


molaargebied. Van zowel de edentaten als de gedeeltelijk den-
taten was de gemiddelde leeftijd 53 jaar. De edentaten werden
naar de duur van hun tandeloosheid verdeeld in 3 groepen
(< 12 jaar; 12 - 23 jaar; > 23 jaar) die in leeftijd niet significant
verschilden.

De botmassa van de linguale en buccale cortex distaal van
het foramen mentale was bij de groep vrouwen die 12 - 23 jaar
edentaat was, significant groter dan bij de groep gedeeltelijk
dentaten. De 2 andere groepen edentaten en de groep gedeel-
telijk dentaten vertoonden onderling op geen van de plaatsen
significante verschillen in botmassa.

Tandverlies heeft dus een positieve invloed op de botmassa
in gebieden waar de kauwspieren zijn aangehecht. Waar-
schijnlijk vindt na extractie van de laatste gebitselementen in
dit gebied een toename van de botmassa plaats, die ergens in
het tweede decennium van de periode van tandeloosheid zijn
top bereikt.
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Behoud van wortels onder een partiéle prothese

Het behoud van vitale of endodontisch behandelde wortels
van gebitselementen onder een partiéle prothese verbetert de
afsteuning en de retentie van de prothese. Bovendien wordt
hierdoor de alveolaire botreductie vertraagd en blijft de pro-
prioceptie gehandhaafd. Aan de hand van 2 casus illustreert
dit artikel hoe door behoud van wortels het ontwerp van een
partiéle prothese vereenvoudigd en de prognose verbeterd kan
worden.

Een mucosaal-parodontaal afgesteunde partiéle prothese
heeft een positieve rotatieas door de steunpunten van de aan
het tandeloze deel grenzende gebitselementen. Door via het
behoud van enkele wortels de rotatieas te verplaatsen, kan het
moment van de op de prothese uitgeoefende trekkrachten
worden verkleind. In het gunstigste geval kan een partiéle pro-
these zelfs volledig parodontaal worden afgesteund, zodat het
ontwerp wordt beperkt tot een eenvoudige Kennedy klasse II1.

Een gebitselement dat parodontaal zwak is, krijgt bij het
behoud van alleen de wortel een gunstigere kroon-wortelver-
houding dan wanneer een gegoten restauratie wordt vervaar-
digd. Het gevolg is een betere prognose van element én
partiéle prothese.

Nadeel van het behoud van wortels onder een partiéle prothe-
se is dat het risico op het ontstaan van (wortel)cariés en paro-
dontale afwijkingen groot is. Goed mondhygiénegedrag, frequent
gebruik van fluoridetandpasta en het dagelijks aanbrengen van
fluoridegel in de prothese zijn absoluut noodzakelijk.
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Hechting van direct opbouwmateriaal aan stiften

Vaak wordt gekozen voor het vervaardigen van een opbouw
met behulp van een wortelstift in combinatie met amalgaam
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of composiet. Dit is sneller en goedkoper dan een gegoten
opbouw. Bovendien blijft meer tandweefsel gespaard omdat
niet alle ondersnijdingen behoeven te worden weggenomen.
Amalgaam als opbouwmateriaal moet 24 uur uitharden ter-
wijl composiet meteen verder kan worden bewerkt. Daaren-
tegen neemt composiet naderhand nog vocht op en moet
contact met eugenolbevattend tijdelijk cement worden verme-
den.

Drie stiftsystemen, Para-Post en Unity-Post (van Whale-
dent) en Flexi-Post (van Essential Dental Systems) werden
getest. Als opbouwmaterialen dienden amalgaam (Tytin van
Kerr), composiet (Core-Paste van Den-Mat) en een met titaan
gevuld composiet (Ti-Core van Essential Dental Systems). De
ene helft van de opbouwen werd tot 1 mm, de andere helft tot
3 mm boven de stift opgebouwd. De doorsnede bedroeg in alle
gevallen 5 mm. In totaal werden, over de diverse groepen ver-
deeld, 360 opbouwen vervaardigd en getest op druksterkte en
retentie.

Composiet met een laag van 3 mm boven de stift bood de
meeste druksterkte, terwijl de retentie van amalgaam het
grootst was. Toevoeging van titaan aan het composiet verbe-
terde de eigenschappen niet. De vorm en de lengte van de
stiftkoppen was significant van invloed op de retentie van het
opbouwmateriaal aan de stift. De Flexi-Post bood de meeste
retentie, de Para-Post de minste.
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Overleven en mislukken van gegoten stiftopbouwen

Het doel van dit onderzoek was de overlevingskansen van
gegoten stiftopbouwen na te gaan en de meest kenmerkende
mislukkingen op te sporen. Daartoe werd na 10 jaar een na-
onderzoek gedaan bij 283 patiénten van de Nijmeegse uni-
versiteitskliniek waarbij in totaal 516 gegoten stiftopbouwen
waren geplaatst. Vervolgens waren deze elementen van een
kroon voorzien, hetzij als solitaire restauratie hetzij als pijler
voor een brug of partiéle prothese. De geconstateerde pro-
blemen werden als volgt ingedeeld: 1. opnieuw cementeren
na losraken; 2. de restauratie geheel overmaken; en 3. extrac-
tie van het betroffen element tengevolge van onherstelbare
schade zoals bijvoorbeeld een wortelfractuur. Voorts werd
nog gekeken naar verschillen tussen pre- en postcaniene ele-
menten alsmede tussen solitaire kronen en pijlers.

Het opnieuw cementeren na het loskomen was de meest
geconstateerde mislukking. Dit werd als een betrekkelijk
falen beschouwd omdat de restauratie opnieuw kon worden
geplaatst. Het opnieuw moeten vervaardigen van de restau-
ratie betekende weliswaar een mislukking, maar het element
was niet verloren gegaan. Extractie ten slotte betekende ver-
lies van het element en meestal was een wortelfractuur de
oorzaak. Het overlevingspercentage na 10 jaar bleek 82% te
zijn voor gegoten stiftopbouwen in het front. De meest fre-
quente complicatie was opnieuw cementeren (46%),
gevolgd door overmaken (32%). Vergeleken met andere
elementen lieten de solitaire postcaniene restauraties het
hoogste overlevingspercentage zien. De verklaring wordt
gezocht in het feit dat frontelementen ongunstiger worden
belast en vaker een trauma moeten doorstaan. Daarnaast
is bij (pre)molaren vaak meer resterend tandweefsel aan-
wezig.






de opvattingen. Wel is bekend dat er echter een duidelijke
tendens bij het begin van de puberteit bestaat dat de compres-
sie in het onderfront toeneemt. Deze compressie gaat in het
algemeen gepaard met een vermindering van de intercuspi-
daatafstand.

In het onderhavige onderzoek werd nagegaan welke veran-
deringen in het onderfront ontstaan na doorbraak van de
tweede blijvende molaren en welke veranderingen optreden
wanneer deze elementen worden geéxtraheerd. Bij 30 kinde-
ren, gemiddelde leeftijd 13 jaar, werden na doorbraak van de
tweede molaren gebitsmodellen vervaardigd en 5 jaar later
werd de procedure herhaald. Bij 30 andere kinderen van
dezelfde leeftijd werd een identiecke documentatie gemaakt met
dien verstande dat direct na vervaardiging van de eerste model-
len beide tweede molaren in de onderkaak werden verwijderd.
Zowel op 13- als op 18-jarige leeftijd werd in beide groepen de
mate van crowding en de intercuspidaatafstand bepaald. In de
non-extractiegroep bleek de crowding met gemiddeld 2 mm te
zijn toegenomen. In de extractiegroep was de crowding gemid-
deld 0,76 kleiner geworden. Opvallend was dat de intercuspi-
daatafstand voor beide groepen niet veranderd was.
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Vroegtijdig verlies van melkelementen

Van vroegtijdig verlies van een melkelement is sprake wan-
neer dit element meer dan een jaar voor de te verwachten
doorbraak van zijn opvolger teloorgaat. In dit onderzoek
beschrijven de auteurs welke invloed vroegtijdig verlies van
melkmolaren heeft op de doorbraak en wortelontwikkeling
van hun opvolgers.

Bij 49 kinderen, in de leeftijd van 4 tot 9 jaar, die de ortho-
dontische afdeling van de universiteitskliniek in Keulen
bezochten, werd een prematuur verlies van één of meer melk-
elementen geconstateerd. Van 38 kinderen bij wie geen pre-
matuur verlies aanwezig was, waren de gegevens bekend van
verlies van de melkelementen. Deze groep diende als controle.
Op 3 verschillende tijdstippen werden van alle kinderen pano-
ramische rontgenopnamen (OPT’s) gemaakt. De mate van
wortelontwikkeling van de premolaren bij kinderen met een
prematuur verlies werd vergeleken met de zogenaamde mine-
ralisatietabel zoals die in 1973 door Demirjian is ontwikkeld.

In het algemeen vond er een versnelde eruptie van de pre-
molaren plaats indien de prematuur-verliesperiode niet langer
dan 2 jaar bedroeg. Voorts werd waargenomen dat bij een
beperkt aantal premolaren de mineralisatiegraad slechts één
stadium voorlag ten opzichte van de controlegroep. Wanneer
het verlies van de melkmolaren voor het 8¢ levensjaar plaats-
vond, bleck sprake te zijn van een vertraagde doorbraak. Bij
een gering aantal van deze kinderen bleek de wortelontwikke-
ling van de premolaren een stadium achter te blijven op die in
de controlegroep. Ongeacht de omstandigheid van een vroeg of
zeer vroegtijdig verlies van tweede melkmolaren bleken zowel
de eerste als tweede blijvende molaren versneld door te breken.
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Experimentele Vaste Apparatuur Activator (EVAA)

Functionele apparatuur, zoals de activator, wordt vaak
gebruik voor de correctie van een Klasse [1-kaakrelatie, waar-
bij weinig individuele tandverplaatsingen behoeven te worden
uitgevoerd. Vaste apparatuur is daarentegen meer geschikt
voor het uitvoeren van individuele tandbewegingen bij
orthodontische afwijkingen, waarbij de kaakrelatie niet al te
zeer afwijkt. Bij patiénten die nog in de groei zijn en die een
Klasse I1-kaakrelatie en een onregelmatige stand van individu-
ele gebitselementen hebben, wordt vaak eerst de kaakrelatie
met functionele apparatuur verbeterd, alvorens met vaste
apparatuur de afwijkende stand wordt gecorrigeerd.
Teneinde de tijdsduur van een dergelijke twee-fasenbehan-
deling te beperken, is door de Heerenveense orthodontist
Akkerman de Experimentele Vaste Apparatuur Activator
(EVAA) ontwikkeld. Dit functionele apparaat kan tijdens de
behandeling met vaste apparatuur worden gebruikt. De EVAA
bestaat uit een kunsthars blok, dat door de patiént met ankers
in headgearbuisjes kan worden geschoven (zie afb.). Het

De EVAA.

kunsthars blok houdt de onderkaak tijdens de behandeling
met vaste apparatuur in een voorwaartse stand, zodat groei en
ontwikkeling van de onderkaak en het gebit zoveel mogelijk
naar voren worden gestimuleerd, Het apparaat wordt vervaar-
digd met behulp van een constructiebeet, waarbij de snijran-
den van de onder- en bovenincisieven recht tegenover elkaar
komen. De EVAA dient minstens 16 uur per etmaal te worden
gedragen.

De EVAA bevindt zich, zoals de naam al aangeeft, nog in
een experimenteel stadium. In het besproken artikel wordt
aan de hand van een uitgebreide beschrijving van een patiin-
tenbehandeling melding gemaakt van een succesvolle behan-
deling met de EVAA.
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Pathologie
Lymfadenitis colli

Lymfadenitis colli is een ontsteking van een of meer halslymf-
klieren. Er wordt onderscheid gemaakt tussen een acute en
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| Rubber cup V///4 Nylon borsteltje

[PPI] 4
50 ST
404
30 + 78 W0
20 4 w5 198
48 &5
10
45 as
e 00 28
WATER  FLOUR ccs CLEﬂ DETAR- NUPRO  ZIR- CCs4a0
OF 250 TRINEZ COARSE CATE
PUMICE

Prophylaxis Paste Indexes - Glazuur

:l Rubber cup s, Nylon borsteltje

[PPI] |
300

WBE 2343

250
200
150

100

147 164
3B 505

Mz 73
m Ll

DETAR- NUPRO  ZIR- CCs40
TRINEZ COARSE CATE

504 "7 7 400

. Acad

WATER  FLOUR ccs CI_EJ!
OF 250
PUMICE

De resultaten bij gebruik van verschillende polijstpasta’s.

beter vasthoudt dan een rubberen cupje. Cleanic bleek goede
reinigende eigenschappen te hebben, zowel bij gebruik van
rubberen cupije als van een nylon borsteltje. Op glazuur werd
het alleen overtroffen door puimsteen in een rubberen cupje
en op dentine door Nupro Coarse. Maar deze laatste middelen
gaven een twee- tot driemaal zo grote abrasie ten opzichte van
Cleanic en lieten een zeer ruw oppervlak achter. Bij Cleanic is
bovendien de schurende werking op glazuur en dentine
extreem laag en de gladheid van de gepolijste oppervlakken is
superieur aan die van de andere polijstpasta’s.

Opvallend was de hoge PPI van water met een nylon bor-
steltje: hiermee kon dentine, zonder een noemenswaardig ver-
lies, enigszins worden gereinigd en bovendien werd een zeer
glad eindresultaat bereikt. Bij geringe verkleuring van dentine
is deze methode te verkiezen boven gebruik van puimsteen,
Nupro Coarse of Zircate.
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with conventional abrasives or a new self-adjusting abrasive.
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Invloed van kauwgom kauwen op cariés

De cariésremmende werking van suikervrije kauwgom is voor
een belangrijk deel te danken aan de stimulering van de speek-
selvloed, die kan ook worden verkregen door kauwen op
bijvoorbeeld paraffine. Vooral na het gebruik van suikerhou-
dend snoep is de kauwactie heilzaam, De vraag is of het
gebruik van suikervrije kauwgom ook nuttig is na het eten van
zetmeelrijke versnaperingen die niet als tandgevaarlijk wor-
den beschouwd. Getest werden ‘Pretzels’, ‘Potato Chips’,
‘Granola’-repen en ‘Corn Chips’.

Na 3 dagen afzien van mondhygiéne en 12 uur vasten kre-
gen 5 proefpersonen gedurende 2 min. een portie van 10 gr.
van een van bovengenoemde versnaperingen te eten. Daarna
werd 2 uur lang via een intra-orale sensor de pH van de plaque
gevolgd.

Alle onderzochte versnaperingen veroorzaakten een lang-
zame daling van de pH, die na ongeveer een halfuur beneden
de kritische grens van 5,5 zakte, Pas na 2 uur kwam de pH weer
uit de gevarenzone. Indien echter 1 kwartier na het gebruik
van de versnapering gedurende 10 min. werd gekauwd op sui-
kervrije kauwgom, dan was er alleen bij de Pretzels en de Pota-
to Chips een significante daling van het pH-peil en niet bij de
Corn Chips en de Granola-repen. Begon het kauwen al 5 min.
na het eten van de versnaperingen en werd het 15 min. volge-
houden, dan werd in alle gevallen een aanzienlijke reductie
van de pH-daling gemeten. Vooral bij Pretzels en Granola-
repen bleek deze laatste manier van kauwgomgebruik (kort
interval, lang kauwen) veel effectiever in het tegengaan van de
pH-daling dan de eerste manier (lang interval, kort kauwen).

De conclusie is dat na het eten van een versnapering binnen
5 min. met kauwgom kauwen moet worden begonnen en dat
daarmee minstens 15 min. moet worden doorgegaan om
maximaal profijt te hebben van het anticariogene effect ervan.
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