 

*I Samenvatting voordracht gehouden in het 
kader van de herdenking Honderd Jaar Tand-
heelkundig Onderwijs in Nederland (Sectie 
Diagnostiek van de mondholte) op 29 septem-
ber 1977 te Utrecht. Herplaatsing wegens on-
volledige weergave in Ned Tijdschr Tand-
heelkd 84 (1977), september: pag. 279. 

vooral een bloedige ingreep en in veel 
mindere mate de toediening van een lo-
kaal anaestheticum een verhoogd risico 
inhouden. Toch zal dit zelden tot onover-
komelijke situaties behoeven te leiden. 
Het gegeven bijvoorbeeld dat een patiënt 
anticoagulantia gebruikt, mag op zich 
geen reden zijn een patiënt voor één of 
meerdere extracties zonder meer naar een 
collega-kaakchirurg te verwijzen. In het 
kort zullen enkele veel gebruikte medicij-
nen en hun eventueel belang voor de 
tandheelkundige behandeling worden be-
sproken. Een overzicht van alle in Neder-
land verkrijgbare geneesmiddelen blijkt 
daarbij onontbeerlijk vanwege het grote 
aantal medicijnen en de talrijke merk-
namen. 
Bij sommige patiënten die geen medicij-
nen gebruiken, moeten bij tandheelkundi-
ge ingrepen toch bepaalde voorzorgs-
maatregelen worden getroffen. Dit geldt 

bijvoorbeeld voor patiënten met aangebo-
ren of verworven klepgebreken van. het 
hart en voor patiënten met stollings- of 
bloedingsstoornissen. Bij twijfel over de 
medische status van de patiënt dient de 
tandarts contact op te nemen met de 
huisarts of met de behandelende medisch-
specialist. Op grond van de in 1947 in 
medische zin sterk uitgebreide tandheel-
kundige opleiding mag van de tandarts 
een behoorlijke interpretatie van de 
anamnese en beoordeling van de gezond-
heidstoestand van zijn patiënt worden 
verwacht en moet hij een goede gespreks-
partner kunnen zijn voor eerder genoem-
de huisarts en medisch-specialist. 
De tot nu toe besproken problemen be-
troffen steeds een mogelijk gevaar voor 
de patiënt. In toenemende mate komt de 
tandarts zelf echter bloot te staan aan 
risico's voor zijn eigen gezondheid, niet 
alleen zoals in de eerste helft van deze 
eeuw door besmetting via specifieke ulce-
ra van het mondslijmvlies, maar ook door 
het steeds vaker voorkomende hepatitis-
B-antigeen, ook wel Australië-antigeen 
genoemd. De in dit opzicht verdachte 
patiënten zijn drugspuiters, patiënten die 
meerdere bloedtransfusies hebben onder-
gaan, patiënten met het syndroom van 
Down en patiënten lijdende aan chroni-
sche nierinstufficiëntie, ziekte van Hodg- 
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kin en lymfatisch leucemie. Het is derhal-
ve wenselijk om bij alle patiënten bij de 
anamnese te vragen naar het gebruik van 
medicijnen en naar huidige of vroeger 
doorgemaakte ziekten, zoals hart- en 
vaatlijden, acuut reuma, eventuele gra-
viditeit, stollingsstoornissen, overge-
voeligheidsreacties, nierlijden en ook 
naar een eventueel doorgemaakte geel-
zucht. Het is daarbij opvallend dat veel 
patiënten zich generen om over hun me-
disch heden of verleden te vertellen. Ook 
komt het nogal eens voor dat patiënten de 
tandarts informatie onthouden, menende 
dat de betreffende gegevens toch niet van 
belang zijn voor tandheelkundige behan-
deling. 

Behalve een goede farmacologische en 
internistische kennis wordt van de tand-
arts inzicht verwacht in afwijkingen die in 

de mondholte kunnen voorkomen en be-
rusten op of samen gaan met een gegene-
raliseerde aandoening. Een dergelijke af-
wijking kan soms zelfs de eerste manifes-
tatie van een dergelijk lijden zijn. Een 
bekend voorbeeld hiervan is lichen pla-
nuk. Minder bekend bij de tandarts, maar 
toch niet zo zeldzaam is lupus erythema-
tosis. Termen als amyloidose, syndroom 
van Reiter, de ziekte van Crohn en uremi-
sche stomatitis zullen bij de tandarts-
algemeen-practicus zeker geen vertrouw-
de klanken zijn, maar toch kunnen deze 
aandoeningen duidelijke afwijkingen in 
de mond veroorzaken. Een weinig voor-
komende, maar wel belangrijke afwijking 
is de gingivitis die het eerste symptoom 
kan zijn van een leucemische aandoening. 

In de mond kunnen ook afwijkingen voor-
komen die worden veroorzaakt door het 

gebruik van medicijnen. Een bekend 
voorbeeld is de gingiva-hyperplasie bij 
het gebruik van het anti-epilepticum di-
phantoine. Een ander voorbeeld is de 
stomatitis die kan optreden bij patiënten 
die wegens reumatische aandoeningen 
worden behandeld met goud-injecties. 
Ook kunnen door gebruik van medicijnen 
lichenoIde slijmvliesafwijkingen worden 
veroorzaakt. Dit aspect van de tandheel-
kunde, de zogenaamde 'Oral Medicine', 
verdient in de tandheelkundige opleiding 
meer aandacht dan thans het geval is. 
Mag immers niet terecht de vraag worden 
gesteld: Wanneer de tandarts niet ver-
trouwd is met aandoeningen in de mond-
holte, wie dan wel?' 

September 1977 Adres: Dr. I. van der Waal, 
De Boelelaan 117, 
Amsterdam. 
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Er is een tijd geweest dat iemand die in 
het periodontium van doorbrekende tan-
den glad spierweefsel meende te ontwa-
ren onbarmhartig aan de kaak gesteld 
werd als een niet door histologische ken-
nis gehinderde dilettant. De vraag naar de 
drijvende kracht van de eruptie, bestu-
deerd bij voortdurend doorbrekende snij-
tanden van de muis, beheerst ook dit 
proefschrift en in althans 5 van de 6 
artikelen die het bevat (een van de hoofd-
stukken gaat over de merkwaardige 
vondst dat een aantal fibroblasten in het 
wortelvlies voorzien is van een trilhaar; 
het valt wat uit de toon) wordt serieus 
gesproken over de mogelijkheid, dat een 
soort celcontractie die drijvende kracht 
levert. 
Die hoofstukken gaan over de verplaat-
sing mét het doorbrekende element van 
vezels en fibroblasten in het wortelvlies 
voor zover het aan de tand vastzit en het 
stationair blijven van de peridontiumlaag 
langs het alveolebot: tussen beide lagen 
in moet een verschuiving plaatsvinden. 
Vorm en elektronenmicroscopie van de 
fibroblasten in de bewegende laag van het 
periodontium zijn verenigbaar met de hy-
pothese dat contractie van de fibroblasten 
dicht bij de grenslaag de drijvende kracht 
voor de eruptie zou leveren. Daarvoor is 
wel nodig dat deze fibroblasten houvast 
vinden aan de collagene vezels zowel van 
het stationaire (alveolaire) als van het 
bewegende deel van het wortelvlies. De in 
dit proefschrift geopperde hypothese, die 

mede steun vindt in de beschreven waar-
nemingen over de afbraak van collageen 
in de grenszone, is plausibeler dan de 
oudere opvatting die de drijvende kracht 
juist zoekt in contractie van collageen in 
de middenlaag van het periodontium. Er 
is hier een parallel met de ontwikkeling 
van de gedachten over de samentrekking 
van bindweefsel tijdens de wondgene-
zing. 
De auteur en zijn medewerkers zijn overi-
gens realistisch genoeg om te wijzen op 
de moeilijkheden die rijzen als men tracht 
andere waarnemingen, met name die aan 
niet voortdurend doorbrekende tanden, in 
hetzelfde gedachtenpatroon onder te 
brengen. 
Maar in dat patroon hebben, mede door 
dit fraaie proefschrift, zoal niet de gladde 
spiercellen dan toch contraherende fibro-
blasten tenslotte toch een vaste plaats 
gekregen 
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Dit boekje, deel 2 van een serie monogra-
fieën over ontwikkelingsbiologie, geeft 
een bijzonder minutieuze beschrijving 
van de ontwikkeling en de volwassen 
staat van de epitheelaanhechting. Zo 
wordt de omvorming van de ameloblas-
ten en de overige cellen van het verenigd 
glazuurepitheelaanhechting tot in detail 
beschreven en met elektronenmicrosco-
pische foto's en duidelijker schematische 
lijntekeningen toegelicht. 

Het bijzondere van het epitheel van de 
epitheelaanhechting is dan het aan weers-
zijden, d.w.z. aan de bindweefselkant en 
daar waar het tegen de tand aanligt, een 
lamina basilaris ontwikkelt, compleet met 
hemidesmosomen in de aangrenzende 
cellen. Overigens gebeurt dat aan de 
`tandzijde' ook als daar geen tand is maar 
een oppervlak van vitallium of epoxy-
kunsthars. Merkwaardig is dat alle onder-
zoek nog steeds geen nadere informatie 
heeft gebracht over herkomst en aard van 
'cuticula dentis', die meestal als de op-
pervlakkigste laag van het glazuur het 
aanhechtingsvlak levert voor de lamina 
basilaris. Waarnemingen over celver-
nieuwing in de epitheelaanhechting wij-
zen erop dat de oppervlakkige cellen niet 
voorgoed aan het tandoppervlak vast zit-
ten, maar geleidelijk opschuiven naar de 
sulcus gingivalis waar zij worden afgeslo-
ten. De sulcus gingivalis zou op diepte 
blijven door mechanische invloeden (o.a. 
tandenpoetsen): als men met chloorhexi-
dine plaquevorming voorkomt en niet 
poetst `groeit' de sulcus dicht. 
Een zo specialistisch boekje over zo'n 
klein onderdeel is eigenlijk alleen op zijn 
plaats in een enkele instituutsbibliotheek. 
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