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Redactioneel

Schone taken voor 2011

C. de Baat

Afscheid en vacature
Aan het eind van 2010 heeft de redactie 
afscheid moeten nemen van een gewaar-
deerd redacteur, dr. C.P. Bots. Door 
de grote hoeveelheid hooi op zijn vork 
zag Casper Bots zich genoodzaakt zijn 
takenpakket te saneren. Zijn besef van 
verantwoordelijkheid voor zijn gezin 
met 3 opgroeiende kinderen was daarbij 
een factor van doorslaggevende bete-
kenis. Daarom valt het niet moeilijk zijn 
beslissing te respecteren. Voor de redactie 
is het echter een groot verlies, want vanaf 
de oprichting van de digitale Nieuwsbrief, 
nu al weer meer dan 3 jaar geleden, heeft 
hij zich hiervoor met veel energie ingezet. 
Namens de directie en de raad van com-
missarissen van de NTVT BV, de redactie 
en ook namens de lezers dank ik collega 
Bots voor zijn betrokkenheid bij ons tijd-
schrift, in het bijzonder voor het maande-
lijks samenstellen van de Nieuwsbrief.
 De in de redactie ontstane vacature is 
nog niet vervuld. Het samenstellen van de 
Nieuwsbrief is voorlopig verdeeld onder 
enkele andere leden van de redactie. Het is 
echter wel de bedoeling dat deze vacature 
zo snel mogelijk wordt vervuld. Geïnteres-

seerden nodig ik hartelijk uit met de bureau-
redactie of met mij contact op te nemen.

Regisseren en dicteren
Al enige tijd is in de professie discussie 
gaande over de zogenoemde regiefunctie. 
Regelmatig besproken vraagstukken zijn 
wie waarover de regie voert en wie wat 
dicteert in diverse klinische situaties. De 
huistandarts zou de regie in handen moeten 
hebben zodra meerdere zorgverleners een 
bijdrage leveren aan de behandeling van 
het probleem of van de problemen van een 
patiënt. Die zorgverleners kunnen zijn de 
huistandarts zelf, 1 of meer gedifferenti-
eerde tandartsen, een orthodontist, een 
mond-, kaak- en aangezichtschirurg, een 
mondhygiënist, een tandprotheticus, een 
preventieassistent en mogelijk nog andere 
zorgverleners. In andere situaties wordt 
de vraag opgeworpen wie een behandeling 
dicteert. Dat gaat vaak over een behan-
deling met implantaten. Is degene die de 
prothetische behandeling uitvoert of degene 
die 1 of meer implantaten plaatst de spin 
in het web? Deze discussie wordt gevoerd 
tussen enerzijds een huistandarts, een 
tandarts-prothetist of een tandprotheticus 
en anderzijds een tandarts-implantoloog of 
een mond-, kaak- en aangezichtschirurg. 
In de maand november van het vorige 
jaar mocht ik een bijdrage leveren aan het 
jubileumcongres van de Organisatie van 
Nederlandse Tandprothetici in verband met 
het 35-jarig bestaan van deze organisatie. 
Dat was een erg inspirerende bijeenkomst 
met onder andere enkele lezingen van tand-
prothetici over praktijksituaties. Een veel 
besproken onderwerp was de behandeling 
met implantaten en de daarop te vervaar-
digen prothetisch constructies. Mij werd 
duidelijk dat menig tandprotheticus wordt 
opgezadeld met patiënten die elders zonder 
enige vorm van overleg van implantaten 
zijn voorzien. Voor de tandprothetici is het 
vervolgens een sport met handicaps om te 
pogen op de ‘willekeurig’ gepositioneerde 
implantaten een prothetische constructie 
te vervaardigen. Sommige van de getoonde 
beelden waren illustratief voor een gebrek 

aan samenwerking. Uiteraard waren de 
getoonde beelden excessen en ik twijfel er 
niet aan dat er veel mondzorgverleners uit 
de diverse disciplines uitstekend met elkaar 
samenwerken, maar toch...
 In de discussies over regisseren en dic-
teren lijkt de hardste schreeuwer het pleit 
te beslechten. Het zou kunnen dat deze 
vreest dat zijn positie en zijn bijdrage aan 
de totale behandeling van minder belang 
lijkt dan die van een collega en dat dit niet 
bijdraagt aan zijn ego-denken. Anderzijds 
zou het harde geschreeuw ook terecht 
kunnen zijn omdat anders dingen gebeuren 
die niet in het belang van de patiënten zijn. 
In die discussies wil ik mij niet mengen 
omdat het voornamelijk non-discussies 
zijn. Ze leiden zelden tot iets opbouwends 
en niemand heeft er enig voordeel van. En 
zeker niet degenen om wie het allemaal 
draait, de patiënten. Vooral als patiënten 
deelgenoot worden gemaakt van die dis-
cussies, en zich daardoor een speelbal 
gaan voelen tussen zorgverleners, is het 
allemaal weinig verheffend. Bovendien 
draagt dat hele verschijnsel niet bij aan de 
maatschappelijke beeldvorming van mond-
zorgverleners en dan vooral van de maat-
schappelijk meest bekenden onder ons, de 
tandartsen. Het zou dus verstandig zijn te 
stoppen met deze ‘strijd’. Een goed systeem 
van taakverdeling, taakherschikking, taak-
delegatie, teamwerk of hoe het allemaal 
mag heten, heeft alleen toekomst als 
constructief wordt samengewerkt. Daarbij 
gaat het niet om regisseren of dicteren, 
maar om onderling overleg met wederzijds 
respect voor elkaars persoon en elkaars 
expertise. Een schone taak voor 2011? 

Themanummer
Nadat in november en december 2009 
het tweedelige thema ‘Partiële gebits-
prothese’ was gepubliceerd, werd gecon-
cludeerd dat het onderwerp nog niet 
volledig was besproken. In dit nummer 
en het februarinummer treft u het vervolg 
aan. De redactie bedankt gastredacteur 
prof. dr. N.H.J. Creugers en alle (co)auteurs 
voor hun medewerking.Redacteur Casper Bots.
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