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Initiele parodontale therapie

Doel

Het ontstekingsvrij maken van het parodontium van de patiént, zodat hij/zij het met
relatief eenvoudige middelen ontstekingsvrij en in een goede conditie kan houden.

Benodigdheden

- Anesthesiespuit en —carpules

- Spiegel, sonde, pocketsonde, furcatiesonde
- Parotray met scalers en curettes

- 3 x4 gaasjes

- Rontgenfoto’s

- Polijsthoekstuk

- Polijstborsteltje en —cupje

- Polijstpasta

- Meerfunctiespuit

- Ultrasoon tandsteenapparaat

- Corsodyl

- Hoekstukken (overhangende restauraties)

Werkwijze

Preventieassistente/ Mondhygiénist
Patiént komt vanuit de diagnostiek d.m.v. dpsi-score of (pijn) klachten binnen.

Analyseren waar probleem ligt, lokaal of gegeneraliseerde gingivitis of parodontitis
uitgevoerd a.d.h.v. klinische metingen.

Bij gingivitis wordt een instructie gegeven, eventueel ondersteund met chloorhexidine en
waar nodig tandsteen verwijderen.

Bij lokale parodontitis als diagnose: rontgenfoto’s, geen uitgebreide parodontiumstatus
maar pocketstatus en plak en bloedingstest.

Uiteenzetten van problemen en voorgestelde behandeling.

Hierna volgt behandeling: reiniging sub en supragingivaal door gehele mond en hierbij
uitgebreide mondhygiéne instructies met eventueel chloorhexidine mondspoeling ter
ondersteuning.

Na drie tot vier maanden herbeoordeling en eventueel verdere behandeling.

Bij gegeneraliseerde parodontitis; rontgenstatus, parodontiumstatus en uitgebreid
behandelplan opstellen en bespreken.

Behandeling uiteenzetten: uitgebreid sub- en supragingivaal reinigen door gehele mond
met scalers/curettes en/of tandsteenapparaat in meerdere zittingen, eventueel met lokaal
anesthesie.

Na 3 maanden controle op bloeding, bijstellen en begeleiden van mondhygiéne en
eventueel aanwezig tandsteen en plak nog verwijderen.

Drie maanden later herbeoordeling met pocket/parodontiumstatus met tandarts.
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Preventieassistente/ Mondhygiénist
Bij restproblemen eventueel parochirurgie.

Indien situatie niet stabiel hierna, dan eventueel doorsturen naar parodontoloog.

Verslaglegging in de patiéntenkaart

In de patiéntenkaart wordt duidelijk maar toch bondig, iets genoteerd over bloeding, plak,
pockets, recessies en mondhygiéne van de patiént. Tevens wordt er genoteerd wat de
vervolgbehandeling is.

Criteria

- Ontstekingsvrij parodontium.

- Sub- en supra gingivaal tandsteen is verwijderd.
- Klachtenvrij blijven.

- Instructies goed opvolgen.

- Therapietrouw blijven.




