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Basiswetenschappen

Ongemak door en schadelijkheid van 
tandpasta’s 

Tandpasta’s bevatten ingrediënten die de orale mucosa 
en/of de tandweefsels kunnen aantasten. Zo werkt het de-
tergent natriumlaurielsulfaat soms irriterend, allergisch of 
toxisch. Ook worden mondbranden, epitheliale desquama-
tie en terugkerende aft en gemeld. Aromatische olie kan 
ook een brandende sensatie opwekken en bitter smaken. 
De abrasiva in tandpasta en een lage pH kunnen cervicale 
pijn en ruwe tandoppervlakken veroorzaken. 

 In een in vitro-onderzoek werden van 4 tandpasta’s ge-
meten de pH, het abrasivum (onder andere grofk orrelig 
versus fi jn) via massaverlies van cilinders composiet na 
30.000 poetsbewegingen en de toxiciteit voor fi broblasten 
na 24-uurs contact (tab. 1). Tevens werden de tandpasta’s 
door middel van vragenlijsten beoordeeld door 121 proef-
personen (tab. 2). Oral B™ kwam zowel in het laboratori-
um als klinisch er als slechtste uit, wat lijkt te impliceren 
dat erg abrasieve, zure en cytotoxische tandpasta’s nega-
tieve reacties bij patiënten kunnen veroorzaken.
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Parodontologie

Parodontitis vermindert mogelijk de 
erectiekracht

In een tijd waarin de associatie van parodontitis met tal 
van (systemische) aandoeningen wordt onderzocht, ver-
scheen recent een publicatie waarin de associatie met 
erectiestoornissen werd geëvalueerd. In een deel van de 
gevallen is er bij erectiestoornissen sprake van een psy-
chisch probleem, maar meestal is er sprake van een ver-
nauwing en/of verminderde elasticiteit van de bloedvaten. 
Hoewel een mogelijke associatie misschien vergezocht 
lijkt, is bekend dat parodontitis ook geassocieerd is met 
aderverkalking wat mogelijk een invloed zou kunnen heb-
ben op de bloedtoevoer naar de penis. Tevens spelen net 
als bij parodontitis leefstijlfactoren, bijvoorbeeld overge-
wicht en roken, ook een rol. Hoewel het dus niet direct 
voor de hand lijkt te liggen zou mogelijkerwijs bloedend 
tandvlees de erectiekracht kunnen verminderen.
 Voor dit systematisch literatuuronderzoek werden na 
een uitgebreide zoekstrategie 4 artikelen gevonden waar-
van de data werden geëxtraheerd. Alle waren observatio-
nele ‘case-control studies’. In deze onderzoeken waren 
38.111 casus betrokken en 174.807 controles. Op basis 
hiervan werd een meta-analyse uitgevoerd om de gewogen 
gemiddelde odds ratio (OR) te bepalen. Er werd een signi-
fi cante associatie vastgesteld tussen erectieproblemen en 
het hebben van parodontitis (OR = 3,07; 95% CI = 1,87 tot 
5,05). Deze uitkomst vertoonde wel een signifi cante hete-
rogeniteit (98%), waardoor dit niet zondermeer naar de 
dagelijkse praktijk kan worden vertaald.
 In Nederland is de beschreven prevalentie van erectie-
problemen 10-20%. Over het algemeen kan een ziekte die 
niet meer dan 20% voorkomt, worden gezien als laag fre-
quent. Zodoende kan een OR worden geïnterpreteerd als 
een relatief risico. Op basis van dit onderzoek zou dan de 
conclusie zijn dat iemand met een erectiestoornis 3 x vaker 
wordt gediagnosticeerd met parodontitis dan iemand zon-
der dit probleem. Vreemd genoeg was er bij de subanalyse 
in verschillende leeft ijdscategorieën geen verschuiving te 
zien. Het bleek niet mogelijk om aspecten zoals bloeddruk, 
roken en diabetes te betrekken bij de analyse.

Excerpten

pH Fibro-
blasten1

Massa-
verlies2

Oral B™ Limpeza 5,8 20% 4%

Colgate™ Luminous White 8,1 21% 3%

Closeup Ação Profunda 6,8 17% 0,9%

Colgate Total 12 Clean Mint™ 6,9 16% 1,2%
1Percentage overlevende cellen 
2Alle tandpasta’s bevatten als slijpmiddel gehydrateerd siliciumoxide, 

zij het verschillend in partikelvorm, grootte en hoeveelheid

Tabel 1. Vier tandpasta’s, de pH, percentages overlevende fi broblasten na 24-uurs 

contact en massaverlies van cilinders composiet na 30.000 poetsbewegingen.

Oral B™ 
Limpeza

Colgate™ 
Luminous White

Closeup Ação 
Profunda

Colgate Total 12 
Clean Mint™

Hekel aan pasta 47 15 8 11

Brandend/irriterend 31 12 9 7

Onplezierig smakend 51 17 17 36

Onplezierige textuur 64 27 12 12

Ruwere tanden 16 5 2 2

Mucosa-aantasting 18 4 2 2

Droge mond (door zink?) 30 8 8 9

Aft en 5 1 0 1

Jeuk/smaakverandering 3 2 0 1

Blekend 2 11 0 1

Tabel 2. Beoordelingen door patiënten van de 4 tandpasta’s.
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Het is de onderzoekers niet gelukt een sluitende uitleg te 
geven voor het mogelijke werkingsmechanisme achter hun 
bevinding. Het hebben van een verstoorde endotheliale 
functie van de bloedvatwand lijkt een mogelijke verklaring 
voor de pathofysiologische relatie. Andere pathologische 
mechanismen zijn verhoogde niveaus van pro-infl amma-
toire cytokines en ontstekingsmediatoren in het bloed, zo-
als IL-6, TNF-α en CRP. De onderzoekers betogen dan ook 
dat de interessante gevonden relatie in een breder kader 
moeten worden gezien en dat meer onderzoek nodig is om 
een causaal verband tussen parodontitis en erectiestoor-
nissen vast te kunnen stellen. 
 Kortom, vooralsnog is het advies om bij verdenking van 
erectiestoornissen in contact te treden met een huisarts, 
een uroloog dan wel een gespecialiseerde mannenkliniek. 
Een consult hiervoor bij een mondhygiënist of een paro-
dontoloog is nog niet geïndiceerd. 
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Gerodontologie

Relatie tussen dysfagie en sarcopenie nu 
bewezen

Bekend is dat bij ouderen dysfagie (slechte slikfunctie) is 
gerelateerd aan systemische ziekten, slechte orale functie 
en slechte voedingstoestand. Dit onderzoek had tot doel de 
mogelijke relatie tussen dysfagie en sarcopenie (onvol-
doende spiermassa) aan te tonen.
 Aan het onderzoek namen 255 ouderen deel die een 
indicatie voor zorgverlening in een verpleeghuis hadden en 
die in staat waren aan het volledige onderzoek mee te wer-
ken. Onderzoeksvariabelen waren geslacht, leeft ijd, diag-
nosen cerebrovasculair accident (CVA), ziekte van 
Parkinson en dementie, Barthel-index, Skeletal Muscle 
Index (SMI), Modifi ed Water Swallowing Test (MWST) en 
4 testen voor orale functie. De Barthel-index kent een sco-
re van 0 tot 100 voor de mate waarin men de dagelijkse 
levensverrichtingen kan uitvoeren. Met de SMI wordt de 
massa van de skeletspieren gemeten als voldoende of on-
voldoende. De MWST leidde tot een score goed of slecht 
voor slikfunctie. Met betrekking tot orale functie onder-
scheidde de eerste indeling 3 soorten molaarocclusie: vol-
ledig natuurlijk, met minimaal 1 gebitsprothese en 
afwezig. Als tweede werd de mobiliteit van de tong beoor-
deeld als goed of onvoldoende door de tong tussen de 
mondhoeken heen en weer te laten bewegen. Voorts liet 
men spoelen met water en werd beoordeeld of het water in 
de mond kon worden gehouden of wegsijpelde. Tot slot 
werd dichotoom de mondvochtigheid beoordeeld als nor-

maal of als afwijkend doordat de tong droog was of bedekt 
met viskeus of luchtbellen bevattend speeksel.
 Het resultaat van de MWST was slecht bij 40 (16%) ou-
deren. Statistisch signifi cante relaties werden gevonden 
tussen enerzijds MWST en anderzijds CVA, dementie, lage 
Barthel-index, onvoldoende SMI, afwezige molaarocclusie, 
slechte mobiliteit van de tong en slechte spoelfunctie. Met 
deze variabelen als mogelijke verklarende factoren en slik-
functie als afh ankelijke variabele werd stapsgewijze logisti-
sche regressieanalyse uitgevoerd. Na correctie voor geslacht 
en leeft ijd bleken slechte mobiliteit van de tong en onvol-
doende spiermassa verklarend voor slechte slikfunctie.
 De relatie van dysfagie met slechte mobiliteit van de 
tong was reeds bekend, maar de relatie met sarcopenie is 
een interessant nieuw gegeven.
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Intellectuele activiteit is goed voor de 
(mond)gezondheid van ouderen

Afname van functies bij ouderen is een grote kostenpost 
voor de gezondheidszorg. Behoud van functies door pre-
ventief ingrijpen op beïnvloedbare risicofactoren is dus een 
zinvol streven. In Japan werd onderzocht of bij ouderen 
intellectuele activiteit een gunstig eff ect heeft  op het psy-
chosociaal welbevinden, de mondgezondheid en de varia-
tie in voeding.
 Participanten waren 4.161 mannelijke en 4.749 vrou-
welijke inwoners van een voorstadje van Osaka. Zij waren 65 
jaar of ouder en woonden en functioneerden zelfstandig. 
Met een gevalideerde vragenlijst werd onder andere geïnven-
tariseerd welk niveau van intellectuele activiteit zij hadden. 
Onder intellectuele activiteit werd verstaan de innerlijke mo-
tivatie om enige spanning en afwisseling in het leven te cre-
eren en nieuwe dingen te ontdekken, bijvoorbeeld door de 
gezondheidsvoorlichting te volgen die via de massamedia 
wordt verstrekt. Hun psychosociaal welbevinden werd be-
oordeeld met vragen over het ondernemen van sociale activi-
teiten, het bezig zijn met hobby’s en het ervaren van 
zingeving van het leven. In het kader van de mondgezond-
heid werden vragen gesteld over regelmatig tandartsbezoek, 
mondverzorging, kauwfunctie, slikproblemen en xerosto-
mie. De voeding werd in kaart gebracht met een scoringsme-
thode voor de variatie  voor het nuttigen van de gebruikelijke 
Japanse voedingsmiddelen. Geregistreerde covariabelen wa-
ren demografi sche gegevens, body mass index, alcohol-
consumptie, roken, medische voorgeschiedenis, medicatie, 
cognitie, depressie en valincidenten.
 De participanten hadden in 29% van de gevallen een 
onvoldoende niveau van intellectuele activiteit. In een re-
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