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Sectie Il Cariésonderzoek
973.  The effect of chewing xylitol gum on

the plaque and saliva levels of Strep-

fococcus mutans.

Loesche W, Grossman NA, Ear-

nest R, Corpron R. ] Am Dent
Assoc 1984; 108: 587-92.

Hoewel de vervanging van suiker in aller-
lei genotmiddelen door niet-cariogene
zoetstoffen wenselijk is, bestaat nog geen
eenheid van oordeel over de stof die daar-
voor het meest in aanmerking zou komen.
Niet alleen zijn de meeste genoemde pro-
dukten: sorbitol, xylitol, mannitol en mal-
titol aanzienlijk duurder dan saccharose,
maar ook worden er schadelijke bijwerkin-
gen aan toegeschreven, o.a. osmotische
diarree. Zelfs zou het gevaar van de vor-
ming van kwaadaardige tumoren bestaan,
zoals bij muizen werd aangetoond. Maar
dan ging het om zeer hoge doses. Bij perso-
nen die jarenlang geringe hoeveelheden
xylitol consumeerden, vonden Scheinin
c.s. geen enkele aanwijzing van een op
enigerlei wijze verstoord metabolisme
(Sectie II, nr. 923, apr. 1981). In feite gaat
de laatste jaren de voorkeur uit naar xyli-
tol, dat nu al vele jaren op zijn veiligheid is
beproefd en waarvan de smaak die van
sucrose het meest nabij komt. In studies
met xylitol bevattende kauwgom is boven-
dien de cariéswerende werking al duidelijk
aangetoond (Sectie IX, nr. 67, febr. 1983).

In het onderhavige onderzoek met xylitol
in kauwgom werd nagegaan in hoeverre
hierdoor het gehalte aan Streptococcus
mutans en andere zuurvormers in speeksel
en plaque werd beinvloed. Het vond plaats
bij 80 (later gereduceerd tot 60) kinderen,
die vergelijkbare gebitssituaties toonden,
twee of meer carieuze aantastingen had-
den en bij wie S. mutans in relatief grote
hoeveelheden in het speeksel was aange-
troffen. Ter vergelijking werden verschil-
lende soorten kauwgom beproefd: a. met
58,8% xylitol en 18,5% sorbitol, b. met
66% fructose en ¢. met 35,7% sorbitol en
30,7% mannitol. Het bleek dat na 4 weken
kauwen (2 pakjes a 5 stuks per dag) met
preparaat a. het gehalte aan S. mutans in
speeksel en plaque significant was vermin-
derd, niet alleen in vergelijking met de
toestand vOo6r het experiment, maar ook
ten aanzien van de resultaten van de prepa-
raten b. en ¢c. Geen van de geconsumeerde
drie soorten had echter invloed gehad op
het gehalte aan Streptococcus sanguis en
lactobacillen in plaque, resp. 'speeksel.

Het gehalte aan S. sanguis was in de xyli-
tolgroep zelfs groter dan in beide andere
groepen. Daar echter dit organisme bij
mensen niet als cariogeen wordt be-
schouwd, werd deze eigenschap niet als
nadelig ondervonden. Een zichtbaar resul-
taat op het klinische beeld van het tand-
vlees werd in deze korte onderzoekperio-
de niet waargenomen. Op grond van de
verkregen resultaten concluderen de au-
teurs dat de geconsumeerde geringe hoe-
veelheden xylitol (5 gram per dag) vol-
doende zijn om Streptococcus mutans in
aanzienlijke mate te onderdrukken.

Visser — Laren

974. Verinderungen der Zahnmor-
phologie unter dem Einfluss von
fluoridiertem Trinkwasser.

Jonas I, Schienle R. Schweiz Mo-
natsschr Zahnmed .1984; 94: 399-

408.

Hoewel de morfologische kenmerken van
de gebitselementen in hoofdzaak erfelijk
worden bepaald, staat thans wel vast dat
ook factoren van buitenaf, in het bijzonder
sporenelementen, de tandontwikkeling
kunnen beinvloeden. Zo is in 1956 in
dierproeven al aangetoond dat pre- en
postnatale toediening van flugride de om-
vang der elementen en de hoogte der knob-
bels doet verminderen. Qok de fissuren
zijn dan in het algemeen minder diep. Bij
mensen zijn deze vormveranderingen
eveneens opgemerkt, maar de uitkomsten
van desbetreffende onderzoekingen zijn
niet eensluidend (vgl. Sectie I, nr. 705, apr.
1968). Wellicht heeft dat te maken met de
vaak heterogene samenstelling van de on-
derzoeksgroepen. Daarom verrichtten de
auteurs hun onderzoek aan meer homoge-
ne populaties. Een willekeurige experi-
mentele groep werd samengesteld, be-
staande uit 60 pati€nten tussen 8 en 17 jaar,
die orthodontisch werden behandeld aan
de universiteit van Basel (fluoridegehalte
van het drinkwater 1 mg/l) en die sinds hun
geboorte in deze stad hadden gewoond.
Als controle diende een groep van 60 ver-
gelijkbare orthodontische patiénten van de
universiteit van Freiburg im Breisgau (0,1
a 0,2 mg/l fluoride). In beide groepen wa-
ren jongens en meisjes gelijkelijk verdeeld
en geen van hen toonde gebitsanomalieén
in de zin van agenesie van afzonderlijke
elementen. Aan modellen van hardgips
werden de mesio-distale (md) en de vesti-
bulo-linguale (vl) afmetingen, alsook de
verhouding tussen vl en md geregistreerd.
Bij de Baselse kinderen bleken de md-
afmetingen stelselmatig circa 2,6% te zijn
gereduceerd en de vl-afmetingen +£1,2%.
Dit is in principe bevorderlijk voor een
onbelemmerde doorbraak. Bij de jongens
waren deze veranderingen geprononceer-

Ned Tijdschr Tandheelk 92 (1985) april

der dan bij de meisjes. Bij de eerstgenoem-
den betroffen ze vooral de fronttanden, bij
de meisjes voornamelijk de postcaniene
elementen. Een en ander had natuurlijk
ook zijn weerslag op de vl/md-index. Er
zijn dus volgens de auteurs wel degelijk
aanwijzingen dat er ook bij mensen een
verband bestaat tussen het nuttigen van
gefluorideerd drinkwater en de omvang
der tandkronen. Over de diepten der fissu-
ren spreken de auteurs zich niet uit. Over
de oorzaken van de vormveranderingen
tast men nog in het duister. Het ziet ernaar
uit dat de pre- en postnataal toegediende
fluoriden op de een of andere wijze een
remmende werking hebben op de celdeling
van de mesenchymale tandpapil en op de
ontwikkeling en de functie der amelo-
blasten.

Visser — Laren

Sectie III Conserverende tandheelkunde
1741. Quantitative evaluation of the wear
resistance of posterior dental resto-
rations: a new three-dimensional
measuring technique.

Lambrechts P, Vanherle G, Vuyl-
steke M, Davidson CL. ] Dent
1984; 12: 252-67.

Zolang voor het bepalen van de slijtvast-
heid van composieten nog geen valide la-
boratoriummethode is gevonden blijft men
aangewezen op onderzoek in vivo. Van-
wege de groeiende belangstelling voor
composieten die geschikt zijn voor gebruik
in de premolaar-molaarstreek is dit onder-
zoek van vitaal belang, omdat immers het
door de fabrikant etiketteren van een com-
posiet als ‘posterior vulmateriaal’ geen
waarborg inhoudt voor een duurzaam re-
sultaat. Een cruciaal probleem bij het slij-
tage-onderzoek is het ontwerpen van een
meetmethode waarmee met voldoende
nauwkeurigheid afslijtingen kunnen wor-
den gemeten die globaal tussen 50 en 150
pm per jaar liggen. De auteurs beschrijven
een methode waarmee metingen tot op 1
wm nauwkeurig kunnen worden verricht en
die in het kort op het volgende neerkomt.
Van gerestaureerde elementen worden af-
drukken en modellen gemaakt na het aan-
brengen en afwerken van de restauratie en
vervolgens na zes maanden, twaalf maan-
den en achttien maanden, zodat van elk
element vier modellen worden verkregen.
Onder een stereomicroscoop wordt dan
het hoogteverlies als gevolg van afslijting
van de restauratie gemeten. De grote mate
van precisie van de methode schuilt in de
meet- en rekentechniek waarmee de mo-
dellen uit een serie van vier telkens in
exact dezelfde positie worden gebracht.
Bij veertien proefpersonen werden klasse
I- en klasse Il-restauraties aangebracht
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van een conventioneel composiet (Adap-
tic), een microfijn composiet (Estic MF),
een hybride composiet (Miradapt) en van
een koperrijk amalgaam (Dispersalloy).
De afslijting na achttien maanden is weer-
gegeven in onderstaande tabel.

Adaptic 180 £ 89 (n=15)
Estic MF 109 £ 77 (n=13)
Miradapt 57 £ 37 (n=13)
Dispersalloy 87 £ 35(n=13)
Glazuur 82 (n= 3)

De auteurs van dit omvangrijke artikel be-
sluiten met een uitvoerige uiteenzetting
over slijtmechanismen die karakteristiek
zijn voor de verschillende vulmaterialen.

Penning — Amsterdam

1742. Amalgam-Kondensation — maschi-
nell oder manuell?
Mayer R. Dtsch Zahnarztl Z 1984;

39: 736-40.

Amalgaam kan worden gecondenseerd
met handinstrumenten en met behulp van
verschillende soorten apparatuur. In dit
onderzoek werd de druksterkte vergele-
ken van amalgaamrestauraties die volgens
verschillende methoden waren geconden-
seerd in een proefcaviteit.

Een groep restauraties werd met de hand
gecondenseerd, met een vlakke stopper
(doorsnede 2,5 mm); bij de andere groepen
werd voor het condenseren een van de
volgende apparaten gebruikt:

— de Intra-Amalgamvibrator 66F, hoek-
stuk-uitvoering met een vibratiefrequentie
van 2000 per minuut;

— de Speedomatic, een pneumatisch wer-
kend apparaat met een frequentie van 1700
per minuut;

— de Cavitron 600 en de Piezomatic, beide
ultrasone apparatuur.

Bij de restauraties die met een van de
apparaten waren gecondenseerd werden
geen statisch significante onderlinge ver-
schillen in druksterkte gevonden. De met
ultrasone apparatuur gecondenseerde res-
tauraties vertoonden echter een geringere
druksterkte dan met de hand geconden-
seerde; dit verschil was wel statistisch sig-
nificant.

Het onderzoek werd uitgevoerd met vier
verschillende fabrikaten amalgaam. Daar-
bij bleek dat de druksterkte van Amalcap
en Dispersalloy (beide non-gamma-2) ho-
ger was dan die van Standalloy (een con-
ventioneel amalgaam) en Luxalloy (non-
gamma-2).

Op grond van deze resultaten mag worden
geconcludeerd dat door mechanische con-
densatie geen restauraties worden verkre-
gen met hogere druksterkte dan wanneer
ze met de hand worden gecondenseerd.
Overigens is het de vraag of de druksterkte
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klinisch wel zo belangrijk is: recent onder-
zoek heeft aangetoond dat de duurzaam-
heid van de restauratie veeleer afhankelijk
is van een goede adaptatie van het amal-
gaam aan de caviteitwand.

Steures — Tilburg

1743. Scanning electron microscopic in-
vestigation of the smeared layer on
root canal walls.

Mader CL, Baumgartner JC, Pe-

ters DD. ] Endod 1984; 10: 477-83.

Na het prepareren van een caviteit blijft op
de bewerkte dentinewand een dunne laag
van hoofdzakelijk anorganisch materiaal
achter, die niet met eenvoudige reinigings-
methoden zoals de waterspray te verwijde-
ren is (Sectie 111, nr. 1506, maart 1980).
Over de Kklinische betekenis van deze
‘smeerlaag’ lopen de meningen uiteen:
enerzijds lijkt er een gewenste afdichting
van de dentine-tubuli mee te kunnen wor-
den bereikt waardoor de pulpa wordt be-
schermd tegen de irriterende werking van
vulmaterialen en microlekkage, anderzijds
kan de hechting van adhesieve vulmateria-
len er nadelig door worden beinvloed.
Niet alleen op een caviteitwand, maar ook
op de wand van een wortelkanaal kan na
het ruimen een smeerlaag achterblijven.
Het verwijderen daarvan wordt wenselijk
geacht omdat de inwerking van wortelka-
naaldesinfectantia op eventueel in de tubu-
li aanwezige micro-organismen erdoor
wordt belemmerd, en omdat ook het orga-
nische materiaal van de smeerlaag zelf
geinfecteerd kan zijn.

In dit onderzoek werd het distale wortelka-
naal van een aantal geéxtraheerde onder-
molaren op de gebruikelijke wijze geruimd
en gespoeld met een natriumhypochloriet-
oplossing. Vervolgens werd de distale
wortel verwijderd en overlangs gespleten
zodat de kanaalwanden onder de scanning-

elektronenmicroscoop konden worden be-

studeerd, niet alleen loodrecht op het op-
pervlak maar ook loodrecht op het breuk-
vlak.

Op de bewerkte kanaalwand werd de typi-
sche amorfe structuur van een 1 tot 2 pm
dikke smeerlaag waargenomen. De coupes
van het breukvlak toonden aan dat deze tot
in de tubuli was doorgedrongen tot een
diepte van niet meer dan enkele tot maxi-
maal 40 microns.

Van welke factoren het meer of minder
doordringen van de smeerlaag in de tubuli
afhankelijk is, kon niet worden vastge-
steld. Op plaatsen waar als gevolg van
anatomische variaties geen dentine van de
kanaalwand was afgenomen tijdens het
ruimen, werd ook geen smeerlaag op het
oppervlak of in de tubuli gevonden.

Lamers — Heumen

Post academiam

1744. A scanning electron microscopic
evaluation of root canal debride-
ment using saline, sodium hypo-
chlorite and citric acid.
Baumgartner JC, Brown CM, Ma-
der CL, Peters DD, Schulman JD.
J Endod 1984; 10:525-31.

Irrigatie met een natriumhypochloriet-op-
lossing of een ander spoelmiddel is een
doeltreffende methode om het wortelka-
naal te ontdoen van dentineslijpsel en pul-
paresten. Het verwijderen van de smeer-
laag die na het ruimen op de kanaalwand
achterblijft is niet zo gemakkelijk. In dit
onderzoek werd de effectiviteit van drie
irrigatiemiddelen onderling vergeleken,
waarbij speciale aandacht werd geschon-
ken aan de smeerlaag.
Daartoe werden de distale kanalen van
geéxtraheerde ondermolaren.geruimd en
gespoeld met een fysiologische zoutoplos-
sing, met een natriumhypochloriet-oplos-
sing (5%) of met citroenzuur (50%), apart
of in verschillende combinaties. De distale
wortel werd vervolgens overlangs gesple-
ten en de kanaalwanden werden bestu-
deerd onder de scanning-elektronenmicro-
scoop, met vergrotingen van 75 en 800
maal.
De evaluatie geschiedde door drie onder-
zoekers, waarbij een tevoren vastgelegde
gradatie in een 4-puntsschaal werd aange-
houden wat betreft de hoeveelheid achter-
gebleven slijpsel, pulparesten en smeer-
laag, zodat de resultaten statistisch kon-
den worden bewerkt.
De natriumhypochloriet-oplossing bleek
slijpsel en pulparesten beter te kunnen ver-
wijderen dan de twee andere spoelmidde-
len, vooral uit het apicale derde deel van
het kanaal. Voor het elimineren van de
smeerlaag, die door de hypochloriet-op-
lossing onaangetast bleef, was citroenzuur
echter het meest effectief. De beste resul-
taten werden verkregen door alternerend
met beide laatstgenoemde oplossingen te
spoelen.

Lamers — Heumen

1745. The influence of the smeared layer
upon dentinal tubule penetration
by plastic filling materials. .
White RR, Goldman M, Lin PS. J.
Endod 1984; 10:558-62.

De aanwezigheid van een smeerlaag op de
wand van het wortelkanaal verhindert een
optimale afsluiting door wortelkanaalvul-
materialen die in de dentine-tubuli kunnen
doordringen. Twee van dergelijke vulma-
terialen, Hydron (Sectie I1I, nr. 1595-1596,
jan. 1982) en een materiaal op siliconenba-
sis (Endo-fill) werden in dit onderzoek
aangebracht in geruimde wortelkanalen
van geéxtraheerde eenwortelige elemen-
ten. Bij een groep daarvan was het kanaal
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geirrigeerd met een natriumhypochloriet-
oplossing, bij een andere alternerend met
hypochloriet en een EDTA-oplossing
(Sectie III, nr. 1636, okt. 1982).

Na ontkalking in salpeterzuur werd verder
al het tandmateriaal verwijderd zodat al-
leen het verharde wortelkanaalvulmate-
riaal overbleef, waarvan vervolgens het
oppervlak onder de scanning-elektronen-
microscoop werd bestudeerd.

Alleen bij vulmateriaal afkomstig uit kana-
len waarbij ook de EDTA-oplossing voor
het spoelen was gebruikt, werden ‘tags’
geconstateerd die duidden op penetratie in
de tubuli. Onderlinge verschillen in dit op-
zicht tussen de twee onderzochte fabrika-
ten vulmateriaal werden niet gevonden.
Bij een controlegroep, waarvan de kanalen
niet waren gevuld na het spoelen met de
irrigatiemiddelen, werden de wortels over-
langs gespleten en de kanaalwanden on-
derzocht onder de scanning-elektronenmi-
croscoop. Bij de met een hypochloriet-
oplossing gespoelde kanalen werd een
smeerlaag waargenomen, bij de andere
groep waren op de kanaalwand de ingan-
gen van de tubuli duidelijk waarneembaar.

Lamers — Heumen

Sectie IV Prothetische tandheelkunde
1179. Retention and stress-distributing
characteristics of a new dowel
system.

Caputo AA, Hokama SN. ] Pros-
thet Dent 1984; 51:652-5.

Systemen voor een niet-gegoten stiftop-
bouw worden de laatste jaren steeds popu-
lairder, mede dank zij de verhoogde reten-
tie die zij kunnen verschaffen. Een nieuw
type stiftsysteem werd door de auteurs
getest: het Beta Post System (CTH Inc.,
West Babylon, N.Y.). Het is een cilindri-
sche stift met groeven in lengterichting, in
tegenstelling tot de conventionele stiften
die meestal dwarse groeven hebben. Deze
groeven maken het wegvloeien van het
cement bij het plaatsen mogelijk, waar-
door de spanning wordt verminderd. Voor
retentie van het opbouwmateriaal is de kop
van de stift uitgevoerd in de vorm van een
radixanker.

Er zijn twee uitvoeringen: een dunne (Beta
No. 1 post) en een dikke (Beta No. 2 post)
stift. In natuurlijke elementen gecemen-
teerd bleek de retentie van de dikke stift
hoger (52,6 1b) dan die van de dunne (21,9
Ib). De stiften werden ook in foto-elastisch
materiaal gecementeerd, zodat met gepo-
lariseerd licht de spanningslijnen konden
worden waargenomen. Bij belasting onder
een hoek van 26° ontstond de meeste span-
ning op de plaats waar de retentiekop op
het element rust, vooral bij de dunne stift.

Om de spanning direct onder de reten-
tiekop te verminderen zou een weinig com-
posiet tussen kop en element wellicht een
oplossing kunnen zijn.

Leempoel — Nijmegen

1180. Long-term clinical study of porce-
lain-fused-to-gold restorations.
Coornaert J, Adriaens P, De Boe-
ver J. 1 Prosthet Dent 1984;
51:338-42.

De auteurs beschrijven een onderzoek
naar het mislukken van kronen met opge-
bakken porselein. Bij 844 patiénten wer-
den 2181 opgebakken porselein-units (kro-
nen, bruggen en pontics) gecontroleerd die
4 tot 10 jaar tevoren waren vervaardigd.
De preparaties hadden cervicaal meestal
een gebevelde schouder, soms werd een
chamfer gemaakt (zie afbeelding).

Preparaties voor kronen met opgebakken porse-
lein. A: gebevelde schouder; B: chamfer.

Alle patiénten werden halfjaarlijks gecon-
troleerd, waarbij 52 mislukkingen werden
geconstateerd, vaak reeds binnen 12
maanden na het plaatsen. De meeste (22)
waren veroorzaakt door occlusale belas-
ting — bij 161 units was ook occlusaal por-
selein aangebracht — maar slechts zelden
verliep de fractuurlijn tussen de verbinding
van porselein en metaal. Waar het porse-
lein was gefractureerd kon in de meeste
gevallen worden volstaan met glad maken;
in slechts 18 gevallen was het verlies aan
porselein zo groot dat de kroon moest wor-
den overgemaakt.
In zeven soldeergebieden werden fractu-
ren geconstateerd en de auteurs adviseren
dan ook, om aan dit onderdeel van de
constructie speciale aandacht te schenken.
Het percentage mislukkingen bedraagt
2,38, gelijkelijk verdeeld over kronen met
chamfers en gebevelde schouders. Bruxis-
me wordt beschouwd als een contra-indi-
catie voor kronen met opgebakken porse-
lein.

Leempoel - Nijmegen

Ned Tijdschr Tandheelk 92 (1985) april

Sectie V Kindertandheelkunde en ortho-

dontie
563. Infraocclusion of primary molars

and the effect on occlusal develop-

ment, a longitudinal study.

Kurol J, Thilander B. Eur ] Orthod
1984; 6:277-93.

Infra-occlusie van tijdelijke molaren is een
regelmatig voorkomend verschijnsel met
een frequentie van ongeveer 10%. Deze
afwijking kan aanleiding geven tot een aan-
tal complicaties: kanteling van de buur-
elementen, ruimtegebrek binnen de tand-
boog en uitgroei van de antagonist. In dit
onderzoek werden 56 kinderen gedurende
een periode van 1 tot 5 jaar regelmatig
gecontroleerd; 23 daarvan hadden een uni-
laterale (groep 1) en 33 een bilaterale infra-
occlusie van eerste of tweede tijdelijke
molaren (groep 2). leder half jaar werden
van alle kinderen gebitsmodellen vervaar-
digd en rontgenfoto’s gemaakt.
De gemiddelde mate van infra-occlusie be-
droeg 2,7 mm bij groep 1. Aan het eind van
de observatieperiode was bij ongeveer de
helft van de kinderen deze waarde toege-
nomen tot 3,6 en bij de overige gelijk geble-
ven of iets afgenomen. Bij een kwart van
het aantal kinderen was een mesiale tip-
ping van de eerste blijvende molaar opge-
treden.
In groep 2 werd een infra-occlusie gevon-
den met een gemiddelde waarde van 2,8
mm, die toenam tot 3,5 mm bij 60% van de
kinderen. Zes blijvende molaren waren
naar mesiaal gekipt.
In totaal moesten 5 tijdelijke molaren wor-
den geéxtraheerd om een normale ontwik-
keling van de permanente opvolgers moge-
lijk te maken. Bij slechts één kind was een
orthodontische behandeling nodig. De au-
teurs adviseren om bij een dergelijke afwij-
king ieder halfjaar de occlusie te controle-
ren en rontgenfoto’s te maken, zodat kan
worden nagegaan of de wortelresorptie
van de tijdelijke elementen ongestoord
verloopt. In geval van kanteling van de
buurelementen is het raadzaam het betref-
fende melkelement te extraheren.
Wat betreft de etiologie van de infra-occlu-
sie tasten ook deze auteurs in het duister;
zij achten het niet uitgesloten dat geneti-
sche factoren hiervoor verantwoordelijk
zijn.

Markens—Utrecht

564. Tooth morphology and lower inci-
sor alignment many years after or-
thodontic therapy.

Puneky PJ, Sadowsky C, BeGole
EA. Am J Orthod 1984; 86:299-

30s.

De gedrongen stand van de ondersnijtan-
den die na een orthodontische behandeling
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wel eens optreedt, kan het gevolg zijn van
een aantal verschillende oorzaken: de
doorbraak van de derde molaren, spieraf-
wijkingen, het mandibulaire groeipatroon,
een te korte tandboog en een verkorting
van de intercuspidaat-afstand. Ook wordt
wel eens verondersteld dat de mesio-dista-
le afmeting van de onderincisieven hierbij
een rol speelt.
De auteurs onderzochten 77 gebitsmodel-
len van orthodontisch behandelde pa-
tiénten die al 20 jaar geen retentie-appara-
tuur meer hadden gedragen. Bij 31% daar-
van waren destijds, in verbdnd met de
orthodontische behandeling, twee premo-
laren in de onderkaak geéxtraheerd; de
overigen waren behandeld zonder dat ex-
tracties waren verricht.
Na 20 jaar was een gemiddelde compressie
ontstaan van respectievelijk 3.1 en 3,8
mm; het verschil is niet statistisch signifi-
cant. De gemiddelde onregelmatigheidsin-
dex van de totale groep bedroeg vo6r de
behandeling 4,5 mm en 20 jaar later 3.6
mm.
Deze groep patiénten, 20 jaar geleden afbe-
handeld, werd vergeleken met een groep
van 86 personen van dezelfde leeftijd die
nooit waren behandeld. Hiervan bedroeg
de onregelmatigheidsindex 5,7 mm.
Wanneer men bij deze twee groepen een
relatie probeert te leggen tussen de com-
pressie in het onderfront en de breedte-
afmeting van de onderincisieven, dan
blijkt een duidelijke relatie bij slechts 8%
van de gevallen aanwezig. Op grond van
dit lage percentage kan worden geconclu-
deerd dat de afmeting van de onderinci-
sieven geen wezenlijke bijdrage levert tot
het ontstaan van onregelmatigheden in de
tandboog.

Markens — Utrecht

Sectie VI Pathologie
1027. Hyperplasie van de gingiva: een
mogelijke bijwerking van nifedi-
pine.

Van der Wall EE, Tuinzing DB,
Hes J. Ned Tijdschr Geneeskd
1984; 128:1954-5.

Hyperplasie van het tandvlees als gevolg
van het gebruik van geneesmiddelen is al
lang bekend. In 1939 werd de afwijking
voor het eerst beschreven bij patiénten
met epilepsie, die werden behandeld met
fenytoine (Diphantoine). Uit latere publi-
katies blijkt dat 10-50% van de patiénten
na toediening van fenytoine deze merk-
waardige volumevermeerdering van de
gingiva te wachten staat. Zij is gekenmerkt
door een voorkeurslokalisatie in de labiale
gingiva van boven- en onderfronttanden,
verder door spontane verdwijning na het
staken van de behandeling en ook door de
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terugkeer van de hyperplasie na gingivec-
tomie, wanneer het gebruik van het middel
wordt voortgezet.

Onlangs is in de internationale literatuur
voor het eerst verband gelegd tussen een
vrijwel identieke vorm van gingivahyper-
plasie na het gebruik van nifedipine, dat
onder meer een spasmolytisch effect heeft
op de coronaire arterién, waardoor het
aanbod van zuurstof aan de hartspier
wordt verbeterd. De auteurs nu konden dit
verband bevestigen door de waarneming
van een 32-jarige patiénte, bij wie in 1980
de diagnose primaire pulmonale hyperten-
sie was gesteld. Nadat verschillende vaat-
verwijders geen klinisch resultaat hadden:

opgeleverd werd zij sinds het begin van .
1981 behandeld met 5 maal daags 20 mg -

nifedipine, waarop zij wél gunstig reageer-
de. Enkele maanden na het begin van de
toediening ontstonden tandvleesbloedin-
gen en in aansluiting daarop woekeringen
die steeds in omvang toenamen, reden
waarom in oktober 1983 gingivectomie
werd verricht. Binnen twee maanden trad
echter recidief van de hyperplasie op.

Nader onderzoek op de afdeling Mond- -

heelkunde van de Vrije Universiteit te Am-
sterdam toonde de overeenkomst — zowel
in klinisch als in histologisch opzicht — met
hyperplasie als gevolg van fenytoinege-
bruik. De afwijking is vermoedelijk toe te
schrijven aan veranderingen in het calci-
um-metabolisme, maar absolute zekerheid
hieromtrent heeft men niet.
Zoals de auteurs zelf toegeven ontbreekt
aan hun bevindingen het sluitend bewijs,
want niet kon worden nagegaan wat de
reactie zou zijn op het staken van de be-
handeling met nifedipine. De patiénte
voelde zich namelijk na deze behandeling
zozeer verbeterd dat het niet verantwoord
werd geacht deze te staken, mede omdat
zij op andere middelen niet gunstig had
gereageerd. Zij is dan ook bereid de hyper-
plasie te accepteren en jaarlijks gingivecto-
mie te laten verrichten.

Visser — Laren

1028. Het syndroom van Cowden (multi-
ple hamartoma syndrome).

Toonstra J, Van Heyst PJIM. Ned
Tijdschr Geneeskd 1984; 128:

1328-30.

Ruim 20 jaar geleden, om precies te zijn in
1963, beschreven Lloyd en Dennis als eer-
sten een symptomencomplex, dat zij
*Cowden'’s disease’ noemden, naar de ach-
ternaam van een door hen behandeld 20-
jarig meisje, dat aan dit syndroom leed.
Nader onderzoek heeft uitgewezen dat het
een zeldzame erfelijke aandoening betreft,
die zich manifesteert in het 2e en 3¢ levens-
decennium en die zich onderscheidt door
kenmerkende huid- en slijmvliesafwijkin-
gen. Bovendien komen in allerlei orgaan-

Post academiam

systemen benigne en maligne tumoren tot
ontwikkeling. De tweede in de titel vermel-
de benaming werd er later aan gegeven
omdat er een mengeling van ecto-, endo-
en mesodermale  hamartoomachtige
nieuwvormingen bij wordt aangetroffen.
In de afgelopen 20 jaar zijn circa 60 geval-
len beschreven. Ook in Nederland komt de
aandoening voor, wellicht meer dan tot nu
toe bekend is.
Voor de tandarts is de aandoening van
belang omdat de karakteristicke huid- en
slijmvliesafwijkingen zich voor een niet
gering deel in zijn werkgebied manifeste-
ren. De afwijkingen in het gelaat bestaan
uit huidkleurige tot geelbruine filiforme of
wratachtige papels, die vooral rondom
mond, neus en oren zijn gerangschikt.
Ook elders, in het bijzonder aan de uitein-
den der ledematen, worden zulke efflores-
centies gevonden. Verder trekken mond-
slijmvliesafwijkingen de aandacht. Op lip-
pen, tandvlees, wangslijmvlies, tong en
pharynxbogen komen talrijke papilvormi-
ge en verrukeuze verhevenheden voor (di-
ameter 1-3 mm). Deze kunnen trouwens op
het slijmvlies van de gehele tractus digesti-
vus worden aangetroffen. Is de diagnose
eenmaal gesteld, dan doet zich dus de
noodzaak van,een grondig onderzoek
voor. Levenslange controle is gewenst. De
therapie kan vooralsnog slechts sympto-
matisch zijn.
Zoalsbijalle, nog weinig bekende, aandoe-
ningen.die verschijnselen in het gebied van
de mond-teweegbrengen, kunnen tandart-
sen, resp. specialisten in de mondheelkun-
de, een belangrijk aandeel in de diagnose
hebben. En tijdige herkenning van de
ziekte is in dit geval al heel urgent, wegens
de verhoogde kans op het ontstaan van
maligne tumoren. Deze komen overigens
vooral bij vrouwen tot uiting, waarom is
niet bekend.
De auteurs beschrijven een patiénte, die zij
in 1959 als 29-jarige vrouw onder behande-
ling kregen en bij wie de diagnose pas
enkele jaren na haar dood kon worden
gesteld. Tijdens haar leven werden een
divertikel van Meckel (uitstulping van het
ileum), een borderline-carcinoom van het
ovarium en een uteruscarcinoom gevon-
den: een tot dusver niet beschreven combi-
natie bij dit syndroom. Voorts had zij sinds
haar 18e jaar wegens een vroeg carieus
gebit een volledige prothese gedragen. Op-
merkelijk is dat in de literatuur het syn-
droom van Cowden meermalen met een
vroeg carieus gebit in samenhang is ge-
noemd.

Visser — Laren
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Sectie VIII Parodontologie
770. Comparative differential dark-
field microscopy of subgingival
bacteria from tooth surfaces with
recent evidence of recurring perio-
dontitis and from nonaffected sur-
faces.

Listgarten MA, Levin S, Schifter
CC, Sullivan P, Evian CI, Rosen-
berg ES. ] Periodontol 1984; 55:
398-401.

Het blijkt dat met verschillende parodon-
tale aandoeningen specifieke microflora’s
geassocieerd zijn. Tevens is bekend dat
parodontitis een intermitterend actief
ziekteproces is waarbij periodes van af-
braak met rustige periodes worden afge-
wisseld. Uit microbiologische studies ten-
slotte werd afgeleid dat patiénten met be-
handelde parodontitis gevoeliger zijn voor
hernieuwde parodontale afbraak als in de
subgingivale plaqueflora spirocheten en
‘motile rods’ proportioneel in grote mate
aanwezig zijn.

In deze studie werden 92 parodontaal be-
handelde patiénten gevolgd. Bij de start
van het onderzoek werden plaque-index,
gingivitisindex, pocketdiepte en aanhech-
tingsniveau gemeten. Bij zes diepe pockets
werd plaque verzameld en dit werd met
donkerveldmicroscopie kwantitatief on-
derzocht. De verhouding tussen kokken,
motile rods, spirocheten e.a. werd als re-
presentatief beschouwd voor het risico-
beeld van een bepaalde patiént.

De patiénten werden vervolgens at ran-
dom verdeeld in twee experimentele groe-
pen. Bij een groep werd driemaandelijks
profylaxe uitgevoerd. Bij groep twee werd
alleen profylaxe gegeven als uit het micro-
scopisch onderzoek een parodontaal gun-
stige microflora werd ontdekt. Als bij een
element een pocketverdieping van 3 mm of
meer werd gevonden werd dit element be-
handeld en van verdere deelname in de
studie uitgesloten.

Bij 19 patiénten werden in totaal 25 ele-
menten voor behandeling uit de studie ge-
licht. De verdeling was per patiént oneven-
redig verdeeld. Een vergelijking tussen de
subgingivale flora bij deze elementen met
de beginsituatie toonde geen significant
verschil aan. Uit de microscopische telling
van bacterién werd dus geen verband met
een pocketverdieping van meer dan 3 mm
gevonden.

Deze vaststelling kan op verschillende ma-
nieren verklaard worden.

— Er is inderdaad geen bacterieel verschil
merkbaar en de parodontale afbraak is
waarschijnlijk te wijten aan veranderingen
in de immunologische respons van de pa-
tiént.

— Gezien het cyclisch ziektebeeld is de
plaque die werd gecollecteerd na pocket-
dieptemeting niet representatief voor de

plaque die de afbraak heeft gestimuleerd.
Dit zou met name het geval zijn als de
plaquemeting niet in de actieve fase van
afbraak gebeurd is.

— Een plausibele verklaring zou kunnen
zijn dat de gebruikte microscopische me-
thode geen kwalitatieve bacteriéle veran-
deringen kan detecteren die eventueel een
oorzakelijk verband met pocketverdieping
hebben.

Uit dit onderzoek kan volgens de auteurs
geen definitieve verklaring worden afge-
leid; ze zijn echter van mening dat paro-
dontale afbraak niet zozeer door bacteriéle
dan wel door immunologische veranderin-
gen kan worden verklaard.

De Bruyn — Groningen

771. Immunologic profile of juvenile pe-
riodontitis. II. Neutrophil chemo-
taxis, phagocytosis and spore ger-
mination. (5% ok
Suzuki JB, Collison BC, Falkier
WA, Nauman RK. ] Periodontol

1984; 55: 461-7.

Ernstige parodontitis op jeugdige leeftijd
kan worden verklaard door een gestoord
functioneren van neutrofiele leukocyten.
Bij juveniele parodontitis is een gestoorde
chemotaxis en fagocytose van de neutro-
fiele leukocyten aangetoond. In deze stu-
die werd de perifere neutrofiele leukocy-
ten-chemotaxis onderzocht bij 29 pa-
tiénten met lokale juveniele parodontitis
(LJP), bij 24 patiénten met gegeneraliseer-
de juveniele parodontitis (GIP) en bij 24
gezonde personen.

De chemotaxis bleek gestoord bij 79% van
de LJP’s, bij 58% van de GJP’s en bij geen
van de gezonde personen. De fagocytose
was gestoord bij 62% van de LIP’s en bjj
29% van de GJP’s.

De kenmerken van de storing zijn onder
andere een verminderde chemotaxis en fa-
gocyterende werking. De groep patiénten
met gegeneraliseerde juveniele parodonti-
tis kan worden onderscheiden in een groep
die, gezien de aard van parodontaal verval,
erg lijkt op de gelokaliseerde parodontitis,
en een groep met een vrij horizontaal ver-
lies van steunweefsel. De heterogeniteit
van deze groep zou de lagere percentages
in functiestoringen kunnen verklaren.

Van Dijk — Groningen

Ned Tijdschr Tandheelk 92 (1985) april

Sectie IX Preventieve tandheelkunde

95.  Oral cleanliness and gingival health
following oral hygiene instruction
bij self-educational programs.
Glavind L, Zeuner E, Attstrom R.
J Clin Periodontol 1984; 11: 262-
73:

Een vande factoren die van invloed zijn op
de motivatie van patiénten om mondhy-
giéne-maatregelen uit te voeren is het zelf
herkennen van afwijkingen. Gewoonlijk
ontwikkelt zich een parodontale aandoe-
ning zonder dat de patiént het merkt. Be-
handeling ervan dient samen te gaan met
het verstrekken van informatie over de
oorzaak en het laten zien van de sympto-
men in de mond van de patiént.

In dit onderzoek werd nagegaan wat voor
effect deze informatieverstrekking heeft
op de mondhygiéne. Hiertoe werden 74
patiénten met parodontale aandoeningen
verdeeld in drie groepen. De eerste groep
voerde een zelfonderzoek uit naar hun pa-

.-rodontale conditie, zoals beschreven in

een handleiding. Met behulp van een doe-
het-zelf-brochure werd getracht de mond-
hygiéne te verbeteren.

De tweede groep kreeg alleen de brochure
voor mondhygiéne-instructie. De derde
groep kreeg pas zes weken na het begin-
onderzoek de brochure uitgereikt.

Een duidelijke verbetering van de plaque-
en bloedingsscore werd geconstateerd na
het uitreiken van de brochure voor mond-
hygiéne-instructie. Het gebruik van de
handleiding voor zelfonderzoek of het la-
ter verstrekken van de brochure had geen
invloed op de plaque- en bloedingsscore.
Slechts 10 van de 74 patiénten bereikten op
deze wijze niet de nagestreefde plaque-
score van 20%, maar na extra instructie
door een mondhygiéniste verbeterde ook
bij deze patiénten de mondhygiéne. Dit
betekent dat een persoonlijke instructie bij
sommige patiénten nog een extra verbete-
ring kan bewerkstelligen.

Van Dijk — Groningen

96. General dental service treatment
received bij frequent and infre-
quent dental attenders in Scotland.
Nuttal NM. Br Dent ] 1984; 156:
363-6.

In een vijf jaar durend onderzoek werd
nagegaan wat voor soort behandeling re-
gelmatige en onregelmatige tandartsbe-
zoekers kregen. Men werd als regelmatig
gekwalificeerd indien men ten minste één
maal per jaar behandeling zocht en als
onregelmatig indien men minder vaak,
doch ten minste één maal in de onderzoek-
periode, naar de tandarts ging.

Van de 720 patiénten, allen in het bezit van
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Excerpta odontologica

Percentage verrichtingen bij regelmatige en on-
regelmatige tandartsbezoekers gedurende vijf
jaren.

regelmatige onregelmatige

bezoekers bezoekers
restauraties 65 52
extracties 1 13
restauraties en 30 26
extracties
restauraties noch 4 9
extracties

eigen gebitselementen, maar overigens
aselect getrokken, bleken er 116 regelma-
tig en 388 onregelmatig tandartsbezoeker
te zijn. Het belangrijkste resultaat is in de
tabel weergegeven.

Naarmate men frequenter de tandarts be-
zocht werden er meer restauraties ge-
maakt en werd er minder geéxtraheerd. De
verhouding restauratie: extractie was 17: 1
bij de meest regelmatige bezoekers en bij
hen die het minst regelmatig gingen was
deze verhouding 1,5: 1. Bij de totale groep
werden 5824 vlakken gevuld, waarvan
66% al eerder gerestaureerd was, en
voorts werden er 93 kronen gemaakt. In
het totaal werden 605 elementen geéxtra-
heerd — waarvan 36% ten behoeve van een
volledige prothese — en wel voornamelijk
bij de onregelmatigen (89%).

Het beeld dat uit de gegevens oprijst is
vermoedelijk wat te gunstig voor de onre-
gelmatigen: een na-ijleffect mag worden
verwacht.

Geconcludeerd wordt dat het profijt van
regelmatig tandartsbezoek bestaat uit het
behouden van 0,8 tanden per vijf jaar. Op
lange termijn bezien betekent dit dat door
regelmatig tandartsbezoek drie gebitsele-
menten behouden zullen blijven.

Schuurs — Amsterdam

1102. Demineralization and ion binding
action of polycarboxylate cement
liquid on human dental enamel.

Vaidyanathan J, Vaidyanathan
TK, Schulman A. ] Biom Mat Res

1984; 18:871-80.
De vloeistof van carboxylaatcementen,

het polyacrylzuur (PAA), bezit een aantal
interessante eigenschappen. Op eenvoudi-
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ge wijze kunnen lange ketens ‘gecross-
linked’ worden met een bivalent metaal-
ion zoals zink of magnesium tot een sa-
menhangend hard cement, terwijl het zuur
op diverse wijzen kan inwerken op de har-
de tandweefsels.

Tot dusver wordt een ladingsuitwisseling
verondersteld van het poly-elektroliet met
het weefsel zodat een ware chemische
hechting kan worden gevormd tussen het
cement en het weefsel.

In het onderhavige onderzoek werd met
behulp van SEM en IR-spectroscopie aan-
getoond dat inderdaad ion-binding tot
stand komt, maar ook demineralisatie van
het glazuur, zoals bij etsen. De conclusie is
derhalve dat de hechting ook micromecha-
nisch van aard is, waarbij de kanttekening
wordt geplaatst dat deze laatste bijdrage
tot de hechting in grootte wint, indien de
ongebonden vloeistof enige tijd onge-
stoord op het glazuur kan inwerken alvo-
rens te geleren tot een cement. .

Davidson — Amsterdam

Sectie X Rontgenologie en materia technica
1103. Comparison of xeroradiographs
and film for detection of periapical
lesion..

White SC, Hollender L, Gratt BM.
J Dent Res 63; 1984: 910-13.

De xeroradiografie is een nieuw beeldsys-
teem, waarmee de informatie uit de bundel
rontgenstraling zichtbaar kan worden ge-
maakt. De meest bekende toepassing is het
xeroradiogram van de borst. Maar ook
voor de tandheelkunde is een xeroradio-
grafiesysteem ontwikkeld, dat thans op be-
perkte schaal wordt toegepast.

In dit artikel wordt een vergelijking ge-
maakt tussen de diagnostische waarde van
het xeroradiogram en de conventionele
rontgenfoto. De auteurs hebben eerder een
soortgelijke vergelijking opgesteld voor
wat betreft de detectie van tandsteen en
van approximale cariés (Sectie X, nrs.
1083 en 1084, okt. 1984). Thans worden de
resultaten gepresenteerd wanneer de de-
tectie van periapicale laesies het doel van
het rontgenonderzoek is. Om de diagnosti-
sche kwaliteit op objectieve wijze vast te
leggen werd dezelfde methode (ROC-ana-
lyse) toegepast als bij de vorige onder-
zoeken.

Post academiam

Als object werd gebruik gemaakt van delen
van de onder- en bovenkaak van kadavers.
Van deze objecten werden periapicale
rontgenfoto’s gemaakt met Ultraspeed-
film, Ektaspeed-film en met behulp van
xeroradiografie. Dit laatste werd gedaan
met een prototype Xerox 1l-systeem,
waarbij zowel transparante beelden voor
beoordeling met doorvallend licht (licht-
bak) als opake beelden voor beoordeling
met reflecterend licht werden vervaardigd.
De foto’s werden door tien waarnemers
beoordeeld met het verzoek aan te geven
of een periapicale laesie te zien was aan de
wortelpunten van de afgebeelde elementen
en hoe zeker zij waren van deze beslissing.
Met behulp van deze gegevens konden
ROC (receiver operating characteristic)-
curves worden geconstrueerd. De werke-
lijke aanwezigheid van een laesie werd
achteraf met behulp van een histologische
techniek vastgesteld. Van de 28 wortel-
punten vertoonden 14 een laesie, op één na
alle kleiner dan 5 mm in diameter.

Na analyse van de resultaten werd de con-
clusie getrokken dat de verschillen tussen
de beeldsystemen over het algemeen te
verwaarlozen klein waren. Alleen het xe-
roradiogram dat werd beoordeeld met re-
flecterend licht gaflicht significant slechte-
re resultaten dan de andere systemen. Op-
merkelijk is dat slechts 55-60% van de
laesies werd gevonden, wanneer het crite-
rium ‘zeker aanwezig' werd gehanteerd en
dat 5% van de gave wortelpunten als aan-
getast werd beoordeeld. Een ander resul-
taat dat kan worden afgeleid uit de gege-
vens is, dat de variatie tussen de waarne-
mers (38%) veel belangrijker is dan de
variatie tussen de beeldsystemen (9%).
Maar ook de meetfout, waarin de verschil-
len zijn opgenomen wanneer een zelfde
waarnemer de taak meerdere keren uit-
voert, is zeer hoog (53%).

De algemene conclusie is dat de diagnosti-
sche kwaliteit praktisch onafhankelijk is
van het beeldsysteem, zodat de keuze van
het systeem op andere gronden kan wor-
den genomen. De gevoeligheid van het
systeem voor rontgenstraling is dan een
belangrijk criterium. Gezien de stralenhy-
giéne moet de keuze daarom vallen op de
toepassing van Ektaspeed-film of het Xe-
rox-systeem in plaats van Ultraspeed-film.
Het Xerox-systeem is echter nog vrij onbe-
kend en in Nederland nog niet leverbaar.

Arnold — Groningen-



