Van der Waal: Kaakgewrichtsklachten

Uit en voor de praktijk

Misleidende kaakgewrichtsklachten

Ziektegeschiedenis

Een zeventienjarig meisje was al enige maanden bij haar tandarts onder behandeling in verband
met kaakgewrichtsklachten aan de linkerzijde. Behandeling met een 's nachts gedragen spalk
bleek niet veel verbetering van de klachten op te leveren. Uiteindelijk werd patiénte door haar
huisarts naar de kaakchirurg verwezen.

Op het door de kaakchirurg vervaardigde orthopantomogram werd een enigszins onregelma-
tige contour van het linker kaakkopje gezien (afb. 1). De beelden van de CT-scans versterkten het
vermoeden van een kwaadaardig proces (afb. 2). Geleidelijk aan was in deze periode een gerin-
ge zwelling van de linkerwang ontstaan. Bovendien was sinds enkele weken sprake van pares-
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thesie van de linker helft van de onderlip.

Ruim een half jaar na de eerste klacht bij de tandarts werd onder algehele anesthesie een
proefexcisie verricht uit het bot halverwege de linker opstijgende tak. Uit het histopathologisch
onderzoek bleek dat sprake was van een osteosarcoom. De definitieve behandeling heeft
bestaan uit een partiéle onderkaakresectie. De verdere details van de behandeling en nazorg zijn

in dit kader niet relevant.

Discussie

De hier beschreven situatie is betrekkelijk zeldzaam, maar niet
uniek. Zowel uit eigen ervaring als vanuit de literatuur is
bekend dat tumoren in en rond de mond - en ongetwijfeld
ook daarbuiten — zich misleidend kunnen gedragen voor wat
betreft symptomatologie en klinische (réontgenologische) pre-
sentatie.' * Hoe vaak zullen zich in de dagelijkse praktijk
patiénten presenteren met de hier beschreven klachten? En
hoe zelden — gelukkig — blijken deze tumoren op een kwaad-
aardig proces te berusten? Bovendien zal bij een gezond uit-
ziend zeventienjarig meisje niet direct de associatie worden
gewekt met maligniteit, ook al kunnen osteosarcomen van de
kaak vooral op jonge leeftijd voorkomen.

Of de vertraging bij het stellen van de diagnose daadwerke-
lijk tot een meer ingrijpende behandeling heeft geleid, kan niet
zonder meer worden gesteld. Evenmin kan dit worden gezegd
over de uiteindelijke prognose. Bij lokale radicaliteit — die in
de huidige casus verkregen lijkt te zijn — mag bij een osteosar-
coom van de kaak van een vrij goede prognose worden uitge-

gaan.

Afb. 1. Deel van or-
thopantomogram.
Het capitulum lijkt
een enigszins afwij-
kende botstructuur
te hebben.
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Tot slot

Vanuit een academische tewerkstelling, waar men vooral met
patiénten met ongewone aandoeningen wordt geconfron-
teerd, kan men gemakkelijk de realiteit van alledag uit het oog
verliezen. Het is vermoedelijk onvermijdelijk dat in een aantal
situaties de juiste diagnose pas op een ogenschijnlijk laat
moment wordt gesteld. Niettemin lijkt het nuttig van deze
ongewone situaties verslag te doen.
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Afb. 2. CT-opname
van dezelfde patiénte
als in afbeelding 1.
Pas nu blijkt de om-
vang van de afwij-
king in de linker
opstijgende tak van
de onderkaak.



