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(38) is werk-
zaam bij Mondriaan in het mooie Zuid-
Limburg. Gedurende zijn opleiding heeft
Willem geluk gehad een breed palet aan

zorgsettingen, hulpverleners en patiénten-

groepen te zien en leren kennen.

In het eerst jaar is Willem in Roermond
gedetacheerd geweest bij METggz.
Daar is hij werkzaam geweest op een
poli voor volwassenen met meervou-
dige complexe zorg (een combinatie
van stemming- en/of persoonlijk-
heidsproblematiek en beperkingen op
psychosociaal vlak) en heeft hij veel
uren gemaakt in de crisisdienst.

In het tweede jaar heeft Willem
gewerkt op een open afdeling voor
volwassenen met een ernstige psy-
chiatrische aandoening. Daar heeft

hij ervaring opgedaan in het werken
volgens de ART methodiek en geleerd
aandacht te hebben voor het persoon-
lijke herstel en welke impact dit kan
hebben op het leven van langdurig
(>10jr) opgenomen patiénten. In zijn
laatste jaar heeft hij wederom klinisch
gewerkt, nu met ouderen op zowel een
langdurige behandelafdeling als een
langdurige verblijfsafdeling. Hier heeft
Willem veel geleerd over de samen-
hang van somatische, cognitieve en
psychiatrische klachten en het risico
van polyfarmacie. Ondertussen is hij
met veel plezier als gediplomeerd ver-
pleegundig specialist ggz aan het werk
op de Hic in Maastricht.

Met de mond
vol tanden staan

De mondgezondheidscrisis in de psychiatrie en de taak van
de verpleegkundig specialist ggz in het aanpakken ervan

BETOOG INTRODUCTIE
Wat doet een verpleegkundige elke
dag en een psychiatrisch patiént niet
eens elke week (Kuipers et al., 2018;
Matevosyan, 2010)? Tandenpoetsen!
Tweemaal per dag poetsen is belang-
rijk en een handeling die zo geautoma-
tiseerd is dat de meeste mensen niet
eens weten met welke hand ze hun
tanden poetsen (Kumar et al., 2016).
Het gevolg van langdurige verwaarlo-
zing van deze routine? Een rij zwarte
stompjes, missende tanden en een
mondgeur waar het behang van los-
laat. Wie wordt dan nog enthousiast
over tanden poetsen?

Medewerkers in de GGz over het alge-
meen niet, blijkt uit onderzoek onder
1711 patiénten (Landelijk Platform GGz
et al., 2015). Uit dit onderzoek kwam
ook naar voren dat psychiaters en
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verpleegkundigen zelden vragen naar
de mondgezondheid. Zorgverleners
worden overigens slecht geschoold

in mondgezondheid (Kuipers et al.,
2018). En veel zorgverleners zijn zich
er niet van bewust dat slechte mond-
gezondheid een verhoogd risico geeft
op somatische aandoeningen en maat-
schappelijke problemen (McGrath

et al., 2021; Wey et al., 2016). Tand-
artsen en mondhygiénisten blijken
juist weer een gebrek aan kennis over
psychiatrische problematiek te hebben
(Landelijk Platform GGz et al., 2015),
waardoor ze niet goed aansluiten bij
de specifieke zorgvraag van patiénten
met psychiatrische klachten.

Een passende oplossing voor dit ge-
zondheidsprobleem moet daarom ge-
vonden worden in een brede en multi-
disciplinaire samenwerking. Dit brengt
mij tot de stelling: De deplorabele staat
van de mondgezondheid in de psychiatrie
is een pandemie en de verpleegkundig
specialist ggz het beste vaccin.

KERN VAN HET BETOOG

Een gezonde mond is zo belangrijk dat
de WHo het tot een van zijn wereld-
wijde gezondheidsdoelstellingen heeft
gemaakt (WHO, 2020). Ook nationaal
heeft mondgezondheid de aandacht.
Dit blijkt uit de landelijke campagne
‘de mond niet vergeten’, gericht op
een andere kwetsbare groep, de thuis-
wonende ouderen (KNMT et al., 2021).
De reden voor de aandacht is simpel:
een ongezonde mond heeft zowel
lichamelijk, persoonlijk als maatschap-
pelijk grote impact en is grotendeels te
voorkomen (Peres et al., 2019).
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Een slechte mondgezondheid wordt
geassocieerd met ernstige lichamelijk
aandoeningen, zoals hart- en hersen-
infarcten, bacteriéle longontstekingen,
diabetes mellitus type 2 en chroni-
sche pijn (Desvarieux et al., 2003;
Humphrey et al., 2008; Shultis et al.,
2007). Tandproblemen zijn bij 13% van
de mensen met psychiatrische proble-
men ook nog eens een veel voorko-
mende oorzaak van vermijdbare acute
opnames in het algemeen ziekenhuis
(Kisely, Ehrlich, et al., 2015).

Op persoonlijk niveau speelt het uiter-
lijk een belangrijke rol (Barron et al.,
2021). Een opvallende afwijking in het
aangezicht veroorzaakt door ontbre-
kende tanden wordt dan ook als een
groot probleem ervaren, zelfs groter
dan andere lichamelijke problemen
als een hoge bloeddruk, allergieén of
kanker (Mack et al., 2005). Het gevolg
is dat men zich door schaamte en een
gebrek aan zelfvertrouwen terugtrekt
uit het maatschappelijke leven. Dit
heeft dan op zijn beurt ook een directe
invloed op de maatschappelijk betrok-
kenheid, waardoor werkeloosheid,
eenzaamheid en isolatie toenemen
(Peres et al., 2019).

Uit een review van Matevosyan bleek
dat bij twee derde van de patiénten
met een ernstige psychiatrische
aandoening (EPA) sprake is van een
suboptimale mondgezondheid (Ma-
tevosyan, 2010). Ze missen vaker tan-
den, hebben meer gaatjes, en volledige
gebitssaneringen komen vaker voor
(Kisely et al., 2011; Kuipers et al., 2018;
Wey et al., 2016). Dat betekent dat er
extra aandacht besteed zou moeten

worden aan de mondgezondheid van
de ongeveer 210.000 mensen met een
EPA in Nederland (Vektis, 2021).

Goede mondgezondheid bestaat uit
dagelijks tweemaal poetsen, regelma-
tige controles bij tandarts en mond-
hygiénist, en matig zijn met suiker
(Ivoren Kruis, 2021). Dit zijn, op het
oog, simpele adviezen, maar ze blijken
voor mensen met een psychiatrische
aandoening moeilijk om op te volgen
(Kisely, Baghaie, et al., 2015). Moge-
lijk beinvloed door beperkingen in de
executieve functies, gebrek aan huis-
vesting en een gebrek aan kennis over
goede mondzorg komen ze vaak niet
toe aan tweemaal poetsen per dag.
(Kisely, Baghaie, et al., 2015; Mate-
vosyan, 2010). De jaarlijkse controles
bij tandarts of mondhygiénist wor-
den meestal niet gedaan (Bots et al.,
2010; Kuipers et al., 2018). Matig zijn
met suiker is ook moeilijk. Niet in de
laatste plaats omdat suikerhoudende
producten vaak goedkoper zijn dan
gezonde vervangers (Centraal Bureau
voor de Statistiek, 2021). Suiker en
suikerhoudende voedingsstoffen zoals
fastfood zijn zowel een onderdeel van
het dieet van mensen met een EPA als
een belangrijke oorzaak van cariés en
daarmee tandbederf (Hancock et al.,
2020; McCreadie & Scottish Schizo-
phrenia Lifestyle Group, 2003).

Naast al deze uitdagingen op het
gebied van leefstijl, gebruiken mensen
met een EPA ook nog eens vaak psy-
chofarmaca. Ook dit heeft een nega-
tieve invloed op de mondgezondheid
(Kisely, Baghaie, et al., 2015; Lalloo et
al., 2013). Zo is bijvoorbeeld antipsy-
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choticagebruik geassocieerd met een
afname van de speekselproductie en
de speekselbuffercapaciteit. Dit zorgt
weer voor een grotere kans op gaatjes,
ontstekingen en uitvallen van tanden
(Kisely, Baghaie, et al., 2015; Lalloo et
al., 2013).

Dit alles bij elkaar genomen zou
betekenen dat in de cGz standaard
aandacht moet worden besteed aan
goede mondgezondheid. Het tegen-
overgestelde blijkt echter het geval.

INTROSPECTIE

De behandeling van slechte mond-
gezondheid blijkt dus een veelkoppig
monster. Door de vele facetten die
invloed hebben, is er geen simpele
oplossing. Gelukkig wordt steeds
meer onderzoek gedaan naar inter-
venties om de mondgezondheid te
verbeteren (Kenny et al., 2020; Kisely,
2016). In Nederland zijn Sonja Kuipers
en collega’s (2021) zeer actief in het
verbeteren van de mondzorg. In een
recente review vonden ze dat er weinig
onderzoek is gedaan naar effectieve
interventies bij mensen met een EPA.
Voor een eerste aanzet in het verbete-
ren van de mondzorg binnen psychi-
atrische organisaties kunnen we wel
gebruik maken van de adviezen uit de
Richtlijn Mondzorg voor zorgafhankelijke
cliénten (NVVA, 2007) en de Kwaliteits-
criteria voor mondzorg voor mensen met
een psychiatrische aandoening (Lande-
lijk Platform GGz et al., 2015). Beide
adviseren om mondzorg een integraal
onderdeel te laten zijn van het instel-
lingsbeleid. De mondzorg moet onder-
deel zijn van intake en behandelplan,
jaarlijks moet somatische screening



plaatsvinden, en medewerkers moeten
worden geschoold. Dat betekent dat
hulpverleners meer aandacht voor
mondzorg moeten hebben, patiénten
beter begeleid moeten worden en er
meer aandacht moet zijn voor de bij-
werkingen van de psychofarmaca.

CONCLUSIE

Ook op mijn afdeling voor langdurige
behandeling had vrijwel geen van de
patiénten een mondverzorgingsrou-
tine. De meeste waren in geen jaren bij
een mondhygiénist geweest. Anderen
hadden (tot wel drie tubes) tandpasta
maar geen tandenborstel, en naar een
eigen tandarts durfde ik niet meer te
vragen. Het was dan ook niet verras-
send dat kort achter elkaar drie patién-
ten een forse kaakontsteking ontwik-
kelden. Dit was voor mij de reden

om me te verdiepen in de oorzaken,
onderhoudende factoren en oplos-
singen van de mondgezondheidscrisis
waar we als GGz in zitten. Deze blijkt
dus het gevolg van de aandoening

te zijn die als een sluipmoordenaar
langzaam maar zeker de mondgezond-
heid aantast en daarmee effect heeft
op vele facetten van het leven.

Gezien de veelkoppigheid van het
probleem kunnen verpleegkundig
specialisten ggz een belangrijke rol
spelen in het structureel verbeteren
van de mondgezondheid. Preventief,
in de rol van coach bij het begeleiden
van verpleegkundigen in de dagelijkse
zorg en bij medicatievoorschrift en -ge-
bruik. Als aanjager van innovaties bij
het initiéren van zowel afdelings- als
organisatiebeleid. En tot slot als regie-
behandelaar door het realiseren van
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samenwerking tussen mondzorgpro-
fessionals en de overige hulpverleners.

Het is daarom de rol en taak van de
vs ggz om zich op te werpen als dé
kartrekker van de verbetering van de
mondzorg en mondgezondheid in de
Gaz.
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