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1. Inleiding

In de omvang van de aan de verschil-
lende gebitselementen bestede zorg
blijken grote verschillen te bestaan.'
Het is aannemelijk dat deze voor een
belangrijk deel overeenkomen met
soortgelijke verschillen bij cariéspre-
valentie.

Reeds in de Middeleeuwen, zo blijkt,
werden vooral de molaren door cariés
getroffen’* en sindsdien is er weinig
veranderd.'® Algemeen bekend is het
lot van de eerste molaren.%®

Het globale beeld van de prevalentie
van cariés vindt zijn spiegelbeeld in de
frequenties van de restauraties in een
populatie van beroepsmilitairen.? Dit
geldt met name voor de premolaren in
de bovenkaak en de molaren in de on-
derkaak. Het doel van dit onderzoek
was het nader vastleggen van zulke
verschillen in tandheelkundige zorg,
uitgedrukt in aantallen restauraties

verrichtingen per viak

met plastisch vulmateriaal per element
en per vlak.

2. Materiaal en methoden

De voor deze studie gebruikte gegevens
zijn verzameld uit de tandheelkundige
journaals over de periode 1958-1977 van
845 beroepsmilitairen. Vooreen uitvoerige
beschrijving van het materiaal wordt ver-
wezen naar een eerder artikel.! Bij het
verzamelen van de gegevens zijn de restau-
raties met amalgaam en die met composiet
(silicaat) onder de noemer ‘plastisch vul-
materiaal’ verwerkt. Amalgaamrestaura-
ties waren ver in de meerderheid (83%),
de composiet-(silicaat-)restauraties waren
hoofdzakelijk in het front gelegd.

Met behulp van de gegevens over deze
restauraties van de afzonderlijke vlakken
is een tabelanalyse uitgevoerd.

3. Resultaten

In de afbeeldingen 1 tot en met 5 worden de
aantallen van de occlusale, mesiale, dista-
le, buccale en palatinale vlakken met res-
tauraties weergegeven en wel voor de ge-
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Samenvatting:

De kwantitatieve verdeling van de
gerestaureerde vlakken per gebits-
element is onderzocht in een ‘mixed-
longitudinale” studie bij 845 beroeps-
militairen.

Uit de resultaten blijkt dat het occlu-
sale vlak bij premolaren en molaren
het meest gerestaureerd wordt, ter-
wijl, afgezien van de eerste molaren
boven, het linguale (palatinale) vlak
in de onder- en bovenkaak het minst
gerestaureerd wordt. In het front
wordt het distale vlak in hetalgemeen
het meest gerestaureerd. Alleen de
cuspidaten onder vormen hierop een
uitzondering.

De verwachting uitgesproken in de
inleiding dat de verdeling van de ge-
restaureerde vlakken per gebitsele-
ment in direct verband staat met de
cariésverdeling per gebitselement en
vlak wordt door de resultaten van
deze studie ondersteund.
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Afb. 1. Occlusale, gerestaureerde vlakken per gebitselement voor de boven- en onderkaak.

bitselementen in boven- en onderkaak af-
zonderlijk. In boven-, noch onderkaak wa-
ren er verschillen van enig belang tussen
linker- en rechterhelft.

Afbeelding 1: Occlusaal ofincisaal. Geres-
taureerde vlakken van dit type worden in
het front bijna niet aangetroffen. De eerste
premolaren in de onderkaak hebben een
relatief gering aantal occlusaal gerestau-
reerde vlakken.

Afbeelding 2: Mesiaal. Tussen boven- en
onderkaak zijn de volgende verschillen
waar te nemen. Met uitzondering van de
tweede en derde molaren zijn in de boven-
kaak meer elementen in hun mesiale vlak-
ken gerestaureerd dan in de onderkaak.
Maxima vertonen in de bovenkaak de
tweede premolaren en in de onderkaak de
tweede molaren. Minima zijn in de boven-
kaak te zien bij de derde molaren en in de
onderkaak bij het onderfront.

Afbeelding 3: Distaal. De bovenkaak laat
meer distale gerestaureerde vlakken zien
dan de onderkaak. Maxima zijn er in de
bovenkaak bij de premolaren en laterale
incisieven, in de onderkaak liggen zij bij de
tweede premolaren. Minima vertonen in
de bovenkaak de derde molaren en in de
onderkaak de centrale incisieven.
Afbeelding 4: Buccaal. Afgezien van het
front worden in de onderkaak meer bucca-
le vlakken gerestaureerd. In de bovenkaak
laten de cuspidaten de meeste en de eerste
molaren de minste gerestaureerde vlakken
zien, terwijl het laatste in de onderkaak bij
de incisieven het geval is.

Afbeelding 5: Palatinaal (linguaal). Het
blijkt, dat vergeleken met de andere restau-
raties weinig palatinale vlakken gerestau-
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reerd zijn. De bovenkaak laat meer palati-
nale gerestaureerde vlakken zien dan de
onderkaak. In de bovenkaak worden de
eerste molaren palatinaal het meest geres-
taureerd; in de onderkaak zijn dit de twee-
de molaren. Het minst gerestaureerd wor-
den in de bovenkaak de eerste premolaren
en de derde molaren. In de onderkaak
wordt het front bijna niet linguaal gerestau-
reerd.

Tenslotte wordt in de tabellen I en II voor
respectievelijk de boven- en onderkaak en
per gebitselement de procentuele verde-
ling weergegeven van de restauraties over
de vijf vlakken. Bij de premolaren en mola-
ren is het occlusale vlak het meeste geres-
taureerd. In het front, behalve bij de cuspi-
daten onder, is dit het distale vlak. Lingu-
aal wordt, afgezien van de eerste molaar
boven, het minst gerestaureerd.

4. Discussie

De gegevens die in dit artikel zijn ge-
presenteerd, verschaffen een beeld
van de verdeling van gerestaureerde
vlakken per gebitselement. De restau-
raties zijn verricht in de periode 1958-
1977. Gebleken is dat de onderzochte
populatie bestaande uit beroepsmili-
tairen qua tandheelkundige verzor-
ging relatief gunstig afsteekt bij zie-
kenfondsverzekerden. '

Uit de resultaten van deze studie
blijkt, daterinbeide kaken geen duide-
lijke links- en rechtsverschillen waar
te nemen zijn. Dit is in overeenstem-
ming met wat inander onderzoek over
cariés en restauraties per element ge-
vonden is.! I Alleen Jackson '? laat
een asymmetrie in de cariésverdeling
zien.

In de bovenkaak treft men, behalve
buccaal, meer gerestaureerde vlakken
aan dan inde onderkaak. Cariés wordt
in de bovenkaak ook het meest aange-
troffen * en dit geldt volgens de litera-
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Afb. 2. Mesiale, gerestaureerde vlakken per gebitselement voor de boven- en onderkaak.
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Afb. 3. Distale, gerestaureerde vlakken per gebitselement voor de boven- en onderkaak.

Tab. I. Procentuele verdeling van gerestaureerde vlakken per gebitselement voor de bovenkaak.

Bovenkaak
R L

8 7/ 6 5 4 3 2 1 1 2 3 4 5 6 7 8
Occlusaal 50 45 41 38 36 3 2 2 1 1 5 37 40 41 44 48
Mesiaal 18 21 24 27 20 27 36 38 36 32 21 21 25 25 20 22
Distaal 7 18 19 27 29 32 49 44 45 47 38 30 29 19 20 7
Buccaal 21 9 3 6 13 27 8 11 13 12 28 11 4 ) 8 19
Palatinaal 4 7 13 2 2 11 5 5 5 8 8 1 2 8 4
Yo 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100
N) 361 1045 1129 1216 1254 733 721 576 589 757 761 1153 1233 1133 1212 404
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verrichtingen per vlak
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Afb. 4. Buccale, gerestaureerde vlakken per gebitselement voor de boven- en onderkaak.

verrichtingen per vlak
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Afb. 5. Palatinale (linguale), gerestaureerde viakken per gebitselement voor de boven- en onder-

kaak.

Tab. II. Procentuele verdeling van gerestaureerde vlakken per gebitselement voor de onderkaak.
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tuur ook voor restauraties.' !! Het on-
derfront vertoont het geringste aantal
gerestaureerde  vlakken, hetgeen
eveneens in overeenstemming is met
de literatuur.! ' Cariés in het onder-
front is zeldzaam.’
Literatuurgegevens over cariés bij
kinderen laten bij molaren en premola-
ren occlusaal de meeste aantastingen
zien.” 1 Het grote aantal occlusale ge-
restaureerde vlakken wordt nog ver-
groot door de occlusale restauraties
die ontstaan ten gevolge van het res-
taureren van mesiale of distale cavitei-
ten.

Uit onderzoek naar de prevalentie van
cariés per vlak blijkt dat in de onder-
kaak de eerste premolaar mesiaal rela-
tief weinig carieuze aantastingen
toont.” 7 Voor de gerestaureerde
vlakken toont onze studie een zelfde
beeld.

Voorde distale vlakken wijst Pilot" de
eerste premolaar in de bovenkaak en
de eerste molaar in de onderkaak als
het meest aangetast aan. Voor de on-
derkaak kunnen deze bevindingen in
de onderhavige studie niet worden be-
vestigd.

Buccaal wordt er vergeleken met oc-
clusaal, mesiaal en distaal niet veel
gerestaureerd. De cariésgevoeligheid
van de buccale vlakken is niet groot.*’
13 Het buccale vlak van de eerste mo-
laar in de bovenkaak is opvallend wei-
nig gerestaureerd. Misschien dat hier
de bufferende en reinigende werking
van het parotisspeeksel invloed heeft
op de cariésactiviteit en indirect op het
aantal restauraties.

Linguaal wordt, zoals uit de resultaten
blijkt, weinig gerestaureerd. Cariés
komt op deze plaatsen ook niet veel
voor.’ Berman' vindt in zijn studie

Onderkaak
R I

8 7 6 5 4 3 2 1 1 2 3 4 5 6 7 8
Occlusaal 47 41 37 38 35 4 = - - 1 3 35 30 38 40 50
Mesiaal 14 19 20 16 10 16 19 32 42 16 18 10 19 20 20 14
Distaal 12 17 21 30 29 36 65 32 48 70 32 29 29 22 17 7
Buccaal 24 19 18 15 25 39 13 26 10 12 37 25 21 17 19 27
Linguaal 3 4 4 1 1 5 3 10 - 1 10 1 1 3 4 3
% 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100
(N) 502 1258 1162 1108 791 192 75 31 31 82 216 751 1137 1110 1163 535
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linguaal nog de meeste carié¢s van de
eerste en tweede molaren, hetgeen
aansluit bij de bevindingen uit deze
studie.

Tenslotte dient vermeld te worden dat
de moeilijkheidsgraad voor de rand-
arts van invloed kan zijn op het voor-
komen van de restauraties. De resulta-
ten van dit onderzoek laten hierover
echter geen uitspraken toe.

5. Conclusies

1. Het occlusale vlak wordt bij premo-
laren en molaren in vergelijking met
de andere vlakken het meest geres-
taureerd.

2. Bijj de frontelementen worden
voornamelijk de contactgebieden
met de buurelementen gerestau-

© reerd.

3. Het linguale (palatinale) vlak wordt
het minst gerestaureerd (afgezien
van de eerste molaren boven).

4. De verdeling van de restauraties
per element en vlak staat waar-
schijnlijk in direct verband met de
cariésprevalentie per element en
vlak.

Summary:

Title: Twenty years of dental care. II. Quantita-
tive distribution of restorations per tooth type
and surface.

Keywords: Social dentistry—Restorative dentis-

try — Military Dental Service — Preservation of
teeth
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The quantitative distribution of the restored sur-
faces per tooth type has been studied ina mixed-
longitudinal study of 845 servicemen.

The results show that the occlusal surface of
premolars and molars are the most treated
surfaces. With the exception of the upper first
molars, the lingual (palatinal) surfaces are the
least restored.

In the front teeth, the distal surfaces have gene-
rally been restored frequently. Only the lower
cuspids have a different pattern.

As expected the distribution of restored sur-
faces per tooth type follows the distribution of
caries per tooth type and surface.
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