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L97

INLEIDING BIJ DE REST'LTAI3N VAN EET GEDRAGSITEIENSCEAPPELIJK
OI{DERZOEK

rn deze inleiding worden aanvrrllende gegeveos over de, uitetndetijk ln het
verslag van het gedragweE.enschappelljke deel gebrulkLe, groepen personerr
gegeven (19.1). De omvang van de baslssEeekproeven is reeds verrueld [n
hoofdsruk 10.
rn 19.2 wordE cle wijze van presenteren van de resultaten en heE gebruik van
de bijlagen uoegellcht. rn 19.3 worden, in aansluiEtng op het in hoofdstuk 4
gezegde, enkele rrethodologische aspecten nader ultgei^7erkt. In 19.4 wordr
ingegaan op het evenErreel gebruik van de hier gepresenEeerde gegevens voor
predictleve doelelnden.
De bijlage btj diE hoofdstuk beschrljfu de algemene procedures die gevolgd
zijn bij de consErucEie vao de variabelen. De meer spectfieke aspecten van d.e
consEruct.[e worden ln de bijlagen bij e1k hoofdstuk vermeld.

f9.l Beschrijvlng van de onderzoeksgroepen

In de volgende hoofdstukken worden de resultaEen van het gedragswetenschappe-
11jk onderzoek gepresenteerd. De hoofdstukken 20 t/n 23 hebben betrekklng op
de groep personen met elgen dentitle; aangeduid a1s de -dentaEen-. Deze groep
omvat zowel de nensen die al1eeo elgen elemenE.en hebben, al of nlet met
kronen en bruggen (ND-groep), als hen die uiLneeubare voorzieningen dragen,
anders dan een volledige boven- 6n onderprothese (pp-groep; prothese par-
Eteel). iloofdstuk 24 behandelL de resultaten van de groep edentatent de
mensen die geen eigen elementen neer hebben (Vp-groep).

De dent.aten

De groep dentateo omvat dus zowel de meosen mel louEer eigen elemenEen, a1s
nensen oeE daarnaast een plaatje en/of frame en/of een volledige boven- 6f
onderproEhese. Bij 3549 van hen werd een votledige of een korte enqueEe
afgenomen. Een korl:e enqueEe werd afgenomen als de onderzochte zlch nief
bereld verklaarde of niet tn de gelegenheid was, aan het Eandheelkundlg
klinlsch onderzoek (TK0) deel Le nemen. zoals in 8.2 beschreven, werd
ongeveer een kwarEler oa heL begln van het afnemen van de enquete, gevraagd
of men ook aao het kllntsch ooderzoek op de -dental car- wtlde deelneraen (de
zgn. TKO-vraag; zte bv. vraag 23 van de ND-11jsr, bljlage IV.e.7). Was het
antwoord negatlef, dan werd nog slechts een aantal belangrtjke vragen ult de
rest van de vragenlijst gesteld. rn de ND-1ijst betreft dlt de vragen 24 c/a
37.
ondau conErolebezoek, zoals ln 8.8.3 is beschreven, a1s een additloneel
scratLflcaEiekenmerk moest \rorden lngevoerd, werden de personen waarvan geen
antwoord is verkregen op de vraag naar de frequentie van het tandartsbezoek
ln de afgelopen twee jaar (vraag 125 ND-enquete), ult de groep gelaten. DIE
betrof 75 oensen (27.) zodaE er een baslsbestand van 3474 onderzochteo
resulEeerde (volledige enquete: n=3L26, korte e[quete: n=348).

De edentaten

De 947 onderzochten die op de vraag of men nog elgen Eanden en klezen heefL
met -neen- anEwoordden, werd gevraagd of ziJ een kuostgebl-L hadden. g25
personen bleken zowel een boven- a1s een onderprothese te hebben, 14 a11een
een bovenproEhese en 7 mensen ln het geheel geen prothese.
van de 940 edentacen dle een vollgdige prothese hebben, dragen 7 de protheses
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oooit. Van deze 7 edentat.en hebben er 2 de prothese de afgelopen 5 Jaar nog
wel eens gedragen; dezen werden biJ de prothesedragers gerekend zodaE 935
edentaEen de vragenliJst kregen voorgelegd. Van hen waren 99 personen nlet
bereld aan het kllnlsch onderzoek deel te nenen. BIJ hen werd slecht,s een
korEe enqueEe afgenomen.

De verdere kenmerken van de sEeekproef en de weglng ter verkrljging van
lande1ljk representat.leve cljfers zljn in de hoofdstukken 7 en 8 beschreven.
De populatle dencaten en edentaten waarover ln de volgende hoofdstukken wordE
gerapporceerd besEaat globaal uit 11 mllJloen Nederlanders tussen de 15 en 75

Jaar (telllng per l-L-'87: 11.114.277).
Illeronder volgen de steekproefverdelingen van de onderzochten over de
strattftcaElekenmerken en over een aantal achEergrondkenmerken.

TABEL 19.1. Verdellog van de onderzochten over de sEraElftcatiekenmerken.

DenEaten
aantal Z

Edentateo
aantal 7.

Totaal
aantal 7"

Leefti. Jd
15-19
20-24
25-29
30-34
35-44
45-55
5s-64
65-7 5

Geslacht
Ma"
Vrouw

SES

Laag
Mtdden
IIoog

Regio
Noord
Oost
West
Zuld

Controlebezoek

626
506
527
564
5r8
327
247
r59

0.
0.
1.
3.
7.

20.
29.
37.

626
507
543
597
586
516
528
5r8

L4.2
11.5
12.3
13.5
13.3
11.7
11 .9
LL.7

35

25
26
22
26

0
0
7

5
2

0
7

9

63.0
18.8
18.2

31 .6
24.7
18.1
25.7

0
1

L6
33

18.0
t4.6
15.2
L6.2
L4.9
9.4
7.1
4.6

39

23
26
23
26

68
189
28L
3s9

16 50
L824

44s
502

47 .0
53 .0

47 .4
52.6

L4L9
673

1382

597
t78
L72

827
915
816
916

299
234
L7L
243

LL26
LL49

987
1 159

73.0
27.O

47 .5
52.5

2095
2326

20L6
851

L554

45
t9.

40
19.

8
4
8

8
3

5
4

6

2
2

5

0
3
2

Frequent
Infreq.

2537
937

Totalen 3474 100.0 947 r00.0 442L 100.C

NB 1: -frequent- ls 4 of meer controlebezoeken ln de afgelopen twee jaar.
-infrequent-ls 0, lr 2 of 3 controlebezoeken 1n de afgeloper trree Jaar. Dlt
(post)stratlficatlekenmerk behoefde biJ de edentaten niet te rrorden Lnge-
voerd (zle hfdst 8).
NB 2: In de kop van een aantal tabellen (zle onderstaand voorbeeld) ln de
tekst worden voor de strata afkortlngen gebruikt: "La" staaE daarblJ voor
LandellJk; de leeftijdsgroepen worden aangegeven met de beginleeftiJd van de
betreffende klasse; de andere afkorttngen spreken voor zLch.

Kenmerk La

Stratum
LeefttJd

t5 20 25 30 35 4s 5s 6s

SES Reglo

la nl ho no oo \re zu

Gesl

ma vr
Con Bez

fr lnfr
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Tabel 19.2. Burgelijke staat.

Dent.aEen Edentateil

Cngehuwd
Gehuwd
Getruwd gevreesE
Woont sainen

L293
L849

155
t77

37 .2'7.

53.2%
4.5%
5. LZ

50
735
146

L6

<av

77 .6%
L5.4%
T.7Z

Totaal 3471+ r00 . 0Z 947 tO}.O%

Tabel 19.3. Hulshoudenssltuatie.

DentaEen Edentateil

Alleens Laand
Lid van huishouden
Ander (groeps)verband

347
3084

43

to.o"/.
88.8%
t.2Z

L52
793

2

t6.t%
83.7Y"
o.2%

Totaal 347 4 100.02 947 LOO.O%

Tabel 19.4. Wljze van verzekerd zijn tegen zlektekosten.

DeoE.aten Edentaten

Zlekenfonds verpllcht
Ziekenfonds vri Jwl11ig
Ziekenfonds bejaard
TZA, IZR, DGVP, VGZ

Particulier
Anders
Nlet verzekerd
Weet niet / geen antw.

L920
L26

26
224

r1l3
3l

6
28

55.37"
3.6%
0.7%
6.4%

i2.07"
o.97"
0.27"
o.87"

479
72

r34
70

L82
4

4
2

50.5i1
6Z
L%

7

t4
7

19
0
0
0

47.

2%

.4 /"

47"

2%

ToEaal 3474 100.02 947 100.02

Tabel 19.5. Aanvulllngsfonds zlekenfonds

DentaEen EdentaEen

Ja
Neen
weet niet/ geen antw.

L249
551
272

526
98
61

7 6.8%
L4.3%
8.9%

60.37"
26.6"/.
L3.17"

Totaal 2072 r00.02 685 100.0%



Tabet 19.6. Aanvullende
ziekenf ond sver zekerden) .

200

verzekerlng voor tandheelkundtge hulp (niet-

DenEaEen Edentaten

Ja
Neen
WeeE niet / geen antw.

9.77"
7 3 .77"
L6.67"

t4
208

34

5.57"
8L.2%
t3.37"

r33
1008

227

Totaal 1368 r00.02 256 r.00.02

19.2 Wlize van presenteren van de resulEaten.

Ilet onderzoek was erop gerlcht landelljk represenEatleve ultspraken Ee doen.
In de volgende hoofdstukken worden dan ook sEeeds landel1jk representatleve
cljfers gepresenEeerd. In prlnctpe werd daarnaast bfJ aLle varlabelen
onderzochE of er signlflcanEe relattes meE de stratlflcatiekenmerken beston-
den. Immers, wanneer dergelljke relatles besEaan kunnen, de landellJke
ciJfers (b.v. genlddelden) genuanceerd worden. NaasE de landellJke clJfers
worden dus meestal de signlfLcante en relevanLe samenhangen meE de
stratlficatlekenmerken beschreven.
Nlet steeds worden ln de tekst de sterkten van de samenhangen met de sEraEl-
ftcatlekenroerken aangegeven, doch tn een aanEal gevallen slechts of deze
slgniflcant zljn. De sterktes van de effecEen zijn wel a1len ln de biJlagen
vermeld.

In de tekst wordt nlet steeds naar de (blj elk hoofdstuk behorende) biJlagen
verwezen. Bfj a1le variabelen kunnen de btjlagen op de volgende wlJze
geraadpleegd worden. De ln de tekst genoemde varlabelen ztjn ln de blJlagen
a (b.v. KX.a, XXI.a) van een letter/cljfer-code voorzien. Deze codes
verwlJzen naar de biJlagen b, waarin de wijze van constructle van de varlabe-
len ls beschreven. Tevens verwljzen zlJ naar de bljlagen c, waarln de
toetsingsresultaten van de varlantLe-analyses en de schaEtlngen van de
hoofdeffecten zljn opgenomen.
In de blJlagen b. wordt van elke variabele afzonderlljk de wiJze van constru-
eren beschreven. De algemene prlnclpes van de constructLe ziJn echter ln de
blJlage behorend bij dtt hoofdstuk vermeld (zte bljlage XIX).

De gepresenEeerde resultaten zljn nleE steeds op dezelfde aantallen onder-
zochten gebaseerd. Door vorkvragen en mlsslngs zljn een aantal berekenlngen
op minder onderzochEen gebaseerd.
Wanneer een bepaalde subgroep een vraag nlet heeft beantwoord omdat deze voor
hen niet van toepasslng was, wordt gesproken van structurele mLssings. l{eE
meest voorkomende voorbeeld ls dat met betrekklng Eot de mensen btJ wte
slechts de korte eoquete ls afgenomen. Deze mensen hebben een groot aantal
vragen nlet beantwoord.
Als er sprake ls van toevalllge uitval, bv. ondat een vraag per ongeluk is
overgeslagen, dan ls er sprake vao een lncldentele mlssslng. Blj een aantal
vragen komen belde soorten mlsslngs tegellJk voor. In de btjlagen b (XX.b,
)fiI.b etc) zljn steeds de mlsslngs vermeld. Bij enkele varlabelen, naarblj
een groot aantal mlssings voorkorot en het voor de lnterpretaEle van belang
ls, wordt dit tn de tekst verneld.
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In de bijlagen c hrorden, zcals gezegd, de resulLaEen van de variantie-
analyses veroeld. De slgnlftcanEiegrerrzen ztjn aangegeven zoals bij de
klinLsche resulEaEen (zie Eabel 10.4). IoteracEies worden atleen besproken
a1s de p-waarde (0.01 is, omdaE blj groEe aantallen interacties de kans op
Eoevals-significantles vrij groot is.
Blj de schatEtogen van de hoofdeffecEen 1s, om reden van vergelljkbaarheitl
Eussen de variabelen, gebruik genaakt van z-scores. De gemiddelde score is
daarbij steeds geliJk aan 0; een z-score van 1 komE, zoals bekenC, overeen
met I standaarddevi.atie. In fette zljn verrneld de -geniddelde z-scores maal
100- voor e1k straEum. In de Eabellen van de bljlagea b komt een effecE san
100 punEen dus overeen meE 1 sd.
Btj de lnterpreEaEte wordE. gewerkE rneE de -adjusted- effectenl d.w.z. daE er
gecorrigeerd ts voor schijncorrelaties Een gevolge van de andere sEraElft-
caEiekenmerken. De correctle is 1n hef;rlgeneen gering gezlen de redeltjk
homogerre celvul1ing.

19.3 Enkel e rroeEhodolosische oomerkingen

Betrouwbaarhe id

Bij de opzeE van deze sEudie ts er van uitgegaan dat veel varlabelen mee-
genomen zouden ooeEen hrorden (zie hoofdstuk 4). Dit had Eot consequentie daE

de betrouwbaarheld van de -metLngen- nleE kon worden oagegaan. Wenselijk zou
het ziJn ge$7eesE beErouwbaarheid in termen van stabtl.!lqe.i! Ee bepalen; dus ln
de vorm van Eest-herEesE beErouwbaarheid. DiE was blJ de gegeven tijd en
gekozen opzet nlet mogetljk.
Bepal lng van de betrouwbaarheld in ternen van interne consLstentie is veela1
uleE van Eoepassing. Iinmers bij het overgroEe deel van de vragen hee ft elke
vraag een elgen meetpreEentle. Dit is heel lnzichtelijk bij de vragen naar
ootieven voor een bepaald gedrag; er |s geen argunenE om te verondersEellen
dat er een samenhang dient te zijn tussen bv. het esEheEisch en heE gezond-
heidsmotlef bij mondhyglene. Evenmln hoefE er samenhang Ee zijn tussen
verschlllende kennlsaspecEeo. A1s iemand weet wat een kunsEgeblt kosE, hoefE
htJ nog geen weet te hebben van de prljs van een controlebezoek, of van
bepaalde curaEleve behandettngsmogellJkheden. Let wel, er kan natuurlljk een
samenhang zljn (b.v. blj nensen dle tiberhaupE overal de prljs van kennen),
doeh deze kan eveozeer ontbreken (mensen die alleeu weet hebben van de priJs
van eeo behandellng \{aarvoor zij recent de rekening hebbeo moeEen voldoen).
I{et vlnden van lage lnterne-consisEentle-co€fficLEnten over Sroepen geneten,
zegt derhalve nog nieEs over de (on)betrouwbaarheid van de meEing.
Blj een aanEal variabelen, waarbij we1 samenhang verondersteld werd, werden
Cronbach-s alfa-coEfficienEeo berekend. Ook deze zLjn 1n de bijlagen b
vermeld.

Valldl Eelt

IIeE zaL, na heE zo6ven gezegde dutdelljk zijn, dat onderzoek naar de
vallditelt binnen de gegeven opzet evenmtn ultgevoerd kon worden. GewerkE
wordt dus met zgr.. -face valldity-, ongecontroleerde vallditelt van de
-mettngen-. B1J een aanEal vragen ls heE voor de hand llggend te twijfelen
aan de validitelt. Met name de factor soclale wenselljkheld lijkt vaak in het
spel Ee zljn; bv. bij de vraag caar de poetsfrequenEie' de vraag naar angst
voor de tandarEs, de vraag "of men gemakkeliJk tijd kan vriJnaken voor de

tandarts".
Ben ander aspect dat de validiteit van een aanEal metlngen (b.v. die E.a.v.
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het EiJdsEtp van het laaEsEe Eandartsbezoek) aantasc 1s de zgn. reca1l-blas,
het ztch, om wat voor (bewuste of onbewuste) reden dan ook, selectlef herln-
neren vao zaken.
Aan ile ulEkomsEen kan dan ook, zoals veelal bij dlt Eype onderzoek, geen Ee

absotute betekenis worden. In de rapportage [s er van afgezlen btJ al1er1el
vragen dit soorE alternaEleve, vaak plauslbel-e en voor de hand llggende
lnLerpretaEies te bespreken en we1 ororeden van het bijna steeds even specula-
tleve karakter van deze lnterpretaEles als van de oorspronkellJke meetpre-
tentie.
Bij een aantal varlabelen ls, btnnen de gegeven nogellJkheden, getrachE
lnhoudsvalldlteit na ce streven door Ee zorgen voor eeo goede domelndekklng.

Open vragen / gesloten vragen

Ultgaande van de veronderstelllng daE vooral de parate kennls, de kennLs dte
men gemakkeliJk onder woorden brengE, werkzaam is als deterrnlnant van heE
gedrag, werden ln hec onderzoek veel open vragen opgenomen. 0m het tnvullen
voor de enqueEeurs Ee vereenvoudlgen, werd (op basls van de pllotstudle,
n=150) onderzocht welke anEwoorden voorkwamen. Deze antwoorden werden Ln de
deflnltieve vragenlljsten opgenomen, zodat de enqueceurs deze, weliswaar met
enlge interpretaEle, slechts behoefden aan te strepen. De daarbulten vallende
antrroorden werden door de enqueteurs ln de cacegorle -anders- ondergebracht.

19.4 Enkele oprnerkingen ten aaflzien van een eventueel oredlctlef eebrulk
van de gegevens

IIet conceptuele modeL is zodanlg opgezet dat het ln secundalre ana}yses zou
moeEerr kunnen dlenen voor predictie vao het zelfzorggedrag. In de onderhavige
rapportage wordL predlctie, zoals eerder gezegd, nlet nagesEreefd. Ilet felt
dat het model \rel zodanlg Ls opgezet, dat het ln prlnclpe voor predlctLeve
doelen zou kunnen dienen, leidt tot een aantal onderscheidingen dle ln
vergellJkbare onderzoeken nlet rrorden gemaakt.
Een voorbeeld hlervan ls het onderscheld ln drle voroen van tandartsbezoek:
controle-, klachten- en herhallngsbezoek. Het motief om dlt onderscheld te
maken llgt in heE felE dat. deze vormen van tandarEsbezoek door geheel andere
determlnanten belnvloed worden. Een ander voorbeeld ls het onderscheld tussen
Juisce/oojuiste kennls en werkzame kennls (zte hlerna).
Over eeo aantal aspecEen volgen hler nog enlge opmerkingen.

Poet sfrequentles

Niet al"le tandarLsen raden alLe patlenten aan drlemaal per dag te poetsen. 0m

het poetsgedrag te voorspellen zal het lndlvldueel aan paEienten gegeven
advies gecornblneerd moeten worden met de fettellJke lndivlduele poetsfrequen-
tles.

Kennls gewenste controlebezoekfrequentie

ALs nensen van hun tandarEs te horen hebben gekregen dat 1 maal per Jaar voor
controle komen voldoende ls, wordt een goede voorspelling van het feltellJke
gedrag nlet nogelijk a1s net deze kennLs geen rekenlng rrordt gehouden.
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JulsEe en onJrrtste kennls.

Zoals tn hoofdstuk 4 gesteld, ts er Een aanzien van kennls het probleem daE

als meE kennls heE zelfzotggedrag voorspeld tnoet worden, het er niet op aan
komE of heE juisEe of onjulsUe kennis beLrefE (gegeven daE de onjui.ste kennis
ook toE gewensE gedrag kan Leiden). 0mdat predlcEie nlet Eot de doelstel-
llngen van ileze rapportage behoort, 1s 1n de trttwerktng meerendeels gewerkL
met jutste kenots. Voor het vast.stellen van \.rat Jutste en onjulsEe anEwoorden
uraren, werd een 12-taL tandarEseo van de Subfaculteit Tandheell(unde Ee

Ntjmegen gevraagd Ce kennisvragen Ee beanLwoorden. Een aantal vragen leverde
voor deze ondervraagden problemen rrp doordaE zlj voor hen Ee globaal wareo.
Mede trterdoor was er 1o een aantat gevallen een verre van ideale overeenstein-
oing trrssen de vakgenoEen. BesloEen werd tn die gevallen het anEwoord van de
meerderheid als julst Ee beschouwen. Met de zo gevorrnde nornen werden de
anteJoorden van de onderzochEen gescoord.

Contamlnatie trlssen determtnanEen en gedrag

Bij de vraag naar: het veroljden van sulkergebruik omwllle van heE gebtt,
Lreedt contamLnaLle op tussen het te voorspell-en gedrag en Cefermlnant. De

determlnant (het motle€) kan Cerhatve nleE goed meer a1s voorspeller van heE
gedrag (vermijden van sutkerhoudende producten) fungeren.
Eenzelfde cooEamlnaEle EreedE op blj de vraag of men heE taodartsbezoek we1

eens heeft ultgesteld ln ver:band rneE de kosten.
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EET UONDHYGIENEGEDRAG BN ZIJT{ DETET}IINANIEN (DEI{TATEII)

20.1. MondhyglEnegedrag

O!0 heE mondhyglEnegedrag ln kaarE te brengeo werd gevraagd naar de frequenEie
en de roomenEen vao het tandenpoetsen, a1 of ntet met (gefluortdeerde)
tandpasEa en heL gebrulk van andere mondhygi€nemiddelen.
Voor de formulerlng van de vragen wordt verwezen uaar btjlage IV.a en IV.e.

Tanden poet.sen

0p de vraag of meo de taoden poetsE, werd door 97.52 bevescigend geanEwoord.
2.52 gaf aan, dlt zelden of nooit Ee doen (oannen 3.52, vrouwen 1.5%). Het
aantal mensen dat zegE. nooit zljn tarrden E.e poeEsen verschllE tussen de
dlverse sErata. In de eerste kolorn van Eabel 20.1 sEaan de (afgeronde)
percenEages. Aan diegenen, die noolE hun tanden poetsen, werd rnet becrekklng
tot het mondhyglEnegedrag alleen nog de vraag gesueld naar heE gebruik van
andere niddelen, de andere vragen vervielen voor hen.
Gevraagd werd verder naar de frequenEle van het poeEsen door de week en i-n de
weekends (zie tabel 20.2). Ult deze gegevens werd een gemlddelde poetsfre-
quenEie over de gehele week berekend. Tabel 20.1 geeft de resultaten gedif-
ferenELEerd weer.

Tabel 20.1. AanEal kerea poetsen per dag; percentages dentat.en dle de Eanden
niet poeEsen en frequentleverdellngen en gemiddelden van hen dle
hun tanden wel pe9g99s-!E-p9rs99lecss;.-1e!geU iE-sI-pe!-s!!elsm.

AanEal keren poetsen per dag Gemidd.
<1 t-2 2-3 3-4 >4poetsen

Niet

Landelljk 3 42652Lt+4 L.9

20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
55-64
65-7 4

Geslacht
Man
Vrouw

5 Ilb
Laag
Midden
Hoog

Leefrijd
15-1 9

Regio
Noord
0ost
WesE
ZuId

26
24
26
23
28
27
29
28

54
57
55
54
49
48
45
46

r3
L4
13
t7
t7
l3
L4
l0

2

4
5

4

4
5
5
7

2

6

2

5

5

4
4
4

4

6

3

2

3

3

7

7

9

6
2

7

2

2

5

5

3

5

4
2

I
2
,
3
4
I
4
2

5

2

0

,
4
2

3

37
15

46
5B

l0
20

1.8
1.9
r.9
2.O
1.9
1.8
1.8
1.8

1.9
L.9
1.9
r.8

L.7
2.1

t.7
1.9
2.O

28
28
23

50
52
53

t2
L2
L7

27
25
24
30

46
51
54
49

L7
15
15
r3
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Uit de Eabel blijkt dat 7O7" van degenen die hun tanden poetsen aangeeft twee
of meer keer per dag Ee poetsen. Nog eens 267" zegt mlnstens eenmaal per dag
te poetsen. De groep met het olnst frequenEe PoeEsgedrag poetst toch nog
altijd 1.7 keer per dag.
De gemlddelde poetsfrequentle van degenen dte poetsen bltjkt slgnlficanCe
verbanden met. a1le sEraEa Ee vert.onen. Er zljn slgntflcante hoofdeffecten,
geen slgnlflcanEe [nteractles. De verschLllen tussen de strata zljn echter
k1eln.
Het verband met leeftljd is kromllJntg, het frequenEsE wordE gepoeEst ln de

leeftljdsgroep vai-30-T jaar. De jongste leefctjdsgroep (15-19 jr.) en de
drie oudste leefrljdsgroepen poetseo relatief welnlg. De PercenEages nlet-
poetsets volgen dezelfde 1ljn.
Ilet verschil tussen mannen en vrouwen ls het grootst en konE neer op bijna
een halve keer minder PoeEsen per dag btJ de mannen dan bij de vrouwen. 0ok
heE aantal mannen daE olet poetst ls groter dan het aanEal vrouwefl dat niet
poetst.
In de lage sociaal economlsche klasse blijkt minder gepoetsE te worden dan ln
dera1ddenk1ffian1ndehogerek1asse.Eenze1fdeErend
komt blj degenen die nlet poetsen tot ulLdrukklns.
De reglonale verschlllen zLjrr zeet kletn. In het zulden wordE het mlnst
gepoetst.

0mdaE verondersCeld werd dat tandenpoetsen een gewoontegedrag ts dat veelal
deel ultmaakt van een ultgebreider haodellngspatroon a1s: opsfaan, aankleden,
toilet maken, ontbljten, etc. en omdat verwacht werd dat deze handellngspa-
tronen door de week stableler, of althans anders zouden zlJn dan ln heE
weekend, werd naar het poetsgedrag ln de week en in het weekend afzonderllJk
gevraagd. Tabel 20.2 geeft de resultaten weer.

Tabet 20.2. Aantal keren poetsen door de week en ln het. weekendl frequentle-
verdelr.ngen ln percentages van het aantal keren poetsen per dag.

Poetsfrequentle <1 L-2 2'3 3-4 >4 Gemldd.

Weekend
Week

4
9

26
25

49
50

16
l2

1.9
1.8

5
4

Gemiddeld blljkt er ln de weekends meer gepoetst te worden dan door de week.
Ilet grooEste verschll tussen het poetsen door de week en Ln het weekend ls te
vLnden biJ de mensen dle zeggen mLnder dan I maal per dag te poetsen. Bij het
door de week poeEsen zlJn er neer mensen dle mlnder dan een keer per dag
poetsen. Bij het in het weekend poetsen zlJn er meer frequente poetsers (meer
dan 3 keer/dag).
NB: Bij deze gegevens moet bedacht worden dat nlet a1le tandartsen al hun

pattenten advlseren 3 keer per dag te poetsen. (zle hoofdstuk 22).

Poetsmomenten

Onderzocht ls op welke momenten van de dag men de tanden poetst. Ult de
gegevens werden de patroneo uit tabel 20.3 samengesteld. Deze 8 Patronen
beschrlJven tezamen het gedrag van 947" van de mensen. De 6% overlgen vertonen
dlverse andere combinatles van poersrnomenten, dle alle ln mLnder dan 12 van
de gevallen voorkonen.
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Tabel 20.3. PaEronen van poetsmomenten; frequentles ln percentages van het
aantal dentaE.en daE volgens een bepaald patrooil poetst.

Patroon AB CD EFG H

-s morgens
's middags
Bij avoodeten
BiJ naar bed gaan

* * *

*

*
*
*

*
,(

*

*
*

*

*

**

Frequenties ln % L2 11 465 474 5

Het vetulE oeest voorkornende paEroon is poeEsen -s morgens blj opsEaan en -s
avonds blj het naar bed gaan (46%). Dlt pasE in heE ldee daE poet.sen vee1al
opgenomen ls in de grocere handeliogspaLronen van opst.aan, toileE maken,
aankleden etc. en ultkleden, naar bed gaan etc.
NB. Utt deze paEronen kunnen geen poetsfrequentles afgeleid worden! Dat men

volgens een bepaald paEtoon poeEsE wi1 nog nlet zeggen dat dit elke dag
gepraktlseerd wordt.

Gebruik tandpasta

Van de mensen dLe aangeven hun tanden te poetsen zegt 967" daarbij (bljna)
alttjd tandpasta Ee gebrulket. 3Z zegt dtu vaak Ee doen, l% soms/zelden en
0.2% noolE.
Gefluorideerde tandpasta wordf door 742 gebruikt, 9% gebrulkt niet-gefluori-
deerde tandpasta en 17% weeE niet of de tandpasta die zij gebruiken, fluoride
bevat.

Gebrulk andere mondhygidnemlddelen

Er werd een open vraag gesteld over heE aantal keren dat men andere mondhy-
giEnenlddelen dan tandenborstel en tandpasta gebrulkt. Tabel 20.4 geeft
inzicht l"n welke uiddelen met r^7at voor frequentte gebrulkt worden.

Tabel 20.4. Gebrulk andere mondhygiEnemlddelen per nlddel; percentages
dentaten dat deze olddelen gebruikt (le kolon) en de percentages
van de gebrulkers per frequentle van het gebrulk.

GebruLk
Ongeacht

de
ftequentle

FrequenELes
I of meer 1 of meer
keer/dag keer/week

mLnder dan I
keer/week

Floss/ tandzi jde
Tandenstokers
Poeder (bv snokers)
Spoelwater
Spec. tandenborstel
Monddouche
Zortt
Fluorlde gelee
Plakverkllkker
Mondsplegel
Anders

31 22
28
11
20
33
0
0

33
0
0

40

29
9
5

3
2

2

1

I
1

5

39
34

39
3B
33
20
33
50

0
33

0
0

20

56
60
33
50

100
33

100
r00

40
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UIE de eersle kolom van de tabel blijkE dat. floss en tandenstokers na
Eandenborstel en Landpasta de meesE gebrulkte mondhyglEnemlddelen zlJn. Bljna
1/3 van de nensen gebrulkt deze midCelen. Verder wordt spoelwater en poeder
uog enigermare gebruikt.
Utr de tweede kotom b1ljkt dat van de flossgebruikers 22% dLt dagellJks doet;
397" €'en of rneer keer per week etc.. Van de gebrulkers van spectale Eanden-
borstels ln Nederland (3%; ongeveer 330.000 mensen) blijkt 33i{ deze borstel
dagelljks te gebruiken.

Voor heE onderzoek oaar de samenhangen met de verschlllende straclflcaEie-
kerrmerkeo werd uiE de antwoordcategorl,ean 66n varlabele geconstrueerd. Deze

varlabele geeft de frequentie van heE gebruik van enig ander mlddel ln keren
per week weer. Tabel 20.5 geeft de percentages van de dentaten per gebruiks-
frequenEle weer.

Tabel 20.5. Gebrulk andere nonChygldnemlddelen dan Eandenborstel en tandpasEa
io aantal keren per week (ongeacht het nlddel); frequentieverde-
1-lngen van de denEaten tn percentages.

Aantal keren
per week: 0 <1 t tla6 7 of meer

Land e1 t jk : 42 20 20 t8

SES

-LaagMldden
I{oog

Leeftijd
1 5-19
20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
5s-64
65-7 4

Geslacht
Man
Vrouw

Reglo
Noord
0ost
West
Zrld

51
4L
35

16
22
22

l9
18
23

14
t9
2t

18
20

47
38

l9
20

19
22

L6
20

46
31
35
38
45
5r
58

2t
20
25
22
L7
13
20
l6

24
22
18
L4

5

8
r4
t7
l9
24
25
16
2L

53

27

49
51
36
45

19
r8
20
20

L7
L7
22
2l

15
t4
22
I5

Van de dentaEeo gebrulkt 587. , af.gezLen van candenborstel en tandpasta' eea
ander mlddel voor het relnlgen van heE geblt.
Intensief gebruik (mlnstens een keer per dag) van andere mondhyglEnemlddelen
dan borstel en Eandpasta komt slechEs blj f8Z van de dentaten voor.
Blnnen alle scratlflcatlekenmerken bleken signiflcante verschlllen te
bestaan. Er waren geen slgnlflcante lnteractles.
Her gebrulk ls het mlnst lo de laagste SES-klasse. De ntddenklasse gebruikt
meer andere mondhygl€nemlddelen en de hofrSETfEGe het meest.
0ver de leeftljdsklassen verdeeld blijken de twee oudste en de twee Jongste

Sroepen heE mlnst andere middelen te gebruiken. Het grootste gebrulk ligt blj
de leeftijdsklasse tussen 25 er 45 Jaar. Hec beeld ls globaal hetzelfde a1s
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bij heE poetsgedrag.
Er 1s eveneens een duideltjk geslachtsverschll, meer vrouwen bllJken extra
middelen te gebrutken dan manti6i-E-i6G6-gebrulken deze rnlddelen fre-
quenter dan mannen.
Wat de regionale verschlllen betreft, bltjkE dat tn het westen het meest
andere mlddelen gebruikC worden. In het noorden, oosten en zuLden mlnder. Het
groot.sEe verschll besEaat tussen \r7est en oost.

20.2. Kennls meE beErekklng t.ot mondhysL€ne

0m een eerste globale lndruk te geven van de kennis ootrent mondhygl€ne volgf
hLeronder eeo tabel (2O.6) met landelljke percentages julsEe ant\roorden op
een aanEal kennisaspecten met beErekking uot mondhyglEne.

Tabel 20.6. Kennis oondhygiEne; percentages dentaEen met juisLe anE,woorden
en percentages genoemde redenen (open vragen).

Kennis van: % mensen met julste
anEwoorden

% genoemd

Bestaan en effecE fluorlde
Omschrl Jvlng " randplak"
Omschrl jving " tandsEeen"
Redenen poeEsen: plak/caries/olJn

: tandvlees
: frisse aden/smaak

2 of meer andere mondhygiEnenlddelen

76
65
60

7

7

40
62

Aangezlen het hier vragen van heE open vraagEype betrefL hebben de resulLaten
betrekking op parate kennts. De percentages dentaten met juiste kennis
omtrent fluoride, plak en tandsteet zljr. ln heE algerneen redellJk hoog.
Spontaan kunnen ook door redelijke aantallen dentaEen redenen voor mond-
hygiEne genoemd worden.
Opmerkelljk ls dat de reden dat poetsen ook goed ls voor het tandvlees zelden
genoemd wordt. Dlt ltem valE sterk uiE de toonl kennelljk weten roensen dlt
nlet of komt men niet snel op de gedaehEe hleraan.
Voor heE onderzoek naar de samenhang meE de stratiflcatiekenmerken werden
a1le vragen ln 66n Eotaalscore gecomblneerd. De 1andelljk gemlddelde score
bedraagt 4.1 bij een range van 0-7.
Er werden op a1le stratlficatlekenrnerken signlflcante hoofdeffecten gevonden.
GeconsEateerd kan worden dat de kennis omtrent mondhyglEne een sLgnificante
samenhang vertoont met leeftijd, geslacht, SES en reglo. De verschlllen zlJn
echter klein (maximaal 0.5 sd).
l'Iet leeftljd bestaat een kromlijnlg verband: de mlddengroepen hebben meer
kennis dan de laagste en hoogsEe groepen. De oudste groep heeft de ml-nste
kennls.
Verder hebben vroulren ln heE algemeen meer kennis dan mannen.
Met sEs ls het-verband: hoe hoger heE milleu hoe meer kennls. IlterbiJ worden
de g66tste verschlllen aangetroffen, doch ook hler z1jn z1J nl-et erg groot
(ln geniddelden: SES-laag 3.8, SES-mldden 4.0, SES-hoog 4.4; sd=f.3).
De regionale verschlllen besEaan Eussen enerziJds het oosten en zuiden, waar
mlnder kennis aanwezlg is, tegenover anderzljds het noorden en westen.
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MoElvaEte Een aanzLen van mondhyglane

TerwiJl blj de kennlsitems onder meer gevraagd werd naar welke redenen er
zijn om de Eanden te poetsen, werd no gevraagd naar de ootleven die voor de
ondervraagden zelf gelden. Er werd een open vraag gesEeld en nen werd
aangespoord alle, voor zlchzeLf geldende, motleven Ee noemen. Tabel 20.7
geeft de verschtllende rnotleven en de frequenEies waarin deze genoemd werden.

Tabel 20.7. Motieven v66r tandenpoetsen. Frequentles (ln percentages) van de
dlverse genoemde moEleven.

Behoud geblt
Frlsse adern
Uiterlljk/mool \dtt
FrLsse smaak/gevoel
A1g. hyglEne/gezondheld
Relnlgen mond/geblr
Verwljderen plak e.d.
Behoud tandvlees
UIE gewoonEe/aangeleerd

AngsE voor kunstgebit
Angst voor pljn/tandarts
Minder EandarEskosEen
Advles tandarEs
Advles anderen

Anders
Weet niet/geen anEwoord

81
5l
32
29
27
L7
t7
11
IO

5
3

3
2

I

4
0

De motteven ln de tabel zljn nlet verder gecategorlseerd. Een aantal van de
motleven liJken bijeengevoegd te kunnen worden, zoal-s -behoud gebLt- en-angst voor kunstgebit-. Om de kwalltatteve verschlllen nlet verloren te
laten gaan ls de samenvoeging hier achEerwege gelaten.

NaasE de redenen waarom men het geblc reinigc werd gevraagd, naar de redenen
waarom men heE Eaodenpoetsen we1 eens achterwege laat. Ook hler werden de
ondervraagden aangespoord zoveel nogellJk a1le voor hen geldende redenen te
noemen. Tabel 20.8 geeft de frequenties waarln de redenen zlJn genoemd weer.

Tabel 20.8. MotLeven tegen tandenpoetsen; frequenties Ln percenEages van de
genoemde motieven.

Geen tljd/geen zln/vergeten
Te laat naar bed/te moe
Geen tandenborstel ln de buurt/geen gelegenheld
Na feest/drukke dag/op vacanEie/rderk e.d.
zlekte
Vlnd het vervelend, srrnaak/pl Jn1ljk
Geloof nlet dat het helpt/nLeE zo belangrlJk

Andere redenen
Weet. niet/geen antwoord
Ik vergeet het noolt

IIet merendeel van de Eegenmotleven heeft te maken net de moelte dle men rnoet
doen voor de gebltsrelnlging; men moet barriEres overwlnnen. IntrlnBieke
Eegenuotleven, dus tegen het poetsen als zodanlg (vervelend, plJnllJk, geloof
nlet dat het helpt) komen sl-echts welnig voor.
Een aantal tegenmotleven heeft betrekklng op doorbreklngen van gewoontes, van
vaste gedragspatronen (op vacantle, na feest te laaE naar bed e.d.).
Opvallend ls het hoge percentage dentaten (31%) dat zegt het poetsen nooit te
vergeten. (zte ook par.20.4: mondhygiEnegewoonten). Tabel 20.9 geeft een
overzlcht vao de aantallen notl,even v66r en tegen poetsen dle men (per
persoon) opnoemde.

35
2t
l0
10

5
1

I

4

I
31
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Tabel 20.9. Motivatle E.en aanzien van Landen poetsen; frequentles (ln percen-
tages) van de aanEallen per persooo genoeode redenen v66r en
tegen poetsen; landelljke gegevens betreffende dentaten.

Aantal redenen l"lotieven voor Motleven tegen

C

I
2

3

4
5

>5

5
7

2B
37
13

6
6

36
46
13

3

I
0
1

l'Ien ls duldelljk meer ln staaE ootleven v66r poeEsen te noemen dan notleven
tegen, hetgeen in overeenstemmlng ls net hec hlerboven gezegde m.b.t. het
extrlnsieke karakter van de tegenmotleven.

0m een taxaEle te maken over de sterkEe van de gemotlveerdheid v66r het
tanden poecsen en de samenhang met ken,
werd een varLabele geconsErueerd utt de drle vragen die hier betrekklng op
hebben, m.n.: de vragen naar de redenen waarom rnen de tanden poetst, naar heg
motlef dat het sEerkst speel-E en naar de mate waarin men gelooft ln de
effectlviteit van heE poeEsen om het genoemde doel te bereiken (-geloof ln
effectivitelt- ) .
0p a1le straEiflcatlecriterta, behalve regio, werden signiflcante doch kleine
verschlllen gevondeo. Maxlmaal verschil 1n z-scores 0.23; er waren geen
slgnlficante lnteracEles.
Btj de leeftljdsklassen beneden 35 Jaar werd een sterkere gemoEiveerdheid
gevonden dan bij dle boven de 35 jaar; max. verschil 0.23 sd.
vrouwen blijken sterker gemottrveerd dan mannenl verschLl 0.16 sd. Met sES
werd het verband gevonden: laag: heE nlnst gemotiveerd, mldden: reer geroEl:
veerd en hoog het sterkst gemotlveerd. Maxlmaal verschil 0.16 sd.
De lnfrequente controlebezoekers zijn minder gernotiveerd tot mondhyglEne-
gedrag dan de frequenEe bezoekers.

0p de variabele -gemotiveerdheid tegen poetsen-, sanengestetd uit de vragen
naar waarom men het tandenpoeEsen (soms) nalaat en de frequentle waarmee men
dit om de aangegeven redenen doet, werd eveneens een variantLeanalyse
uLtgevoerd net de stratiflcaEiekenmerken a1s ingangen.
Met lgeftlJd werd een hoog signlfi.cant verband gevonden, met (nerkwaarlg
genoeg) een keurlg monotone afname van de sEerkte van de Eegen-gemottveerdl
heid rnet de leefcljd. De oudste oensen ziJn het minst tegen-gemotlveerd. Het
verschll is daarblj ook redelljk groor: 0.95 sd.
MeE geslacht werd het verwachte verband gevonden; vrouwen zlJn ninder tegeo-
gemotl-veerd dan mannen (verschll 0.15 sd).
Het verband met SES. 1s niet slgnificant, doch de trend 1s we1 tegengesteld
aan di-e blj de moEGven voor.
De reglonale verschlllen zljn nlet significant.
Me
ni nder

t controlebezoek
tegen-gemo

bestaat een slgnlficant verband frequente bezoekers zijn
veerd dan lnfrequente bezoekers (verschl1 0.16 sd).

Op de verschll-varlabele: -motl,even voor - notleven t - (verschll z-
score), 1e de gr van gemoE in het algemeen moet represenEeren,
werden slgniflcante verschlllen gevonden t.a.v. leeftijd, geslacht, SES en
controlebezoek. IIet grootste verschll (bljna 0.6 sd) werd gevonden tussen de
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Joogste leefEijdsgroep (15-19 jaar) en de oudsre (65-74 jaar). De nlveau's
bLnnen de straLlflcaEiekenmerken vertonen dus geen grote verschll-len ln
atgemene gemoE.lveerdheld voor mondhyglene.

Wanneer de resultaEen op de drle varlabelen: -motieven v66t', -motLeven
Eegen- en de verschllvarlabele overzlen worden, dan zten we globaal het beeld
van schema 20.1.

Schema 20.1. Samenvattend overzlcht gemoElveerdheld.

l.{oc. voor Mot. tegen Mot. totaal

Lee fti Jd
t 5-19
20-24
25-29
30-34
3s-44
45-54
55-64
65-7 4

Geslacht

gemtdd.
gemidd.
gernldd.
gemldd.
genldd.
laag
genldd.
laag

laag
hoog

laag
gemldd.
hoog

gemidd.
laag

hoog
hoog
gemidd.
gemidd.
laag
laag
laag
laag

hoog
laag

gemldd.
hoog
gemldd.

gemldd.
hoog

laag
laag
gemldd.
genldd.
hoog
hoog
hoog
hoog

Laag
hoog

Laag
gemidd.
hoog

gemldd.
laag

Man
Vrouw

SES
-Taag

Mtdden
Hoog

Controlebezoek
Freq.
Infreq

BIJ de laagste leeftijdsklassen wordt het beeld bepaald door de sterke tegen-
gemoElveerdheld; deze resulteerL samen met een natlge -gemotlveerdheld voor-
ln een Lage algemene gemotiveerdheld. Vanaf 35 Jaar ts men nLet sterk voor,
doch de motlvatle tegen speelt geen rol", zodac toch een hoge algemene gernoEL-
veerdheid resulteert.
Manneo hebben t.o.v. vrouwen een lagere totale genotlveerdheld voor mondhy-
glEnegedrag. De hoge tegen-gemotlveerdheld van de oannen mag (ook hler) nlet
geLnterpreteerd worden als een absoluut gegeven.
IIet verband met SES ts analoog aan dat biJ poeEsgedrag en kennls; de lage SES
klassen zlJn laag gemotlveerd en de hoge hoog, terwiJl de middenklasse de
mlddenposltie lnneemt. Wat opvalt ls het belang van de tegennotleven vooral
blJ de mlddenklasse; terwlJl deze mensen gemiddeld gemotlveerd zlJn, zlJn de
barrleres Eegen poetsen kennellJk zo hoog dat een gemlddelde totaalmotlvatle
resulteert.
De mensen dle de tandarts lnfrequent voor controle bezoeken, bllJken welnlg
posltlef gemotiveerd te zlJn en sterk tegengemot.Lveerd. Dlt resulteert ln een
lagere algemene gemotlveerdheid. De frequenEe controlebezoekers vertooen
(mogeliJk door hun grote aantal) een gemlddeld beeld.
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20.4. MondhyglEnegewoonren

Ger{rooote wer,l ats een aparEe deEetmlnant van gedrag gezlen; '1.t^t.z' de
-ootzaak'van het gedrag ligC daarbij niet ln kennis, motieven of aEtlEudes,
doch ln slgnalen uit,{e buitenwereld (prompts) of uit het lichaam (cues Lo

acElon). Deze signalen 'ttiggeren- een bepaalde handelingssequentie, die,
eenmaal in gang gezet, auEomaEisch verloopt. Verondersteld werd daE er graden
van geautomaElseerdheid besEaan; een gedrag is meer of rninder lngeslepen. 41s
het nog niec volledig lngeslepen is hebbeo cognltieve en moElvatle-aspecten
waarschijnlljk nog een modiflcerende lnvloed op heE gedrag. MondhygiSoegedrag
werd verondersteld vaak ingebed re zljn in uitgebreidere handelingssequenEtes
als: -s morgens opstaan, aankleden etc. en -s avonds naar bed gaan.
Zie ook het eerdervermelde, meest frequent voorkomende, poetspaEroon (tabel
20.3) . Voor een ultvoeriSe beschouwlng van ge\^Ioonten wordt ver\^7ezen naar
Barker (f963).
Gevraagd werd naar heE rneer of minder geautomatiseerd zijn van het mondhy-
glEnegedrag, afzonderlijk voor door de week en ln het weekend. Tabel 20.10
geefE een overzicht van de resultaten.

Tabel 20.10. MondhygiEnegewoonEen; krulsuabel met frequenties (in proceo-
ten) van de anEwoorden op de vraag naar de nate van geauto-
matiseerdheid van het mondhyglanegedrag in het weekend en door
de week. Gegevens betreffende de dentaten.

Weekend
L2 3 4 5 ToE.

k

1. Altijd automatlsch
2. Meestal automatisch
3. Verschllt/wisselr
4. Steeds aan denken
5. Erop gewezen worden

77 .4
L5.6
r.8
4.7
0.3

0.0
0"0
0.0
0.1
o.2

0.7
0.9
0.3
3.6
0.0

0.6
0.4
1.3
o.2
0.1

2.7
13.4
0.1
0.5
0.0

73.4
0.9
0.1
0.3
0.0

Totaal: 74.7 L6.7 2.6 5.5 0.3 100.0

ilet overgroLe deel van de denEaten ruim 902 poetst zowel door de week als ln
heu $reekend -meesEal- of -altijd- auLomatisch.
Er wordE door de week ueer automaLlsch gepoetsE dan in het weekend , mogelijk
veroorzaakt door nlnder stablele gedragspatronen in het weekend. In heE
weekend werd, zoals eerder gezlen is, echter wel meer gepoeEst. De verschil-
1en zijn, zowel bij de poetsfrequentie als blj de poetsgewoonte' kleln.
Ook de antwoorden op een andere vraag, later in de enquete' laten zien dat
92% vao de mensen het er mee eens is (-helemaa1 mee eens-: 592; 'u.ee eens-:
33%) ts dat poetsen btj hen een vaste gewoonEe ls. 0p de orngekeerde vraag of
poetsen er snel bij inschieE antr,roordt 347" dat dlt -helemaal niet- het geval
Ls et 40% dat dit -nieE- heE geval is. Geconcludeerd kan dus worden daE het
grootste deel van de mensen vee1a1 autonatisch poetst, zonder daar steeds aan
te moeten denken eo zlchzelf erEoe te moeten aanzetten.
In tegenspraak met bovenstaande ltJkt heE gegeven dat, blj de open vraag naar
de motieven om de tanden te poetsen, slechts 10% van de mensen aangeeft uit
gerroonEe te poetsen (zle tabel 20"7). Dlt lage percentage kan veroorzaakt
worden doordat men bij de open vraag naar de redenen om Ee poetsen wel sterk
uitgenodlgd wordt om meE redenen te antwoorden. Uiteindelljk hebben Eensen
die zeggen automatisch Ee poeEsen natuurltJk we1 hun redenen voor hun
mondreiniglngsgedrag. Dit wl1 echter nlet zeggen dat deze redenen btj het
feitelljk gedrag telkenmale een rol spelen.
De varlantLe-analyse laat slgnificante verbanden zlen met alle strattficatle-
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kenmerken. Bovendlen zljn er signtficante inEeractles van SES en leeftlJd. De
verschlllen tussen de straEa ziJn 1.h.a. klein. IIet grootsLe verschrl wordt
gevonden tussen de leefttjdsgroepen en dan vooral blj de nannen (0.7 sd). De
Jongste leefEijdsgroepen verEooen heE mLnste geautomaElseerde gedrag.

20.5. Mond prompts

Signalen ult de bultenwereld werden ln het model gezlen als een van de
determlnanEeo van het. gedrag. Enerzljds zeEten zlj aar. tot gewoontegedrag,
andetziJds belnvloeden zij de kennls, motlvatle en attltudes. Het gaat er
hterblJ on dat deze signalen op de persoon lnwerken zonder dat hlJ er acElef
naar zoekL.
Gevraagd ls naar het Ehuis aanwezig zijn en onbedoeld onder ogeo krlJgen van
dl.verse mondhyglEnemlddelen en naar heE voorbeeldgedrag van anderen. Aan-
sporlngen door mensen uit de omgeving werden nleE a1s prompt beschouwd doch
als een notlvaEle aspect (m.n. als -ervaren soclale druk-).

Onder ogen krljgen van mondhygi€nemlddelen

Tabel 20.11 geeft de percenEages denEaten dle de dlverse andere (dwz exclu-
slef tandenborstel eo tandpasra) loondhygl6nenlddelen (blJna) dagellJks
onbedoeld onder ogen kriJgen.

Tabel 20.11. Onder ogen krljgen mondhyglEnemlddelen; percentage dentaten dat
deze onbedoeld (bljna) dagellJks onder ogen krijgt.

Tandenstokers
Floss/ tand zl jde
Poeder (bv snokers)
Spoelwater
Zo,ut

33
32
r6
L6
L6
t2

Fluorlde gelee
Mondspiegel
Monddouche
Plakverkllkker

5

5

3
2

2Speclale tandenborstel Anders

Dental floss ls kennelljk evenzeer lngeburgerd als tandenstokers. IIet
percentage mensen dat zouE onder ogen krljgt moet. waarschljnl"tJk met een
korreltje zout genomen wordenl het ls nieE duideliJk of men er steeda zout
ter retniglng van het geblt mee bedoeld heeft. uir rabel 20.5 blijkr dat
slechts 27. dlt niddel gebrulkt. Een verdere vergellJking met tabel 20.5 leert
dat tandenscokers en floss ongeveer ln dezelfde percenEages gebrulkt worden
a1s dat ze onbedoeld onder ogen gekregen worden (hetgeen niet tmpltceert dat
dlt ook dezelfde mensen berreft). Andere middelen krijgt men veel vaker onder
ogen dan dat men ze gebrulkt. El-k nlddel hoeft echter ook nlet dagelijks
gebruikt Ee worden. Tabel 20.12 laat de suillatle per persoon van het aantaL
niddelen dat men onder ogen krljgE zlen.

Tabel 20.12. 0nder ogen krijgen mondhyglEnernlddelen; percentages dentaten
dat andere mondhygiEnemiddelen blJna dageliJks onbedoeLd onder
ogen krlJgen, naar aantallen mlddelen.

Aancal mlddeten 0 I 2 3 4 25

Z dentaten 8 38 30 r6 6
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Een zeer grote meerderheid (92%) krijgt dageliJks een of meer andere
mondhyglenemlddelen (-onbedoeltl-) onder ogen.Onder -andere mtddelen- zijn,
zcals gezegd, Eandenborstel en tandpasta nlet begrepen, zodat, wanoeer deze
mlddelen meegerekend worden heE percentage mensen dat mondhygiEneprompEs
krljgt hoger za1 uttvallen.
De variantie-analyse laaE sigolfLcante verbanden meu a1le stratiflcaEteken-
merken behalve geslachE zien. De verschlllen zlln echter wederom klein. De
jongste leefttjdsgroep onderscheldt ztch weer in ongunsElge zln van de 4 erop
volgende leeftljdsgroepen. De hogere SES-klassen meer dan de midden en lagere
klassen. In het oosten en noorden krijgt rnen ml.nder pronpts dan ln het zrrtden
en westen. TensloEEe krljgen cle lnfrequente controlebezoekers nioder prompts
dan de frequente.

Voorbeeldgedrag roondhygi6ne

Een andere vorm van prompts 1s het (voorbeeld)gedrag van oensen uit de
orngevlng. Gevraagd werd naar hoe vaak men mensen uiE de orngevlng (gezln,
kennissen eEc.) mondhyglEne-actlvlteiten zieE uitvoeren.

Tabel 20.13. Voorbeeldgedrag mondhyglEne; frequentle van de waarnerning van
mondhyglEnegedrag van anderen in de orngevlng; laadeltjke
percenEages betreffende dentaten.

BlJna altiJd
Vaak
Soms
Zelden
Nooi E

9
35
27
r6
t2

i'leet nieE/ geen anErd. 0

Yoot 44% van de mensen kan het voorbeeldgedrag van anderen ult de directe
omgeving als een regelmatlg optredende prompt worden gezien.
De varlantle-analyse laat slgniflcante samenhangen zlen met geslacht en sES.
De verschltlen tussen de strata zljn klein. Vrouwen krijgen minder voorbeeld-
gedrag te zien dan rnannen. In de hoge SES-klasse krijgt men deze prompt
minder vaak dan in de middenklasse en hler weer mLnder vaak dan in de lagere
klasse.

20.6. Samenvattlng en dlscussie

Gedrag

Ilet aaotal denEaten dat opgeeft de tanden te poetsen ls hoog (97.5%); andere
onderzoekers vonden vergelijkbare resultaten. crlelaars (L977) vond 98%
poetsers. 0ok de NrPo-enquete van augustus 1986 laat globaal eenzelfde
resulEaat ztenz 2% zegt noolt de tanden te poetsen (mannen 32, vrouwen 0%).
Van de onderzochteo zegt 63% twee of meer keer per dag te poetsen et 29%
mlnsteos eenmaal per dag. Bedacht moet worden daE deze opgaven l.h.a. aan
soclale wenselijkheld onderhevig geacht worden.
BlJna ledereen (962) dle zijn randeo poerst gebrulkr daarbli (biJna) altijd
tandpasta.
Ilet tweemaal per dag poetseo en we1 -s morgens biJ het opsEaan- a1s -s avonds
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blj heE oaar beC gaan- is het neest voorkonende patroon. Van hen dle hun
Eanden poetsen, d.oet 467. het op deze momenEen.
InEenslef gebrulk (uinstens eenmaat per dag) van andere mondhygl€nenlddelen
komc slechts blJ f8Z van de mensen voor; floss en EandensEokers zijn daarvan
het popr.rlalrst..

Kennis

De speclfteke kennis met betrekklng toE mondhygl€ne ls tn redeltjke mate
aanwezlgl 767" vaa de mensen kent het besEaan en effect van fluorlde. Tandplak
en tandsteen ls btj resp.65 en 602 ln zoverte bekend, dat er een goede
ornschrljvlng van gegeven wordt. 622 vart de dentaEen kent twee of ueer andere
mondhygi€nemlddelen dan Eandenborstel en tandpasta. Opvall,eode (negatteve)
ultzondertng ls hec felE daE slechts 77" weet dat poeEsen ook helpt Eandvlees-
aandoenlngen te voorkomeo.

Motivatie

Er werd een redellJk grote dlverslEelt aan moEieven v66r het tandenpoetsen
genoemd. Al-s neest genoemd moE.lef kwam, nleE onverwacht, -gebltsbehoud- naar
voren (812). Gevolgd door -frLsse adem-(512). Behoud van gezond Eandvlees
werd aanzlenllJk ulnder genoemd (112). (NB: er ls geen duldelljke verklarlng
te vlnden voor de discrepantle tussen het gegeven dat 77" lreet daE poetsen
helpt Eegen tandvleesaandoeningen en dat LLZ dll ook als een elgen notlef
opgeeft. ldellswaar werd de Eweede vraag a11een aan hen die poeEsen gesteld
(97.5"1), doch dat verktaart. het verschll nlet volledig).
IIet meesEgeaoemde clustet mot.Ieven tegen tandenpoetsen 1s 'geen tlJd/geen
zln/vergeten'(35i4). Het merendeel van de Eegenmotleven heeft te maken meE de
moel.te dle men moet doen voor de gebltsreinlging; ruen moet barriEres overwln-
nen. IntrinsLeke tegenmotievefl, dus tegen heE poetsen als zodanlg (vervelend,
plJn1"ljk, geloof nlet dat het helpt) komen slechts weinig voor.
Een aantal tegenmotteven heefL betrekklng op doorbreklngen van gelroonten, van
vaste gedragspatronen (op vacaotle, na feest te laat naar bed e.d.).

Gewoonte

De overgrote meerderheld (tussen de 80 en 902) van de onderzochten geeft aan
dat het tandenpoetsen blj hen automatlsch gebeurt, d.w.z. er gaat biJ hen
geen ratloneel besllssLngsproces aan vooraf.
Deze bevindlng bevestigt de door dlverse auteura (zle bv. Mldden e.a. 1983)
geuite menlng dat ln verklarlngmodelten teveel uitgegaan wordt van rationele,
op kennis en gemotlveerdheid berusEende veroorzaltlng van gedrag.

Prompts

Een grote meerderheld (7711) krIjgE dageltJks 66n of meer andere mondhygl8ne-
mlddelen onbedoeld onder ogen. Onder 'andere middelen- zlln tandenborstel en
tandpasta nlet begrepen, zodaE, Iranneer deze utddelen meegerekend worden, het
percentage mensen dat prompts onder ogen krlJgt hoger zal ultvalLen.
Yoor 442 van de mensen kan het voorbeeldgedrag van anderen ult de dlrecte
omgevlng a1s een regelmatlg optredende prompt. worden gezLen.
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Samenhang net de sEraEiflcatiekenmerken

In het algemeen noeE gestel-d worden daE de straEificaElekenrnerken slechts een

zeer gerlng gedeelte van de varlantie in de vartabelen verklaren; de hoogste
multipele correlatte is .31 (verklaarde variantle 9%). Oe gevonden verschll-
len Eussen de klassen van de kenmerken zijn danook in het algemeen k1eln.
Tabel 20.14 geefE een overzicht van de sigiftcanre verschlllen.

Tabel 20.14 OverzlchE slgnificanLe sarnenhangen vao het rnondhygtEne-gedrag
en zljn deEerrnlnanEen net de srrauificatlekennerken. De ten
aanzlen van het zelfzorggedrag poslrlef te waarderen polen van
de verschillen zljn meE een * gecodeerd.

Regio Contr. bez.GeslLl L

jo nl ou .rtrv
>E,J

la ml ho nowz freq.lnfreq.

+
+

I
I

+

+

+++-
-l+.+

-|-+-I+

-+.++
-++
-++
-++
-++
-++

-.+
-+

-+
-+
-+

+
I

GEDRAC

Poetsfreq.
MII-mldde1.

DETERMINANTEN
Kennis
Gemotiv.h.
Gewoonten
Pronpts
nondh. rnidd.
voorb. gedr.

+-+-

+-++I
{-

Tot. negatieve
determlnanten * B 2 4 l0 0 10 5 0 3503 OB

ToE. negatieve
aspecten * t2 2 8 14 0 14 V O 6806 012
* Btj de opEellingen werd een - als 2 geteld en een * als l.

NB: -Deze tabel kan slechts als een heel globale lndlcatle gebruikt worden.
De vergellJkingen gelden sErikt genomen steeds slechts blnnen 66n
kenmerk, de verschlllen zljn qua grootEe genlvelleerd en alle variabelen
hebben in de summatie hetzelfde gewicht.

-trlanneer gedacht wordt ln termen van -de <letermi.nanten bepalen het
gedrag', dan dlenen a1leen de deterninanten in de evaluatles betrokken
worden (bovenste suumatie).
Wordt gedacht in Eermen van een feed-back model , dan bepaalt het gedrag
ook de deLerminanten. Men kan da* blj interpretatles de onderste
summatie gebruiken. ook voor het bepalen van \^/at rislcogroepen zijn is
deze de aangewezen summatle.

De tabel toont eeo groot aantal slgnifleante sa[enhangen van de sEratl-
ficatiekenmerken met de varlabelen. In het algemeen zLjt de sterktes van deze
samenhangen, afgezlen van die net de kenmerken leeftijd en controlebezoek-
frequentle, gering. Doordat de tabet geen gegevens bevat omErent de grootte
van de verschlllen geefE z1j 1lcht aanlelding tot foutieve interpreEatie.
Een jutste lnterpreLatie van het schema is, dat bij een groot aantal varia-
belen er kleine verschillen zijn dle bv. t.a.v. heE kenmerk SES bijna steeds
ln het nadeel van de lagere SES-klasse uitvallen en bij het kenrnerk geslachu

ln het nadeel van de mannen. In deze oegatlever uitvallende klassen hebben
echter grote aanEallen mensen goede resultaten, zodat de klassen als geheel
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nlet negaEtef te beschouwen ziJn. Blj hec treffen van maatregelen b.v. t.a.v.
de lage SES-klasse zullen deze dus voor velen ulE deze klasse mogeltJk nlet
adequaat zljn.

Hec mondhygl€negedrag en de kennls omtrenE mondhygl€ne bllJkt blJ de jongsre
eo de oudste leefrijdsgroepen het gerlngst. Het t.andenpoetsen komt heE meest
frequent voor ln de leeftiJdsgroep van 30-34 Jaar. OpmerkellJk 1s de lage
poetsfrequentie van de Jongste leefEljdsgroep (15-19 jr). Ook het geringe
gebrulk van andere mondhygl€nemiddelen valt blJ hen op. Voor een deel ls dtt
begriJpellJk omdaE hec gebruik van een aantal middelen nlet nodig is voor
deze groep. De drie hoogsEe leefclJdsgroepen vertonen hetzelfde bee1d.
In Nleuw Zeeland werden de leeftlJdsgroepefl 15-19, 25-29 et 35-44 onderzocht.
Ook daar werd gevonden dat de jongste groep duldellJk mlnder poetsc dan de
twee andere groepen (CuEress e.a., 1983)
Ten aanzlen van de motivacie ls heE beeld complexer. BIJ de Jongste leef-
tljdsgroepen bllJken met name de Eegenmotleven een grote ro1 te spelen, zodat
tezamen met een matige gemottveerdheid v66r, een lage algemene gemottveerd-
held resulEeert. Vanaf 35 jaar ts men niet sterk posiEtef genoElveerd, doch
ile tegenmotleveo spelen pracEisch geen ro1 zodat Eoch een hogere algemene
gemotlveerdheid bestaat.
Evenals ln andere onderzoekingen werd hler gevonden dac meer vrouwen dan
oannen de tanden poersen. Ook het gebrulk van andere mondhygldnenlEEElEtl-EE
kennls m.b.t. mondhygi€ne en de algemene gemotlveerdheld is blJ vrouwen beter
dan btJ nannen.
Zowel wat beEreft het mondhyglEnegedrag, de kennls a1s de motivatie konE de
laagste SES-klasse heL mlnst gunstlg naar voren; de middengroepen beter en de
hoogste groepen heE besE. Meest opvallende uiEzondering vormt. heE gegeven dat
de mtddengroepen het hoogst scoren op de motleven tegen poetsen, waardoor hrrn
toEale gemotlveerdheld slechts een gemlddelde waarde berelkc.
Regionale verschlllen bestaan vooral tussen het westen en de andere reglo-s.
Zowel t.a.v. het poetsgedrag, het gebrulk van andere mondhygi8nerniddelen als
t.a.v. de determlnaoten koot heE westen het beste naar voren.
Zoals te verwachEen was, vertonen de meesEe varLabelen een duldellJke
samenhang uet controlebezoek. Zowel poetsgedrag, gebrulk van andere nondhy-
gtEnemlddelen als kennls en gernotlveerdheld blijken blJ de frequente con-
Erolebezoekers beter te zijn dan blJ nlet-frequente controlebezoekers.
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EET VOEDINGSGTDRAG ET{ ZIJN DETERUINANIEN (DSNTAIEN)

IIeE voedingsgedrag2t.L

Het gedrag met betrekking tot de voeding neemt blnnen het zelfzorggedrag een
uitzonderlngsposiEie tn. Terwijl er btj mondhygi6ne en tandartsbezoek sprake
is van heE uitvoeren van een bepaald gedrag, bestaaE de zelfzorg met beErek-
klng Eor voedlng uit vermlJden van gedrag; met nane van het gebruik van
sulker(s)houdende voedingswaren. strlkt genomen zouden dan onder zelfzorg-
gedrag va11en, dle aceivtuelEen die voork6men daE nen suikerhoudende voe-
dingswaren gebruikE; bv. het nleE inkopen van snoepgoed, het kiezen voor oleE
zoet broodbeleg, heE gebruik van zoettabletjes i.p.v. sulker in koffie en
Ehee e.d.m. Dit soort gedrag ls ,Can verder slechts als tandheelkuntlig
zeTfzorggedrag aan ce merkea als het gebeurE meE heE oog op de gebitsgezond-
heid en nleE b.v. om nief teveel in llchaamsgewlcht toe te nemen.
waarschljnlijk omdat meEing van het bovengenoemde vermijdingsgedrag niet goed
mogelijk is, neenL men gewoonlLjk a1s maaE voor het vermlJdingsgedrag het
omgekeerde n1. her gebrulk vao zoetwaren en rieht uen zich ook op de deter-
rninanten van diE gedrag. Zoals in hoofdstuk 4 is gesteld, werd ook in dic
onderzoek Eeo aanzien van het voedlngsgedrag gevraagd naar de frequenEle vaa
het gebrutk van sulkerhoudende voedlngswaren. Daarnaast werd echter ook
gevraagd naar het tandheelkundi-g zelfzorgged,rag in de strlktere zin: het
vermljden van sulkerhoudende voedingswaren ten bate van de gebltsgezondhei<l.

Voor de formulering van de vragen wordE verwezeo naar bljlage rv,a en rV.e.
vanult de omschrljvlng van de varlabelen in de lopende teksE zijn in bijlage
XXI.a de codes van de vartabelen te vlnden dle op hun beurt verr"rljzen.rair de
bijlage xxr.b en xxr.c, dle respecElevelljk de toelichting op de constructie
van de variabelen en de resultaten van de variantie-analyses geven.

Gebruik van maaltijden

Het gebruik van een maaltijd wordE gezlen als 66n enkele aanval op het geblt,
heE wordt dus gelijkgesteld met het 66n keer gebrulken van suiker. Gevraagd
werd hoeveel maaltljden men doorgaans per dag gebruikL. Tatrel 21.1 geeft Je
landelijke verdeling van het maalrljdgebruik tn percentages.

Tabel 21.1. Het gebrulk van maaltijden; percentages dentaten per aantal
maaltijden per dag.

Aantal maaltijden/dag 1 23 4 5 of meer

Landelljk % Lt482 3 I

Het gemiddelde aantal maaltljden dat de denEaten gebrulken llgt ieEs beneden
de drie (2.9). BTjna L/7 van de dentaten gebruikt twee maaltljden per dag. De
verschillen tussen de niveau-s van de straEtflcatlekenmerken zijn alle (op
dat blj geslacht na) significant; ze zlln echEer kleln (max.0.4 sd). IIel
gebrulken van slechts twee maaltijden per dag komt het meest voor bij de
leeftljdsgroep van 20-24 jaar (l8z) en de daarop volgende twee groepen Eussen
de 25-35 laar (L7z). rn de oudsre leefrijdsgroep komt dlt heE minsr voor
(8%).
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Gebrulk van sulkerhoudende producEen bulten de maaltlJden

Om het gebruik van zoeLwaren bulEen de maaltljden vast Ee steLlen werd
gevraagd naar de frequenEle per dag van heE gebrulk van een aantal met nane
genoemde sutkerhoudende producten. Deze omvatEen zowel koek en anoeprraren als
frlsdranken en koffle en thee met suiker. IleC toEaal aantal gebruikte
producten per persoor per dag lrerd hleruit berekend. Tabel 21.2 geeft de
result.at,en weer. De gebrulksErequentles per dag zlJn 1n enkele klassen
gegroepeerd.

Tabel 21.2. Gebrulk van suikerhoudende producten buiten de maaltiJden;
verdellng van de deotaten (ln procenten) naar de aantallen keren
daE deze produccen per dag worden gebruikt, landeltjk en per
straEum.

Aantal/dag 0 1-5 6-tO 11-15 >16 Gemldd.

Landelijk 35 42I 16 7.3

20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
55-64
65-7 4

Geslacht
l,tan
Vrouw

SES

-LaagMldden
IIoog

LeefrlJd
1 5-r9

Regio
Noord
Oost
tr{est
Zu,ld

9

5

8
6
6

7

6

7

6

0
0
2

I
1

1

0
3

1

1

1

0
I

0
0
1

I

20
27
31
35
39
44
47
63

4L
43
43
43
43
44
42
24

25
L7
19
L6
t4

9
9

8

l5
13

6
6
3

3

2

2

t0.1
9.3
8.0
7.9
6.8
6.5
6.1
5.3

34
34
37

30
40

42
42

18
13

42
4r
42

r6
l8
L4

27
33
38
35

46
43
42
39

20
18
L2
l9

8.5
7.t

7.9
8.1
7.6

8.4
8.0
7.6
7.7

NB. De geniddelden zlJn ult de nlet 1n klassen gegroepeerde gebrulksfrequen-
ties berekend (sd tandelllk 4.8).

Gemlddeld gebrulkc de denEat.e nederlander per dag biJna 8 sutkerhoudende
producten bulten de maaltlJden om.
In de varlancle-analyses werden slgnlflcance sarnenhangen gevonden rnet
leeftiJd, gesLacht, SES en reglo. Ult. deze analyses en bovenstaande tabel
kan het volgende worden opgemaakE.
Met leeftlJd ls er een vrij sterk en monotoon verband; de Jongste twee
l"eeftiJdsgroepen gebruiken opvallend veel meer suikerhoudende producEen dan
de overlge leeftljdscaEegorieEn. Boven 45 jaar wordt dutdeltJk heE minst
gebrulkt. I{et verschll tussen de laagste en hoogste leefttJdsklasse beloopt
biJna 0.9 Bd; ln gemiddelden btJna 5 producten per dag.
Mannen gebrutken genlddeld 1.4 zoete producten meer bulten de raaltljden dan
vrouwen.
Mensen ult de hoogste SES-klasse gebrulken signlflcant, doch slechts ln
gerlnge mate, mlnder vaak sulkerhoudende producten bulten de hoofdmaalttJden
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dan mensen rrtt de mldden- en lagere SES-klasse.
De regio-s laEen, in de volgorde noord, oosE, zuid eo r.Testr een monoEone
afname van heE gebrulk zien.

Suikervermijding cen bace van de gebitsgezondheld

Gevraagd werd naar de frequenEle van heE achtetwege laten van 'iets zoeEs of
zoeElgheld- omwille van de gebltgezondheld. Tabel 21.3 geeft de landelijke
resultaEen.

Tabel 21.3. FrequenLles van de verroijding van suikerhoudende producten met
het oog op de gebttsgezondhei.d; perceotages dentaten per vermlj-
dingsfrequentie; landeli jke gegevens.

Frequentle verrnljding Altijd Vaak Soms Zelden Nooit

% mensen ') 6 L4 8 70

IIet veroljden van sulkerhoudende producten terwtlle van de gebltsgezondheid
wordE slechts door 302 van de denLaLen ln enige frequentie gedaan. De
verschtllen tussen Ce niveau-s van de stratlficatiekenmerken zljn ook hier
k1eln.

Verder werd gevraagd of en hoe vaak uren bepaalde producLen achterwege laat
omwllle van de gebiEsgezoodhei.d. Tabel 21"4 geefE een overzlcht van de
resultaEen.

Tabel 21.4. VermiJding per product van het gebruik van bepaalde sulkerhouden-
de producEen omwille van de gebltsgezondhetd; percentages
dentaten per frequentie van vermiJding. Landelijke gegevens.

Altljd Vaak Soms Zelden Nooir

Snoep
Koekjes
Sulker ln koffie
Sulker ln thee
Zoet broodbeleg
Gebak/cake

L-)

l1
2

9
a

l0
11

2

2

8
9

7

6

1

I
4
3

2

2

5

4
2

I

67
70
9l
91
76
79

Sutker ln koffle en t.hee wordt heE mlnst weggelaten ten bate van de geblts-
gezondheld. De meesten van degenen die heL weglaten doen het dan ook alttjd;
gewenning speelE hler waarschijnlijk een grote ro1. I,lat vaker laaE men zoet
broodbeleg en gebak achEerwege. Slechts rond de 30% van de mensen laat we1

eens snoep en koekjes om die reden sEaan.

Wanneer het percentage mensen berekend wordt dat [berhaupt we1 eens een van
de ln tabel 21.4 genoemde producten weglaat, dan blljkt dat 43% dit'wel
eens' tot 'vaak' doet en 57% deze producten nooLt achterwege laat omwille van
de gebitsgezondheid.
In de variantie-anal-yse werden slechts slgnlflcante verbanden gevonden met
geslachc en regio. Mannen vermijden nlnder vaak zoet om gebitsgezondheids-
redenen daa vrouwen. Van de mannen laat 40% we1 eens (of vaker) teEs zoets
achterwege en van de vrouwen doet 47% dat.
Ook btj deze variabele bltjkt in de reglo-s oost en zuid heE roinst aan
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zoetvermLJdlng gedaan t.e worden. IIet grooEste verschll bestaat tussen het
westen en het oosLen. In het westen Laat 50id we1 eens (of vaker) teLs zoets
achterwege, tegert 36% in heL oosEen.
Het zojuisE geconstateerde verschll tussen het vermlJden van snoepgoed en
koek enerzlJds en van sulker ln de koffle en thee anderzlJds was aanleldlng
LoE heE nader analyseren van het vermljden van sulkerhoudende producten
bulten de maalEljden. UiE de varlantle-analyse bleek dat vrouwen slgntficanE
meer dao oannen heE gebrulk van snoepwaren omwllle van heE gebtt veroijden.
DlE, terwijl het weglaEen vao sulker in koffle en thee blj mannen het meest
voorkomt.
Er is geen signlflcanE SES-verschl1 hoewel de trend is dat mensen ult de
hoogste SES-kLasse snoep, koek, gebak en zoeElgheld op brood, vaker ver-
miJden dan dle ult de lagere SES-klassen. IIet vernljden van suiker ln de
koffi.e en Ehee daarentegen komt slgnlflcanE meer voor ln de laagste SES-
kLasse. Tabel 21.5 vat een en ander samen.

TabeL 2l.5. 0verzlcht van de resultaten betreffende het gedlfferentieerd
vermijden van het gebrulk van suikerhoudende producten omwllle
van de gebltsgezondheid. cegeveus betreffende de dentaten.

ilet verxoijden van KorrE heE frequentst voor blJ

Suiker ln koffle en thee
Snoep/koek, zoet beleg

SES - laag
SES - hoog

man
vrouw

Dlc vermlJdlngspatroon van suikers kont ln alle leeftlJden ongeveer geliJk
voor. Met leeftljd vertoont namelijk zowel het vermijden van zowel koffle/-
thee met sulker als van snoepwaren/zoel beleg een monoEoon posltlef verband.

21.2. Kennls over voedlns

Gevraagd werd naar de kennis ontrent de suikerhoudendheid van een aantal
voedlngsmiddelen. Blj een scorerange van 0 - 6 wordt landelljk een gemiddeLde
vart 4.4 punten gescoord (sd=1.9). Er is ln hec algeneen dus (op deze manler
gemeten) ln redellJke mate kennts van sulkerhoudendheld van voedlngswaren
aanwez lg.
De varlantLe-analyse 11et op a1le stratlflcatlekenmerken slgniflcante
verbaoden zlen.
Met leeftljd is er een practlsch monotoon verband; de jongsten hebben de
mlnste kennl"s, ile oudsten de rneest.e (max. verschil 0.4 sd; genlddelden van de
Jongste en oudste leefttjdsgroep resp. 3.9, sd=2.0 en 4.5, sd= 1.9).
Mannen hebben mlnder kennls dan vrouwen.
G;AE? is er, evenals bij kennls onErenE mondhyglEne, eeo signlfLcant en
redellJk groot verschil tussen de SES-klassen; de hoogste klassen hebben de
meeste kennis, de laagsce de nlnste-ftIil-iEIschil 0.3 sd, gemlddelden resp.
4.6, sd=l.8 en 4.0, sd=2.0) .
In het rresten ls de meesEe kennis aanwezlg; ln heE oosEen en zuiden het
minste.

De kennls omtrent de schadelljkheld van suikers voor het gebit werd gepelld
door naar de oorzaken van cariEs en tandvleesafwljklngen te vragen. Dlt
aspecc wordt ln hoofdstuk 23 (Algemene determLnanten) besproken.
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MotLeven Een aanzlen van voeding

Met een aanEal vrageo werri de moEivaEie ten aanzien van het voedlngsgedrag en
met name de behoefte aan snoep en arrdere suikerhoudende voedlngs-/genotsrnld-
delen gepelld.

Behoefte aan zoetwaren

Ult de vrageo naar de behoefte aan zoetwaren werd een variabele gecoa-
sErueerd.0p een schaal van 0 - 8 (zwakke behoefte - sterke behoefte) werd
een landelijk gemiddelde van 1.7 (sd=1.6) gescoord. In het algemeen gesproken
is er (op deze manier gemeLen) geen sterke zoetbehoefte. Tabel 21.6 geefE een
overzicht van de gemiddelde scores,

Tabel 21.6. BehoefEe aan zoeLeraren; gerniddelde scores (vermenigvuldigd mel
10), landelijk en per strarum"

Kenmerk
stratum

La Leef rt jal

L5 20 25 30 35 45 55 65
Gesl
ua vr

b 8.5

1a mi ho
Regio

no oo fre zu
Con Bez
fr lnfr

Gemidd. Ll 26 20 L7 15 13 l-4 15 14 L7 L7 18 16 t6 15 17 18 15 LT t6

In de varlantie-analyse werden signtficante verbanden gevonden met leefEljd,
SES, regio en controlebezoek. Boveodten \ra.s er tussen leeftijd en geslacht
een signiflcante ioteract-le.
Ilet SES-effect is klein (0.1 sd) de laagste SES-klasse heeft een sEerkere
zoetbehoefle dan de midden* en hogere klasse. i.egionaal valL vooral het
westen op door een sterke zoerbehoef te. rn ireE nG6TGi-6n zuiden ls deze
behoefte het zwaksE.
Tn verband met de lnteractLe vao leeftljd en geslachE meE de zoetbehoefte
werden, voor de eenvoud van de inlerpretatie, blj de beide geslachLeir afzon-
derlljk varlantie-analyses uitgevoerd. Een betrekkelijk groot en srerk
slgnificant verschil werd gevonden blj beide geslachEen tussen de verschil-
lende leeftljdsgroepen. Blj mannen beioopE het. verschil meer dan 1 sd; bij
vrou\4ren 0.6 sd. Het verband is, globaal- genoxnen monot.oon (opvallende uitzon-
dering is de oudste groep blj de vrouwen, die een gemlddelde score behalen).
De jongsre leeftijdgroepen vertonen een relatief sterke behoefte aan zoet-
waren in vergelljking net de oudste groepen" De leefLijdsgroep van 15-r9 jaar
springt er ln dit opzicht bljzonder uiE. Het verschll met de eerstvolgende
leefEijdsgroep beloopt rond de 0.4 standaard devlatie.

Smaakvoorkeur

op de vraag naar de voorkeur voor hartige of zoete producten werd door r3z
'zaet'geantwoord en door 5a7.'hattrg'. 36Y. sprak geen voorkeur uit. De helft
van de bevolklng heeft dus een voorkeur voor harrlge dingen en slechts 13%
voor zoet. De variantie-anaLyse laat slgniflcanEe verbanden zien met leeftijd
en geslacht. Ook
relatlef sEerks
voorkeur voor zoe

hier valt de jongste leefElldsgroep dutdeli jk op met de
te zoetvoorkeur. Blj vrouwen treedt een lets frequentere
t op dan blj mannen. raEEl-7TI7 geefr de resulraren weer.
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Tabel 21.7. Smaakvoorkeur; percenEages dentateo naar de srnaakvoorkeur,
landelljk er per sEratum (wr.lgaz weet nlet / geen antwoord).

Smaakvoorkeur ZoeE Har t ig Geen vocrkeur Wn/Ga

Landell jk l3 50 35 1

Leef El jd
r5-19
20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
55-64
65-7 4

Geslacht
Man
Vrouw

22
r3
10

9
8

13
20
r6

31
44
51
57
57
57
44
55

46 r
1

I

1

I
I
0
I

I
I

42
38
33
34
29
35
28

L2
13

51
49

35
37

Kostea van snoepgoed

Gevraagd ls ook of de kosten van snoepwaren een ro1 spelen blJ het gebruik
ervan. BLl 90% van de dentateo spelen de kosten geen of helenaal geen ro1.
ZiJ zouden niet vaker snoepen als heE mLnder kostEe.
De varlantle-analyse llet slgnlflcante verbanden zten met a1le sEratificatLe-
kenmerken behalve controlebezoek. Tusseo nannen eo vrouwen ls het verschll
nlet grooE maar wel slgntflcant. BIJ naonen-G!ilen de kosten een grotere ro1
dan blj de vrouwen. Wat betreft het verschll tussen de SES-klasseo werd
gevonden dat blj de laagste klasse de kosten een grotere rof@Tin bt5
de hogere en nlddenkl"asse.
In het oosEen en wesEen spelen de kosEen een grotere rol bij het gebrulk van
snoepgo6fAa;ln het noorden en zulden.
Omdat er een sterk slgnlflcante lnteractle werd aangetroffen tussen leeftlJd
en geslacht werden analyses uLtgevoerd voor beide geslachten afzonderliJk.
BiJ Jongeren van belde geslachten blljken de kosten een belangrlJke en
signlficant grotere rol" te spelen dan biJ ouderen. Het verschl.l spreekt meer
blJ de mannen dan blJ de vrouwen (max. verschlllen resp. 1.0 sd en 0.6 sd) en
ook hler springE de Jongste groep erult.

PiJn/gevoeligheid blj suikergebrulk

Als een persoonlljk motlef tegen sulkergebrulk werd de blJ een aantal mensen
optredende plJn of gevoellgheld blJ het eEen van zoetrraren gezlen. Van de
populatle heeft 23i( hler soms last van en nog eens 32 vaak. Er zlJn hler
enkele slgnlflcante verschllle[ tussen de dLverse strata. HeE komt meer voor
bll de lagere sociale klassen blj de Jongeren en blJ vrouwen.
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Sociale druk sulkerverrnijdlng

Gevraagd is ook naar de lnvl:ed die mensen in de omgeving ultoefenen om het
gebruik van het sooepgoed en andere suikerhoudende voedlngshTareo ter wll1e
van het gebitsbehoud te vermijden. (De druk die van de sociale omgeving
uiEgaaE om juisu \re1 te snoepen werd nleE gemeEen. De invloed dte, ln de vorm
van de aanwezigheld van zoetwaren, van de fysteke omgevlng uitgaaE om julst
we1 le sroepen werd bij de "prompts" gepelld).
BIi 8"1 van de bevolklng wordL bljna altljd of vaak druk cloor anderen ulE de
r:mgevtng ultgeoefend om het snoepen achterwege Ee laEen. BLJ z3"l wordt er
soms/zelden op gewezen en blj 692 noolt.
Er ls al1een een signlflcant leeftljdseffect. IIet verschil E.ussen de jongste
en oudsEe groep beloopt 0.6 sd..longeren ervaren deze invloed vaker dan
ouderen. Merkwaardige uiEzondering vormc de leefEtjdsgroep van 35-44 Jaar,
<lLe eveneens een relaElef sterke invloed ervaart.

Geloof in de effecEivIt.elt van suikervermiJding

Teoslotte werd nog gevraagd naar tret geloof ln de effectivlEeiE van sulker-
vermijdlng voor het behoud van heE geblt. 442 geeft aan hterln te geloven,
267" l.aat her ln het midden en 30% gelooft nlet dat door heE vermijden van
sulker het geblt beter behouden bliJft. op de schaal van 0-5 wordr landelijk
ieEs boven het schaalgemiddelde gescoord: 2"8 (sd=f"1).
Wordt de varlabele op de lnvloed van sEratlficaLiekenmerken onderzocht dan
bltjken jonggg tot 25 jaar er minder in te geloven dan ouderen (max.
verschll bljna 0.4 sd).
Ook geloven nannen mlnder vaak dan vrcuwen dat het vermijden van suiker het
gebitsbehoud 6-Sede icomr (versc-hi1 0.1 sd).

2L.4. Voedingsgewoonten

Gedrag word hier a1s gewoontegedrag beschouwd r^ranneer heE automatlsch, zonder l

tussenkomst van bewusEe beslisslngen tot stand komt. Het feiteltjk gebrulk
van suikerhoudende voedingswaren werd hier:boven besproken. De mate waarln
hierbij bewuste tresllsslngen een ro1 spelen is natuurlLjk ntet gemakkelijk
vasL Ee sEel1en. rn dlt onderzoek werd geEracht enig inzicht te verkrljgen in
de mate waarLn rnen zlch blj heE gebrulk van zoetr4raren belrust is van de
schadelijkheid voor het gebit. op de vraag:'Denkt u er we1 eens aan als u
iets zoeEs eet dat het slecht is voor het gebit?- antwoordt bijna de helfr
van de bevolking (482) roer 'Ja'. Tabel 21.8 geeft de pereenrages 'ja-
anEwoorders- landeltjk eo per stratum.

Tabel 21.8. Bewustheld van schadellJkheLd r.oor heE gebLt bij consumeren van
sulkerhoudende producten. percenEages denuaten die zlch de
schadelijkheid reallseren; landelijk en per stratum.

K€flmefk
S Eratum

La Leefti jd
t5 20 25 30 35 45 55 6s

Gesl
ma vr

SES

1a ni ho
Reglo

oo oo k7e zu
Con Bez
fr infr

48 t+9 52 53 53 48 43 40 39 43 54 44 51 51 55 45 50 45 50 44
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Er zijo bij alle stratlflcaE.lekenmerkeo signlflcant.e verschllleo (max. 0.2
sd, ln perceoEage: 15%). Vooral de drie oudere leeftljdsgroepen (gernlddeld
412 denkc er we1 eens aan, tegenover gemlddeld 5L% bIJ de andere leeftlJds-
groepen) en nannen (43% denkt er wel eens aan; vrouwen 542) va11en ln
negaEteve zin op.
Er ls op heE eerste oog een Eegensletllng tusseo heE felE dat mlnder jongeren
(dan ouderen) geloven ln de effecEivlEelt van sulkervermlJdlog, en de
bevlndlng dat meer Jongeren (dan ouderen) zlch van de schadelljkheld bewust
zlJn. In de dlscussle (zte 2L.7) za1- hierop lngegaan worden.

21.5. Voedingsprompts

Ilet voorEdurend in het zicht llggen van sulkerhoudende producten werd als een
belangrljke determlnant van heE gebruik ervan gezien, ook a1 is het gebrulk
mogelljk ook een deEermtnant van het in het zlcht llggen. Voor een aanEal van
deze producten a1s drop, koekjes, chocolade, frlsdranken e.d. (zte biJlage
IV.a.15) werd daarom gevraagd of men die onbedoeld steeds onder ogen krljgt.,
thuls, op heE werk of op school.
B71 2% van de bevolking llggen geen van de genoemde producten voorEdurend in
het zlcht. 542 kriJgr bljna dageLljks 1 tot 5 van de genoemde producten onder
ogen en 447" geeft aan meer dan 5 van deze producten onder ogen te krlJgen.
Tussen de SES-klassen bestaat. eeo kleln doch signlficant verschtl. De lagere
klassen krl$en minder onder ogen dan de rnlddenklasse en deze weer mtnder dan
de hogere klassen.
Een groter verschll (0.7 sd) treedt op Eussen de leeftt-idsklassen. waarbtJ de
JongsEe leefcljdsgroep er weer exEra dutdelljk uitspringt. ZtJ krtjgr het
meest onder ogen.
Er ls verder nog een slgnlficanc reglonaal verschLl van 0.2 sd tussen heE
zuLden en het westen. In hec zuldenTidffi-ien neer producten onder ogen dan
ln de andere reglo-s. I{et oosten en ooorden oenen ml-ddeaposltles in.

2L.6. Samenvattlng en dtscussle

Van het voedingsgedrag werd, zoals ook ln hoofdstuk 4 gesteld, nlet slechts
het strlkte EandheelkundLg zelfzorggedrag opgeoonen, doch ook het op de orale
gezondheld betrokken gedrag. Dlt lmpllceerde dat naast het vermlJden van
sulkerhoudende producten omreden van de orale gezondheid, ook het gebruik van
deze producten werd gepeLld. In het kader van deze sEudle was het niet
mogeltJk een uitgebrelde voedlngsanannese ult te voeren. Een -24-uurs reca1l-
werd nLet gebrulkt omdat het rislco van het treffen van een speclfieke dag te
groot werd geacht.
Gekozen werd voor de volgende wiJzen van -ueten-: met beErekklng tot het
uaaltlJdgebruik werd gevraagd naar de normale frequentle per dag; waE betreft
het gebruik van suikerhoudende producten bulten de maaltijden on, werd naar
heE doorsnee gedrag gevraagd zonder aanduldlng van een perlode.

Gedrag

De meesEe dentaEe nederlanders eten drle maaltlJden per dag, doch 182 procent
wiJkt hlervan af. Van het totaal gebrulkt 142 slechts tweemaal per dag een
maaltiJd. Dlt kornt het meest voor biJ de leeftijdsgroepen van 20-35 jaar.
IIet gebrulk van sulkerhoudende producEen bulten de naaltljden om werd gepelld
door van een groot aanEal producten en soorten producten de gebrulksfrequen-
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Eie Ee vragen. Dit leverde een gemiddeld aantal van bijna 8 producteo per
persoon per dag op.
Het vermijden van suikerhoudende producEen omr,/111e van de gebltsgezondheid
komt betrekkelijk zelden voor; 7O7" zegE dit nooiE te doen; slechts BZ doeE
diL attijd of vaak. A1s men sulkers of sulkerhoudende producten vermljdt, dan
gebeurE daL vaker l"n de vorm van het vermijden van snoep, koek, gebak en zoeE
broodbeleg, dan Ln het verrnijden van suiker ln koffle en Ehee. Vcorllchging
ln deze lijkt dus bij denEaLen u1t alle sEraua niet erg effecEief.

Kennls

In dit hoofdsLuk werd slechts gevraagd naar kennis met beLrekking tot de
suikerhoudendheid van een aanEal. producEen. De kennis omtrenE de schadeli.jk-
heid vao sutkerhoudende producten voor de geblEsgezondheld wordt ln hoofdscuk
23 besproken (onder -kennls oorzaken cari6s-).
Kennls van sulkerhoudendhetd van een aantal voediogswaren is ln redelljke
mate aanwezig. Bij een scoreraoge van 0 - 6 wordt landelijk een genlddeldo
van 4.4 punten gescoord (sd=l.9).

Mo Eieven

De helfc van de bevolklng heeft een voorkeur voor harLige zaken en slechts
l3Z yoor zoet. Blj de overlgen besEaat geen voorkeur.
ondanks de betrekkelljk geringe zoetvoorkeur wtlrden, zoals boven gezegrl, toch
nog gemlddeld per persoon 8 "zoeEe Lussendoortjes- genuttlgd.
De kosEen van snoepgoed spelen bij de meesLe dentaEen (90%) geen ro1 Ln de
frequentLe \raarmee zij snoepgoed gebrutken. Zij zouden niet vaker snoepen als
het goedkoper hras.
van ce dentaEe populatie heeft 232 -soms- last van pijn bij het nuttigen van
zoete producEen en nog eens 3% 'vaak'.
Van de dentaEe bevolking ervaarE 8z -bijna attijd- of -vaak- druk van anderen
uit de ourgeving ou het sooepen achterwege Ee laten. BLj 23"1 wordt er -sons/-
zelden- op gewezen en bij 692 'r.ooit'.
TensloLte werd nog gevraagd naar het geloof Ln de effectiviteit van sui-ker-
vermijdlng voor het behoud van het gebit. 447. geeft aan hierin te geloven,
262 Taat het in het mldden en 302 gelooft niet dac door het vermljden van
sutker het gebiu beter behouden bllJft. A1s dtt. gegeven a1s vallde beschouw<l
kan wordenr ls heE een opmerkelljke zaak, gezlen alre voorllchtlngslnspan-
nlngen in het verleden.

Samenhang net de stratlflcatiekeomerken

Tabel 21.9 geeft een overzlcht van de signlflcanEe verbanden van de voedings-
varlabelen met de stratificatiekenmerken. De jonge leeftijdsgroepen worden,
ondanks een grotere druk Lor beperklng uit de omgeviiil-SEEnmEiFdoor her
gebrulk van meer zoetwaren bulten de inaaltljden, mlnder kennis, mlnder geloof
in de effectlvltelt van sulkervermljdlng en roeer prompts dan de middelste
leeftijdsgroepen. Verder hebben zlj een grotere behoefte ean zoeEwaren en een
sterkere zoetvoorkeur. voor de jongste leeftljdsgroep geldt dlE alles Ln
versterkte mate; een ongunstig bee1d. De oudste groepen nemeo een nldden-
posltie ln. Er ls op het eersEe oog een tegenstell-lng Eussen het felt dac
jongeren mlnder (dan ouderen) geloven in de effecElvlteiE van sulkervermij-
dtng, en de bevlnding dat jongeren meer (dan ouderen) ztch vao de schade-
liJkheld ber^nrst zijn. Een interpreLaEle kan zijn: nen kent de boodschap;
"sulker ls slecht", maar men gelooft. nleE dat door vermlJding van sulkers het



227

gebtt behouden kan blljven (men kan rtrenen dat andere facEoren b.v. erfe-
liJkheld een belangrtjker ro1 spelen).

Tabel 21.9. Overzlcht van de stgnlflcanLe sarnenhangen van hec voedlngsgedrag
en de determlnanEen ervan meE de suraciflcattekenrnerken. De t.en
aanzlen van heE zelfzotggedrag posttlef te waarderen polen van de
verschillen zljn rnet een * gecodeerd.

Lfr
jo ml ou

Gesl
mv

SES
la ml ho

Regio
novz

ConEr.bez.
freq lnfreq

GEDRAG

Sulkers bul-
ten maalt.
Sulker-vern. :+ +

+
I -t-+

ar+
+
+ +F

DETER},lINANTE^\
Kennls
Motteven
zoetbehoefte
smaakvoorkeur
kosten
Pl Jn
soc . druk
geloof effect

Gewoonte
Prompts

1

+

+

+

I
+

-1+

+

+

+

+

-++
-T-F+++
+T:
++
-T++r
=++

+

+

+

I+-
+-
-I

It+-

+
+

+
+
+

Tot. negatleve
determinanren* 11 7 8 8 4 656 27 3 8 24

Tot. negatLeve
aspecEen * 15 810 LZ 4 8 7 8 410 3 9 26
* BIJ de optelllngen werd een - aLs 2 geteld en een * a1s 1

NB: Blj de lnterpretatLe van de tabel gelden dezelfde opmerklngen als dle
welke In het vorlge hoofdstuk gemaakt zljn t.a.v. de vergellJkbare tabel
(20.14).

Mannen onderschelden zLch 1o ongunstlge zln van vrouwen. ZIJ gebrulken meer
sifrI-erhoudende producten bulten de maalEiJden on, zljn zlch mlnder bewust van
de schadelljkheld van suiker, vernljden suLkergebrulk mlnder, hebben minder
kennls en geloven nlnder ln de effecElvlteit van sulkerveroiJdlng dan
vrouwen.
De verschlLlen tussen de SES-klasse heffen elkaar practisch op.
Tenslotte worden het zuidE-E-E6E oosten gekenmerkt door een groter aantal
negatleve asPecten dan het westen en heE noorden. Frequente cootrolebezoekers
onderscheiden zLch op enkele punEen tn gunstlge zln van de infrequente
controlebezoekers. ZIJ vermlJden meer sutkerhoudende producten omwille van
heE geblt, hebben mlnder zoetbehoefEe en zlJn zich vaker berrust van de
echadeli jkheid van sulkergebrulk.
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22 IIBT TANDARTSBEZOEK EN ZIJT{ DETEBUINAN1EN (DENTAIEN)

NaasE heu mor'rdhygieoeBedrag en heE voedingsgedrag wordt het bezoeken van de
tandarts als vorm var. zeltz-otggedrag gezLen. GetrachE ts een overzlcht te
krljgen van de frequenEie waarmee de tandarts de afgelopen twee jaar bezochE
werd en van de factoren die bij dit bezoek een rol gespeeld hebben.
Blj heE lezen van dtrE hoofdstuk dienc ln gedachte gehouden te worden daE her
hier, evenals 1n de twee voorgaande hoofdsEukken, alleen de resultaEen van de
dentate Nederlanders betreft. Verder worden de resultaten met beErekking tot.
bezoekfrequentles veelal weergeger/eo over de afgelopen txgg _jgg!. Voor de
bezoekfrequentles per jaar rllenen de getallen dus te worden gehalveerd.
Voor rle codes van Ce variabelen wordl- verwezen naar bijlage xxII.a; voor de
construcLte van de varlabelen oaar biJlage XXTI.b en voor de tesultaten van
de varianEie-analyses naar bljlage XXII.c.

22.L. TandarEsbezoek

Om een beeld te krijgen van heE Eandartsbezoek in Nederland werd gevraagd
daar het tijdstlp van heE laatste bezoek aan de tandarts eo oaar heE aantal
keren dat rnen de afgelopen twee jaar naar de tandarts is geweesE. De bezoe'r-
frequentie werd gevraagcl over de laatste twee jaar. DIE omdat bij een korEere
perlode een te grote onnauwkeurlgheid verto,acht kon worden, terwljl het appel
op het geheugen over eeo langere periode waarschljnlijk te onbetrouwbare
gegevens zou opleveren.
In dlt hoofdsLuk doet zich eerr probleem voor m.b.t:. heE (post)st.rattficatle-
kenmerk -frequenlLe controlebezoek-. Dlt kenmerk heeft rneE een aantal andere
stratlficaElekenmerken vele signifi.eante tnteracLles op de feiLelljke
bezoekvariabelen. Ilet geeft daarbij gemakkelijk aanleiding tot oojuiste in
EerpretaEies. Daarorn werd heE bij de bespreklng van de gedragsvarlabelen in
diu hoofdstuk weggelacen. De LoetsingsresultaLen van de ver:schlllen blnnen
alle stratiflcatiekenmerken (na uitsplltslng voor ccntrolebezoek), zijn terug
te vlnden in bijlage XXII.c. Exacte EoeEsing van de overall-resultaten kon,
wegens heE stochastlsche karakEer van de gewlchten van het (post)suratl-
flcaEiekenmerk controlebezoek, ntet eenvoudlg r-ritgevoerd worden. Er dient we1
rekenlng gehouden te worden oet hel feit. dat voor dit kenmerk gecorrtgeerd is
ln de varlanEteanalyses.

Tijdstlp laatsue bezoek

Gevraagd werd naar het ttjdstip qraarop meo voor het laatst voor zlchzelf bij
de Eandarts.ts geweest. Tabel 22.1 geefE weer in welke periode het laatste
tandarLsbezoek heefr plaats gevonden; Landelijk en opgesplitst oaar de
genoende sEratl f lca tiekenmerken.
BllJkens de tabel ls 79% van de dentate Nederla.nders het laaEste half Jaar
naar de Eaodarts geweesE en 892 het laatste jaar. Geuiddeld gaat 47" t]iet
(tijdsLip laatste bezoek 5 of meer jaar geleden) naar de Eandarcs.
Relafief hoog ls heE EandarLsbezoek, voor zover ult. het fijdsLip van het
laatste bezoek valt op te maken, van de jongsEe 1eeftl-.ldsgroepen; althans zl J
nenen hier een relatief gunstlge posltie in, in Legenstelllng tot de sltuatle
blJ heE mondhyglEne- en voedingsgedrag.
Vrouwen zijn als groep recenter bi.j de tandarts geweesE dan mannen.
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Tabel 22.1. Tijdperlode 1o jaren, verlopen slnds het laatsEe tandartsbezoek;
frequenELeverdellngen van de dentate populatie ln percentages per
perlode, landelijk en per stratuo.

<0.5 0.5 roE 1 1 Eot 2 2 rot 5 2.s

LandeI 1 jk 79 10 5 3 4

Leefrl jd
t5-19
20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
55-64
65-74

Geslacht

84
82
83
75
78
77
63
66

8
9

l1
13

9

10
l0

8

2

2

2

6
4
4

t4
t2

3

4
3
4
5

4
8

11

5

3

8
3
2

4
5

4
4

2

3

I
3

4
4
5

3

4
2

5

3
2

4
3

2

5

Man
Vrouw

SES

-LaagMidden
Hoog

Reglo
Noord
0ost
West
Zuld

6

L2
l2

75
77
8t
75

L2
11

9

11

75
8I

l0
9

5

4

3
4
6

5
4
4
5

78
79
78

TerwlJl er ln het eerste half jaar ggen_Eg-vggg[l bestaat, wordt blj hen,
wier laatste bezoek langer dan een half Jaar geleden ls, we1 een SES-verschil
gevonden. IIet ltjkt erop dat, als mensen uit de laagste SES-klasse zich niet
aan de halfJaarliJkse controle houden, zLJ er 1n grotere gecale langer van
afzlen (132 1s de laatst.e Ewee jaar niet geweest, tegen 42 var. de hoogste
SES-klasse).
Verder blljkt dat het westen zlch onderscheidE van de andere reglo-s door
recenter tandarEsbezoek.

Frequentie van het tandartsbezoek

Er werden drle soorten van tandartsbezoek onderschelden: controlebezoek,
bezoek naar aanleldlng van klachten en herhallngsbezoek (d.w.z. bezoek dat
a1s aanleldlng heeft een ln eeo vorig bezoek gelndlceerde behandellng uit te
voeren of een reeds gestarEe behandellng verder af naken). Ult deze drle
soorten werd daarnaast het totaal aantal Eandartsbezoeken berekend. De onder-
scheldlngen werden gernaakt omdat de drle vormen van Eandartsbezoek door
geheel verschlllende determLnanten bepaald lrorden. Klachtenbezoek vloelt
voornaueliJk voort uit een llchamellJk slgnaal (cue to actlon). BiJ herha-
llngabezoek ls de klachE meestal verdwenen of Ls er geen klacht gelreesc en Ls
de afspraak met de tandarts (prompt) een belangrijke detennLnant. BIJ contro-
lebezoek spelen de algemene determlnanten een ro1 en eventueel de oproep van
de tandarts (pronpt).
Het onderscheld heeft overlgens uaar betrekkeliJke waarde omdat er ln een

aantal gevallen overlap Ls tussen de vormen van tandartsbezoek zoals bv.
wanneer blJ controlebezoeken ook klachten worden geDeld en eventueel behan-
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de1d. Tabel 22.2 E.oonE de gemiddelde aantallen EaodarEsbezoeken van de
denEaEen (raet en zonder bezoek) over de afgelopen twee jaar.

Tabel 22.2. Gemiddelde aantallen tandarEsbezoeken van de denEaEe populatie
gedurende rie afgelopen twee jaarr landelijk en per sEratum;
totaal :ranEal bezoeken en afzonderlijke aantatlen voor de diverse
vormen van tandarEsbezoek.

Totaal CooErole Klacht Ilerhaling

Landeli jk
sd

4.7 3.2
r.6

0.5
t.4

l.c
3.6 2.4

Leefrl jd
15-19
20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
5s-64
6s-7 4

Geslachc
Man
Vrouw

SES

l,a"g
Midden
IIoog

l.l
1.0
L.4
1.0
i.i
0.8
0.8
r.l

0.3
0.5
0.5
0.5
0.6
0.6
0.6
0.7

3.6
3.4
3.4
3.0
3.2
3.0
2.4
2.4

5.0
4.9
5.3
4.5
4.9
4.4
3.8
4.2

0.5
0.5

0.6
0.5
0..5

0"5
0.5
0.5
0.6

3.1
3.3

3.0
3.3
3.2

21

3.2
3.2
3.1

4.6
4.9

4.5
4.7
5.0

4.6
4.7
4.9
4.5

1.0
1.0

0.9
0.9
1.3

Regio
Noord
OosE
WesE
Zuid

1''

o.9

NB: De gegevens dienen met. de nodige reserve bekeken Ee worden aangezien de
verdellngen nogal scheef zijn. Eerder is ook al gewezen op de overlap die
tussen controle en klachtenbezoek kan bestaan.

Gemiddeld is de dentate Nederlander in de afgelopen twee jaar 4.7 keer naar
de tandarts geweest. Daarvan gemiddeld 3.2 keer voor conEro1e,0.5 keer voor
klachten en gemiddeld 1.0 keer voor het voltooien van een behandeling.
Ilet aantal bezoeken is bij de hogere leeftijdsgroepen kleiner dan bij de
lagere. Dit is vooral terug Ee voeren op het geringere aant.al cootrolebezoe-
ken. Het aantal klachtenbezoeken 1s daarentegen bij de hogere leeftijdsgroe-.
pen groter. Het bijna dubbele aantal klachtenbezoeken bij de leefEijdsgroep
van 2O-24 jaar Een opzichte van de groep 15-19 jaar springt in heE oog.
In Eabel 22.3 worden de resultaten meE betrekking tot de bezoekfrequentles
nogmaals weergegeven, nu in percenEages van de dentace bevolking per bezoek-
frequentle.

0.9
.0I
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Tabel 22.3. Tandartsbezoek van de denEate Nederlanders {n de afgelopen Ewee
jaar; frequentleverdellngen tn percentages per soort bezoek.
Landelljke gegevens.

Soort bezoek

Aantal bezoeken
Laatste 2 jaar Totaal Controle Klachten Herhallng

C

I
2

3
4
5

6
7

I
9

10
l1
L2

>L2

6L
16
l0

4
4
1

2

0
0
0
1

0
0
1

2L
7

2

1

0
0
0
0
0
0
0
0
0

L4
5
6

8
67

1

0
0
0
0
0
0
0
0

9

4
4
7

33
t5
10

6
5

2

2

1

1

2

68

In eerste lnstantle va1-t op dat blJ deze gegevens 92 aangeeft de laaEste tltee
Jaar alet naar de tandarts te zlJn geweesE. Dlt percenEage verschllt 2 net
het vergelljkbare, dat ult tabel 22.1 ls af te lelden. Daar geefc 77" op, dat
het laatste bezoek aan de Eandarts langer dan twee Jaar geleden Ls. IIeE
verschll ln vraagstelllng ls daar mogellJk debet aan. Men ls blJ het beant-
rroorden van de t\{ee vragen net geheel verschlllende schattlngen bezlg.
De afgelopen twee Jaar ls 147 r.Let voor conErole naar de tandarts geweest.
Rulm tweederde heeft ln die perlode geen klachtenbezoek afgelegd en 512 ls
niet op herhallngsbezoek geweest.

De dentate Nederlander gaat gemlddeld 1.5 keer per Jaar voor cooErole naar de
tandarts. Zoals ult tabeL 22.3 blijkt, kent het controlebezoek een Srote piek
bi| '2 keer per Jaar'. IIet bllJkt dat 687. mLnsteng 2 keer per Jaar (4 keer ln
de 2 jaar) voor controle naar de tandarts gegaan ls. Nog eens l9Z gaat 1 tot
3 keer Ln de twee jaar en L47" gaat nlet op controlebezoek.

IIet gemlddelde aantal keren dat men voor een klacht naar de tandarts gaac is
laag, nl. 0.5 keer per Ewee jaar. Zoals ult tabel- 22.3 bllJkt Ls 682 van de
menaen in de afgelopen twee jaar helenaal nlet voor een klacht blJ de
tandarts geweest; 217" 'e€rr keer en nog naar 12 vler keer.

Itet genlddelde aantal herhalingsbezoeken ln de afgelopen twee Jaar (zle tabel
22.2) Ls bljna twee keer zo hoog als het gemlddelde aantal klachtenbezoeken
nl . 1.0.

22.2. Kennls net betrekklng tot het tandartsbezoek

De kennLs die een ro1 speelt blj heE al of nlet naar de tandarts gaan heeft
vooral betrekklng op de hulp die de tandarts, blJ gegeven fLnanclEle rnoge-

llJkheden, kan verlenen voor het behandelen van klachten en het behoud van
het geblt en de gebltsfunctLes. Daarom werd gevraagd naar de aard van de
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klacht.en waarnee men bij de EandarEs Eerecht kan, rtaac de curatieve en
prevenEieve mogelijkheden van de tandarts en naar de financiele en verze-
keringsaspecEen van de EandarEsenhulp. Daarnaast werd nog gevraagd naar de
gewensEe conErolebezoekf requenEie.
Bij een aanEal variabelen worden de resultat.en afzonderlijk voor ziekenfonds-
verzekerden en niet.-z'Lekenfondsverzeker<len (parEiculier-, rZA- en rZR-
qerzekerden) gegeven.

Kennis curaEieve en preventieve behandelingsmogelijkheden

MeE betrekklng EoE dit cherna weren vier aspecteo onderzocht. over een aantal
klachEen, waarvan niet zonder rreer duidelijk ts of ze door een tandarEs
behanceld kurrnen worden, werd gevraagd of men hiervoor bij de tandarts, bij
de hulsarts danwel blj beiden terechE kan. IIet beErefE hier klachEen als:
pijnlijke kaken, slechEe adern, afwijkende Eandstand, problemen meE kaur.ren
e.d.m. (BEIi). Verder werd gevraagd naar verschillende behandelingsmogelljkhe-
den van enkele typisch Eandheelkundige klachten (cul) en van een speclaal
probleen; een st.erk aangetasEe kles (cuz). Ten aanzien van de kennis mec
betrekklng lclE het preventleve handelen van de EandarEs werc een opeo vraag
gesteld (PRE). Tabel 22.4 geefc een overzicht van de geurlddelde aantallen
juiste anEwoorden op deze vragen.

tabel 22.4. Kennis van curaEieve en preventieve behandeltngsrnogelijkheden;
gemlddeldeo van de -som van juiste en onjulsLe antwoorden-; over
de variabelen BEH, CUl, CU2 en pRE. Gegevens beEreffende de
dentaten.

Varlabele
Score-range

BEI{

-16 - +16
CUI

-5-+5
CU2

-1-15
PRi

-l-+5

Landell jk
sd

7.3
5.2

1.6 1.8
0.9

1.3
C.B

Leefri jd
15-19
20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
55-64
65-7 4

Geslacht

1.3
L.4
t.4
t.4
L.4
1.,

t.2
1.0

r.4
L.7
1.8
1.8
1.9
L.7
1.8
1.8

1.0
1.5
1.8
2.O
1.9
1"6
1.3
1.5

6.0
7.7
8.0
8.3
aa

7.3
6"9
6.0

Man
Vrouw

l.J

L.4

t,2
L.4
L.4

1.3
L.2
L.4
L.4

r.8
L.7

r.6
1.8
r.9

1.5
L.7

t.2
1.8
2.0

1.4
1.4
r.8
1.5

6.9
7.7

7.t
7.L
7.6

SES

Laag
Midden
Hoog

Regio
Noord
0ost
WesE

Zuid

6

7

7

7

8
7

I
5

r.6
t.7
1.8
t.7
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Voor een bespreklng van de eerste vler varlabelen worden de gegevens van
bovenstaande tabel met die van de variantle-analyses tesamen beschouwd. De
hler gecrokken conclusies gelden slechEs voorzover aangenomen mag worden dat
de vragen het beEreffende kennlsdomeln goed dekken.

In eersEe tnstantie kan geconstateerd worden dac hec kennisniveau t.a.v. de
zorgverlener blj wle men meE klachten terechE kan, redeliJk te noenen ts.
Gemiddeld wordE een score van +7.3 gehaald blj een range van -16 tot +16,
waarblj een score van 0 overeenkomt met -geen kennls- en de - scores net
foutleve kennls. DIE betekenE dat men maxlmaal +4 fouEen heeft gemaakt.
De verschlllen tussen de sErata zljn opvatlenil klein, EerwlJl er btnnen de
sErata wel redelljke spreldlngen besEaan. De gerniddelden varieren van 6.0 tot
8.3 bij een overall standaarddeviatie van 5.2.

llet kennlsnlveau meE berrekklng tot curatteve behandelingsmogelljkheden in
het algemeen (CUl) is lager. IIet gemlddelde van +1.6 bij een range van -5 tot
+5 1i.gt. nlet veel hoger dan het -geen kennls--nlveau. Ook hler zijn de
verschlllen tussen de strata kletn; de genlddelden varieren tussen 1.0 en 2.0
biJ een overall standaarddevlatie van 2.1.

Bij de kennls van speclale curatleve mogelljkheden ls om tljdsredenen
volstaan met 66n open vraag over 66n probleem: -I,laE kan de tandarts doen
(behoudens extraheren) a1s een tand of kles al fllnk ls aangeEast?-. De
gemlddelde score ls 1.8 bij een maximum van 5 (het antwoord -niets- werd a1s
-1 gerekend).

De preventleve activlteLten van de tandarts kent men nog nlnder goed. Op
open vraag wordt, biJ een maximun van eveneens 5, een gernlddelde van
geecoord.

de
1.3

BiJ a1le vier vragen zljn de verschlllen blnnen de stratlflcaElekennerken
gerLng, maxLmaal steeds mlnder dan 102 van de scoreranges.
Ook de gegevens ult de varlantle-analyses laten zlen dat er slechts kleiae
verschlllen zljn (nax. .53 sd). tJel ilJn de verschlllen bljna alle slgnlfi-
cant.
BIJ de verdellng van de kennLs over de leeftljdsgroepen zien we dat er
globaal beneden de 25 en boven de 4
tuesenliggende leef ti Jdsgroepen.

5 Jaar mlnder kennls ls dan btJ de

De Jongste leeftijdsgroep valt op door de lage scores ten aanzien van kennLs
van curaEleve mogelljkheden. De andere ultschleter ts het lage nlveau van
preventleve kennLs bij de oudste leeftijdsgroepen.
IIet kennisverschil tussen manneo en vrouwen is alleen slgnlflcant ten aanzien
van de eerste twee varlabelen en valt in het voordeel van laatstgenoemden
ult.
De kennis over de curatleve en preventleve behandellngsruogelljkheden ls btJ
de lagere soclale klassen mlnder dan blj de mldden- en hogere klassen. De
niddengroep neemt a1leen biJ de kennls omtrent heE kunnen laten behandelen
van een klaeht door tandarts of huisarts nlet de nlddenposltl,e In. ZiJ scoort
hLer het laagst.
De reglonale verschlllen ziJn btj a1le vier variabelen slgnlficant. rn het
noorden en oosten ls ln het algemeen mlnder kennLs dan ln het zulden en
weaten.
De stratlflcatlekenmerken tesanen verklaren blj deze varlabelen tussen de 3
ea 7Z vat de varlantle.
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Kenots van de kosten van behandelingen

Om een tndicatie Ee hebben over de kennis die rnen heefE van de l<osEen van

candheelkundige behandelingeo is gevraagd naar de kosEen van het trekken van

een kles, heE leggen van een vulling , een kunstgebiE en een controlebezoek'
De vragen naar de kosEen waren open vragen. Voor: elke behandeling werden

grens\^Taarden vastgesEeld voor wat..als een goede en een fcluEieve schatf-lng van

ie kosUen werd gezLen. DIC afzooderlijk voor zlekenfonds- en nlet-zieken-
fondsverzekerden. Omdar het vasE.st.e1len van grenswaarden beErekkelljk
arbiErair Ls, Is een directe vergeltjkiog vao ziekenfonds- eo niet-zieken-
fondsverzeker<len dubieus'
Uit de diverse vragen werd 66n variabele geconstrueerd Cie de kennls over de

kosten sanenvaE. De resultaten laEen zien daE 51% van de ziekenfondsverzeker-
den geen enkele goede kostenschatEing weet te maken. Bij de niet-ziekenfonds-
verzekerden geldE. dit voot 27% .

De varianEie-analyses wljzen het volgende rrit.
Bij ziekenfoods- en nieE ziekenfondsverzekerde[ Eesaneo I^rerd er tussen de

teefcljdsklassen een vrii grooE (max. sd) verschll gevonden. De kennls+0. b

neemt meE ale leefEtjd, practl"sch monot.oon Eoe. Alleen bij de laaEsEe twee

leefttjdsklassen is er weer een daling in het kenntsniveau.
DaarflaasE werd er een kletn (jp.3 sd), significant SES-effecE gevonden; de

hoogste klasse heeft de meesEe-kennis, de mlddenklasse miuder en de laagste
klasse de minste kennis.
In de analyses voor belde groepeo afzonde):lijk, wordf bij de niet-zieken-
fondsverzekerden ook een slgnlficanE en vrij gioot (bijna 0.9 "a|-T6ETEIG=
effecE gevonden. Het verEoonE dezelfde
bij de gecombLneerde groepen. Daartraa

verdeling over de leeftijdsgroepen a1s
st 1s er een klein significanE ge-

slachtsverschll. De mannen hebben meer kennis dan de vrouwen'
Bij de ziekenfondsverzekerden zljn er slgntficante effecten van leeftijd,
ges1acht@SeffecEisk1einer,maarquaverde1ingge11jk
aan de hierboven beschreven effecten. HeE geslachtsverschil is kleiner dan

btj de niet-ziekenfondsverzekerden, doch in dit geval hebben de vrouwen neer
kennls dan de mannen.
Verder ts er een significanee tnteracLte tussen -controlebezoek- en SES. Na

uitsplitslng van deze groep naar de frequentle van controlebezoek, worden b1J

de analyses geen interacEies aangeEroffen. Alleen bij de lnfrequente
bezoekers 1s er een signiflcant SES-effect (t1.4 sd); de ziekenfondsverzeker-
den uit de hogere klasse hebben meer kennls dan die uit de lagere'

Voor de kennis van de kosEen van een volledige prothese werd een aparte
variabele geconstrueerd. HeE kennisniveau is hler evenzeer gerlng. Slechts
257. van de ziekenfondsverzekerden en 42% var de niet-zlekenfondsverzekerden
en weeE een juiste kostenschatting te maken. Er zljn enkele slgnificante
samenhangen meE de stratificatiekenmerken.

Kennls saneringskaart.

Gevraagd werd of men wlsE \^7at een sanerlngskaarE is en bij degenen die dat
wisten, naar wat de geldigheidsduur ervan is. Deze Ewee kennlsvragen werden
sanengenomen 1n 66n variabele. De vragen werden zowel aan ziekenfondsverze-
kerden als aan niet-ziekenfondsverzekerden gesteld.
Tabel 22.5 geefE een overzicht van het wat verrassende resultaat.
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saneringskaarE.; percent.ages dent.aten per anEwoordcaEego-

I{eet nler
qTat het ls

Onjulste
geldighetd s-
duur

Jul ste
geldighelds-
duur

Zlekenf ond sver zekerden
NieL-zlekenf . verzekerden

l0
23

44
39

46
38

Een opvallend resultaat ls ln eersEe lnscantle dat 54"1 van de zlekenfondsver-
zekerden geen julste kennls heefE van de saoeringskaart. 102 weet ln het
geheel nleE wat een sanerLngskaart is. Het ts hlerbij we1 de vraag of deze
kaart dan geheel onbekend ls, rnogelljk ls zij onder een andere benamlng wel
bekend.
Een tweede opuerkelljk resultaaE ls de hoge graad van kennls btj de niet-
zlekenfondsverzekerdeo. 38% weet. daar zelfs de julste geldtgheldsduur van aan
Ee geven.
VarLantLe-analyse 1leE voor a1le stratlftcatlekenmerken slgniflcante ver-
schlllen zLen. Terwljl leeftljd, regio en SES een hoog slgnlflcant hoofdef-
fect laEen zlen, is er bovendten een hoog signtflcant lnEeractie-effect van
SES en leefEiid. BIJ dlverse ultspliEslngen werden steeds weer slgnlflcante
lnteracEles gevonden. Daarom worden hier de resultaten van de eerste analyse
besproken waarblj de LnEeractie tussen sES en leeftljd biJ de lnterpretaEle
ln gedachte noet worden gehouden.
Itet leeftlJdseffecE 1s zoals al diverse keren aangetroffen kromllJnlg. De

de meeste kennLs, de jongste en oudste de minsEe.niddengroepen hebben
opvallende uitschleter ls hi.er weer de jongsce leeftljdsgroep, die 0.8 sd van
het gemlddelde afwijkt (genlddelden: Jongste groep -0.4, leefriJdsgroep var
45-54 laar 0.5, oudste groep 0.2, sd overall 0.7).
Mannen hebben nlnder kennls dan vrouwen (gemlddelden resp. O.22 en O.32,
;a=0:7)
Wat SES betrefE 1s er een, wellswaar kleln (.17 sd), maar slgniflcant
verscElf. IIet hogere mllieu heeft hler minder kennls, hei mlddennllieu meer
en het lagere ml1leu de meeste kennis (gemlddelden resp. O.24, O.27, en 0.29
biJ een overall standaarddevlatle van 0.7).
De regionale verschlllen wljken hler af van heE reeds vaker aangetroffen
patroon; noord en west hebben mlnder kennis dao oost en zuLd.

Kennls versErekkingenpakket standaard zlekenfondsverzekerLng

Gevraagd ls naar het geheel of gedeeltelljk door het ztekenfonds vergoed
worden van een zevental behandelingen met name: het Erekken van tand of kles,
het verwiJderen van t.andsEeen, het vu11en van een kles, een zenuwkanaalbe-
handellng, een volledlg kunstgeblt, het plaatsen van een kroon en een
controlebezoek.
Tabel 22.6 geeft de percentages per aantal Julste antwoorden.
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Kenn i s s E a ndaardve r s t rekkingenpakket z iekenf ond sverzekeringen ;
verdeliog van de denEaEen (ziekenfonds- en rrleE-ziekenfoodsver-
zekerden) in percenEages naar hec aantal Juisce antwoorden
(max. 7 ) .

Aancal jutste
arrtwoo rden

ZF-verzekerden Nle t-ziekenf . ver zekerd en

0
I
2

3

4

5

6

7

2
2

2

4
B

26
4l
16

L4
3

2

5

l0
25
32
10

Geniddeld 5.3 4.5

Van de ziekenfondsverzekerden \^reet 83% op rneer dan 4 van de 7 vragen een goed
antwoord te geven. Slechts L67" weeE op alle vragen het juiste antwoord.
Ook hter een verrassend hoog kennisnlvearr van de nlet-zlekenfondverzekerden
met beErekking toL heE zlekenfondssysteem; 67% heefE meer dan vler vragen
goed beanEwoord.

VarianEle-analyses werden uitgevoerd op ziekenfondsverzekerden en nlet-
zlekenfondsverzekerdende tesamen. Slgnificante en maEig sterke hoofdeffecEen
werden gevonden van leeftijd, SES en cootrolebezoek. DaarnaasE waren er
lnteracEies van SES en reglo met leefEijd en van SES met controlebezoek. I'Ia
opsplifslng naar frequenEe en lnfrequente controlebezoekers werden geen
interactles gevonden.
Bij de frequente bezoekers besEaar een klein rnaar signlft".nt gjrlgrtt!"r".-
schll; vrouwen weten meer van het ziekeafondspakket dan mannen
Het SES-effect werd alleen blj de frequenLe controlebezoekers gevonden. De
lage-3E3:EIassen hebben de meesEe kennLs. Het vrij grote leefEijdseffect
(groter dan 1 sd) bestaaE
meesLe kennis.

blj beide groepen. De mlddengroepen hebben de

Gewenste frequentie controlebezoek

Gevraagd is of de tandarts we1 eens heefE gezegd hoe vaak men voor controle
naar de tandarts moet gaan en hoe vaak hiJ dan gezegd heeft dat nen zou
moeten gaan. Daarnaast werd gevraagd hoe vaak men naar eigen menlng moet
gaan. Deze vragen werden a11een gesLeld ter correetl-e van het feltelijke
conErolebezoek blj predictieve doeleinden (vg1. hfdst 4). Daarom wordr hler
volstaan uet een korte weergave van de belangrijkste resultaten. Iabel 22.7
laat deze resultaten zien.

label 22.7. Gewenste frequentie controlebezoek; door tandarts opgegeven en
naar eLgen menlngl percentages dentaten per bezoekfrequentle.

Bezoekfrequenrle >2/ ir 2/jr L/ jr 4l f Nooir Noolt gezegd

Opgave tandarts
Naar eigen mening 6

93

B4

1 n.v.t4 2

5 I
59

n.v. t4
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Bl3 597. van de dentaten heeft rle tandarts noolt gezegd hoe vaak men naar de
Eandarts moeE voor conErole (aannemende uiteraard daE heE geheugen van
patlenE in deze betrouwbaar ls geweest). Wanneer de tandarts wel een advles
geeft, dan luldE dic ln ruim 932 van de gevallen: 2 keer per jaar. lrrT% vatt
de gevallen wordt een anderslutdend advtes gegeven.
De elgen mentng van de patiEnt wijkt Lt 16Z af van heE algemeen bekende
advles 2 keer per jaar; 842 neent dat dlE de gewenste frequentle Ls.

22.3. Motivatle ten aanzlen van Eandartsbezoek

De beweegredenen om al of nler naar de tandarEs Ee gaan zlJa velerlei. Veel
Eandartsbezoek komL voort ult een, bfJ een eerder bezoek geconsCateerde
afwljking. De belangrijkste persoonlljke reden ls een algemene behoefEe om

het. geblE gezond Ee houden. Een andere persoonlljke reden is de aanwezlgheid
van een klacht. Klachten horen ln het theoretlsch nodel (zle hoofdstuk 4) tot
de -cues to actlon-. De genoemde algemene behoefte 1s 1n het rnodel
vertegenwoordigd door de -algemene tandheelkundige determlnanten-.
IIet omzetEen van een klacht, of de algernene behoefte om het gebit gezond te
houden ln een feltelljk bezoek, kan verlopen vl,a een (ev. onbewust) beslls-
slngsproces waarblJ een aantal motleven v66r en tegen een rol spelen. I{et
omzetten kan ook zonder tussenkomst van deze motieven verlopen; dan spreken
we van gewoonEegedrag.
De in de literatuur gebrulkelijke begrlppen (zle b.v SollewiJn Gelpke 1974,
Truln 1984) subJectleve behoefte (-wants-), gerealiseerde vraag (-denand-) en
obJectleve behoefte (-need-) kunnen als volgt aan het onderhavlge theore-
Elsche model gerela teerd worden. De ob--lecEleve behoefte ls dan die behan-
delingsbehoefte, dle ult de (ln het kllnlsch onderzoek vastgestelde) -orale
situatle- afgeleld kan worden. De gereallseerde vraag ls het fettelljk Eot
stand gekomen -tandartsbezoek- en de daarop volgende behandellngen (zLe
zelfzorggedrag) .
De subjectleve behoefte kan als ult twee aspecEen bestaand beschouwd worden:
1. de algemene behoefte het geblt gezond te houden (nen kan dlt zlen als een

lostelllng of attitude); deze kan lelden tot een controlebezoek en
eventueel een herhallngsbezoek (zle algenene deterninanten, hfdst. 23).

2. de behoefte voorEkomend uit de klachten ln een bepaalde perlode; deze
leidt eventueel tot klachtenbezoek en herhallngsbezoek (zle cues to
actlon, par. 22.5).

De omzettlng van de subJectleve behoefte ln feltelljk tandartsbezoek (zelf-
zorggedrag) wordE dan belnvloed door de andere determlnanten, m.n. de kennls
m.b.E. tandartsbezoek, de hleroa te bespreken motleven eo gewoonEen, de
aanwezlgheld van -aantrekkellJke alternatleven- voor behandellng en eventueel
aanwezLge prompts (oproepkaarE, sanerlngskaarE).
Er werd een achtEal aspecten van gemotlveerdheid onderscheiden dle posltlef
of negatief op het tandartsbezoek kunnen werken. Voor de overzLchtelljkheld
worden deze ln de volgende categorieEn verdeeld:
- berelkbaarheld van de tandarts

lngeschreve[ staan bij de tandarts
gemakkellJk terecht kunnen blj de tandarts

- psychische aspecten
angst voor de tandarts, voor pljn
relatle en ervarlngen net de tandarts
geloof ln de effecElvlteit van het tandartsbezoek
ervaren druk ult de soclale omgevlng m.b.t. tandartsbezoek

- persoonlljke sltuatle aspecten
ln de gelegenheid ziJn om naar de tandarts te gaan
kosten van behandellng
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Van de bereikbaarheid en de persoonlijke situatie-aspecEen worden hier de
menEate represent.aEtes als :rtoEIvatie-aspecEen gezien. De onderzoeksresultaten
lneE beErekking toE deze aspecten worden hierna besproken.

22.3.1. Bereikbaarheid vao de tandarts

Gevraagd is of men blj een EandarEs lngeschreven sEaaE, naar de duur van het
ingeschreveo sEaan bij rleze tandarts, of men, lndien men nieE langer dan 5
jaar bij de huldige EandarEs lngesehreven ls, daarvoor bij een andere
EandarEs was tngeschreveo en of nen bij klachten gemakkelijk bij de tandarts
terecht kan. Tabel 22.8 geeft een overzlchE van de resultaten.

Tabel 22.8. tsereikbaarheid; percentages: van hen die blj de tandarts lnge-
schreven staan (I), van hen die zlch recenc (d.w.z. <5 jr
geleden) voor het eerst hebben laten toschrijven (RI), van de
ingeschrevenen, de verdeling naar ioschrljvingsduur en van hen
die -ntet gemakkelijk- en -helemaal nlet gemakkelijk- Eerecht
kunnen blj de tandarts (NGT). Gegevens beEreffende de Centaten.

I RI

Inschrijvlngsduur in jaren
<0.5 0.5- 1 .5- 2.5- >5

1.5 2.5 5 NGT

Landeli Jk 94 5 2 5 4 L3 76 4

Leeftijd
15-r9
20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
55-64
65-7 4

Geslacht
Man
Vrouw

SES

-LaagMidden
IIoog

Reglo
Noord
0ost
West
ZuLrl

Controlebezoek

t2
ll
l3
16
l5
i,0
13
1l

76
74
7L
73
77
84
78
76

98
96
97
95
94
94
83
B3

6
2

5

6

5

6
7

5

5
4

5

4
4

3

5

4

5

3
7

6

6
4

4
3

2

3

8

4
4

4

5
4

4
3
5
4

4
5

5

8
7

5
3

4
3

5

5

5

5

5
5

6

5

6
4

4

8

2

2

5

2

2

0
3

I

2

3

3
2

2

1

2

3

2

1

6

4
6

7

6

6

2
2

3

6
4

7

6

3

6

3

6
6

3
I

93
95

L2
r3

77
75

91
96
96

r3
L4
l3

76
74
77

93
96
93
94

L2
9

L4
13

76
81
72
78

100
83

13
L2

79
68

FrequenE
Infreq.

Ingeschreven staan

Het overgroce deel van de Nederlanders staac lngeschreven blj een tandarEs
(94%). Het percentage lngeschrevenen 1oopt, gtobaal gezi.en, met de leeftiJd
af. I{eE percenEage lngeschrevenen in de laatsEe twee leeftljdsgroepen (vanaf
55 jaar) ls aanzLenlfjk (fLZ) minder dan ln de daaraan voorafgaande groepen.
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ondat het hler dent.aten beEreft, hangE dlf verschll nlet sanen meE heE reeds
edentaaE zLjt. MogellJk wet met het proces van het edentaat worden. Het
verschll zou ook een generatle-effect kunnen zljn.
BIJ de laagste SES-klasse ls 5% mlnder tngeschreven dan 1n de hogere klassen.
Dlt geldt ook voor heE daarvoor lngeschreven gestaan hebben.

Receot lngeschreven zljn

Van de dentaEe Nederlanders heefE 1Z zLch recent, d.v.z. mlnder dan 5 Jaar
geleden, voor heE eerst blj een tandarts in laEen schriJven.

Duur vao ingeschreveo sEaan

Het wisselen van Eandatts (ongeachE de reden waarom) komt relaElef welnig
voor, ongeveer 90% van de ingeschrevenen ls a1 langer dan 2.5 Jaar bil
dezelfde tandart.s lngeschrevenl rufun driekwarE staat al langer dan 5 jaar
ingeschreven.
De resultaat van de varlantle-anaLyse laat kleine (max. verschll r{.4 sd)
maar sterk slgnificante hoofdeffecteo zlen van leeftljd reglo en controlebe-
zoek. Jongeren staan mlnder lang lngeschreven, ln het wesEen sEaaE men mlnder
lang ingeschreven dan ln de andere reglo-s en de frequente cootrolebezoekers
staan langer ingeschreven dan de infrequente.
Daarnaast ls er een slgnlflcante lnteractie van controlebezoek en SES. Na
ultsplltslng in frequente en infrequenEe bezoekers werden geen lnteractles
meer gevonden.
Blj de frequente bezoekers is er dan een klel,n, slgnlflcant SES-effecE. De
lage SES-klasse staat langer ingeschreven dan de mldden- en hogEE klasse.

BtJ klachten gemakkelljk terechE kunnen blJ de taodarts

LandellJk geefc 802 van de dentaten aan -gemakkeltjk- (42%) ot, -heeL gemakke-
lljk- (382) blj de tandarts terechr te kunnen als er klachten zljn. 42 kan-moe1L1jk- (3.57") of -heel moeiltJk- (0.52) blj de randarrs rerechr. 67"
antlroordt:-normaal- et LO% -weet nlet-.
De varlantl.e-analyse leverE significante hoofdeffecten op van leeftiJd,
geslacht en controlebezoek; jongeren, mannen en infrequente bezoekers geven
aan ln het algemeen moelllJker btl de tandarts terecht te kunnen.

4.3 :2. Psychlsche aspecten

Angst/gespannenheld blJ tandarcsbezoek

Anget en/of gespannenheld wordt vaak genoend a1s een belangriJk motlef ou het
tandartsbezoek te mlJden. Gevraagd werd ln eersEe lnstantie of men, als uen
naar de tandarts gaaE, angstig/gespannen ls. Tabel 22.9 geeft de antwoorden
weer.

a
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Tabel 22.9. Angsr/gespannenheld btJ heE tandartsbezoekl percenEages van de
denEaEen blj verschlllende graden van angsE en gemiddelden.

( Score)

Zeer
angsEtg

(4)

Angs t.lg

(3)

Gaat
we1

(2)

Helenaal
nie t

(1)

Gernidd.

Landell jk 10 23 26 4L 2.O

Leefri jd
15-19
20-24
25-29
30-34
35-44
4s-54
55-64
65-7 4

Geslacht

5

13
l0
13
t0
10

7

7

23
23
26
24
25
2t
22
r9

28
3l
26
2B
22
27
20
t7

44
33
37
35
44
42
5l
57

1.0
', ,)

2.t
2.2
2.0
2.O
1.9
1.8

Man
Vrouw

SES
-Taag

Midden
Iloog

Regio
Noord
0ost
WesE

Zruld

5

15

r3
9
B

20
26

25
26

50
33

r.8
aa

25
25
2l

25
26
26

3B
40
45

10
10

9

t2

22
,),

25
2L

33
26
25
25

35
42
4L
43

,1

2.0
1.9

2.t
2.O
2.O
2.0

Van de denEate Nederlanders geeft 59% aan angst/gespannenheld te ervaren bij
het bezoek aan de tandarEs; l0% ls zelfs zeer angsElg; 4l% etvaart helemaal
geen angst. De varLantle-analyse laat zien dat er slgnlflcante vetschlllen
bestaan op a1le stratificatlekenmerken behalve reglo. Minder angst kont voor
btJ de hoge (en laagste) leefrljden, de mannen en de hoge SES-klasse,. Van de
manneo zegt 5O7" geheel niet angstig te zljo, van de vrouwen ls dat 332 .

Uitstel van heE bezoek wegeas angst voor plJn

Gevraagd is verder of men het bezoek wel eens ulcstelt omreden van angst en
of men, als nen zeker wist, dat de tandarts pijnloos zou behandelen, vaker zou
gaan. Tabel 22.LO geef.t de resultaten weer.

Tabel 22.10. Angst voor de EandarLs; -uitstellen van bezoek vanwege angst-
en -vaker gaan lndien pljnloos behandeld zou worden-; percen-
tages dentaten dle deze ultstelgedraglngen verEonen.

Kenmerk
S Lratum

La Lee fr I Jd
L5 20 25 30 35 45 55 65

Gesl
ma vr

SES
la ml ho

Regio Con Bez
no oo hre zu fr lnfr

Ul tstel
Vaker g.

512101110
LOL2L2L2 9

10 9 9t1
11 91110

l0
10

9t2 5

813 7

8L2
l0 11

L2
l5

88
97

422
62r
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0p de vraag of men het bezoek aan de tandarts (weleens) ulEsEelE omdat men

bang ls voor ptJn, antwoordL gemlddeld l0Z met 'Ja', 90% met -neen-.
Een aanzlenliJk verschtl ts er tussen de Erequente en lnftequente concrolebe-
zoekers. Van de lnfrequente controlebezoekers geef.t 227" aan het bezoek wel
rrlt te scetlen 1.v.m. angsE voor de Eandarts.
Variant.ie-analyse laat ook blj deze varlabele op alle stratlftcatlekennerken
behalve regLo, slgntftcante hoofdeffecEen zien, dle dezelfde rlchElngen
vertonen als blJ de vorige varlabele. Bovendien zlJn er slgnlficante tnter-
acEles van enerzljds controlebezoek met anderziJds leefEtJd en geslacht. Na

opsplltsing naar controlebezoek worden geeo interacEl.es r0eer gevonden. De

teefElJds- en geslachEseffecten zijn blj beide groepen aanwezlg doch blJ de
lnfrequente bezoekers zlln zLl et.erker.

Vaker gaan blJ pljnloze behandellng

Uit tabel 22.10 Ls verder af Ee lezen dat, op de vraag of men vaker zou gaan
a1s men zeker wlst dat de EandarEs plJnloos zou behandelen 1n hoge mate

dezetfde resultaten gevooden worden. Op deze vraag, dte inhoudellJk overlap
vertoont oet de vorlge, laat de varlantie-analyse ook dezelfde slgniflcante
hoofdeffecten zlen (op dat btj geslacht na). Er zijn hler echEer geen
lnteractLes.

ReLatle en ervarlngen met de EandarEs

De relatle met de tandarts werd gepelld door naar een oordeel over het
optreden van de Eandarts te vragen. Gevraagd vterd of de elgen Eaodarts (en
blj ontstenEents, over Eandartsen ln het. algemeen) een aantal kenmerken ln
voldoende mate bezitten. De vragen \{erden overgendmen van TlJostra (1980, zle
ook van Rossum e.a. 1985). Tabel 22.11 bevat de antwoorden op de afzonder-
l-lJke vragen Ln percentages van de dentate bevol-klng.

Tabel 22.11. Oordelen over optreden van de tandarts; Ln percentages van de
dentaEe popul-atle.

Voldoende Vo1d./onvold. Onvoldoende

Deskundlg in zlJn vak
VrtendellJk ln optreden
Geruststellend ln benadering
Meededeelzaam t.a.v. behandellng
Patlent mee laten besllssen
Informatlef over \rat het beste
voor het geblt ls
Geduldlg biJ behandelen
Belangstellend
Nauwkeurlg ln het werk
Direct klaar staan biJ plJn
I{andlg ln het werk

Ir het algemeen kan gesteld worden dat er veelvul-dlg posltlef geoordeeld
wordt over heE optreden van de tandarEsen. IIet neest posltlef is men over de
belangstelllng, de mededeelzaanheid en de Lnformatlviteit van de tandartsen.
92 vlndt dat tandartsen hen te weLnig mee laEen besllssen blJ de behandellng.
Om een inzlcht te kriJgen ln het aantal dentaten dat zlch overwegend posl-
tlef/negatief ulElaat over -de- tandarts werd over a1le vragen 66n ecore

96
90
87
80
84

82
90
76
93
89
94

3

6
9

10
8

9
6

L6
5

7

5

1

4
4

10
9

9

4
8
2

4
I
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berekend, die de lndivtduele beoordellng van heE opEreden van de tandarts
weergeeft. Voldoende werd als *l geseoord, noch voldoende/ noch onvoldoende
als 0 en oovoldoende als -1; scorerange dus van -ll tot +11.
NB. Een facEoranalyse werd ulEgevoerd op de afzonderlljke vragen om te

onderzoeken of de facEoren, die Tljostra gevonden heeft, terug te vinden
\raren. Dit bleek nlet. het geva1. Er kwamerr twee, slecht lnEerpreEeerbare
facEoren ult de analyse. BesloEen werd meE een eenvoudlge summertng te
volsEaan.

TabeL 22.12 geeft de resultaEen 1ande1ljk en per sLratum rreer.

TLBEL 22.12. Beoordellng van heE opEreden van de tandarts door de dentaEe
Nederlanders; gemlddetde EoEaalscores, landelljk en per
stratum. In de Eabel zijn de gemlddelden met 10 vermenlgvul-
dlgC.

Kenmerk La
StraEum

Leef El Jd
t5 20 25 30 35 45 55 65

Gesl SES Regio
ma vr la mi ho no oo we zu

84 75 82 84 83 89 89 87 8s 84 8s B0 84 89 79 81 86 86

De resultat.en wljzen ult daE er landeliJk gezten een hoge naEe vao tevreden-
held besEaat; de gemiddelde score 1s +8.4, welke dus dlchu bij heE naxlmum
van *11.0 1igc. Een Eoraatscore van 8 betekent dat, naasE posltieve oordelen,
er slechts 1 negatlef of 3 oeutrale oordelen gegeven kunnen zijn. overwegend
negat.lef (totaalscore (0, d.w.z, mtnstens 5 negaEleve ultspraken) scoorE
slects 2.67" van de dentaten.
De varlantLe-analyse wijsE stgnificante verschillen aan op a1le straEiflca-
Etekenmerken.
De hogere leeftljdsgroepen zijn in het algemeen meer Ee spreken dan de lagere
leeftijdsgroepen. 0pva11eod is hler de tage gemlddelde score van de jongsce
teeftlJdgroep.
Vrouwen tonen zleh iets oeer tevreden dan mannen.
Wat h.t SES-verschil. betreft; de lagere klassen tonen zlch meer ontevreden
dan de hogerel--
De tandarEsen worden door de dentaEen uit de regto-s noord en oost. minder
positlef beoordeeld dan door dle uiE het zuiden 6l*-EI..r.

Negatleve ervarlngen blJ de t.andarts

Gevraagd 1s naar de sEerkte van de negaEieve ervarlngen dLe men btj de
tandart.s gehad heeft. De vraag luldde: -Heeft u wel eens nare ervaringen bij
de tandarts gehad'. Tabel 22.13 geeft de resultaten r^reer. Het bllJkt dat
lande1ljk gemiddetd 36% var. de mensen (hee1) erg nare ervarlogen btj de
tandarts hebben gehad. Nog eens 25z heeft ervarlngen gehad van een wat mlnder
care aard, en 38% heeft helemaal geen nare ervariogen gehad.
De variantLe-analyse laat een slgnificanr effecE zlen van leeftlJd. De-
verschillen bereiken maxlmaal (zie bovenstaande tabel) 0.8 punt op de 5-punts
schaal. De jongsEe groep heefE de mlnste nare ervarlngen gehad, de mldden-
Broepen de meeste, de oudsten weer mlnder.
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Tabel 22.13. NegatLeve ervarlngen biJ de EandarEs; percentages dentaEen naar
sterkte van de ervarlngen. Landelijk en per stratum.

( Score)

IIeel
erg
oaar
(s)

Erg
naar

Gaat
we1

Nlet
erg

IIelenaal
oie t
erg
(1)(4) (3) (2) Gemlddeld

Landelt Jk L6 20 13 L2 38 2.6

20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
5s-64
6s-7 4

Geslacht

7

13
l8
22
L7
18
t7
11-

L7
16
25
25
20
22
L4
18

L7
18
15
10
t5

9

6
l0

r3
r6
t2

9
10
r4
t5
t4

46
37
30
34
38
37
48
47

Leefti d
15-t

Man
Vrouw

2.2
2.5
2.9
2.9
2.7
2.7
2.4
2.3

15
L7

22
19

l3
13

ll
r4

39
37

2.6
2.6

Geloof ln de effectlvlcett van het tandarEsbezoek

Onderzocht werd de mate waarin nen het bezoek aan de tandarts zlnvol vlndE
neE het oog op gebltsbehoud. Er werd een varlabele geconstrueerd waarin de
betreffende vragen gecornbineerd en gewogen werden. Ult de frequentletabellen
blljkE dat 72% van de dencaten gelooft ln de effectivlteit van tandartsbe-
zoek. Men kent de tandarts een belangrlJke ro1 toe bij het gebltsbehottd. 247.
twtJfelt over het belang van de ro1 van de tandarts in deze en 42 meent dat
de tandarts geen belangrljke ro1 speelt in het gebltsbehoud.
Variantie-analyse laaE zLen daE er drLe slgnlftcante effecten zlJn. De
jongeren geloven het mlnst ln de effectlvlteit van tandartsbezoek. Met
toenemende leeftiJd neemt ook heE geloof toe (max. verschll 0.4 sd,).
Ultgedrukt ln perentages (als hlerboven): jongste leeftiJdsgroep 647", 3L7. ert
5%; op een na oudste leeftijdsgroep 85%, Ll-i"/ et 4% .

Mlnder rnannen (68%) dan vrouwet (75%) geloven ln de effectlvitelt van
tandartsbezoek.
Er is eeu opvallend kleln verschll tussen de frequente en lnfrequente
controlebezoekers; res p 73 en 682 getoofE ln de effectlvlEeit van het
candartsbezoek.

Sociale druk

Gevraagd werd ln welke naEe men door de omgevlng aangezet wordt tot bezoek
aan de tandarts.
Van de dentate Nederlanders ervaart 3Z eer. -heel sterke- druk, 9% eert -sterke
druk-, L27" een -nLet zo sterke druk- en 747"'h.eLemaal geen- drlk.2% zegt
nooit naar de tandarts te gaan.
Varlantle-analyse laat o.n. een sterk slgnificante hoofdeffecten zlen van
leeftlJd, geslacht en controlebezoek. Jongeren ervaren meer druk dan ouderen,
mannen meer dan vrouwen en lnfrequente conErolebezoekers meer dan frequente
F-i3-bovendLen een lnteract@ezoek.
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In de afzonderlijke Sroepen frequenEe en lnfrequente conErolebezoekers deden
zlch geen lnt.eracEte-effecEen voor. Blj beide groepen zlJn de leeftijds- en
geslachtsefEecEen signlficant. Bovendlen treedt een klein sES-effecE op bij
de frequenEe bezoekers.
Van de frequente controlebezoekers ervaarE 807" geen enkele druk, van de
lnfrequengstegroepgeeft6o%aannooiEdr:ukte
ervaren, van de or:dsEe groep 792
I'lannen ervaren meer druk dan vrouwen. Het verschil is klein.

22.3.3. Persoonliike siEuatie aspec Een

In de gelegenheld zljn de tandarEs te bezoeken

Gevraagd werd of men doorgaans gemakkelijk EiJd kan vrijmaken
tandarLs te gaan. "Iabel 22.14 laat de resultaten zien.

om naar de

Tabel 22.L4. In de gelegenheLd zijn de Eandarrs
dentaten naar graden van gelegenheid
s Eratun.

Ee bezoeken; percentages
hebben. Landelijk en per

Moeilijk caat wel Gemakkelljk

Landeli Jk 8 1l 31

Leefci jd
15-1 9

20-24
25-29
30-34
3s-44
45-s4
55-64
65-7 4

Geslacht

9

11
7

9

8

7

2

I

10
6

8
8
8

5

9
7

9

6
11

9

L4
13
l0
13

9
5

2

82
75
80
80
78
84
93
96

79
83

Man
Vrouw

SES
Laag
Mldden
Hoog

Regio
Noord
Oost
West
Zlid

Controlebezoek
Frequent
InfrequenE

ll
10

9

l1 81
83
79L2

13
9

L2
9

81
81
80
82

10
L4

84
7s

Voor gemlddeld 8% van de Nederlanders ls het moellijk orn ttjd voor een bezoek
aan de Eandarts vrlj te maken. 11% antwoordt -gaat we1, hangt er van af- en
812 kan gemakkelljk tlJd vriJmaken.

fe -v_a1l_antle-analyses leveren een complex beeld op. Er zijn slgnlficantehoofdeffecten van leeftljd, geslacht en conErolebezoek. Daarnaast ook een
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slgnlficanE lnceractle-effecL van teeftlJd en controlebezoek. De lnfrequente
controlebezoekers kurlnen moelli Jker tljd vrijmaken.
Na ulEspli,Esing naar controlebezoek worden slgnlfLcante lnteracties van
geslachc net leeftijd en SES gevonden.
l{annen kunnen ln het algemeen mlnder gemakkeliJk tljd vrtjnaken, vooral bij
G-fr?requenEe bezoekers (zie ook bovenst.aande tabel).
Bij uttspllt.slng 1n vler groepen blijft het leeftlJdseffecc besEaan. Hterblj
valr de groep van 20-24 Jaar (en blJ de lnfrequente bezoekers ook de groep
var. 25-29 jaar) op, die dut*dellJk het mlnst gemakkellJk tlJd kan vr{Jmaken
voor de t.andarts. DaarnaasE de twee oudste leefrlJdsgroepeo, dle hlernee het
mLnste moeLEe hebben.
Blj de rnannelljke, lnfrequence bezoekers Ls er een slgnificant SES-effecc; de
hoogste SES-klasse kan hec moellljkst tlJd vrtJmaken voor de t.andarts.

Kosteo

0f de kosEen een ro1 spelen blj de gang naar de tandarts werd onderzocht met
Ewee vragen. Ten eerste werd gevraagd of men voor een bezoek aan de tandarLs
denkt aan de kosten. Ten tweede werd gevraagd of men de afgelopen twee Jaar
we1 eens niet naar de candarts Ls gegaan oureden van de kosten. De gegevens
\rerden voor nlet-ziekenfondsverzekerden en zlekenfoodsverzekerden afzonder-
11Jk ultgewerkt.

Denken aan kosEen

In eerste lnstantie bliJkt dat niet veel mensen aan de kosEen denken a1s ze
naar de tandarts r0oeten gaaa. Verder bllJkE dat, zoals ce verwachten was,
ueer nlet-ziekenfondsverzekerden aan de kosten denken aLs ze naar de Eandarts
moeter, dan ziekenfondsverzekerden (resp. 2L7" er 7%). BIj 7il van de zleken-
fondsverzekerden spelen de kosten dus ook door het hoofd. Denkelijk gaat het
hler om blJbetallngen.
Er ls een opvallend verschll tussen de SES-klassen; mlnder mensen uit de
lagere klasse dan uit de mldden- en hogere klassen denkeo aan de kosten. Dlt
geldt zoweL voor nlet-zlekenfondsverzekerden als zlekenfondsverzekerden
(percentages resp., part: 57",97. er.97., ZEz L2%,247" ea 2L%).
De varlantie-analyse, uitgevoerd op zlekenfonds- en nlet-zLekenfondsverzeker-
den tesamen, laat zlen dat het 1eeftl-ldsverschit slgnlficant is. De Jongeren
denken dutdeltJk rninder aan de kosten dan de mlddengroepen.Ook het SES-
verschll is slgnlflcant .
Het kleine geslachtsverschll 1s eveneens sl-gnlflcant. Vrouwen denken Lets
vaker aan de kosten dan mannen.

Afzlen van bezoek vanwege de kosten

Op de vraag of men ln de afgelope[ twee jaar we1 eens nleE naar de tandartg
ls gegaan vanwege de kosten antwoordt 32 van de dentaten dat dlt lnderdaad
gebeurd ls.
Ult de variantle-analyse blijkt dat dtt afsEelgedrag signlflcant samenhangt
met de frequenELe van controlebezoek. Van de frequenEe controlebezoekers zegt
slechts 12 ornreden van de kosten nlet naar de tandarts te zljn gegaan; blJ de
lnfrequente controlebezoekers ls dat 97" . BIi deze laatste groep bestaat een
slgnlfLeant en vrlJ groot. (0.8 sd) leeftljdseffect; vooral de lnfrequente
controlebezoekers ln de leeftiJdsgroep var:. 25-29 Jaar gaan wel eens niet naar
de tandarts vanwege de kosten.



246

22.4. Gewoonte met befrekkins Eot EandarEsbezoek.

Gewoonte E.a.v. Eandart.sbezoek verschilE van die t.a.v. mondhygLEne ln
zoverre dat blJ heE laaEste gedrag de "trlgger" toE het. gedrag het <lirecr
eraao voorafgaande gedrag is terwljl blj tandarEsbezoek een klacht of oproep
heu signaal ts waarop de handeling volgt. De belde vormen koraen overeen tn
dte zin daE er Eusseo het. signaal en de actie geen overwegingen e.d. een ro1,
spelen.
Gevraagd werd naar de maLe van vanzelfsprekendheld e/aarmee rnen naar de
tandarts gaat. Dit weril afzonderliJk voor het klachtenbezoek en heE contro-
lebezoek gevraagd (voor de lerterlijke teksE van de vragen zie bijlage
IV.a.10, vr 101 en 102).
Voor hoge percenEages denEaEen 1s tandartsbezoek een vanzelfsprekendheld., men
gaat auEomaE.tsch zonder voorafgaande overweglng. Controlebezoek verloopt meer
autouat.isch dan klachtenbezoek.
Landelijk gezlen geeEE 9l% van de denEaten aan automatisch, zonder vooraf-
gaande overwegingen voor controle naar de Eandarts Le gaan. 9% geef.t aan dit
nlet vaozelf re doen. Klaehtenbezoek ls voor veel rnlnder nensen een vanzelf-
sprekende zaak; 792 gaaE zonder veel voorafgaande overwegingen terwijt 2tz er
we1 een beslisslngsproces aan vooraf doeE gaan.
VarianELe-analyses lleten, mlsschien Ee verwachEen, lnEeract.ies meE controle-
bezoek zLen. Na uiEspli.Esing naar frequente en lnfrequenEe bezoekers werdengeen lnEeracEies (op 66o na: leefEljd en regio bij heE klachEenbezoek vaLr
lnfrequente bezoekers) meer gevonden.

Wat het klachtenbezoek beErefE Ereed! blj de infre e con!rolebezoekers
naasc hef-EffiilE6E6?i tnrerac tie-effect 66n s lcant ect op en
we1 van SES. De lnfrequenEe controlebezoekers ul t de lagere SES-klasse gaan
minder auEonaLlsch rlan die uit de mldden en hogere SES-klassen (verschil maxbijna 0.4 sd). Btj de

_ f fe.quenEe _controlebezoekers is er
(bijna 0.7 sd) leefcijdseffecr.
de tandarrs dan oulEE?EilTEI-ilTloo

een sterk signlficant
en redellJk groot Joogeren gaan mlnder
vanzelfsprekend naar p is monotoon.

Ten aanzien van het conLrolebezoek bestaat ook bij de groep infrequenEe
controlebezoekers een sus-Ef?il-GlT sd). De lagere klasse bedenkt zich meer
dan de rnlddenklasse en deZE-iEEi meer dan de hogere klasse.
Er treedt hler ook een signiflcanE geslachtseffecE op (bijna 0.5 sd). Mannen
gaan mlnder vanzelfsprekend dan vroui6T

22.s. Prompts en cues Eo actlon met be trekklng tot tandartsbezoek.

Oproep toE bezoek

Een van de duideltjke signalen dle hec EandarEsbezoek zullen belnvloeden lsde uelefonlsche of schrlftelljke oproep. Gevraagd werd of men doorgaans eenberlcht (schrlfteltjk of telefonisch) krtjgE orn voor controle naar de
tandarEs te komen.
Blijkens Eabel 22.15 naken tandartsen veel meer gebrulk van schrlfEelijke danvan telefonlsche oproepen. Telefonlsche oproepen worden ln lage p."""it.g"",
ongeveer gellJkelijk aan nlet-ziekenfondsverzekerden en zlekenfondsverzekerl
den gedaan. schrlfceltjke oproepeo worden veel frequenter gedaan. ZiJ r,vorden,
in verhoudlng, ruim tweemaal zo vaak aan oiet-ziekenfondsveizekerden
versEuurd als aan ziekenfondsverzekerden, voor wle de saneri.ngskaart a1s
herlnnering kan functl.oneren.
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Oproep voor controlebezoek; percencages dencaten dat we1 en
ntet een oproep krljgt, telefonlsch of schrlftelljk. Afzonder-
11Jk voor zlekenfonds- (Z) en nleE-ziekenfondsverzekerden
(Nz).

Telefonisch
ZNZ

Schrifceli jk
zNZ

Geen
z NZ

Landell jk 3 4 24 54 73 l+2

Bezlt sanertngskaart

Aan de dentaEe ztekenfoodsverzekerden werd gevraagd of rnen ln heE bezlt was

van een geldlge sanerlngskaart. Tabel 22.16 geeft ile resultaten weer.

TabeL 22.L6. Bezit sanerlogskaart; percefltages dentate zlekenfondsver-
zekerden oet een geldtge sanerLngskaart.

Keomerk
Stratuo

La LeefEiJd
15 20 25 30 35 45 55 6s

Gesl
ma vr

SES

1a ml ho
Reglo

no oo we zu

80 86 85 89 82 77 73 56 64 76 84 77 85 8s 80 81 82 79

Volgens de tabel ls 802 van de ztekenfondsverzekerden ln het bezlt van een
geldige sanerlngskaart en zou volgene deze opgave als gesaneerd beschouwd

moeEen worden. Met de leeftljd neent het sanerlngspercentage af. Van de

vrouwen ls 82 meer gesaneerd dan van de mannen. De reglonale verschlllen zlJn
gerlng. Ilet sanerlngspercentage llgt blJ de laagste SfiS-klasse 8Z lager dan

blJ de midden- en hoogste SES-klasse.

Klachten

Van een 20-ta1 klachten ls gevraagd of en hoe vaak zlJ ln de afgeloPen twee

Jaar ziJn voorgekomen. De klachten betroffen zaken dle mln of meer momentaan

,r.3n , zoals verlies van een vulllng, gebroken elementen e.d (-tncldentele-
klachten) en zaken die een meer contlnue karakter hebben a1s slechte smaak,

verkleuring van elenenten e.d. De onderzochten werd gevraagd van alle
klachten aan Ee geven of en hoe vaak deze blj hen voorgekomen ziJn, danwel
conEinu aanwezlg waren. Er ls dus nlet door de onderzoekers vooraf een
onderscheld ln klachten van cootlnue en lncidentele aard gemaakt.
Berekend werden:
- de perceotages dentaten waarblJ een bepaaLde klacht ls voorgekomen (zle

tabel 22.17)i
- het aantal lncldentele klachten per persoonl d.w.z. hoe vaak men Loclden-

tele klachten heeft gehad (de som van de producten van aoorten en
frequentles; ln.o.V. contlnue klachten, zle tabel 22.18); en daarnaast;

- het aantal continue klachten per persoon (som van de soorten continue
klachten, zle tabel 22.19>.
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Klachcen; percenEages dentaEen blj wle de verschillende
klachten 1o de afgelopen twee jaar ztjn voorgekomen (ongeacht
Ce frequenEle).

l. Gaatjes
2. Pijn aan tand of kles
3. Gevoetigheid koud/warm
4. Bloedend tandvlees
5. Verlles/losziLEen vulling
6. Aften
7. In wang of tong btjteo
8. Scherpe randen aan elernenLen
9. LoszltEende elementen

10. Verkleurlrrg van elementen
11. Nlet ooole stand elernenEen
12. -Kaappende- kaken
13. Slechte adem
14. Problemen meE verstandsklezen
15. PiJnllJke kaken
15. Slechte suaak
17. Probleen met kroon/brug
18. Problemen oet kauwen
19. Problemen m.et spreken

20. Iets anders

45
24
23
TB

t4
t3
t1
1l

9

9

9

6

6

5

4
4
3
2

I

2

van de eerstgenoerde afwljklng: -gaatJes- is het waarschljnlijk dat het ln
een aantal gevallen geen echte klacht, d.w.z. ieEs waarvan rnen last heeft,
betrof. De andere afwlJklngen zljn we1 echte klachEen. Het grooEste deel van
de klachten beEreft pijnkl-achten. Er zijn echter ook nlet-piJnklachten dte in
redelijk hoge frequentles optreden, zoals bloedend tandvlees, losrakende
vulllngen en esthetlsche klachten. In de dlscussle zal kort lngegaan wor6en
op een vergeliJklng net het NMT-onderzoek (Van Rossuo 1985). Een vergelijking
net de kllnlsche gegevens wordt ln een latere LEoT-rapportage gemaakt.

Incidentele klachten

0m een lnzlcht te geven ln het aantal cues to actlon dat (afgezien van de
contLnue klachten) ln prlnclpe aanleldlng kan geveo tot tandartsbezoek werden
Eellingen gemaakE van het aantal lncldentele klachten dat men de afgelopen
twee jaat per persoon heeft gehad. Het betreft de som van de soorterl ver-
menlgvuldLgd meE de frequentles per soorE.
ult tabel 22.18 bllJkt dat ongeveer eenderde van de dentaten to <le afgelopen
2 jaar zonder klachten is gebleven.
De varLantLe-analyse laat al1een slgnlficante samenhangen zlen met leeftljd
en regLo. Ilet aantal klachteo neemt vanaf 20 jaar van Jong naar oud monotoon
af.0pva11endishetgroteverschi1tussendetwee5on[ffiJdgroepen;
de groep vart 2o'24 Jaar vertoont veel nlnder klachtenvrlje personen dan de
Jongste leef rljdsgroep.
RegLonaaL gezLen sprtngt het noorden erult met aanzlenlljk mLnder mensen met
geen of welnig klachten en een hoog percentage meosen met meer dan 20
incldentele klachten.
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Tabel 22.18. IncldenEele klachten; verdellng van de dentaten (ln pereen-
cages) naar het aaotal lncidentele klachten 1n de afgelopen
Ewee jaar: soorEen naal frequentles.

Aantal lncidentele
klachten pp o r 2 3 4 5 6-10 lL-20>20

Landel t jk 31L41086513 8 5

Leef Eljd
15-1 9 36

27
22
28
36
32
34
48

1t
L2
L4
13
r4
l8
13
L7

9
11
L2
1t
11
t0
11

8

6
9

8
1t

9

7

4
4

5

4
7

I
7

3

8
6

7

6
6

7

5

6
4
5

5

4
5

3

5

6

4
4

t2
t5
L7
l3

9
t7
L2

8

9

7

l1
6
7

7

6

5

5

8
5

5
2
2

7

I

20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
5s-64
6s-7 4

Reglo
Noord 22

28
33
35

11
r3
L6
10

13
t2
10

9

8
9
8
7

15 9
9
7

8

l0
4
5

5

Oost
I^lest
Zuid

13
1l
l_5

Contlnue klachten

De onderzochten hadden biJ de bovenvermelde klachten de gelegenheld aan te
geven of klachten voortdurend aanwezLg waren. TabeL 22.L9 geeft de per-
centages edentaten Per aantal contlnue klachten weer.

TabeL 22.L9. Contlnue klachten; verdellng (ln percentages) van de dentaten
naar het aantal (verschlllende) contlnu aanwezl.ge klachten ln
de afgelopen Ewee Jaar.

Aantal contlnue klachten p.p. 0 1 2 3 >3

Landell jk 76 L4 6 2 2

LeeftiJd
15-19
20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
5s-64
6s-7 4

Geslacht
Man
Vrouw

Reglo
Noord
0ost
West
Zru|d

74
77
77
76
75
78
77
85

15
I3
l3
13
16
L2
L2
It

7

6

6

6

5

6
6

3

4
7

7

5
4

9

2

2

3

3

2
2

1

2

3

5
2

1

3

2

1

t
2

z
2

3
0

2

1

2

3
I
3

79
74

13
l5

69
72
84

68

r6
18
10
L7
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Landelljk heefE 242 van de denEaten de afgelopei Ewee jaar 66n of meer
klachten van meer cootinue aard gehad.4% tleeft zelfs drie of meer klachten
cegeli jk .
De varlanEie-analyse wljsr slgnlflcante verbanden aan net leeftijd, geslachL
en regio.
Er ts hler geen ilonoEone afname van de aantallen klachten van jong naar cud.
A1leen de oudste leeftijdsgroep valr op door: ee, lager aanEf-;;;-Ii;;e
klachten.
Meer mannen rlan vrouwen zljn van conElnue klachten gevrijwaard gebleven.
tn hef-EIiEi-Gi-i66lien worden de meesEe conELnue klachten gevon<Ien. Iler
westen w6"ilTl-geken:nerkE door de meeste klachEenvrlje personen en het lage
gemiddelde aanEal conElnue klachten.

22.6. Samenvattins err d iscussle

Gedrag

t heE conErolebezoek
n Ewee jaar mlnst.ens
het geheel nLeE voor

Van de dentaEe Nederlandets geeft 89% aan daE het laaEsEe bezoek rninder dan
een jaar geledeo heeft plaatsgevonden. Het cBS (swinkels, 19g7) vonit blj de
denEaEeo over 1985 82.22 en over 1986 g2.gz persooen mer contacE . Hetverschil met het LEoT (verzameling van de gegevens ln de perioile begln l9g5-
medlo 1986) ls waarschiJnlijk nieE Eoe te schriJven aan hlt feiE dat de doorhet cBs onderzochte groep geen leefEijdsgrenzen kent, aangezlen het verschil

van globaal 5z ook blj de overeenkomstlge leeftljdsgroepen gevonden wordc.
Verder ls hec waarschljnlljk niet toe Ee schriJven u., orruro""tegenwoordiglng
van tandarcsbezoekers ln de LEOT resultaLen, aangezlen hiervoor 3ulsIgecorrlgeerd ts. of de factor oververEegenwoordlglng van tandartsbezoekeis lnhet CBS-onderzoek een ro1 speelt 1s, 1s minder waarschijnlijk. IIet tandheel-kundig deel van het cBS-onderzoek was o1. ingebed in een algeheel medisch
onderzoek. Dat de non-response op speciflek Eandheelkundlge aspecLen plaatszal hebben gevonden ltgt bij het CBS-onderzoek daarom mintte-r voor de hand danbij het LEoT.
Mogelijk gaat hec verschil vooral terug op de verschillende wLjzen vansteekproeftrekking en formulering van de vragen (vg1. Appelboom, l9g2l.
rn het percenEage dentaEen daL het laatsEe half jaar te tandarts bezocht,werd geen verschil russen de sES-klassen gev-i?fr1-Eis bij degenen bij wiehet laatsEe bezoek ln de perioE6-EGE6-een harf eo t.wee jaar plaacs irond,wordt een lagere bezoekfrequentle gevonden blj de lagere SES-klassen. fn deperlode langer dan twee jaar geleden 1s de siEuatie weer orngekeerd.
De drle jongste leeftijdsgroepen verEonen de grootste bezoekfrequentie.
Gemiddeld 922 var- trEn--rE-EET-EEIste jaar naar de EandarEs geweesr. Ditpercentage loopt met de leefrtjd af tot + 74% bLj de groep van 65--74 jaar.
Het cBS vond voor de leefEijdsgroep 20-44 iaar 87.37" xaad.arEsconLacEen over1986. Iu het LEOT wordE daarvoot 92% gevonden.
Het Ln het LE0T gevonden geslachtsverschil ln de bezoekfrequenEle over heElaatsEe jaar van 52 (mannen 85% , vrouwen 902) wordt ook door het cBS gemel.l
alleen llggen de percentages daar wederom 5% Lager.

Het grooEste aandeel ln heE EoEale EandarEsbezoek heef
(68%). Van de dentate Nederlanders ls 68% ln rle afgelope
twee keer per Jaar op controlebezoek geweest. 14% is ln
controle blj de tandarts geweesE.
De klachtenbezoeken nemen IIZ van de tandartsbezoeken ln. Slechts 32% vat d,e
dentate Nederlanders is (minstens I keer) ln de afgelopen Ewee Jaar meE eenklacht naar de tandarts geweest.
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van heE
twee jaar

tandarcsbezoek. 39% vatr de dentate
(minstens t keer) naar de EandarEs

Het herhalingsbezoek ortvaL 2l%
nederJiidEftTiiffi a f geto pen
voor een herhallngsbezoek.

Gemlddeld is de dentate Nederlander ln de afgelopen twee Jaar (i.c. betreft
heE een periode van Lwee jaar voor de onderzoeksperlode van begln 1985-
medto f986) 4.7 keer naar de tandarts geweest (het beCreft het gemlddelde

over bezoekers en nlet-bezoekers).
(CBS over 1983, 1984, 1985 en 1986 resp. 2.6, 2.4, 2'7 et 2'5 keer per-JaaI)'
IleE verschll met de cBS-gegevens ls ongeveer 77" . In het LEOT worden dus

lagere bezoekfrequenties gevonden.
Ce"splltsC [aar het soort bezoek betreft het 3.2 controlebezoekenr 0'5
klachCenbezoeken en 1.0 herhaltngsbezoek. Dit onderscheid ls slechts van
ietrekkelijke waarde aangezlen blj controlebezoeken afwlJkingen gevonden

kunnen worden dle aanleldlng zljn toE herhallngsbezoek. Hierdoor wordE het

aanEal klachtenbezoeken gereduceerd. Desondanks za1- er een redelljk groor

verschLl tussen het gemlddelde aantal opgetreden klachten (ruln 5 lncldentele
en *0.5 conElnue per persoon ln twee Jaar) en het aanEal klachtenbezoeken

blifven bestaan. G.gu.,..t" met beErekking tot de onderrronen acties op het
optieden van klachten, zullen ln latere raPporEages aan de orde konen'

Kennis

De kennis dle een ro1 speelt btj het a1 of nlet naar de tandarts gaan heeft
vooral becrekklng op de hulp dle de Eandarts, bll gegeven flnanciBle moge-

llJkheden, kan verlenen blJ hec optreden van klachten en oeer ln het algemeen

voor het behoud van het geblt en de gebltsfunctLes'
Geconsfateerd kan worden dat men redellJk op de hoogte is van het soort
klachten waarmee nen blJ de tandarEs eo/of hulsarta terecht kan. Kennts van

curatieve en preventleve r:aogelijkheden van de tandarts 1s echter sl'echta
beperkt .".rr"rig. Ook de kenois van de kosten van dlverse behandellngen ls ln
het algeneen gering te noemen.
ne kennis o*i".rrt het standaardverstrekkingenpakket is redellJk te noemen;

832 van de denEate zLekenfondsverzekeren weet meer dar. 7O% van de vragen goed

te beantwoorden.

Motivatle

De berelkbaarheld van de tandartsen ls ln het algemeen goed te noemen.

IIet overgrote deel van de Nederlanders staat lngeschreven blJ een tandarts of
g.o.p"pr"ktIJk (942). Ilet veranderen van tandarts komt relatlef weinlg voor'
Ir,g.r."" 90{ vaa tle ingeschrevenen 1s langer dart 2 Jaar biJ dezelfde
t..rda"t" lngeschreven; rulm drlekwarC staat langer dan 5 Jaar ingeschreven.
5% heeft zlch eerst recent (mlnder dao 5 Jaar geleden) ln lateo schrlJven.
Landelljk gezLen vindt 802 van de dentaten dat zlJ gemakkeltJk blJ de

tandarts terecht kunnen als er klachten zi-Jrr. 47" geeft aan dat de tandarts
moellljk bereikbaar ls, ook biJ klachten.
engst UtfStt het bezoek aan de tandarts begeleiden. Rond 552 van de dentate
Netlerlanclers geeft aao angst/gespannenheid te ervaren biJ het bezoek aan de

tandarts. Dlt leldt echter slechts blj 102 tot ultstel van heE bezoek.
Eveneens 10% geeft aan dat men vaker zou gaan als men zeker wlst dat de

tandarts plJnloos zou behandelen.
In het "ig".."r, 

kan gesteld worden dat er merendeels posltlef geoordeeld
wordt over het optreden van de tandart(sen). Ilet meest positlef ult men zlch

over de deskundlgheid, nauwkeurlghetd en handlghefg. IIe-t mlnat tevreden ls
men met de belan[steliing, de mededeelzaamheid en de lnformatLvLteLt van de
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tandarL(sen).
Van de dentaEen vindt 9% dat de Eandarts hen Ee weluig mee laten besllsseu
biJ de behandellng.
Deze ln heE algemeen posiEleve rnenlng besEaat ondanks heE feir dau rond 362
van de mensen (heel) erg nare ervarlngen blJ de tandarts heeft gehad. Deze
hebben dan waarschljnltjk meer meE de behandellng op zich, dan met heE
optreden van de EandarEs Ee maken.
Bijna driekwarE van de rlenEaEen kent de EandarEs eeo belangrljke ro1 toe blj
het geblEsbehoud.
slechts een kwart van de denEaEe Nederlanders ervaarE enige druk uiE de
naaste omgevlng om de tarrdarEs Ee bezoeken
De oeeste dencaren (8lz) hebben geen rnoelte ttjd vrtj ue maken voor een
bezoek aan de tandarts. SlechCs voor 82 is diE een probleem.
De kosten spelen blj nlet. erg veel mensen coor het hoofd als ze naar de
taodarEs ooeEen gaan. zoals t.e verwachten was, gebeurE dLE meer bi.j niet-
ztekenfondsverzekerden (2011) dan blj ziekenfondsverzekerden (7%). Denkeltjk
gaat het btj de ztekenfondsverzekerden on bijberallngen.
DaE slechEs 20% van de nlet-zlekenfoodsverzekerden aan de kosten denkE bij
heE gaan naar de tardarEs is opvallend aangezien slechts ongeveer 10% van hen
verzekerd is voor Eandheelkundige hulp. uiteraard spelen facEoren a1s het
nlet zelf behoeveo re betalen van jeugdlgen en anderen hlerbij ook een ro1.

Gernroonten

Voor hoge percentages dentaLen ts taodarstbezoek een vanzelfsprekendheld, men
gaat auEomatisch zor'rder voorafgaande overweging.
Dit geldt meer voor controlebezoek (372) dan voor klachtenbezoek (75%). zo op
de hler gebrulkte operatlonallsatie van gewoonte afgegaan mag wor:den lmp1i-
ceren de resultaLen, dat bij sleehEs ongeveer een kwart van de denEaten
cognitieve aspecten een ro1 spelen bij de gang naar de tandarts. De validl-
Eeit van de operatlonallsatie wordE ondersEeund door de gegevens dat angsE eo
kosten slechEs b1j eeo gering percencage denEat.en een ro1 spelen ln het
uiEstellen of afsEetlen vao het tandarEsbezoek.

Prompts en Cues to actlon

Telefonische oproePen worden ongeveer gelijkeliJk aan niet.-zlekenfondsverze-
kerden en zlekenfondsverzekerden gedaan (resp. 4% en 3%). Schri.ft.eltjke
oproepen worden rutm Eweemaal zo vaak aan nLet-zlekenfondsverzekerden
gestuurd (532 tegen 247.).

Bezlt saoeringskaarr

Het landellJke percentage deotaten met een geldige sanerlngskaart (80) is
hoog ln vergeltjklng met de gegevens van de gezondheldsenqueEes 1981-1984
(geciteerd bij Geurts e.a., 1987). rn 1981 nerd 497" van de dentaten gesaneerd
bevonden, in 1984 was dat 552 . tlet verschil is vooral te vinden ln de hogere
leeftljdsgroepen. rn de cBS-enquete werd voor de groep van 18-24 iaar BZ%
gevonden (LEoT: L9-24 jr.862) voor de groep van 65-74 Jaar 3g% (LEor: 64%).
Een verklaring voor de verschlllen ontbreekE.
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Klachten

Ongeveer eenderde van de dentaten is ln de afgelopen 2 iaat zonder tnciden-
t.eie klachten gebteven. Klachten van oeer conttoue aard kwamen slechts blJ
een kwart van de dentateo voor. Ilet meest frequent worden dlverse soorEen
pijnklachten gemeld, oaar tussen de 10 en 2O7. vaa de dentaten gaven aan Last
van bloedend Eandvlees, losrakende vullingen en aften te hebben gehad.
Estheclsche problemen meldden 97" vao de denEaEen.
De frequentles van het optreden van vetschtllende soorEen klachten (zie tabel
22.17) zIirl, voorzover vergeltJkbaar, ileels opvallend goed Ln overeenstemning
met dle gevonden ln het. NMT-onderzoek (van Rossum, 1985). Alleen werd er ln
NMT-onderzoek frequenter geklaagd over verkleurlngen, slechte smaak en
slecht.e adem.

Samenhang met de stratlftcatLekenmerken

Tabel 22.17 geeft een overzlcht van de slgniflcaote samenhangen tussen de

scratlficaElekenmerken en de varlabeleo. De tabel toont een groot aantal vao
deze samenhangen. In het algerneen zljn de sterktes valr de verbanden, afgezlen
van die met de kenmerken leeftiJd en controlebezOekfrequentLe, gerlng. De

verschlllen tussen de strata berelken zelden een grootte van meer dan 102 van
de scoreranges. De opmerklagen Een aanzien van de Lnterpretatle van de

gegevens dle btj de vergelljkbare tabel Ln hoofdstuk 20 gemaakt ziJn gelden
ook hier.

'vJat leeftljd betreft zijn er relatlef grote verschillen, dle echter wisselend
in hEf-voordeel van jongeren, middengroepen en ouderen ultvallen. Over het
geheel genomen ztjn de oeeste negatleve resultateo echter blJ de Jongeren te
vlnden.
BIJ het stratlflcatiekenmerk geslacht cunuleren een groot aantal negatleve
aspectea blj de mannen. De versctrlll-en ten aanzlen van de gedragsvariabelen
zowel als de deternlnanten zljn echter klein. Ultzonderlng vormt de angst
voor de tandarts, dle door mannen veel lager wordt aangegeven dan door
vrouwen.
Wat betrefL de SES vall-en zeer veel versehillen tn het nadeel van de lagere
klasse ult. Stec-hts blj enkele voor de hand llggende variabelen, a1s kennls
van het zLekenfondssysteem en de Lnvloed van de kosten op het tandartsbezoek,
llggen de verschillen ln omgekeerde rlchtlng. De verschlllen zljn echter
kleln en daarom welnig relevant.
Ook de reglonale verschlllen zljn niet grooc. Het duidelljkste aspect ls de
minder posltleve beoordeling van de tandartsen ln het noorden en oosten. Wat
de cumulatle van negatieve aspecten betreft, komt. het noorden er het slechts
af en het zuiden het beste.
Het meest ln het oog sprlngend zijn de verschlllen btj het (post)stratiflca-
tiekenmerk -frequentLe vao controlebezoek-.
Op bijna alle variabelen zljn de resulEaten van de lnfrequente bezoekers
rolnder posLtlef dan die van de frequente controlebezoekers. De verschlllen
zlJn veelal ook aanzienltJk. Met de identlficatie van de groep infrequente
controlebezoekers ls een groep aangewezen die op bijna a1le aspect.en van
zeLf.zorg en determlnanEen van de zeLfzorg aanzienllJk achterbltJft ten
opztchEe van de frequente controlebezoekers. Een verscherplng van deze
bevindlngen is te verwachten r{aoneer een vergelljklng genaakt wordE tussen
hen dle in het geheel niet voor controle naar de tandarts gaan en ztJ die dit
wel doen.
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OverzichE signlflcanEe samenhangen van heL tandartsbezoek en
zljn determlnanE.en meE de sEratlftcaClekenmerken.
De ten aanzien van het zel-f.zorggedrag posltief Ee waarderen
polen van de verschtllen zljn ilet een * gecr:deerd.
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TANDEEELKUNDIGE DETBRI.iIMNIEI{ vAN ffiT ZBLFZ0BGGEDRAG

Zoars ln hoofdstuk 4 reeds aaogegeven, wordE in d1E cuderzoek onder algemene
deEerminanEen versLaan, fact.oren d1e geachr worden 1n Ee werken ol n"tzelfzotggedrag ir"t ziJn algemeenheirl. Deze facEoren bepalen 4us (meilej all-evorr'eo vaa zelf.zorggedrag, zowel heE mo.dhyglenegedrag, rreE voedlngsgedrag
a1s het EandarEsbezoek.
In diE hoofdsEuk worden slechts die algemene deterrnlnanteo besproken dielnhoudelljk aan de orale gezondheid gerelaEeerd ziJn. Algemene determlnanEea
rlle niet tnhoudelljk meL rle orale gezondheirl Ee maken hebbenr,ioch we1 heEzelfzorggedrag kunoen bernvloeden, zoals persoonlijkheids- en tenperaments-
Erekkeo, werden ln het hoofdprojecE nieE onderzochL. rn een van de deelpr:o-
Jecten is hteraan wel aandachL besEeed.
onderscheiden worden kennlsfactoren, waar.nemingfactoren (prompts) en cona-Eleve factoren. onder deze laaEsten worden ood.er meer begrepen tle in hetHealth Beltef Model voorkomende attltudevarlabelen -percelved susceptibili-ty-, 'perceived seriousness- en -percelved effectiveness-. Daarnaast. werd eentaxatie gemaakE va'heE belang dat men aan heE gebttsbehoud hecht.

Evenals ln de vorlge hoofdstukken vlndE in de tekst geen voortrlurende
verwijzlng naar de bijlagen plaaEs. Vanuit de omschriJvrng van de variabelenin de lopende uekst zljn steeds tn bijlage )LXrrr.a de codes van de varLabelente vtnd,en die op hun beurE verwrjzen naar de bijlage xxrrt.b en XXrrt.c.

23.L. Eandheel kenni s

Zoals ln hoofdstuk. 19 reeds gezegd,, kan ook onjulsEe kennis toE gewensEgedrag leiden. Kennisvragen, gescoord meE behulp van de crlteria ,ooi 3ri"tukennls, kunnen derhalve nlet als adequate rleEermlnanLen voor :net zelizotg-gedrag beschouwd worden.
De ancwoorden op de kennlsvragen worden daarom op Ewee rnanLeren ultgewerkt.Enerzljds a1s tndlcaroren voor de hoeveelheid juiste kennis die aaniezlg isen anderzljds a1s cogniEieve deterolnanE van heE zelfzorgged.rag (blj ditlaaLste wordE dan het ooderscher.d tussen jui.ste en onjuiste kennrs buiten
besehouwing gelaten).
Een voorbeeld ter verduldelrjking: wan,eer op de vraag naar het percentage
mensen daE een dermate zwak gebit heeft, dar het ondanks veel 

-zorg 
tolhverloren gaat, geanEwoord wordt 'go%', dan wordt heE antwoord fout ge-rekenil

omcaE de professle dtE percentage i.h.a. lager schat. De fouEteve kennls vande ondervraagde kan desalnreternln zi-jn zelfzorggedrag sterk beinvloeden.verwerking a1s zodanlg kan nut hebben in verband- met Jventuele predlctleve
doeleinden.

Gevraagd werd naar kennls met beErekking Eot de belangrijkste gebttszlekten,
consEltutiefactorenr_de lange termijn gevolgen van slecht onderhoud, heikunstgebit en het geblt in het algemeen- (vooi de vragen zle bijlage rv.a.1le.v. ) .

Kennls carlEs en parodontopathie€n

0p de open vraag naar wat -de twee belangrrjkste aandoeningen/afwijklngen aanheE geblt- ziJn, weet slechts 361. var- de dentaten zowel cari6s als E.andvlees-
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problenen Ee noenen. 257. weet geen enkel goed antwoord te geven'

tfet fs inogeltjk (gezlen de beiere resultaten op de ouderstaande vragen) dat
deze vraag te absEracE geformuleerd ls. Een andere mogellJkheid ls dat hler
het verschll tussen op"n ". 

gesloten vraSen een rol speeLt (zle dlscussle).
De open vragen o*r."rrt de veroorzaklng van cartEs en parodontologlsche
probie*en liverde beEere resultaten op. op de vraag -naar de oorzaak van

larlgs (-gaatjes-) geeft 95l. mLrstens 66n Jutst antwoord, 52 weet geen enkel
juist antwoord te geven.
De veroorzaklng van tandvleesproblemen ls bij 7O"l vat de mensen bekend' Tabel

23.1 geefU een overzlcht van het voorkomen van de verschltlende antwoorden'

Tabel 23.1. Kennis van de oorzaken vao carlEs en tandvleesproblemen; Percen-
tages denEaten dat de verschillende oorzaken noent (open vragen).

Carl€s Tandvl ee sproblemen

VoedselresEen
Sulker, snoep, zoetigheid e.d.
Ptak, aanslag, bacterleen
Slecht (nlec) poetsen/verzorgen
Te hard/verkeerd Poetsen
Gebrek aan vltamiue C

Aanleg/ erf e1 {. Jkheld/ consti tutle
Kalkgebrek

Anders
weet niet / geen antwoord

23
70
20
55

8
3
9
3

13
3

6
l0

9

30
25
20

5

1

11
26

De oorzaken van cari€s zljn ln het algemeen beter bekend dan dle van tand-
vleesafwlJklngen. Blj de oorzaken van parodontologlsche aandoeningen valg op

dat de rit va, ptat<, voedselresten eo suLkers veel mLnder genoemd worden

uerwlJl het nlet of verkeerd poetsen het meest genoemd worden'

KennLs constltutLefactoren

Gevraagd is ook of men weet hoeveel procent van de mensen een zodanlg- stgrk

4!!g 
-heefr dat zlJ hun tanden eo klezen hun hele leven kunnen behouden

il-na", er veel aan te hoeven doen. Daaroaast werd naar het omgekeerde
gevraagd nl. hoeveel procent van de mensen heefE een zodanltg ry!-E!,I! dat
het ondanks veel zorg Eoch verloren gaat. Tabel 23.2 geeft de anEwoorden

weer.

Tabel 23.2. Menlng over sterke en zwakke gebltten; percenEages dentaten en

hun schaEtlngen van de frequentles van heE voorkomen van -sterke-
en -zwakke- gebitten.

Frequenties van
voorkomen van -SEerke- gebitten 'Zwakke' gebltten

Meer dan 802
51 - 802
20 - 507"
Mlnder dar. 20%

Weet nlet/geen antlroord

0
2

19
79

4

3
23
47
27

5
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De frequentte van heE voorkornen van'zwakke-gebltteo wordt. door de dentaten
hoog ingeschaL. Ongeveet 26"/. denkE daE de herfr van de bevolklng een zodanig
zwak gebit heeft dar heE noodzakellJk ln verval noeE raken. Ruln 70% van de
dentaEen denkt daE een -zwak' gebir bij rneer dan 2o% var. de bevolking
voorkomt. Gebit.sverval wordt dus nogal eerls gelreEen aan -zwakke aanleg-. De
frequenEle van het vr:orkornen van -st.erke geblrten- wordt veel lager geschat;
bijna 802 van de denEaEen denkL dat een st.erk gebit slechts bij ,:ngeveer 20%
van de bevolktng voorkomt.

Kennis van lange-termlJn consequenEles van slecht gebltsonderhou<l

0p de open vtaag [aar de lange Eernljn consequeoEles van slecht gebltsonder-
houd weeE rnen gemlddeld 1.7 juiste antwoorden Ee geven. Slechts 19% geeft
drie of meer jrrtsEe ant.woorden.
De lange terotjn consequenEies van slecht onderhoud zljn dus maar matlg
bekend of, wat voor de zeLf.zorg zeker ook van belang ts, men heeft. deze
kennls welnlg paraat.

Kennls voor- en nadelen van een kunscgebtt

Gevraagd werd naar de voordelen en nadelen vao een kunstgebit.. Tabel 23.3
geeft de antwoorden op deze open vragen weer.

Tabel 23.3. voor- en nadelen vao een kunstgebiE; percentages denEaten daE
dlverse voor- en nadelen noemc.

Voordelen kunsEgeblt Nadelen kunsrgebit

Geen/mlnder
Geen/ninder
Makkelljker
Mool.er
Geen/mlnder
Geen/mlnder

pl jn/gaat jes
taodartsbezoek
schoonmaken

kosten
angst

35
2L
11

6

6
,

Loszitten
Problemen met kauwen
Voedselresten eronder
Mtnder mooi/ulterlljk
Slinkende kaken
Minder smaak/gevoel
Pljn/brandend gevoel e.d.
Problemen met spreken
Niet kunnen hTennen
Schoonmaken
Steeds vernieuweo
Schaamte
Problemen met lachen e.d.
Je 'mlnder' of oud voelen
Kosten

Andere
Geen nadelen
Weet ni.eE

54
43
1,7

L7
t7
r3
L2
1l

9

6
6

6
4
4
2

l0
1

4

Andere
Geen voordelen
Weet nLet

5

34
6

0p deze open vragen (met voor de enqueteur geprecodeerde antwoordcaEegorleen)
worden door de dentat.en een grote verschetdenheid aan nadeten van een
kunstgebit genoend (zle ook d,e lo% -andere-). De kennls over de aadelen wordt
niet slechts onEleeod aan lnformatle ult de tweede hand, irnmers Ln de groep
dentaten bevlnden zich ook mensen die een volledlg onder- of eeo volledt!
bovengeblt hebben (+ 2o%3 vgL. tabel 13.2). De bekendste nadelen ztjn dleL.v.m. her loszictei (st+z) en her kauwen (437.). Gemlddeld weer nen 2 nadelen
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te noemen (sd=f.4).
De bekendste voordelen zlJn dle met beErekklng tot het nleE ontvankellJk zijn
voor carl€s (357") en het gerlngere tandartsbezoek (2L%). 34% weet geen
voordelen te noemen.

Kenni.s aanEal elementen volledig (natuurllJk) gebtE

0p de vraag hoeveel Eanden en kLezen een volwasgenen meos normaal heeft geeft
siechts 3i% tret anEwoord 32. worden de antwoorden 28 t/a 32 (1.v.m. de

verstandskLezen) goed gerekeod, dan is het percenEage julsEe ant\roorden 422'
Een klelne 172 antwoordde -weet nleE-. De mediaao (1n de steekproef) ltgt op

32, zodat evenveel menseo het aantal etementen te hoog als te laag schatten.
Ilet 10e en 90ste percenElel lagen op resp.24 en 36 elementen'

Samenhang van de kennis net de stratlflatiekenmerken

IIet onderzoek oaar de effecten van de straclflcatlekennerken op de hlerboven
besproken vragen werd ultgevoerd door de antwoorden te scoren met behulp van
de Julst/onJuist crlterta. Op deze kennisvarlabelen werden varlantie-analyses
ulEgevoerd .

De varlantle-analyses laten 1.h.a. kleine verschlllen tussen de ntveau-s van
de sEratlflcatl,ekenmerken zien; maxlmaal + 0.5 sd. De hoeveelheld verklaarde
varlantle beweegt zlch mereodeels rond de-4% .

In6pectie van de tabellen ult de blJlagen leverE a1s algemeen beeld op dat de

verdellng van de kennis over de dlverse leeftijdsgroePen zodanlg ls dat de

oudere gio.p.r, nlntler kennLs hebben dan de Jongere. Aangetekend moet worden

dat de jo.rgst" leefttjdsgroep echter ook over mlnder kennls beschikt dan de

mlddelste groepen. lJordt men slechts door schade en schande wiJe??
Er zlJn enkele slgnlflcanre, doch k1elne geslachtsverschlllen. ZtJ ltggen
echter in verschlllende richtingen, van het ene aspect weten vrouwen meer'
van het andere mannen.
De lagere SES klassen beschtkken over lets mlnder Julste kennls dan de

nradffieroverm1nderdandehogerek1assen.opv1Jfvande
acht varlabelen Ls er een slgnlflcant maar kleln verschll'
De r Lonale verschlllen zl Jn nlet of laag slgnlficant en kleLn. In het

genomen nlnder kennis aanwezig dan ln het westennoorden en oosten
en zulden.
Frequente controlebezoekers beschikken over meer kenals dan lnfrequente
bezoekers, behaG ,{aE-TetreEE de voordelen van een kunstgebit !

Onderzocht werd verder of een samengestelde score van dezelfde kennlsvragen
gfotere verschlllen blnnen de stratlflcatlekenmerken llet zien. Daartoe
werden de scores gesuomeerd.
varlantie-analyse bevestigde het bovengenoemde beeld; a11een werd het
geslachtsverschil nlet slgnlflcant en de genoemde regionale verschlllen wel".

Or .ett lndruk te geven van hoeveel van de gestelde vragen nu goed beantrroord
zljn, werden representaEleve clJfers berekend. Blj een range van 0 tot 8 was

de gemiddelde score 4.9 (sd=1.5). Gemtddeld werd dus lets meer dan de helft
van de bevraagde kennls aangerroffen. De verschlllen tussen de diveree
subgroepen raren kl-eln, zoals ook al ult de varlantle-analyses op de af-
zonderllJke vragen b1eek. Zo werden tussen de dlverse leeftiJdsklassen
slechts kleine verschlllen aangetroffen. llet maxlmale verschil, tussen de

derde (5.1, sd=1.4) en de achtste leeftljdsgroeP (4.6, sd=l.5), bedroeg
eveneens 0.5 punten. De besten scoorden dus genlddeld een halve vraag beter

dan de slechtsten. Tussen de hoogste en de laagste SES-klasse werd een

verschll van 0.4 punt aangetroffen (scores resp.4.7, sd=l.5 en 5.1, sd=l.5).
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Keonis van de elgen gebtcsslEuatie

De kennis van de eigen gebtusslEuatie werd gepelld door Ee vragen naar het
aanEal geExEraheerde e,r te extrahereo elemellten, naar de aanwezigheid van
Eandsteeo en van onEsEoken tandvlees. De anEwoorden werdeo vergeleken meE de
in heE uandheelkundlg kltnlsch deet vao het orrderzoek aangeEroffen geblts-
stEuaEte. Naarrtrate de schaEttng van de elgen gebtcstoesEand dlchter blj de
werkelljke stEuatle 1ag, werd een hogere score gegeveil
De vraag over het aanEat te extraheren elementen ts brrlLen beschouwing
gelaEen omdaE <le kansen op jutste kennls bij bv. jongeren en ouderen ongelijk
zijn en boven<l.l.en omdat het professLoneel crtterlum te onzeker is. Tabel 23.4
geefE de frequenEleverdellngen van de ant.woorden weer.

Tabet 23.4. Kennis eigen gebitstoesEand; frequentleverdellngen ln percenrages
vao de verschilscores tussen enerziJds de anEwoorden op de vragen
naar hec aanEal getxEraheerde elementen, de aanwezlgheid van
Eandsteeu en vaa bloedend Eandvlees en anderzljds die van de
felceltjk aangeE.roffen gebltstoestand. Ilogere scores betekenen
julstere schatEingen. Gegevens beEreffende dentaten.

Score Geextrah Tand s Leen Bloeding

0
t

2

3

4

36
2
1

L7
44

t2
2L
t0
58

55
r6

4
L4

n.v. t n.v. t.

Zoal-s ult de label blljkt zljn de ranges van de varlabelen ongelljk. De C-
scores van de drLe afzonderlijke variabelen hebben betrekking op roensen dle
Ee veel afwijken van de gestelde normen; lage scores betekenen weinig kennis.
Iloeveel elemenEen er btj hen geExEraheerd zijn weeE 44% van de denEaten
precles aan Ee geven (score 4), L7% schat dic aanEal 1 te hoog of te laag
(score 3). Llorden niet slechts de echt geExtraheerde, doch ook de door
Eraumata en agenesie6n afwezlge elementen meegerekend, dan weeE nog lZ extra
het JulsEe aantal te noemen (score 2) en 2Z schat ook dlE aantal 1 te hoog of
te laag (score l). 36"/" vat de dencaten heefc grotere afwljkingen van de
werkelljke situatLes genoemd.
Een correcE antr+oord met betrekklng Eot de aanwezlgheid (i.c. de afwezlgheld)
van tandsEeen geeft 58% van de dentaten.
wat betreft de aanweztgheid van bloedend tandvlees, blijkt dat blj strenge
beoordellng l4Z vat de dentat.en dlt julst weet te rapporteren, blj soepeler
beoordeltng nog eens 42 en bij de meest soepele beoordellng nog eens L67. eer.
juist antwoord Ee geven. 66% heef.t dus, zelfs bij de meest soepele beoor-
de1lng, geen JuLste kennis van de aanwezigheid van bloedend tandvlees.

varlantle-analyses op de afzooderlljke variabelen laten zlen dat de leef-
ti jdseffecten bij het -aantal geexEraheerde elementen- en -bloedend tand-
vlees- signlflcanc zljn. De verschlllen lopen op t.ot 1.3 sd. Er is btj beide
variabelen een pract.isch monoEoon verloop: de jongeren hebben meer kennls dan
de ouderen. waarschljnllJk worden deze effeccen beinvloed doordat er bij
Jongeren weinlg ext.racties hebben plaaEsgevonden en daardoor de kans op een
goed antrdoord grot.er wordt. Van de jongste groep kent rlog 73% het Julste
aantal, van de tweede groep 68% , van de derde groep 537" eo van de vi.erde
leeftijdsgroep slechts 40% . De twee oudste leeftljdsgroepen scoren meE 20 en
252 heL laagst.
Mogelijk Is er ook t.a.v. bloedend Eandvlees een ongelljke kans op een lulst
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antwoord.
Er zijn ln Eegenstelllng tot de slEuatle blj vele andere kennlsvarlabelen
geen geslachtsef Eecten.
fr fs-6[E-twee Uovengenoemde variabeten ook sprake ls van kleine (max.0.5
sd) maar slgntftcante SES-effecten. De hogere SES-klasse heeft 1.h.a. meer

kennls van de elgen gebttssttuitfe dan de nlddenklasse en deze weer meer dan
de lagere klasse.
Er ls t.a.v. 'tandsEeen' een slgnlficant
gerlng.

reglo-eff ect. doch dit is zeer

23.2. Algemene moElvatles en attlEudes met beErekklng toE de orale Sezond'
held

Bezorgdheld voor de orale gezondheid

0p de vraag hoe bezorgd nen zLch maakt voor de toekoost van het gebit en de
rnondgezondheld antwoordt 9% -heel bezorgd-, 28"A -bezorgd', 522 -nLeE erg
bezorgd' et L2Z -helemaal nlet bezorgd-. 37% var. de dentaten spreekt dus
dutdelijk bezorgdheld uit. BiJ een range van 1-4 werd een geniddelde gescoord
van 2.7 (sd=0.8). Varlantie-analyse llet klelne, maar sterk slgnlflcanEe
effecten zLen van leeftiJd, geslacht en regLo. De jongste en oudste leef-
ttJdsgroepen tonen zlch wat ml-nder bezorgd dan de middelste groePen, nannen
tonen zLch nlnder bezorgd dan vrouwen en in het westen en zuiden lnaakE nen
zich meer bezorgd dan ln het oosten en noorden.
Degenen die zich bezorgd geEoond hadden, werd vervolgens gevraagd waarvoor
men bevreesd was. De vraag werd als open vraag gesteld. Tabel 23.5 geeft de
antwoorden weer.

Tabel 23.5. Bezorgdheld voor dLverse problemen; Percentage van de zich
bezorgd conende dentaten, dat zlch voor verschillende problemen
bezorgd toont.

GaatJes/ verLies van elementen
Kunstgebit krtJgen
Pljn aan tanden of klezen
Tandvl ee s problemen
Esthetiek
Problemen met kronen/bruggen
MondblaasJes (aften)
Verstand skle zen

47

Anders L2

Voor de twee neest frequent voorkooende zorgen, dle om -gaatJes/verlles van
tanden en klezen- en -een kunstgebit krlJgen' rrerd onderzocht of er verschll-
l-en waren blnnen de stratlficatlekenmerken. Varlantle-analyses l-Leten slechts
kleine verschillen zlen.
Verder werd een variabele -algemene bezorgdheld voor de gebltsgezondheld-
geconstrueerd (ult de vragen 91 en 92) dle aangeeft of men over veel of
welnlg aspecten bezorgd Is. 637. maakt zich geen zorgen' 262 noemt 1 aspect
van de gebltsgezondheld waarover nen zLc}l. zotget maakt, 82 noemt 2 aspecten
en 22 over 3 aspecten. De varlantie-analyse laat biJna ldentieke resultaten
zien a1s btJ de eersEgenoemde variabele.

40
t2

8
6

5

1

0
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Persoonlijke schaEtlng vatbaarheid voor orale aandoentngen

Een van de determtaant.ea die het zelfzorggedrag bepalen ts heE zich vagbaar
achten voor het krijgen van gebiEsziekt.en (perceived suscept.tbllity).
Gevraagd werd in hoeverre ;nen zi.ch voor een aantal gebltsaandoeningen vatbaar
achtte.
Er werd een varlabele geeonsErueerd utt de vragen naar ootvankelljkhei.rl voor
carlEs, parodontale aandoeningen en het totale gebltsverlies (krljgen van eer
kunsEgeblE).
rn het algemeen achE men zlch oleL sterk vatbaar: blj een range van 0 tot 13
is de gemiddelde score 3.8 (sd=2.2) en een (sceekproef-) nedlaan bij 4.0.
VarianEle-analyse iaaE zien dat er signlficanEe, maar wederom slechis kleine,
hoofdeffeccen op alle sEraEirlcaEiekenmerken behalve reglo bestaan. Er zljn
geen signiftcante loEeracEies.
Er 1s een beErekkelljk sterk leefctjdseffecr (max. 0.7 sd), rle jonger:en
achten zich duideliJk mlnder ontviiETIJE-i66?-iandoeningen dan tle ouderen.
Verder 1s er een klein geslachtsef fect. Mannen achten zich lnlnder vaEbaar dan
vrouwen.

Tot sloE is er een
trolebezoek. De infr

De lagere .sES-]<.1assen achEen zlch vaEbaarder dan de niddengroepen en deze
weer meer dao de hoogste SES-klasse.

k1ein, signiflcant effect van frequent/infrequent coo-
equente controlebezoekers achLen zlch rneer vaEbaar.

Tabel 23-6 geeft de frequentieverdelingen van de anEwoorden op de afzonder-1ljke vrageo over cariEs en parodontale problenen (zle bijiage rv.a. de
vragen ND 84,85) weer.

Tabel 23.6. FrequenEieverdellngen (lo procencen) van de antwoorden op de
vragen naar de vaLbaarheld voor cariEs en parodontale problemen.

VaEbaar voor: Cari6s Parodontale problenea

Heel erg
Erg
Gemlddeld/ normaal
Niet erg
Helemaal nl-eE

(5)
(4)
(3)
(2)
(r)

3
15
39
37

6

2

9

23
46
2L

Gemlddeld L.7 1.3

Men achE zlch 1.h.a. mlnder vatbaar voor parodontale problenen dan voorcariEs. Varlantle-analyses laten klelne verschlllen zierr tussen de nLveau-s
van de stratiftcatiekenmerken.

Bij de vraag omtrent de verwachting Een aanzien van heE krijgen van eenkunstgebit antwoordt 391l d7E lnderdaad te verwachter.; 342 zegr dlc nLet te
verr4rachEen eo 272 antwoordt:-weet nleE / noolt over nagedachE-.
ult de varlanrle-analyse b1lJkr dat de jongsre leefciSdsgroep zich duidelijk
onderscheidt van alle andere leefttjdsgroepen door mlnder vaak een kunstgebit
E.e verwachten.
De hogere sES-klasse verwacht het mlnst een kunstgeblt Ee zullen krijgen. van
1-aag naar EoogT;opr hec gemlddelde op van 1.40 via L.47 naar 1.53. verder
venrachE men in het wesEen en zuiden mlnder vaak een kunstgeblt te zullenkrljgen dan ln hec noo?filn en oosten.

Aan hen dle verwachEen eens eeo volledig kunstgeblt te zullen krljgen werd
gevraagd op waE voor
Eaten weer.

termijn men diE verwachtte. Tabel 23.7 geeft de resul_
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TabeL 23.7. Termijn waarop nen verwachE een volledlg kunstgeblC te zullen
krljgen; frequentleverdellngen ln Procenten van de dentate
populatie dte verwacht eens een volledlg kunsEgeblt te zu1len
krijgen.

Kenmerk
S Eratum

La
15 20

LeeftlJd
25 30 35 45 55 65

Ter-
rniJn

C-4 jaar
5-9 jaar

10-19 jaar
20-29 laat
30 of meer B3

20
55

13
L2
24
22
30

3

5

27
28
38

7

10
27
27
29

11
7

28
34
2L

19
l5
4s
L4

8

29
42
22

3

4

59
32

9
0
0

9

6
10

2

0
4

10

In de varlantle-analyse wordE begriJpelljkerwlJs een groot. leef Eildsef fecE
gevonden (rnax. verschll blJna 1 sd), hetgeen neerkoot oP een verwachtlng een
kunstgeblt te krljgen blJ de jongsce groep na 36 Jaar en blj de op een na

oudst.e groep van 9 jaar. (Voor deze oozettlng ln Jaren werden de genlddelden
van de leeftljdsklassen gebrulkt; dat van de laatste klasse werd op 40
gesteld. De berekenlngen geveo slechEs een grove beoaderlng aangezlen de
antwoordalEetnatleveo leefrljdsperiodes van ongellJke duur beslaan).
Verder bllJken er slgalficante naar kleine effecten van SES te be.etaan. De
gemlddelden van laag naar hoog zljnt 3.2, sd=l.5,3.4, sd=1.3 en 3.7, sd=1.2.
Dlt komt voor de hoogste en laagste klassen neer oP een gemlddeld aantal
Jaren van 24 er 2O.5 en een verschll dus van 3.5 jr.
Ook de kenmerken reglo eo controlebezoek vertonen klelne effecten.

Persoonlljke rnenlng met betrekklng Eot de ernsL van orale aandoeningen

Gevraagd werd hoe erg nen her vindt elementen te verlleze[, gaatjes' tand-
vleesaandoeningen, en een kunstgeblt Ee krtjgen. Uit deze vragen werd een
varlabele -waargenomeo ernst van gebltsaandoeningen- (perceived serLousness)
geconsErueerd. Men acht heE krlJgen van deze gebttsaandoeningen, overall
gezien, een ernsELge zaak. BIJ een range van 0 tot 16 ls de gemiddelde score
l2 (sd: 2.8).
BIJ deze varLabele komen signiflcante hoofdeffeccen van geslacht, SES regio
eo controlebezoek voor. Mannen achten gebitsaandoenlngen mlnder ernstlg dan
vrouwen. De landeliJke gemiddelden zljn 11 en 12 biJ sd-s vao. 2.7.
Verder bltJken de dentaten ln het noorden eo oosten gebltsaaodoenlngen mLnder
ernstlg te achten dan die in het westen en zuiden. De verschlllen ziJn
kleln, het grootste verschll bedraagc in z-6cores biJna 0.3 sd. De gemlddel--
den zljn voor reglo noord 11.3, sd=2.8 en voor zrLd L2.O, sd=2.7.
FrequenEe controlebezoekers achten de aandoenlngen ernsElger dan lnfrequente
bezoekers
Verder EreedE ln de varlafltle-analyse een slginlflcante lnteracEle op tussen
SES en Controlebezoek. AfzonderltJke analyses voor frequente en lnfreguente
co[trolebezoekers laEen geen slgnlflcante interacties zlen.
I{et leeftljdseffect 1s alleen signlflcant blJ de frequente conErolebezoekers
(nax. 0.2 sd). De jongste groepen hlervan vlnden orale aandoenlngen het mlnst
erg.
Een slgnlflcanE SEs-effect (max. 0.3 sd) creedt alleen op blJ de lnfrequente
control-ebezoekers. De lagere SES-klasse vlndt orale aandoeningen het mlnst
ernstig, de mlddengroep meer en de hoogste SES-klasse het erostlgst.
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Enkele gegeveos berreffende de afzonderlijk vragen omtrenE. de subjecr-leve
ernst van gebttsafurijklngen worden hieronder gepresenteerd.
Het krijgen van een kunstgeblt wordE door 64% van de Nederlaoders als -erg-
of -hee1 erg- beschouwd" Van de overlge 362 vindc 77" ll.et -he1emaa1 niet erg'.
De lnEerpretatle van deze gegevens ls ntet eenvoudl"g. De varlantieanalyse
1aaE, naasL slgnlficante hoofdeffecEen, sl-galficante tnteractie-effecEen van
SES en regio en van leeErijd en gestachE zlen. De eerstgenoemde lnEeractle
bllJfE besEaan na afzonderlljke berekenlng voor de Ewee geslachteo. De
effecEen zijn echter, op daE van geslacht na, kletn.
Het geslachtsverschil ls relatief grooE (0.4 sd). Op een schaal van 0 - 4 (0
= -helernaal nieE erg-, 4 = -hee1 erg-) is de gemtddelde score blj mannen 2.1
(sd=1.2) en bij vrouwen 3.0 (sd=f.2). Vrouwen vinden het krljgen van een
kunsEgebit gemiddeld erger dan mannen.
Btj de overige variabelen werden, op schalen van 0-4, landellJk gemlddelde
scores gevonden van: carlEs: 3.1 (sd=O.9), verlles tand/kies: 3.2 (sd=l.0),
Landvleesproblemen: 2.7 (sd=l.1) en het krljgen van een kunsEgebl! t 2.8
( sd=1 .3) .

De varlantleanalyses, uitgevoerd r:p de vragen m.b.t de ernsE vao geblcsaf-
wljkingen, net oame van het kriJgen var gaatjes, het verllezen van een tand
of kles en van parodontologische problemen lateo klelne verschillen zien. Als
rneest conslsEenE gegeveo komL naar voren, dat vrouwen ceze gebltsafwijklogen
erger vinden dan mannen.

Geloof ln de efEectlvlEelE van zetfzorg

Een belangrljke deternlnant van het zelfzotggedtag is de mate waarin men
gelooft dau door eigen acElvlEelt het gebtt behouden kan blijven (percetved
effectiveaess). Utt een drletal vragen werd een varlabele geconstrueerd die
de nate van dlt geloof representeert.
De variantie-analyse laat stgntflcance effecEen zlen van leeftljd en con-
trolebezoek. Ilet gel()of ln het effect. van Ce elgen actlvtceit ls sterker btj
de jongeren en nee;nt over de leeftljdsgroepen geleidelijk af. Het verschll
tusseo de jongsEe en (op 66n na) oudste groep ls bljna 0.8 sd. Infrequente
controlebezoekers hebben een lets mlnder sEerk geloof dan de frequente
controlebezoekers.

Koppellng ni.veau zeLfzorg aan ulveau zorg door Eandarts

A1s een maat voor het geloof 1n de effectlvlEelE werd ook gevraagd of men
denkt daE er een koppeling bestaaL Eussen Ce mate \raarln men voor het eigen
gebit zorgt en het soort zorg dat de taodarts daaraan koppelt. Tabel 23.8
geeft de landelijke resultaten weer.

Tabel 23.8. Geloof ln effect van slechLe zelfzorg op de zorg van de tandarEs
Percentages van de dentat.e populatie.

Blj ntet goede zeltzorg is heL soort hulp van rle tandarts:

Kenmerk
Stratum

La Leefrl jd
t5 20 25 30 35 45 55 65

Gesl SES

homima vr 1a

Ml-nder
Beter
Ge11jk

28 L8 22 28 28 33 34 30 37
13 9 9LL 7 7 7 6
69 69 64 62 6r s9 62 s7

30 25
99

61 66

27
1l
63

3l
7

63

24
10
66

9
63
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Ilet grootste deel van de denEaten denkc dat slechle zelfzotg geen effect
heeft op het soorE hulp dat de tandarEs geeft. Van degenen dle denken dat het
wel effect heeft, denkt. een op de vler dau de tandarts dan een beEer soort
hulp geeft..Iongeren zlJn daarin opEtmistlscher dan ouderen. De vrouwen zljn
ook positlever in hun verwacht.lngen dan de nannen. De verschlllen tussen de
leeftijdsgrcepen en Eussen de geslachten zljn blijkens de varlantle-analyse
slgntflcant.

Belang geblEsbehoud

Gevraagd werd naar heE belang dat men aan een gezond geblE hecht. Ulc een
viJftal vragen hteromtrent werd een variabele geconstrueerd.
BIJ een range vail 1 tot 20 werd door de dentate populatle een gernlddelde
score van 15 gehaald (sd=3.7). De (steekproef-)medlaan is 14. Men acht een
gezonde orale sLtuaEie dus duidelljk meer dan gemlddeld van belang.
BIJ varlantle-analyse bleek er een signlficant hoofdeffect van geslacht te
bestaan. Vrouwen hechten meer belang aan een gezond geblt dan mannen;
gemlddelden: mannen 14 (sd=3.4) en vrouwen f5 (sd=4.0).
DaarnaasE \{aren er stgnlflcante hoofdeffecEen en lnteractles van leeftJd, SES
en controlebezoek. Afzonderlijke analyses op de frequente en lnfrequente
cootrolebezoekers werden ultgevoerd.
Frequente controlebezoekers hechten meer belang aan een gezond gebit dan
1nf requent.e controlebezoekers.
Ilet leefEljdseffecE ts biJ belde groepen slgnlficant. BIJ de Lnfrequenre
controlebezoekers sterker slgnlficant en groter dao biJ de frequente bezoe-
kers. Het grootste verschil (tussen de jongste en de op 66n na oudste groep)
bereikt hler ruin 1 sd. Dit correspondeert met gemlddelden van resp. 15
(sd=3.2) en 14 (sd=3.7). Jongeren vlnden het gebitsbehoud belangrlJker dao
ouderen.
Er ls verder een slgnificant SES-effect btj de Lnfrequente bezoekers van 0.5
sd. De J"agere SES-klasse trecht-6GE-G1ang aan het gebit dan de mlddenklas-
se en deze weer mlnder dan de hogere klasse. Dit verschll doet zlch dus niet
voor blj de mensen die twee of meer keer per Jaar voor controle naar de
tandarEs gaan.
De reglonale verschlllen zljn ook aI"leen btj de lnfrequente bezoekers
slgnlflcant (max.0.3 sd). Io het westen hecht oen dutdellJk het meeste
belang aan een gezond geblt. In het zulden rnlnder en l-n het oosten en noorden
nog mlnder.

De afzonderllJke bewerlngen luidden:
1. Ik vlnd het belangrljk niJn eigen tanden mool gaaf te houden.
2. Ik ben Erots op het feiE dat ik nog eigen tanden heb.
3. Met een kunstgebLt zou Lk me geen volwaardig mens neer voelen.
4. Voor een kunstgeblt zou lk me schamen.
5. Ik zou het 1lefst zo snel mogeltjk een kunstgeblt wlllen hebben.

De reacEles op deze bewerlngen zlJn ln tabel 23.9 rdeergegeven. In grote
meerderheid wordt het kunstgeblt afgewezen. Men identlflceerE zlch duidellJ-
ker met de poslEieve gevoelens rondom de prothese (ltems 1 en 2) dan met de
negatleve (ltems 3 en 4). Men Ls trot.s op een mooi gaaf geblt, uaar dat nen
zich nu zou gchamen of een onvolwaardig mens voelen met een kunstgebiE, wordt
nLet onderschreven.
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Tabel 23.9. Belang gebltsbehoud; frequenEleverdellngen ln procenlen van de
reactles op de 5 bewertngen; landelijke gegevens betreffende
denEa Een .

Bewerlng nr. 1 2 3 4 5

Ilelernaal nLet mee eens
NieE mee eens
Nlet. eens/nieE oneens
Mee eens
'ilelemaal mee eens

(-2)
(-1)
(0)
(1)
(2)

0
I
3

36
60

I
3

7

34
54

L7
44
20
t3

6

23
45
16
l2

5

72
2l

3
2

3

Gemiddelden 1.54 1.38 -0.53 -0.68 -L.57

FlnanciEte of ferbereldheid

Gevraagd ls hoeveel geld men bereld is uit Ee geven orn het geblE te behouden
a1s het er slecht aan Eoe is. Tabel 23.10 geeft de resultaten weer.

Tabel 23.10. FlnanclEle offerberei.dheid; perceotages van de dentate Neder-
laoders dle bereld ziJn diverse bedragen ulE Ee geven; medlanen
van de bedragsklassen.

Bedragcode 0 1 234 5 6 7 8 Mediaan

Landell jk i 9 t2 t4 13 r.5 L2 7 Ls 4

Leef El Jd
15-r 9
20-24
25-29
30-34
35-44
45-54
55-64
65-7 4

GeslachE
--Ma;-

Vrouw
SES

-LaagMidden
IIoog

Reglo
Noord
Oost
West
Zuid

Contr-bezoek

9

5

3

3
I
I
I
2

4

3

5

3

I

5

6

2
4

3
5

r3
9
7

t2
10

8
9

3

L4
t6
L2
15

7

10
20

1

t4
L5
15
tt
18
L4
10

5

8

t2
t2
13
13
13
L6
18

t2
10
19
t4
L7
l6
13
r3

10
L2
t2
T2
13
L4
13
13

4

7

4
4
8

l1
8

13

16
t4
18
l5
l5
L4
10
25

3

4
5
4
5

5

4

6

4
5

3

4
5

3

4
5

4

5
4

10 13 T4
T4

13
L2

r3
r6

L2
L2

7

7

4
5
9

4
6

8
6

7

6

15
169L2

t5
8
5

16
15

7

L7
13
L2

t2
T6
t2

L4
L4
L6

L4
16

10
L2
,)

L4
11

7

11

L7
L4

9
L4

15
13
l4
t4

ll
11
13
L4

r2
l4
r5
r4

8
11
r4
tl

L4
r3
l8
L3

Freq.
Infreq.

9 l1
t4

L4
t4

1l
16

L6
L2

13
10

L6
l3l1

0= 0-200 l= 201-600 2= 601-1000
4 = 1501-2500 5 = 2501-4001 6 = 400r-8001
8 = meer dan 10.000. (Bedragen in guldens).

3 = t00l-l500
7 = 8001-10.000
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De helft van de denEate Nederlaoders is nlet bereid voor een algehele
geblEsrehabllttatle meer dan een bedrag tussen de I{f. f500.- en IIf.2500.-
utt Ee geven. De andere helfr heeff daar meer voor over. BiJ gebruik van de
gegevens als indicatie voor de gemotlveerdheld dlenen de bedragen gerelateerd
te worden aan het lnkomen. Zo zJ-jn het leeftlJdsverschll en het SES-verschtl
waarschljnlljk (mede) gekoppeld aan de verschillen ln lnkomen binnen genoemde
sErata.
Varlantle-analyse laat zten dat de verschlllen blnnen de kenmetken leefElJd,
SES, reglo eo controlebezoek signlflcant zljn. Opmerkelijk is dat (de helft
van) de dentaten ult de lagere SES-klassen bereid zlJn een bedrag tussen de
IIf. 1000.- en Ilf. 1500.- ult te geven. Blj de reglonale verschlllen valt op
dat men in het westen bereid ls aanzlenlljk meer geld te spendeten dan, met
name, in heE noorden. De strattficaElekenmerken vertooen met deze varl-abele
de hoogste multlpele correlatie (van a1le algernene deteruinanEen) n1. 0.38.
Binnen de groep infrequenEe bezoekers 1s dlt nog hoger (0.47).

23.3. Algenene prompts

Van de alge,lene prompts wordt aangenomen dat ze op a1le vormen van zelfzorg-
gedrag lnwerken. llet beEreft hler de lnformatie over geblt en gebltsverzor-
ging dte via de media rot de mensen komt.
Tabel 23.11 laat de verdellng van de anEwoorden zlen.

Tabel 23.11 FrequentLes waarmee mensen lnformatle ult de medla berelkt;
percenEages uensen per frequenEte, ultgesplLtst naar een
aantal sErata.

Kenmerk
stratun

La Leefrtjd
15 35 65

SES

la ml ho
Reglo

no oo we ztJ

Vaak
Wel eens
Nooi E

20
63
18

29
54
L7

L7
64
19

t5
60
25

20
60
20

2L
62
18

20
65
15

23 18
60 64
L7 18

l8
63
19

24
61
16

De meeste mensen (ruirn 80%) bereikt informatie over tandheelkunde via de
medla. 2O7" zlet of leest diE soort lnformatLe vaak. Ult de varlantle-analyse
bliJkt dat er met leeftljd een hoog signiflcant en monotoon verband bestaat.
De Jongsten berelkt het meeste deze lnfornatle.
Verder 1s er ook een slgnlflcant effecE van reglo. In het ooorden en zulden
wordt meer lnformatle geconsumeerd dan ln het westen en oosten.

23.4. Samenvattlog en dlscussLe

Kennls

Algemene kennl,s ontrent het geblt en gebltsgezondheld is biJ de dentaten
slechts ln beperkte DaE.e aanrrezlg. Vooral op de open vragen valt de productle
van JuLste antwoorden tegen. Zo weten welnlgen Julste antwoorden te geven op
de vragen naar de twee belangrlJkste gebltsaandoenLngen en naar de lange
terrnljn consequentles van slecht onderhoud. Verder zijn welnlgen bekend met
het aantal eLementen dat een normaal volwassen geblt onvat evenmLn als met de
Eoestand van het elgen gebic (aantal geextraheerde elementen, bloeding van
het parodontium).
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In diU onderzoek werden betrekkelijk veel open keonlsvragen gesteld. D1E met

a1s achtergrondgeCachUe daL de kennls die nen zelf te berde kan brengen een
groEere werkzaamheld heeft, c.q. meet effecE sorteerE op het zelfzorggedrag.
De meernalen ln de li!.eraEuur aangetroffen gerLnge verbanden van kennis en
gedrag zouden te wijEeo kunnen zljn aan heE. gebrulk van gesloEen vragen.
Ongunsetg ls de bevlnCing dat welr'rlg denLaEen kennls hebben van de lange
cermiJn consequeotles van slechte gebiEsverzorging. Uiteraard kent rnen het
verlles van elernenlen en heE over ooeEeo gaan op een kunstgebit, doch men

heeft wetnLg consequentles paraat3 zoaLs hogere kosEen, rneer pijn, de nadelen
van een kunsEgebiE (resorpEle van de kaakwallen wordE slechts doot l7Y"

genoerod). Daarblj komE daE de sterk verbrelde menlng dat er veel meosen zljn
meE een zodaolg zwak geblt dat. het, ondanks goede verzr:rglng, toch verloren
gaat. Voorltchtlng zou meer op rllf soorf algemene, en lange termljn aspecten
gerlcht moeEen worden dan op de wljd en zljd bekende zaken als de noodzaak
van een goede mondhyglene en van het vermiJden vao sulkers.

Algemene gemoLiveerdheld

Van de dentaEe Nederlanders spreekt 37% een dutdeltjke bezorgdheld rrit voor
heE behoud van het elgen geblt. 637" maakt zlch olet of niet erg bezorgd.
Men acht zlch i.h.a. ook niet btjzonder vatbaar voor het krljgen van gebiEs-
aandoenlngen. De vatbaarheid voor parodontale aandoenlngen wordt lager
lngeschat dan die voor carlEs.
LIel vindt men gebttsaandoentngen een ernstige zaak. Daarblj worden parodon-
tale aandoeningen als heE mlnst. ernstlg beschouwd.
Ilet geloof 1n het effect van de eigen acEtvitelt op het gebltsbehoud is, op
de wljze zoals hler bepaald, leEs meer dao gemlddeld sterk.
BlJna tweederde van de nederlandse denEaEen gelooft dae slechte zelfzorg geen
effect heeft op het nlveau van zorg dat door de Eaodarts wordt gegeven. BiJna
302 denkc daE de tandarts dan ook een minder soorE zorg verleent.
Een goede gebiEsgezondheld wordr door een ruime meerderheld a1s belangrijk
gezien. Men ls rroEs op heL hebben van de eigen tanden en kiezen. Toch zou
sl-echts een klelne meerderheid zi.ch schamen of een onvolwaardig mens voelen
net een kunstgebtE.
De helft van de dentate Nederlanders is bereld voor een algehele gebitsreha-
bllltacle neer dan IIf.2500.- ult Ee geven. Er zlJn hier uiteraard grote
verschlllen tussen de nLveau-s van het. SES-kenmerk.

Algemeoe prompts

Tandheelkundlge infornnaEie ult de media bereikE 802 van de dentate Nederlan-
ders. Deze lnforrnacie zal vee1al beErekklng hebben op reclame voor tandpasta
e.d. .

Samenhang net de stratlf lcaElekenmerken

Tabel 23.12 geeft een overzlcht van de slgnlflcante samenhangen van de
varlabelen meE de sEratiflcatlekenmerken. Hoewel er veel slgntflcante
samenhangen zljn, ls de sterkEe ervan vee1a1 gering. De nultlpele correlaEles
zijn i.h.a. laag; de hoogste (voor de gehele groep dentaten) bedraagE .38. De

verklaarde variantle overschreidc de 152 dus nleE.
Zoals ook bij de vorige hoofdstukken al -Ls gesteld geldt dat,
door de kleine verschlllen het nlet mogelljk 1s bepaalde klassen ln hun
geheel a1s negaElef aan te wljzen. Er bli.Jven, ook binnen de negatlef
scorende klassen, veel posltlef scorende lndlvlduen en omgekeerd (men houdt
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veel mtsclasstfi.caEies). DIE veraodert oieE door een cumulatle van veel
kleine velSchlllen biJ dlverse variabelen, zoals 1n de optellingen in tabel
23.12 gecoond.

Tabel 23.12. Overzicht slgniftcanEe samenhangen van de algemene determl-
nanten IneE de sErattflcattekennerken. De ten aanzten van
het zelfzorggedrag poslt.lef te waarderen poleo vao de
verschlllen zf in met een * eecodeerd.

Lfr
ie-e1-ss

Gesl SES Regio Contr bez
ma vr 1a iniho no\rz frlof r

Kennts
atg Ehk
elgen geblt

MoEleven
bezorgheld
vaEbaarheld
ernsE
effectivt Eelt
belang behoud
financ. offer

Pronpts
roedla

-++
-T+

+
T

--+++-++
+

+

- I+++
+
+

+ --++
--+T
+--l

+

+
+

+

+

1
t
1
+

+
--+l

-+|-
+-

+

+

l
+

+
+

1
+

+

Totaal negatteve
determinan * 8 612 I 0 t2 7 2 11 2 2 8

* BiJ de optelllngen werd een - a1s 2 geteld en een * als 1.

De betekenls van de strattficatiekenmerken voor het identlflceren van
-rLslcogroepen' noet om bovengenoemde redenen niet overschaE worden. !le1
kunnen door combl,naEte van kenmerken klelne groePen aangewezen worden met
extreme scores op bepaalde varlabelen. Zo hechEen b.v. de trannen Eussen de 55

en 64 jaar ult de l-aagste SES-klasse ln het noorden, die lnfrequenE voor
conErole oaar de EandarEs gaan, retaElef het mLnste belang aan gebltsbehoud.
(zle de summatle van negatteve z-scores tot 1.03 sd op deze varlabele ln
bljlage XXIII.c.)

De jongste leeftljdsgroepen worden hier, ln Eegenstelllng toE btj de varla-
belen ln de andere hoofdstukken, ntet gekenmerkt door de laagsce scores. De

oudsten zljn op de'algemene deEerrnlnanten relaElef het mlnst positief
lngesteld. De Jongere leeftijdsgroepen netsen de middenposltle lnr zlJ
kenmerken zlch ln positleve zLn door een groter geloof in de effectlvltelt
van de zeLfzorg en doordat zlJ een groter belang hechten aan gebltsbehoud.
Evenals ln de andere hoofdsEukken is er een verschll tussen mannen en
vrouwen. De vrouwen behalen als groep op alle aspecten waar verschillen zlJn,
positlever resultaten dan de mannen.
De dentaten ult de lagere SES-klasse scoren op blJna a1le varlabelen lager
dan de midden- en hogere klassen. Alleen nenen zlj meer vatbaar te zLjn voor
gebltsaandoentngen, wat geacht wordE poslElef op de zeLfzorg uit te werken.
De mtddenklasse neemt de middenposltle ln.
IIet zuiden en westen onderscheiden zlch duldeltjk in positleve zln van het
oosten en ooorden.
Tenslotte Ls er het gebrulkeliJke en ook plausibele verschll tussen de
frequente en infrequente controlebezoekers, ook hLer, blJ de algemene
determlnancen worden de Lnfrequente controlebezoekers gekenmerkt door een
groter aantal neSaEleve aspecten.
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GEDRAG EN DETER}iII{AI{EI{

rn dlt hoofdstuk worden de resultaEen vao heE gedragsweEerrschappellJk
onderzoek bij de edentaEeo beschreven. rn hoofdlljoen ligE aan de vragenlljst
voor de edenEaten eenzelfde theoretlsch model Een grondslag a1s btj heE
onderzoek van de denEateo (zle hoofdsEuk 4). Er spelen echEer in coocreto
enkele andere gedraglngen (zoa1s het dragen van de prothese) en andere
determtnanten (zoars de prothese-geschledenls) een ro1. verder zljn een
aantal aspecLen van heE rnodel niet van Loepasslng op de edenEaten. Zo werd
b.v. hec vcedlngsgedrag eo zljn deterolnanten nr.eE relevanE geacht en
derhalve nleE ooCerzocht. Een overzlcht van de coocepten en de bljbehorende
vragen zijn te vlnden ln btjlage rv.c. De resultaten worden hler tn de ln
deze bljlage gehanteerde volgorde besproken.
De vragenlLjst ln deflnlEleve vorn ls Ee vlnden in btJlage IV.g.
De resulEaEen van eeo aanEal variabelen die voornamellJk voor predtcEieve
doelelnden werden opgenomen, worden hier nleE beschreven; zlJ zu11en tn
Iatere publlcaries verwerkt worden.

Zoals ln hoofdstuk 13 beschreven 1s van de Nederlanders van L5-74 jaar 2l%
edentaat. Dlt betekent dat 2.3 mlljoen Nederlanders ln deze leeftljdsklasse
geen eigen gebltselernenten rneer hebben. llet aaoEal edentaEen in de lagere
leefttJdsklassen 1s uiEeraard zeer laag (mlnder d.aa 2% btj de 25-29 jarigen).
In dlt hoofdstuk werden om deze redeo de laagsEe leeftljdsklassen btriEen
beschouwlng gelaten. De leefcljdsgroep van 30-34 jaar bevat ln de steekproef
slechts 33 mensen. Hlerdoor ztJn de meEingen ervan mlnder betrouhrbaar. cp de
resultaten van deze groep zal daarom ln de verslaglegging geen nadruk worden
gelegd. Er wordE gerapporteerd over de edentaten van 30-74 jaar. De steek-
proefsamenstelllng en de achtergrondkenmerken zlJr ln hoofdstuk 19 be-
schreven. Aldaar 1s ook het gebruik van de bljlagen biJ dit hoofdstuk
toegellcht.

24.1. Mondhygidnesedras

Ten aanzten van het mondhygiEnegedrag werd gevraagd naar de frequentLe van
het relnlgen van de prothese en de manler waarop men gewend ls de prothese te
reinlgen.

Relnlgen van de proEhese

Het relnlgen van de prothese is, afgezlen van de frequentLe waarmee men diE
doet, kennellJk zeer algemeen; 99"1 vat de edentaten zegt het kunstgebtt (we1
eens) schoon Ee maken. Er werden geen signlflcante samenhangen met de
strati f icatlekenmerken gevonden.
Er werd een varlabele geconstrueerd dle de frequentle per week van het
retnlgen van het kunstgeblL weergeeft, ongeacht de manler (of manieren) van
relnlgen. Tabel 24.1 geeft de gemlddelde frequentles weer.
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Gemlddelde frequenEles per week van het relnlgen van het
kunscgeblt. LandetlJk eo per stratum.

Keflmerk
S t.ratum

La LeefEljd
30 35 45 55 65

Gesl
lna vr

SES

1a mi ho
Reglo

no oo we zl

Gemldd. 15 t3 14 15 t4 16 13 L7 15 15 L4 15 t3 15 15

Er -,rordt een landeltjk gemtcldelde gescoord van l5 keer per week; hetgeen
neerkomE op tweemaal per dag heE kunstgeblt relnLgen. Vrouwen maken hun
kunsEgebtt duldelljk vaker schoon dan mannen. Dlt geslachtsverschll ts de

enige slgniflcanEe samenhang tussen de retnlgingsfrequentle en sEratlftcatie-
kenmerken.

Re tnlglng snethoden

Er worden verschlllende relnlgtngsmeEhoden gebrulkt. Tabel 24.2 geeft de
frequenEles van de gebrulkte methoden weer.

Tabel 24.2. Methoden van het reinigen van de prothese; percentages
edenEaCen per reinlgingsnethode (meer nethoden per persoon
nogeliJk) en perceotages edentaten die al of nlet met borstel
relnLgea.

Met borsEel en zeep of tandpasta
Met speciaal poeder, tablet of vloeigLof
Met borsCel en water
Afspoelen met water
In glas \rater leggen (zonder middel)
Anderszlos
lleet niet/ geen antwoord

61
51
27
2L

8
5

0

Met borstel l.h.a. 73

Ilet meest frequent r,rordt gerelnlgd met tandenborstel- en tandpasta (of zeep).
Meer dan de helfr van de edentaten gebruikt speciale reinlglngsniddelen als
relnlglngspoeder, -tabletten of -vloelstof .
Een afzonderllJke berekenlng van de percentages reLnLgen net en zonder
borstel laat zlen dat 78i,/ btj het relnlgen een borstel gebrulkt en de
overlge 222 rtLet.
Er werd een variabele gecoostrueerd dle de aangeeft op hoeveel verschlll-ende
manteren men de prothese reinigt. Eet bltjkt dat 427" van de edentaten hun
prothese steeds op 66n en dezelfde manler relnl8t. Eveneens 42% past 2

reinlglngsnethoden toe en LL7" zeLts drle methoden.

24.2. Draaggedrag

Onderzocht werd wanneer men de onder- en bovenprothese draagt. Tabel 24.3
toont de verschlllende perlodes blnnen een etmaal waarln de prothese gedragen
wordt afzonderllJk voor de boven- en onderproEhese.
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Draaggedrag boven- en onderproEhese, verdellng edenEateo
over de verschtllende pertodes varr het dragen van de proE.heses;
ln percenEages.

Dag en
nacht

bo oo

Alleeo
overdag
bo on

Eea aantal
uren overdag

bo orr

r,rllsselend (vrijwel)
nooi E

bo oobo on

Landelijk 76 56 22 34 13 l2 C4
Lee f Lljd

30-34
35-44
45-54
55-64
6s-7 4

Geslacht

96
85
BI
79
66

79
6i
64
62
42

4

L2

L7
2T

30

l5
25
28
32
45

2

6
5

3

5

3

5

5

3
I

0
0
I
t
0

1

0

0
2
0

0
I
1

0

4
3
1

I
2

2

t

2

I
2

0
2
2

2

0
3
I
0
1

1

I

I
0
2

0
I
I
1

0
0
1

t
5

2

3

2

4
2

t
2

I
6

0
0
I
0
3

0
)

1
)
1

1

0
1

3

man
vrouw

SES--T"ag
rnlddeo
hoog

Reglo
noord
oost
west
zrtid

78
74

65
50

20
23

27
40

74
75
B2

54
57
64

24
2l
15

35
34
3l

77
74
78
73

68
53
56
53

22
25
20
24

2B
37
36
32

3

5

4
6

NB: Er zljn 14 edentaten in de sEeekproef (+ LZ) die atleen maar eea
bovenprothese hebben.

De edentaEe l{ederlanders dragen hun gebitsproEhese ln overgrote rneerderheld
<>90Z) overdag continu. 767" draagt de bovenprothese dag eo nachE et 222
a1Ieen overdag, deze mensen doen de bovenprothese dus -s nachts ulE. De
onderprothese wordt door 56% dag en nacht gedragen, 34% laat de onderprothese-s nachts ult. IIet meest aanbevolen gedrag: alleen (continu) overdag dragen,
wordt dus doot 22% (bovenprothese) en 34% (onderprothese) vert.oond.
Van de edentat.eo draagr 4% de onderprothese -(vrijwel) nooLt-. De bovenpro-
Ehese wordE door vrljwel ledereen (992) gedragen.

Draagduur

Er werden variabelen geconstrueerd waarbij de ln de tabel opgenonen draag-
duurklassen een getalwaarde werd toegevoegd waardoor een analyse van de
totale draagduur mogellJk werd. Deze werden afzonderllJk voor de bovenpro-
these, de onderprothese eo belde prothesen tezamen uitgevoerd.
Voor de bovenproEhese werden signiflcante verschlllen gevonden tussen Ce
leeft.tjds- en tussen de SES-klassen. Naarmace men ouder wordt, draagt men de
bovenprothese ninder lang per etnaal . UIE EabeL 24.T-6Ejkt dat vooral-s nachcs de prothese ultgedaan wordt. De lagere SES-klasse draagE de
prothese mlnder lang per etmaal dan de middenklasse en TEE....ffi minrler dan
de hogere SES-klasse.
De onderprothese wordt in heE algemeen oinder lang gedragen dan de boveopro-
these. Het dragen van de onderprothese laat op a1le stratificatlekenmerken
behalve SES slgotficanLe verschillen zlen.
De leeftL jdsverschillen vertoneo in grore lljnen herzetfde beeld als biJ de
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bovenproEhese. Boven de 45 jaar draagt ongeveer 5% de onderprotheEe
-(vrlJwel) nooit-. ylglgen dragen de onderproEhese rnlnder lang dan mannen.
40% var. de vrouwelijke edentaten draagE de onderproEhese alleen overdag Eegen
277" van de mannen. Het dragen van de onderprothese laat ook regionale
verschtllen zlen. In de volgorde noord, west, oost, zuld wordt de prothese ln
aflopende frequentles en duur gedragen.
De draagduur van belde prothesen tezamen vertoonE met alle vter kenmerken
slgnlflcanEe sarnenhangen. ZtJ zLj,l- van dezelfde richtlng en sEe rkteverhou-
diogen als blj de onder- en bovenprotheses (zte blJlage XXIV.c).

Gebrulk hulpmlddelen

Gevraagd werd naar de frequentie waarnee men een hulpmlddel gebrulkt om Ee

voorkomen daE het kunstgeblt 1os gaat zLtten. labeL 24.4 geeft tle resultaten
t,eer

Tabel 24.4. FrequentLe van het gebrulk van hulpmlddelen voor retentLe vao
de prothese; frequentles ln percentages van de gebrulkers.

Kenmerk
Stratun

La LeefclJd
30 35 45 55 65

Gesl sEs Reglo
ma vr 1a ml ho no oo we zrt

.r'leestal
Vaak
Soms
Zelden
Nooit

1

1
,
1

95

5

2

3
1

89

2

3

6
4

85

3

0
2

t
94

2

1

2

1

94

2

I
3
t

93

2

z
2

2
92

2

0
3
2

93

2L0
100
340
265

2224
t020
2042
L3L2

95 91

flet gebruik van hul"pmlddelen voor het vastzetEen van de prothese behoorE tot
de uirzonderLngen. Slechts 72 gebrulkt ln enlge frequentle deze nlddeLen.
Yoor 22 ls het regel.
IIet gebrulk le het minst frequent blJ de leeftiJdsgroep van 35-54 Jaar. In de
hoogste SES-klasse worden deze nlddelen het meesE gebrulkt. In het weaten en
zuLden worden de roiddelen hec meest gebrulkt.

Van de gebrulkers van deze middelen (72), gebruLkt 922 een kleefmlddel, 3Z
gebrulkE watjes, LZ een -hu1p-onderlaagje', 27" lu1oeLtJes en 22 nog lete
anders.

24.3 Tandartsbezoek en alternatleven

TlJdsclp laatsEe tandartsbezoek

Gevraagd werd naar hec tlJdstlp van het laatste tandartsbezoek (niet van dat
aan een tandtechnlcus of andere hulpverlener). Tabel 24.5 geefE de frequen-
tles weer van het aantal Jaren dat het laatste bezoek geleden is.

9295948993
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Tljdstippen taaLst.e bezcek aan de tandarts; percenEages
edenEaten naar diverse EljdsElppen.

Aantal jaren geleden <r L-2 3-5 >5

Landel i jk t2 10 t2 65

Lee frl jd
30-34
35-44
45-54
55-64
65-7 4

Geslacht

24
2t
r3
r3

B

16
15
lt
10

8

22
l3
L6
r_3

8

38
5l
60
65
76

man
vrouw

SES

-1aagmidden
hoog

Regio
noord
oost
wesE
zuid

t2
13

9

l0

L2
6
9

7L
67
62
66

9

11
t4
T2

l7 62
6B9

L4
6

13

L2
L5
l3

63
73
66

8
7

1l
t2

t2
t4
13
10

BIJ 657 van de edenEaEen heeft het laaEsEe tandarEsbezoek langer dan 5 jaar
geleden plaats gevonden. LZi/. Ls ln het afgelopen jaar naar de EandarEs
ge\?eest. Voor een Juiste evaluacie van Ceze gegevens dlent. er echter rekenltrg
gehouden te worden met het Eljdstlp van plaatslng van de laaEste prothese.
Van de 342 edentaten dle de laaEste 5 jaar naar de tandarts geweesE zijn
heeft 27% namelijk de laatste prouhese ln deze afgelopen 5 jaar geplaatst
gekregen.

Voor de evaluatie van de samenhangen met de sEratiflcatiekenmerken werd een
varlabele geconstrueerd dle een benaderlng geeft van de tijd die versEreken
is slnds het laatsEe bezoek aan de Eandarts. Naast een slgntflcant hoofd-
effect van leefcljd werd een signtflcanEe inEeractie van reglo en geslacht
met de varlabele gevonden. Er besEaaE een monot.oon afnemend verband tussen
bezoektijdsEip en 1eeft.l De ouderen zljn langer geleden biJ de tandarts
geweest dan de jongeren. Blj een opspllcsing naar geslacht blijkt heE
leeftlJdseffect (sd=+O.9) zlch alleen slgnifLcanC voor re doen biJ de
mannen. Dit ondanks dat er Ln de eerste analyse geen signiflcante interacEie
tussen leeftijd en geslacht gevonden werd.
De opsplltslng laat bij belde geslacht.en afzonderlljk regionale verschlllen
zlen. BIJ de mannen is men vooral ln het zulden lang niet blJ de tandarts
ger^7eest. De mannen ln het oosten zlJn het meest recent geweest. De vrouwen in
heE zuiden zljn gemlddeld het meest recent geweest, daarna volgen dle ln het
westen, het noorden en het oosEen.

FrequenEie tandartsbezoek ln de afgelopen 5 jaar

Gevraagd Ls naar de frequentle van het t.andartsbezoek in de afgelopen 5 jaar.
Dlt afzonderlljk voor klachtenbezoek en controlebezoek (plaaEslngs- en
herhallngsbezoeken \rerden uitgesloteo). Tabel 24.6 geeft de resultaten rreer.
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TabeL 24.6. Frequentles van tandarEsbezoek tn de afgelopen 5 Jaar; per-
centages edentaten per bezoekfrequentle per soort bezoek
(exclustef plaatsings- en herhaLtogsbezoek).

Aantal
bezoeken 0

Klachten
| 2 3>3

Controle
0 r 2 3 >3

Totaal
t 2 3>30

Lanclelijk 78 lt 3 2 6 92 4 2 O 2 74 11 4 2 9

Leeftl Jd
30-34
35-44
45-54
55-64
65-7 5

57
66
82
73
83

t2
t7

9

t2
l0

B4
82
92
92
96

47
58
73
73
81

l3
2L

9

9

t1

18
r9
IO
tl

4

6
2

5

5

3

13
2

1

4
3

9070
tl 2 2 3
2204
4202
2LOL

3
10

5

9

3

l5
5

3

2

I

16
0
3

2

t

Er is ogenschfJnlljk een discrepantLe tussen de antwoorden op de vraag naar
het EiJdstlp van het laat.sce bezoek en de vragen naar het aantaL bezoeken.
BiJ deze laatste vragen werd echter het herhalings- en plaatslngsbezoek
uitgesloten.
Landelljk Ls 227." van de edentaten ln de onderzochte perlode voor klachten
n.b.t. de prothese naar de tandarts geweest. IIet percentage dat "frequent" de

tandarts bezocht ls laag: 67" meer dan drle keer ln 5 Jaar.
De varlantle-analyse laaE slgnlflcanEe verschiLlen zlen tussen de leef-
riJdsklaseen. HterbiJ valE vooral de hoge bezoekfrequentl"e van de l-eef-
EII??!-fr?!--ian 35-44 jaar op. (Moge1lJk wordE dlt veroorzaakt door de

bezoeken van degenen die ln de afgelopen 5 Jaar hun prothese gekregen hebben;
zie hlerna). Daarnaast ts er bll de groep varr 55-64 Jaar ook relatlef veel
bezoek geweest.
Gemlddeld gaat slechts 82 van de edentaten voor conErole naar de EandarEs. De

frequentie vao deze controlebezoeken ls bovendlffi-ap Ook hler blijkt de
groep van 35-44 Jaar het meest frequent de tandarts te hebben bezocht.
Voor wat betreft het totaal aantal bezoeken (klachten- * controlebezoek) werd
gevondend'at.26i4vanmEsbezochtheefE1ndeafge1open5
Jaar. Varlantie-analyse, uttgevoerd over een varlabele die het totaal aanEal
bezoeken representeert, laat eveneens a11een een signlfi.cant effect van
leefttjd zlen. De sterktes en de verdeltng van de verschlllen zlJn ongeveer
hetzelfde als hlerboven biJ het klachcenbezoek beschreven.

Bezoek blJ andere hulpverleners

Met een opeo vraag werd onderzocht of men zich voor hulp aan de prothese tot
Lemand anders dan de tandarts gewend heeft ln de afgelopen 5 Jaar. LandellJk
gezlen heeft 162 lnderdaad andere hulpverleners bezocht. Varlantle-analyse
laat een slgnlflcaot hoofdeffecr vao regio zien. IIet westen onderscheidt zlch
sterk van de andere reglo-s met een veel hoger bezoek aan andere hulpver-
leners (percentages: Noord: l2Z, Oost: 92, West: 247" et ZtLdt 102). Tabel
24.7 \aat zlen Eot wle men zlch gewend heeft voor hulp.
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I{ulpvraag blj anderen dan de LaoCarts; perceaEages van de
edenEat.en die tn de afgelopen 5 jaar hulp gezocht hebben
bij anderen dan de taodarts (meer alEernatteven per persoon
mogelljk).

La Noord Oosf West ktlil

TandEechnicrrs ./ Tandtechn. inst . lr.7
I{u I sart s
Apotheek / Drogisr
Anders

9.8
L.2
0.0
1.1

0.5
0.5
0.7

9.1
0.4
0.3
r.5

0.6
0.3
1.1

L2.O
0.0
0.2
t.3

24.O

Van de edentat.en heef.t L5.7% de afgelopen 5 jaar hulp bij een EandEechnlcus
of een tandtechnisch lastttuut gezocht. over de gehele Nederlandse populat-te
bezien beErefr dlE globaal 500.000 Nederlanders. illervan heeft 482 66n bezoek
gebrachEr 18% twee bezoekenr l5Z is drle keer geweest, ll% vier keer en 3%

vljf keer. Gemlddeld werden 2.3 bezoeken per persoon gebracht.
De varlantle-analyse, over heE bezoek aan de tandEechnlcus of een taodtech-
nisch lnsfttuut al1een, laat een slgnlfLcanE reglo-effecE zl"en. In heE .rresten
ls het bezoek het f requentst. Er ls boveodien een signtflcante Lnteractie van
regLo en leefElJd. Bij afzonderlljke analyses voor de regio-s worden geen
slgntftcante effecEen gevonden.

24.4 Determinaoten van het zelfzorggedras

Angst voor het losraken van de prothese in gezelschap

Als een der deterrnlnanten vao tandartsbezoek werd de angsE voor het losraken
van de prothese in gezelschap beschouwd. Gevraagd werd of men daar we1 eens
bang voor ls. Tabel 24.8 geeft de percenEages vao de edentaten dle dergelljke
gevoelens wel eens hebben.

Tabel 24.8. Angst voor losraken van de prothese; percenEages eCenEaten
met angst voor het. losraken.

Kenmerk
S Lratum

La LeefEi jd
30 35 45 s5 65

Gesl
Da vr

SES
1a mi ho

Reglo
no oo r{e zn

Wel angst 2L 10 31 26 18 19 L7 25 23 L4 22 L4 13 27 24

f,en op de vtjf edentate Nederlanders heeft ln gezelschap wel eens de vrees
dat de prothese los gaaE zltEen. Variantie-analyse laat zien daE er slg-
nlficante samenhangen zijn met alle straEificatlekenmerken behalve neE SES.
De jongere teeftijdsgroepen zljn banger dan oudere, vrouwen banger dan
mannen en ln heL westen en zulden ls men meer bevreesd voor het losraken van
de prothese in gezelschap dan in het oosEen en noorden.

Voorkeur voor vastzitEen prothese

Gevraagd werd of men de prothese het liefsE helemaal vast heefE zlEten of
LeEs los, zodat nen hem wat kan bewegen. Her ltefsE helemaal vasE antwoordt
677" vat de edentaten, 22% heeft de prothese liever iets losser terwljl lI%
geen voorkeur heeft. Er zlJn geen slgnlficante sarnenhangeo met de stratifica-
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t iekenmerken.

Kennis noodzaak eo gewensLe trequenEie controlebezoek

Gezlen de voorkennls dle besEond omErent het gerlnge controlebezoek van
edentaEen, leek heu van belang Ee vtagen of men op de hoogEe ls van de
gewensEe frequenEte waarnee men, ook als edentaat, voor controle naar de
Eandarts zou moet.en gaao.
Gevraagd werd of men dacht dac mensen met een kunsEgeblt ook voor cooErole
naar de tandarts dlenen te gaan en zo Ja hoe vaak dte dan nodig zou zijn.
Tabel 24.9 geefE de frequenEles van de anEwoorden weer.

Tabel 24.9 Kennls noodzaak en gewenst.e frequentie controlebezoek;
percentages edentaEen dle controlebezoek nieE noodzakeltJk
achten en percentages edenEaten per gewenste bezoekfrequentle
( lnclusle f nlet-noodzakeli Jk) .

Kenmerk
Stratum

La Leeftl jd
30 35 45 55 6s

Gesl
ma vr

SES

la ni ho
Reglo

no oo we z[

Nlet noodz. 65 61 45 60 68 73 71 61 63 72 59 66 78 57 63

(1 per 5jr
per 5jr

5jr
5jr
5Jr
5jr
5jr

7l
3
I
2

7

15
2

75 47
54
00
08
7L5

l0 25
30

74
2

1

t
7

l3
2

69 81 64 74 82 64
2t6315

65

15 12 15 l0 11 L7
3tt2L4

67
3
I
I
8

L7
2

75
3
I
3

6
tl

3

78
4
I
I
6

10
2

7C

1

0
4
7

L6
1

I
,
3
4
5
6

,
0
n

7

20
4

per
per
per
Per
per

101001
202311
7 4L2 8 5 8

Zoals ulE het bovenste deel van de tabel blijkt vlndE bljna tweederde van de
edentate Nederlanders daE controlebezoek niet nodlg ls. Er ziJn slgnlficante
samenhangen met de kenmerken leeftljd, geslacht en regio. Meer ouderen dan

Jongeren vinden controlebezoek nl-et nodlg. Meer mannen dan vrouwen vlnden dat
conCrolebezoek nleE nodlg ls. Reglonaal sprlngt het oosten er uit; daar denkE
men heE meest dat contro'l-ebezoek nleE nodlg ls. In het wesEen denkt men dat
heE nlnst; het zulden en noorden nemen mLddenposlEles ,.n.
In heE onderste deel van de tabel zlJn de mensen dle controlebezoek nl-eE
nodig vlnden samengenomen neE hen die het mlnder vaak dan I keer in de vlJf
jaar nodtg vinden. Daaruit bllJkt onder meer dat L5% van de edentate
Nederlanders meent 1 keer per jaat op controlebezoek te moeten gaan.
Variaotle-analyse op deze varlabele laat signlficaote verbanden zlen van
ongeveer geltJke sEerktes met leeftlJd en regio.

Ingeschreven sEaan

Evenals biJ de dentaten werd blJ de edentaten gevraagd of nen blJ
Eandarts of groepsprakt.tJk tngeschreven staaE. Tabel 24.10 geeft
overzlcht ovet de percentages lngeschrevenen.

een
een



Tabel 24.10.

278

Ingeschreven sEaan biJ rle tandarts; percentages van de
edenEaten boven de 29 jaat die lngeschreven sEaan,
lande1ljk en per sEraEum.

Kenmerk
S traLum

La Lee ftijd
30 35 45 55 6s

Gesl
ma vr

SES
1a mi ho

Regio
no oo we z1J

57 64 76 58 62 48 56 5B 62 49 48 54 72 45 67

van de edentate Nederlanders boven de 29jaar zegE 572 ingeschreven Ee zljn
blj een taudarts. Er Ls een slgniftcance samenhang met SES. Meer menseo ulE
de lagere SES-klasse sEaan ingeschreven.
Verder ts er een slgntficante samenhang met regio. rn het oosten ztjn de
oeeste edentaEen tngeschreven; daarna volgen het zul-zulden, noorden en \{esten.
De verschillen zljn vrij groou.

Motieven voorkeur voor Eaodarts of tandEechnlcus

Aan hen die de laatste vijf jaar voor hun proLhese oaar de tandarEs zljn
geweesL (34% var, de edenLaEen) werd gevraagd rraar de moEieven waarom men aan
de Eandarts de voorkeur heeft gegeven. Aan hen die naar de tandtechnlcus zljn
ge\reest (L67" vao de edentaten) werd gevraagd waarom zij een voorkeur voor de
tandtechnicus hadden. De vragen waren van het open Eype. Tabel 24.11 geeft
de resr:lEateo weer.

Tabel 24.11. Redenen voorkeur voor tandarts/uandtechnicus; percentages van
de edentaEen die de verschillende redenen (eventueel meer dan
66n per persoon) genoemd hebben (open vraag). De vraag werd
alleen gesEeld aan hen die de tandarts / tandtechnlcus de
laatsEe 5 Jaar bezocht hebben.

Redenen voorkeur voor
Redenen voorkeur voor

tandarts
Eaod Eechnlcus

HIJ heeft mljn kunstgeblt ook genaakt
Hij is vakbekwamer/geeft betere behandeling
IIiJ ls goedkoper
lliJ behandelt ptjnklachr.en beEer
I11l behandelt sneller
Voor hem heb 1k mlnder angst
Htj ls vriendelijker
IIlj kan beter een mool gebiE maken

Ken geen tandtechnlcus/weeE oiet hTat het is
Heb geen tandarts

Andere redenen
Weet fllet / geen antwoord

5

42
8
6

3
)
I
I
0

6

35
I5

8
5

26
0
3
4

24
10

23
4

IIet belangrljkste motief voor het gaan naar taodarEs of tandtechnlcus Ls heE
gegeven dac de prothese ook door de bezochte hulpverlener gemaakt ts. Dlt
geeft ulteraard geen ultslultsel over de vraag waarom men de prothese clan bij
een bepaatde hulpverlener heeft laten maken. Enig lnzlcht hierlo verschaffen
de andere genoemde moEieven. De kosten spelen hlerio geen hoofdrol. Het
belangrljkste moEief voor de voorkeur voor de tandtechnicus is de snelheid
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waarmee nen behandeld wordt. Opvallend ls ook dat de motieven vakbekwaamheid
en beEer tn staaE een rnool geblt Ee rnaken relaElef oeer btJ de mensen IDeE een

voorkeur voor de tandtechnlcus genoemd \rorden.
Varlantle-analyse wljst een slgnl flcant reglo-effecE aan. Io het oosEen noenE

aen de neeste voorkeursredenen voor een bezoek aan de tandartsl
de mlnsEe. Ilet verschtl ls rutm 0.6 sd.

ln het zulden

OoderhoudsvriJe perLode kunstgeblt

Een van de algemene determlnanEen van het zelfzorggedrag van edenEateo beErof
de menlng over hoe lang men met een kunstgebiE kan doen zonder dat. nen de

hulp van een tandarts of Eandtechnicus nodlg heefU. Deze vraag werd slechEs
gesEeld aan d1e edentaten die geanEwoord hadden dat regelnatige controle van
het kunsEgeblE nleE nodlg ts (65% ;zle tabel 24.9). TabeL 24.L2 geeft de

verdeling van de anEwoorden over de dlverse perloden.

TabeL 24.L2. Geschatte onderhoudsvriJe periode prothese; percenEages
edenEaten per genoemde perlode (alleen betrekklng hebbend
op hen dLe controlebezoek niet nodlg achten).

Kenmerk
Stratum

La Leef El Jd
30 3s 45 5s 65

Gesl SES Reglo
ma vr la ml ho no oo \te zv

1-5lr
6-10 Jr

t1-15 Jr
L6-2O Jr
2L-25 lr
26-30 Jr
3L-75 jr

L6
13
1l

9

8

13
26
l3
20
13
10

6

4
27
t7
l1
L4
L2
14

L2
34
l6
10

8
10
10

t0
30
L6
t6
t4

7

7

8
30
16
L4
1l

9
L2

8
36
13
L7
It
10

5

9
20
L7
13
L4
L4
t4

L2
27
L7
2l

8
9

6

13
39

9

It
L2

7

9

10
32
24
11
l0

8
6

11
31

8
13

6
0

2t 11 2L
74 70 32
0 823
4 4 11
076
004
004

26
29
19

Rutrn 402 van de edengaEen dLe control-ebezoek nlet nodig vlnden, denkt dat de
prothese langer dan 15 Jaar meegaat. Slechts ll-Z denkt bLnnen 5 Jaar hu1-p

nodig te hebben.
De ouderen denken (slgnlficant) veel 1-anger net de prothese te kunnen doen
dan de Jongeren. De verschlllen tussen
nlftcant. De lagere klasse denkt er 1

de SES-klassea zljn
anger mee te

eveneens sig-
doen dan de

rnlddenklasse en deze weer langer dan de hogere klasse. Regionaal valt vooral
het noorden op; men denkt daar veel langer met de Prothese te kunnen doen dan
|n de andere drle reglo-s. Het westen is de tegenpool van het noorden. Qok

deze samenhang is slgnlficant.

Kennis constitutlefactoren

Evenals btJ de dentaten werd aan de edentateo gevraagd of men Ireet hoeveel
procent van de mensen een zodanig sterk gebit heefE dat zlj hun tanden en
kl,ezen hun hele leven kunnen behouden zonder er veel aan te hoeven doen.
Dezelfde vraag werd t.a.v. 'zwakke' gebitten gestel"d. Tabel 24.13 geeft de
antrroorden weer.
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Mening over sterke en zwakke gebltten; percertEages
edenEaten en hun schat.Elngen van de frequenEies van het
voorkomen van -sterke' en -zwakke' gebitten tn de
bevolking.

Frequentles vaa
1/oorkomen van -sterke- gebtctea 'zwakke- geblrten

Meer dan B0%

5L-80%
20-507"
Mlnder dan 20%

1

3
25
63

3

23
42
20

Weet nleE./geen antwoord 8 L2

De resultaten zljn ln hoge mate gelljk aan dle btj de deoLaEen.Ook hier:
wordE de frequentle van heE voorkomen van'zwakke- gebiLten veel hoger
lngeschat dan die vao -sterke- gebitten. Bljr.a 707" schaE dat "zwaklce"
gebltten ln neer dan 207" van de populatie voorkomt.
De edentaEen schatten echter heE. voorkomen van sEerke gebiccen en tn mlndere
nate ook dat van'zwakke'gebltten hoger in dan de dentaten. Zij taxeren de
lnvloed van constltutlonele factoren dtrs sLerker dan de denEaEen (vergelijk
hfdst.23). Met behulp van een crlterlum voor wat een julste schat.tlng weid
gezlen: er komen nlet meer sterke of zwakke gebitten voor dan bij "mlnder dan
2O%" vat de bevolklng, werd een variabele geconstrueerd waarop een varlantle-
analyse werd ulEgevoerd. Er blljkt een signtftcante samenhang van gerlnge
sterkte (sd=.23) te besEaan met regLo. fn het noorden eo westen worden meer
julste schaEtlngen gemaakt dan in-EEE-zulden en oosten.

Schaamte L.v.m. kunsEgeblt.

Gevraagd werd of men zlch schaamt als andere mensen merken dat men een
kunstgebit heeft. Tabel 24.L4 geeft de antwoorden weer.

rabeL 24.14. schaarnEe 1.v.m. kunscgeblu; percenEages edentat.en naar de mate
waarln men het vervelend vlndE als anderen merken dat men een
kunscgebit heeft.

Kenmerk
stratum

La LeefEijd
30 35 45 s5 65

SES
la ml ho

RegLo
no oo we zu

Gesl
oa vr

ileel vervelend
Vervelend
NLeE zo vervelend
Geheel nlet
Koot nlet voor
WeeE niet/geen antr47

LandellJk gezlen zegt 59il het ln het geheel nlet vervelend te vlnden dat
gemerkt wordE dat men een prothese heeft. slechts 4z vLndc het -hee1
vervelend-. De samenhang met leeftijd ls slgnlflcant. Afgezlen van de
mogellJk wat onbetrouwbaar gemet&--!roE!- van 30134 jaar, stljgE het per-
centage dat zlch helemaal nieE schaamt geleldellJk meE de leeftljd. Er is
ook een opmerkelijk groot en slgnificant verschll tussen mannen en vrouwen.
Mannen zeggen het veel mlnder vervelend te vlnden dan vrouwEil-

4
6

23
59

7

t

43s
67 6

22 L6 3L
59 65 55
86 4
020

4

4
2L
63

8
0

6

26
54

8
0

I
6

r9
67

7

I

3

4
19
66

6

I

38 44
913 4I

L5 26 30 19
70 46 55 60
48 8 B

0000

354
47 8
9272t
85262
695
011

1

6
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Ook het verband met SES ls slgniflcant. De hogere klasse schaamt
voor de prothese dan de mldden- en lagere klasse.
Tenslotte zijn ook de regioverschlllen slgniflcant. In het westen

zlch meer

en zuiden
schaamE men zlch meer dan ln het noorden en oosten.

Spljt van extracties

Gevraagd werd of men er, achteraf gezlen, spljt van heeft dat uen inderttjd
de tanden en ktezen heeft laten trekken en een kunstgeblt heefE genomen.
Tabel 24.15 geeft de verdeling van de antwoorden weer.

Tabel 24.15 SplJt t.v.m. kuostgebit; percentages edentaten blj
verschlllende graden van sp1Jt.

Kenuerk La
Stratum

Leeftljd
30 35 45 55 65

Gesl SES
la nl hovrma

Reglo
no oo we zu

Erg veel spljt
Veel spljt
Enlgszlns
Geen spljt

4s65
644s

1012 9 5
80 80 81 84

84
43
4L3

5

5

9

81

7

7

9

5
4

11

645
3 3 rl
9 810

82 85 74

7

6
9

78

3
3

9

85

5
4
6

84 81 77 80 86

Van de edentaten spreekt 10% duldeltJke splJt ult ten aanzlen van heE zljn
overgegaan op een kunstgeblt. D1t, oaar nen tnag aannemen, ondanks de
negat.Leve ervarlngen die veelal aan het overgaan tot een prothese vooraf
gaan. Globaal 8O7" heeft geen sptJt.
Er 1s een slgnlftcant
slgnlflcant; meer erouwen

leeftlJdseffect. l{et
dan mannen hebben spi

eslachEsverschlL ls eveneens
t.

Tevredenheid met kunstgeblt

Gevraagd werd ln welke mate nen tevreden Ls met het huidlge kunsEgeblt. Tabel
24.L6 geeft de resultaten.

Tabel 24.16. Tevredenheld met de prothese; percentages edentaten naar
graden van tevredenheid, gemlddelden per stratum.

Kennerk
StraEum

La LeefttJd
30 35 45 ss 65

SES

1a ml ho
Reglo

no oo we zu
Gesl

na vr

Heel tevreden (1)
Tevreden (2)
Tevr. noch ontevr. (3)
Nlet tevreden (4)
Ilelemaal nlet tev. (5)

35
40

8
13

4

1114 7

2t2L4
04 6

40 35 30 34 38
47 36 44 39 39 37

8
16

5

36
44

8
9
4

6
L2

5

t1
t4

3

44 33 33 33
40 44 40 38

37
40

34

6111613
3247

11
7

5

34
39

6
L6

5

33
44
13

9
1

811 7 9

Gemiddeld * 10 2t t8 22 22 21 2t 20 22 22 20 20 t9 2t 22 23

Van de edentaten spreekt 752 tevredenheld met de huldige prothese ult. BlJna
de heLft daarvan ls zelfs zeer Eevreden. Het percentage van de edentaten ille
-he1emaa1 niet tevreden- zlJn, 1s 47". Daarnaast ls nog eens 132 -niet
tevreden-. Een totaal aan ontevredenen derhalve van 172 .

Ook hier, net als blJ de vraag naar het spiJt hebben, is er een slgniflcante
samenhang met leefttjd. De Jongste leeftlJdsgroep ls het meest tevreden, de
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middelsEe groepen mlnder en de ouderen weer rneer tevreden.
eerder gesLeld, enLge reserve f.a.v. de resultaten van dejaar). Er zlJn geen signlficante samenhangen net andere
merken.

(met, zoals reeds
groep van 30-34

stratl ficatleken-

Oproep voor controle

Aan hen dle de afgelopen 5 jaar de tandarts bezocht hadden (ongeveer eenderde
van de edentaten, d,.ut.z. +700.000 Nederlanders) werd gevraagd of de tandarts
hen een afspraakkaarc rneefeeft dan wel op ander wijze attent maakt op het afte leggen controlebezoek. Tabel 24.17 Laat de antwoorden zlen.

Tabel 24.17. oproep voor controlebezoek; percentages van de edentaEen dte
de afgelopen 5 jaar de tandarts bezocht hebben, naar de
verschillende vorrnen van berlchtgevlng.

Kenmerk
Stratum

La Leefrl Jd
30 35 45 s5 6s

Gesl SES Reglo
ma vr la ml ho no oo we zu

Ja, krlJg herLnner-
lngskaart mee
Ja, schrtftelljk
of telefonisch
Ja, anders
Neen
N.v.E.; nlet ln-
geschreven

25 23 L8 2t 29 28 22 27 26 25 t8 to 2L 33 20

4
5

6r

7 22
541

64 60 s7

84 2

629
6L s6 63

0
5

75

35
o2

65 68

3
7

59

5

4
57

2

6

66

3
L4
62

2
0

69

6 7 3 3 5t2 4 7 5 7 6 ro 5 s 6

van de edentaten dle de tandarts bezoeken, krljgc 342 op een of andere wiJze
een oproep voor controlebezoek. Een kwart kriJgt blJ een bezoek een"afspraakkaart/herlnnerlogskaart" mee voor een- volglnd bezoek. In welke vormdat precles gebeurt ls uit de gegevens nlet op t. ,.k"rr. Mogelijk ls door eenaantal onderzochten de zlekenfondskaart als zodanlg beschouwd.
variantle-analyse wees ult dat alleen het reglo-vlrschil slgnlflcant is. Detandarrsen in het rdesteo zijn het acrlefsElAFT;EE;;orgen van oproepen.
Tandartsen ln het noorden lnvesEeren hierin het ml.nst.

Klachten

De onderzochten werd gevraagd van een 20-ta1 klachten aan te geven of deze deafgelopen twee jaar ziJn voorgekomen.
68"1 vatr de edentaten meldden ln de afgelopen twee jaar klachten t.e hebbengehad. Het meesr voorkomende probleem 1s het loszlEtln van de onderproghese(302). De bovenprorhese zlr duideliJk veel minder vaak 1os (12"1), of geeftdaarbij minder last (de percentages kunnen nlet strikt genomen worden; 

"i 
k..,sprake ztjn van een zekere versluLering, lomers de klachten -problenen metlachen- en -problemen meE spreken- kunnen voor een deel Eeruggaan op hetloszitcen van de prothese). Eveneens frequenc komen de klachten -blaren/-

zweertJes- (302) en -plJn/lrritatle- (27%) voor.
Tabel 24.18 geeft de frequenties in pereentages van de edentaten biJ wie deverschlllende klachten zlJn voorgekoroen (dus ongeacht de frequentle van het
voorkomen van een bepaalde klacht biJ een lndlvidu).
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Klachten; percentages van de edentaten dar de afgel-open twee
jaar de verschlllende klachten heefc gehad (ongeacht het
aanEal klachten per soort klachr per persoon).

Kenmerk
Stratum

La LeefclJd
30 35 45 s5 6s

Gesl
ma vr

SES

1a ml ho
Reglo

no oo we zu

22 27 27 32
L4 t8 22 25
L6 2L 26 t6
9111620
7 9 13 18

10 91512
8 71313

2386
L7 9 8
7 6 8 8
5 8 96
5 6 64
2465
2475

28 3L 27 33
32 33 26 3t

13 14 10 10
1312 913

1575
22 r 1

00 647
002L1

LoszLEteo onderproEh.
Blaren/ zweertJes
Plln lrrlEatie door KG

Problemen meE eten
Invallend gezleht
Probl met lachen etc.
Probl. met Eandvlees
Loszltten bovenproth.
Probl. met spreken
Breuk/tosse elemenEen
Mlnder smaak
Klemmend gevoel
Moe gevoel ln kaken
Branderig gevoel
Te veel speeksel
Kokhalsen/nl sse1l Jkh.
Gevoel te vol1e mond
Onaangename smaak
Te welnig speeksel
Gevoelloosheid

30 27 33 32 26
32 39 37 33 L8
27 30 32 29 2L

27 32
24 34
24 30
L7 24
14 26

3t 25 29
33 24 25
27 23 33
22 2L L7

2l
L4

8
11
L2
L2
13

7

4
6

6
3
4

4
2

1

22 t6
16 10
159
L48
t26
11 t3
11 8
63
92
84
88
66
62
55
6s
11

16
l5
11
13
11

9

5

8
9
9
4
7

5

5
2

L4
9

L4
9

r2
L4

6
6
5

6

7

2

4
6
0

t6 28 28 L7 r7
6L8261920

16 t4 r0 12 10
tl t5 11 l0 t2
08967
2597 7

11 29 19 12 10
6t6L7L2 9

15 9131114
6r016 910

4 511 2 5

5r0 7 I7
29545
23528
2 2tO 4 4

30
30
27
2t
2t
15
13
t2
1l
1t
1l
I
7
7

7

5
5

5

5
1

Totaal percentages
genoemde klachcen 252 277 234

193 306 2t8 27s 199 189 265
220 269 232 237 27L

De meeste klachten (ongeacht de frequentie van elke klacht per persoon) komen
voor blJ de leeftlJdsgroep van 45-54 Jaar.
IIet aantal klachtsoorten 1s btj de vrouwel1Jke prothesedragers aanzlenllJk
hoger dan btJ de rnannelljke. Mannen melden alleen meer klachEen ten aanzlen
van: het losziEten van de bovenprothese, vermlnderde smaak, neer kokhalsen en
nlsselljkheld, Ee weJ"nig speekseL, meer breuk en loszlttende elementen en
frequenter een klemmend gevoel. 0p de 14 overlge klachtsoorten scoren de
vrouwen hoger dan de mannen.
Varlantle-analyse llet zlen dat de oudere leeftiJdsgroepen slgnlflcant
mlnder klachten verEonen dan de Jongere, de vrouwen meer dan de mannen en de
lagere SES-klassen meer dan de hogere.

24.5. Prothese-peschledenls

Redenen overgang naar prothese

Gevraagd werd waarom oen de laatsEe tanden en klezen heeft laten trekken en
ls overgegaan op een kunstgeblt. Tabel 24.19 geeft een overzlcht van de
antwoorden.
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Tabel 24.19. Redenen voor het overgaan op een votledige prothese; per
centages edeotaten dat Ce dlverse redenen noemt; meer redenen
per persoon mogelijk.

Elgen gebtr te slecht
VoorEdurend lasc/pljn e.d.
0p aCvies v/d tandarts
Was de eltende beu
Elgen geblt te lelijk
Xoellljkheden net eten/kauwen
Verzorglng hielp nieE meer
Bang voor de LandarEs
Behandellng werd te duur

Anders

Cp deze open vraag wordE een veelheld van redenen gegeven. Een aantel van de
formuleringen overlapt, zoals heL tweede en heE vLerde. Van andere is dar
nlnder duidellJk. Zoals utt het onderzoek van Bouna (1987) blljkt is er
vee1al sprake van eeo veelheld van redenen dte elkaar tn een langer durend
proces versEerken. De hler gegeven redeneo zijn waarschtjnllJk de, tn de
belevlng van de patlEnt, meesE pregnante.
Over heE aantal redenen per persoon werd een variantleanalyse ultgevoerd. Er
bleken geen verschtllen Eussen de strata van de diverse kennerken.

Ttjdstlp laatsEe extractles

Gevraagd werd hoe lang geleden de laatste extractLes hebben plaats gehad. Dlt
afzonderlljk voor de boven- en de onderkaak. Tabel 24.20 geef.t het gemlddeld
aantal jaren dat versEreken ls.

Tabel 24.2O. Gemlddelden in jaren van de periodes, versEreken sinds de
laatsEe exEractles in boven- en onderkaak; landelljk eu per
sEraEuo.

53
28
L7
13
10

5

5

2

2

t4

Kenmerk
Stratum

La Leef Eijd
30 35 45 55 65

Gesl
ma vr

SES

la ml ho
Regio

no oo we zu

Bovenkaak
Onderkaak

22
20

10 t4
9 11

t9
L7

23
20

28
26

2L
L9

23
2L

23
20

23
2l

2t
18

22 22 23 2L
2L 20 2L l8

De nederlandse edentaat ls genlddeld a1 22 Jaar Eandeloos Ln de bovenkaak. In
de onderkaak ls dit lets korcer nl. 20 jaar. oodat slechts biJ enkelen (2.62)
de onderkaak het eersE van een prothese werd voorzlen is ook het moment van
totaal edentaaE worden gemlddeld 20 jaar gel-eden.0pva11end ls de groce
stabllitetE van het verschLl tussen het plaat.sen van de boven- en onderpro-
these; het verschLr is btjna sEeeds 2 of. 3 jaar. Een aparte berekenLng toont
dat blj 732 van de edentaten de boven- en onderprothese Eegelijkertijd
geplaatst zljn, zodat blj mensen waarblJ de protheses aiet gelljktlJdig
geplaatsE zljn, het interval gemiddeld veel groter ls dan 2 tot 3 jaar.
De variantle-analyses laten pracEisch ldentleke resultaten zLen voor de
boven- en onderkaak. Er ls uiteraard een duldeliJke samenhang net l_eeftljd.
verder hebben mannen de protheses gemiddeld twee Jaar korter dan de vro"w;;
De hogere SES-klasse korter dan de mlddenklasse en deze weer korter dan de
Lagere klasETmiden lljkr gunsE.lg af re steken blJ de andere reglo-s.



285

De stratlfl,caEiekenioerkeo "verklaren" biJ deze variabele bljna
variantie, hetgeen ln dit cnde::zoek uitzondertlJk hoog ls. Het
leefcljd hierln ts grooE (beta=.46).

25% van de
aaodeel van

Immedlaatpro Lhese

Gevraagd werd of rtren een lmrnediaatproEhese heeft gehad of dat de proEhese pas
enlge tlJd na tle laatsEe exEractles heeft gekregen. Tabel 24.2L laat de
resultaten zien.

Tabel 24.21. PercenEages edenEaEer dat een tmmediaaEprothese geplaatsc
kreeg.

Kenmerk
Stratum

La LeefEl Jd
30 35 45 55 65

SES

l-a ul ho
Reglo

no oo we zu
Gesl

vrma

Bovenkaak
Onderkaak

39
38

55
48

57
58

43
42

36
32

34
33

40
4L

38
35

3l
31

42
38

63
60

26 35 48 35
29 37 44 33

Landelljk gezlen werd ongeveer ln btjna 40% van de gevallen lnmedlaat-
Protheses geplaatst.
Ult de varlanEle-analyse blljkt dat er een slgnlflcant leefEtJdseffect 1s.
BiJ de jongere leeftlJdsgroepen is vaker een lmnedlaatprothese toegepast dan
biJ de oudere. Ook ls er een vrij groor verschll is tussen de SES-klassen. In
de hoogste sEs-klasse wordt frequenter dan tn de uiddenklassG-frIF,.reer
vaker dan ln de lagere klasse een immedl"aatprothese geplaatst. Tenslotte is
er een slgnlflcante samenhang met reglo. In het westen wordt blJna ln de
helft van de geval-1en de lmmedlaatprothese geplaatst terwlJl ln heE noorden
dlt slechts ln een kwarE tot eenderde van de gevallen gebeurt. De verschlllen
zlln ln hoge maEe gellJk voor boven- en onderkaak.

AanEal protheses tot nu toe gehad

A1s onderdeel van de prothese-geschledenls werd gevraagd naar heE aantal
prothese dat nen tot nu toe (lncluslef de hutdlge) heeft gehad' Dlt afzonder-
lljk voor de boven- en de onderkaak.
Genolddeld heeft de edentate Nederlander 2 bovenproEheses gehad en 1.9
onderprothese. Dlt (gerlnge) verschll is waarschlJnllJk te wljten aan de
ornstandigheld dat de onderprotheses blJna sceeds l"ater geplaatst zljn.

De varlartl,e-analyse laat op a1le vler stratlflcatlekennerken slgntftcante
verschlllen zlen.Er is een begriJpellJk leeftl ldseffecc dat echEer slechte
slgnlflcant is voor de bovenkaak.
Minder voor de hand llggend 1s het geslachtseffect. Vrouwen hebben slg-
nlflcant oeer protheses gehad dan mannen . Dlt gegeven strookt met de
bevinding dat vrouwen ook meer klachten melden dan rnannen.
De SES-verschlllen zl Jn niet. signlficant.
Regionaal ziJn de verschillen we1 slgnlflcant. In het zuLden en westen heeft
lnen meer protheses gehad dan ln het oosLen en noorden.
Tabel 24.22 geeft de resultaEen weer.
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Aanual protheses ilat men tot nu Eoe gehad heeft, afzonderlijk
voor boven- en onderkaak (Bk, 0k); percenEages edentaEen raar
aanEal proEheses en gemi,ddel-de aanEallen protheses; landelljk
en per sEraEum.

Aant.proth.: Geen
Kaak: Bk Ok Bk 0k Bk Ok

4 5 >5
Bk 0k Bk 0k Bk 0k

I 2 3
Bk Ok

Gemldd.
Bk 0k

Landeltjk 0 t 3949 4337 t3 9 2 1 I 2 2 1 2.0r.9

3s-44
45-54
55-64
65-7 4

Geslacht

68 7L
46 64
39 49
39 48
35 45

27 24
41 33
4s 38
44 38
42 36

6

13
l2

6

4
9

9

t1

L-es.I!lj9.
30-34

Man
Vrouw

SES

43 54
35 45

00
00
t1
0l
01

01
t2
00
00
01
0r
o2

00 00 00
000000

2L l l I I
2t 34 22

t2
L7

L.7
2.O

9 I 1 0 0 0 0 1.8
9 3 2 2 3 2 2 2.2

41 35
44 38

3 r L2 11
011100
333233

44 37
44 37
38 34

22 0 0 0 0
000000
31 34 32
330011

33 00 I r

L.4 L.4
L.7 L.4
1.8 r.7
2.0 1.8

2.0 1.9
1.8 1.6
2.3 2.2

L.7 1.7
1.8 1.7
2.2 2.O
2.2 2.0

2.4 2.3

0l
0l

L.+

r3

Laag
Midden
Hoog

Reglo
Noord
0ost
West
Zuid

36 47
41 53
43 52

15 11
t27
106

50 55
50 62
28 38
39 52

42 37
38 30
46 4L
44 36

76
ll 7

17 13
13 6

Door wle ls de huldige prothese geplaatst?

Gevraagd 1s naar wie de huidlge proEhese heefc geplaatst. De voorgegeven
al-EernaEleven waren: tandarts, tandEechoicus/candprothetlst, tandheelkundlg
instituut (-treklnstltuut') en andereo. Tabel 24.23 geeft de resultaten weer.

Tabel 24.23. Degene die de huidige prothese geplaatst heefE; percent.ages
edenuaten naar verschlllende hulpverleners.

Kenmerk
Stratum

La Leeflijd Gesl
30 35 45 55 65 ma vr

SES
1a ml ho

Reglo
no oo we zu

TandarEs 83
Techn/Proth 13
Tandhk.lnst. 2

Anders 0
weet nlet 2

74
20

3

0
3

87
l0

1

0
2

82 73 93 93 70 91

IIet merendeel van de edenEate Nederlanders heefr de huidige prothese door de
tandarts laEen maken (83%). De tandEechnicl/tandprothetLsten verzorgden l3Z
van de protheses et 27" werd door -tandheelkundlge insEituten- ("Trek-
lnstiEuten") gernaakc. Het zljn vooral de mensen ult het westen en oosten die
zlch toE deze lnstiEuEen wenden, waarbij ln het wesEen h-et grootste aandeel
heeft (4%). Ook wordc ln het westen het meest. gebrutk geroaakt van de diensten
van tandt.echnici en tandprothetlci.

94 88 84
1l 13
0l
10
o2

63
06
00
00

9l
7 522 9
0140
0010
0130

22
4
0
I

81
L7

2

0
0

84
t4
I
0
I
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3
1
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Een varlantie-analyse op een varlabele dle het laten behandelen door de
EandarEs scett tegeoover de EandEechnlcus/tandprocheEtcus laat slgnlflcante
effecten zien van SES en reglo. opvallend ls het hoge percentage mensen ult
de hogere en ook de nLdden SES-klassen Cat ztch tot de tandEechnlcus of
tandprothetlcus gewend heeft voor de prothese. Ook heE gebruik maken van een
'tandheelkundig instttuut- komE vaker ln de midden en hogere SES-klassen daa
in de lagere voor.

"LeefttJd" huldlge proEhese

Gevraagd ts hoeveel jaar men de huldlge boven- en onderproEhese heeft. Tabel
24.24 tooat de landellJke resulEaten ln percentages edentaten per levensduur
voor boven- en onderkaak afzonderllJk.

TabeL 24.24. LeefEljd ln Jaren van de huldige prot.hese; percentages eden
taten naar verschlllende teeftljdsktassen afzonderllJk voor
boven- en onderproEhese.

Jaren
Bo/0n proth.

o-2
Bp op

3-5
Bp op

6-10
Bp op

1 1-20
Bp op

21-30
Bp op

>30
Bp op

Landell Jk t5 19 t7 L7 2522 2323 L4L4 6 5

Van de edentate Nederlanders heeft 43% de bovenprothese al langer dan 1C

jaar en 4214 heeft de onderproEhese a1 zo Larg. Rond de 2O7" varr de boven- en
onderprotheses zlJn al ouder dan 20 jaar.
Tabel 24.25 geeft de leeftlJd van de huldige prothese in gemiddelde aantallen
laren; Landeltlk en per stratuo

Tabel- 24.25. Gemlddelde leefEljd Ln Jaren van de huldlge boven- en
onderprothese; landeliJk en per stratum.

Kenmerk
Stratum

La Leef E.iJd
30 35 45 55 65

SES Reglo
1a mL ho no oo we zu

Gesl
ma vr

Bovenproth. 13
Onderproth. L2 7

t4 t5 t2 t2
14 15 11 11

De landeltJk gemlddelde leeftljd van de huldlge protheses 1s 13 Jaar voor de
bovenprothese en 12 Jaar voor de onderprothese. In heE algemeen ls er nl.et
veel verschll ln geniddelde leefEljden tussen boven- en onderprothese.
De varlaotie-analyse laat voor belde proEheses slgnlficante verschillen zlen
tussen de leeftijdsklassen en de reglo-s. De leefEiJdsverschlllen spreken
voor zlch. In het noorden en oosEen heeft men de huldlge prothese langer dan
ln het lresEeo en zulden.

6 910
7r0

13
L2

L7
16

13
L2

13
13

13
t2

L4
r4

L2
11
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24.6. SamenvaEtine en dlscussie

Gedrag

Reinigen kunstgeblt

Bljna aIle edentaEen (99.47") relnlgen hun protheses. Eenzelfrle bevlnding deed
Van Rossum (1985, pC. 66). De landeliJk gemld<telde relnlglngsfreq,rentfe fs Zkeer per dag. Het meest frequenE (h ia% van rre gevair.en; woidL raet eeaborstel (a1 of nleE _rEet zeep of tandpasta) geretn-igd. speclale poeders,tablecren of vloelsroffen worden door 512 gebruikr. ralt 1rlis, pg. irz;.ro.r,ihlervoor ln zlJn sEeekproef 502 .

Draaggedrag

De bovenproEhese word-E doot 767. dag en nacht gedragen; de onderpro.hese door56% (Van Rossum voad 63y. voor belde prothe;es 
".."rr; o.c. pg. 67). Debovenprouhese wordE doot 222 alleen overdag (en dan continu) en dus ntet -s

nachts gedragen, de onderprothese door 34'l 
-. 

Ook Van Rossum (o.c. pg. 67) enKalk (o.c. pg. 108) vonden dat de onderprothese door meer mensen -s nachtsultgelaten wordE. Terwijl de bovecprothese door btjna iedereen (992) gedragenwordt, ls dlt blJ de onderproEhese nlet hec gevai; 4y. d,raagt deze prothese(biJna) nooir.
van de gevallen een

gebrulkt; slechts 2Zgebrutkt deze mlddelen alrtjd. Kalk vond in zi jn steekproef 8% gebrulkers vaokleefniddelen.

Deternlnanten

Bezoek aan Eandarts (exc1. andere hulpverleners)

van de edenEate Nederlancrers bezoekE slechts een minderheid de Eandarts. rnde 5 Jaar voorafgaand aan het onderzoek bracht 347. in verband met de prothesede tandarts 66n of meer bezoeken. van Rossum (o.e. pg. 32) vond 351^ bezoe-kers, Eerwljl Van Waas (1985, pg. 51) in de gegeru.r" .r"., de lpM_enquete(1980) 46i4 ededtaten vond dle de iandarcs ln de voorafgaande 5 jaar bezoch-ten.
rn het onderhavrge onderzoek werd gevonden dat 22% eet of meer klachten-bezoeken en 8z een of meer controlebezoeken bracht. Naar het aantal her-hallngsbezoeken ls nleE gevraagd.

Bezoek aan de Eandtechnlcus/-prothetlcus
Een klelne L67. van de edencaten bezocht de afgelopen 5 jaar de tandtechnrcus/ -prothetlcus voor problemen raet de prothese. van waas (o.c. pg 52) voncl dat24% (van alle prothesedragers, tncluslef de mensen rnet a11een een onder- ofbovenprothese) "gewoonrrjk" brj probLemen met het kunstgeblt naar een(destlJds) "onbevoegde" gaan.

Ilulpmlddelen ou het kunsEgeblt vast Ee zeEteo (it 922kleefmtddel) worden door sLechts 7% vat de edencaten

zegt 597" zlch ln het geheel nret te schamen a1s anderen
men een prothese heeft; 102 vtndt dlt (heeI) vervelend.
vond, ln zlJn ln het, westen getrokken steekproef, veelmensen dle heE vervelend vinden (7O_gO"l). ZZaLs hl"rrr"

Van de edentateo
zouden merken dat
Kalk (2, pg. 35f)
hogere percentages
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vermeld, komen, bllJkens heE onilerhavlge onderzoek, deze gevoelens slg-
nificant meer tn heE westen voor.
Van de edentaEeo zegC 2:LZ bang te zlja daE de prothese ln gezelschap 1os gaat

zlEten. Nlet alle prothesedrager wensen overlgens dat de prothese geheel vasE

ln de mond zlt; i2Z spreekt er de voorkeur voor ult dat de prouhese nler
geheel klemmend vast.ztE.
devraagd naar 4e noodzaak van controtebezoek voor proEhesedragers anEwoordt

65"1 dLl nteE oodlg re vtnden (Van Waas vond 632; o.c. pg 51). Slechts l7Z

viodE een frequeoLle van I of Deer keer per Jaar oodlg. van hen die con-

trolebezoek nteU nodig vloden denkt 412 meer dan 15 Jaar zonder tandheelkun-
tllge hulp te kunnen. van de edentaten dle de afgelopen 5 iaar de tandarts
befochten, krijgt 341rc eer- oproep voor conErolebezoek. Van Rossum (o.c. pg 66)

heefE erop gewezen dat de lnformatleversErekking door de tandartsen btJ het
pLaatsen van de eerste Prothese te wensen over laat'
van de edeoEaEen zegt 577. lngeschreven te staan blj een Eandarcs. van waas

(o.c. pg.51) vond hetzelfde percentage.
De voorkeur voor bezoek aan Eandarts of de Eandtechnicus/-protheclcus wordt
voor een groot deel bepaald door heE gegeven wle de prothese geplaatsE heeft.
Uen belangrlJk motlef voor het verklezen vao eeo tandtechnicus/-protheElcue
boven een Eandarts ls de snelheld waarnee men geholpen kan worden. ook wordt

door degenen die deze hutpverleners bezoeken frequencer de motleven "vakbe-
kwaanheid" en "een betere behandellng krlJgen" genoemd, dan door hen die de

tandarts bezoeken ten aanzLen van de tandarts. Deze gegevens conErasteren oet
dte ulE het, in deze uitgebreider, onilerzoek van van l,Iaas. I{I,J vond nl. daE

men l.h.a. positlever over de behandellng en deskundigheld van de tandarts
dan dle vao de onbevoegden (o.c. pg. 60).
De edentateo taxeren <le lnvloed van coostiEutiooele factoren op gebltsverval
groter dan de dentaten (vergeltJk hfdst 23). ook door hen wordt de frequentle
van het voorkomen van -zwakke- gebltten veel hoger lngeschaE dan dLe vao
-sterke- gebltten. SlechUs eenvlJtde van hen schat dat een -zwakke aanleg-
blJ mlnder dart 2O% van de mensen voorkont.
Van de edenEaten spreekt 752 tevredeaheld ner de huidlge prothese ult' BiJna

de helff daarvan ls zelfs zeer tevreden. I{et Perceotage van de edentaEen die
-helemaal olet tevreden- zLJn, ts 47". Daarnaast is nog eens L37" -ntet
tevredeo-. Een toEaal aan ontevredenen vat t7% dus. In ile llteratuur worden

ook veelal hoge percentages tevreden edentaten gemeld. Van Waas (o.c. pg.

126) vonil 15% ontlvredenen en 742 tevredenen. Van Rossum (o.c. pg. 7L) 737"

tevredene[.
(Erg) veel spljt dac men het elgen geblr nlet heeft (kunnen) behouden heeft
102 van de edentaten; 812 zegt geeo sPijt Ee hebben'
De meest geuite klacht over de voorgaande twee Jaar ls het losziEEen van de

onderproth'ese (302); over het loszltCen van de bovenprothese klaagde l2Z '
van {ossum (o.c. pg.67) vond 1n ziJn onderzoek in -s Ilertogenbosch leEs
hogere percentages, namelljk resPectlevei-tlk 442 et 257" '
ptjn en irrltatle door het kunstgebiE en blaren/zweertjes worden ook door
onfeveer eeoderde van de edentaten genoemd. Ileczelfde vond Van Rossum (o.c.
PC. 68).

Pro these-geschledenls

De meest genoernde retlenen voor de overgang naar een prothese ls de sLechte
toestand van de elgen dentltie (582). Bouma (1987, pg' 127) vond ln zlJn
GronLngse sceekproei slechts 232 dLe deze reden opgaf. IIet voorEdurend last,
plJn en eLlende ervaren werd door 4L7" a]_s een van de redenen opgegeven. Door

t77. vodc "op advleg vao de tandarts" genoemd. Bouma (o.c' pg. 128) vond

hlervoor 142 . EscheElsche redenen worden tloor l0Z genoemd (Bouna vond 212

o.c. pg. 127). Angst voor de tandarts wordE door 2% a]-s reden oPgegeven.
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Een probleem blj deze percentages en de vergeltJklng ervan meL ander onderoek
ls dat de aotwoordcaEegorte€n van deze open vragen elkaar niet ultstulten.
Gemlddeld hebben bij de edenEate Nederlander 20 jaar geleden de laatste
extracEies plaatsgevonden. Blj 737" ',terd boven- en onderproEhese gellJktijdig
geptaatst. Btj een klelne 40% werd een lmmedlaatprothese geplaatst.
Gemlddeld heefg de edencaEe Nederlaoder 2 boven- en 1.9 onderprotheses gehad.
De huldlge protheses hebben een gemlddelde "leefEijd" van ongeveer LZ jaar,
Tandartseo plaat.sEen 83% van de (hutdtge) protheses, 13% werd door tandEech-
nicl/tandprothetlci geplaaEst en 2% d.oor "tandheelkundige (trek-) lnscltu-
ten". Van Waas (o.c. pg. 50) vond, atthans voor de "eerste" proEhese van de
edenEaEen tussen 30 en 60 jaar, nogal afwlJkende percentages n1. Landarts:
687", tatdtechn. laboraEorLum: B% en "treklnstlEuut": 2O7. .

Samenhang oet de straElf lcatlekenmetken

TabeL 24.26 geefE een overzlcht van de stgnlflcante verschlllen Eussen de
straLa Een aanzlen van de voor heE het zelfzorggedrag relevante varlabelen.
Btj de lnterPreLaEte van deze verschlllen gelden dezelfde opmerklngen a1s dle
welke in hoofdstuk 20 blj de vergelijkbare tabel 20.14 werden gemaakt. t'iet
naroe wordE door deze rabel gemakkellJk de lndruk gewekt daE er belangrljke
verschillen tussen de straEa bestaao. De gevonden verschillen zljn echter
1.h.a. kleln. De door de sEratiflcatlekenmerken verklaarde varianEle ts ln
het algeneen Laag.

TabeL 24.26. 0verzlcht signlflcante samenhangen van het gedrag en zljn
determlnanten net de stratiflcatLekennerken. Slechts de ten
aanzien van het zelfzorggedrag relevante variabelea zljn
opgenomen. De positlef te waarderen polen van de
verschlllen zljn meE een * gecodeerd.

Leefrl jd
Jo mi ou

Gesl
ua vr

SES

la mi ho
Regio

no oo we zu

Gedrag
relnigen
relnlgen meE borstel
draaggedrag/ overdag
controlebezoek

Deteroinanten
angst loszltten
kennis contr/bez/freq
lngeschreven
onderh. proth.
constl tutie
schaamte
oProep

+
+
+

+

;
t

+
+

+++

Totaal negatleve
aspecten * 2 6 l0 10 0 4 64 1110 2 4

1. * BtJ de optelllogen werd een - als 2 geteld en een * als 1.
2. BiJ het draaggedrag werd alleen het aanbevolen ged?ag: "al1een

overdag dragen" a1s * gewaardeerd.

Het leeftlldseffect (en waarschljnltjk de duur dat ynen tandeloos

I{D

een betangrlJke ro1 biJ prothesedragers. Ouderen scoren op de
1s) speelt
variabele
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Eandartsbezoek alsook op de deterxolnanten waarop verschtllen geconstaEeerd
werden, ongunsElger dan de mlddengroepen, eo deze weer minder dan de jongste
teefUlJdsgroepen. Alleen waE beLreft het draaggedrag steken zlJ gunstig af
blJ de anderen. Ztj laEen de proEhese nl. -s nachts meer utt. Toch draagL van

hen nog globaal de hetfr de prothese ook -s nachts.
llet cootrolebezoek, dat over de gehele ltnie a1 minlmaal is, is biJ de hogere
leeftljden mlnder dan blJ de lagere. MogellJk hangE dlt lndlrecE samen oet
het geringere aanEal klachUen dat door de oudere leeftlJdsgroepen gemeld
wordt. Kalk (o.c. pg.173) vond, tegen zijn verwachting in, eveneens dat.

oudere prothesedragers mlnder klachten hebben dan Jongere. IIiJ vetonderstelt
rlaE gewennlng het, aanEal klachten doeE vermlnderen.
Waarschljnlljk urede op basls van hun langere ervarlng met de prothese ziJn de

ouderen ln gezelschap minder bang voor het loszltten vao de prothese, ziJ
schaonen zlch er ook mLnder voor. Verder schaEEen ztJ de perlode waarln men

het zonder de hulp van de t.aodarts kan stellen, a1s men eenmaal een prothese
heefE, langer dan de lagere leefEtJdsklassen. Parallet daarmee geven zlJ ook
een lagere geweflsEe controlebezoekfrequentle op.
0p een viJftal varlabelen, relevant voor heE zelfzorggedrag, werden ge-
slacht.sverschtlLen geconstateerd. In a1le gevallen verConen de mannen

ong""stiger eigenscfrappen en gedrag dan vrouwen. ltlet name ls dit het geval in
het relnlglngs- en draaggedrag. HeE tandartsbezoek laat geen verschtl zien.
Dat ls enlgszlns bevreerndend gezlen heE felt dat vrouwen we1 neer klachten
(althans meer klachEsoorEen) melden dan mannen. Verder vertonen neer manoell

6an vrouwen het voor het zelfzotggedrag ongunsEige kenmerk minder soclale
angst rond de prothese Ee hebben.
Tussen de d1verse SES-klassen werden eveneens enkele slgntflcante verschlllen
geconstateerd. Oe edentaten ult de hogere SES-klasse dragen de prothese,
irequenter dan dle ult de oidden- en lagere kl"asse, ook -s nachts. Verder
zLJ:n ztJ minder vaak lngeschreven blj de Eandarts. Gunstlger steken zlJ af
t"g"rror.. de andere klassen Een aanzten van de geschatte onderhoudsvrlje
p"ilod. van het kunsEgeblt. Zlj menen het mlnder lang zonder de hulp van de

tandarts te kunnen sEe11eo. TensloEEe schamen zlj zlch meer voor hun
kunsLgeblt.
De regionale verschillen Ln tabel 24.26 bestaan alleen blJ de deterolnanEen
en niet blJ de gedragsvarlabelen. ZiJ vallen voor het grooEste deel negatlef
uLt. voor het noorden en oosten. Evenals blj de dentaten vertonen de edentaten
ult het westen relatief de mlnsce negatieve aspecten.
IIet westen neeBt overlgens een sterke ultzonderlngsposltle ln ten aanzien van
het bezoeken van anderen dan de taodarEs tandEechntcl/-prothetlcl en
"Eandheelkundlge lnstttuten". EdenEaten ult deze reglo plegen deze hulpver-
leners heE meesE te bezoeken.
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ALGEMENE PRINCIPES CONSTRUCTIE VARIABELEN Bi jl-age XIX.1

In deze bljlage worden algemene gegevens omtrenE de construct.te van de
variabelen gegeveo; de speclftek op een bepaalde varlabele betrekklng
hebbende gegeveos ztjn ln de bljlagen b (behorende bij de afzonderlljke
hoofdstukken) vermeld.

CoosErucELe van de variabeleo

Bij het construeren van de variabelen, dle gebrulkE worden voor het evalueren
van de effecEen van de sErattftcatiekenmerken 1s de volgende procedure
gevolgd.

Stap 1: Selectie van a1le ltems beErokken bij de varlabele.
Crlterta: 1) items zowel ln ND als PP-lljst

2) op 66n thema betrekklng hebbend

Stap 2: Wtjze van samensEellen.
BIJ het samensEelten van oeer ltems EoL 1 variabele werden de vclgende
technleken t.oegepast :
1) somscore (a1 dan nLeE na hercodering)
De schaalbaarheld van de ltemlljsE (decermlnant) {rordt beoordeeld aan de hand
van de betrou\.Tbaarheldsco6fficlEnt cronbach-s alpha (cr ). Deze beErouwbaar-
heidsanalyse kao aanleiding geven tot het weglaten van enkele i.tems, die niet
lntern conslst.ent zljn met de overlge ltems.
NieL steeds werd gestreefd naar lnterne consistentie. Een veelvoorkonende
situatle is het spontaao geveo van antwoorden op open vragen. Dicht bij
elkaar llggende alEernatleven worden vaak niet belde opgegeven, naar afhanke-
lijk van de inzlchten van de respondent wordt een alternaElef gekozen. Dit
heeft tot gevolg dat twee dtcht btj elkaar llggende alternarieven negatlef
correleren en de lnEeroe conslstentle numeriek laag uitvalt. Btj de bespre-
king van de verschlllende varlabelen wordt hlerop nader ingegaan.
2) CreEren van configuratles na eventuele hercoderingen. Deze consEructle-
wlJze wordt vaak Eoegepast als er sprake ls van "vorkvragen".

Stap 3: TransformaELe van varlabelen.
Voor het evalueren van de lnvloeden van de stratificatiekenmerken Is ge-
streefd naar het toepassen van varlaotieanalyse. Een voorwaarde voor het
Eoepassen van ANOVA is dat de varlabele normaal- verdeeld is. Gelet werd op de
scheefheld (skewness) en welvLng (kurtosis), die belde otet te veel van 0
mogen afwijken. Gekozen werd voor een grens van + 1.00, maar gecracht werd
via Eransfomatle betere verdeltngen te verkrlJgen. Dlchotorne variabelen
kunnen ntet effecElef getransforoeerd worden. Een ANOVA werd alleen Eoegepast
ats het beschouwde fenoneen nieE Ee zeldzaam was. BiJ de neeste van deze
fenomenen ls ultsplltslng veelal ook nlet lnteressant.

Typen van Eoegepasce EransfornatLes:
type A1:

type A2:

powertransformatLe :
xT=xP
powertransformatle na translaEle (translatle ls nodig om met
positleve getallen te kunnen werken of om de transfornatie
krachtlger te maken):
*t=1x+t)P



rype A33

rype 81:

type B2l

Eype 833

type cl:

Bijlage XIX.2
voor scheve verdellngen:
*T = -11 - tlP (-splegeltng-)
1og rraos formaEle:
xT = 1n(x)
logtransformatle na translaEle:
xT=ln(x+t)
voor oegatief scheve verdellngen:
xT = -ln(t - x) ('splegellng-)
Wlnsortsatle: A1le waarnemlngen boven een vastgeatelde grens g

worden gelLjk gesteld aan g;
voor postEleE scheve verdelLngen:
*T=g,lndlenx)g
Wlnsortsatle voor negatlef scheve verdelingen:
*T=g,lndlenx(g

Eype C2:

Stap 4: Standaardlsatle.
EiE-fnae een tndruk te krlJgen van de verdellngen binnen en over de sEratlfl-
cattekenmerken worden de varlabelen gestandaardiseerd naar hun z-scores (1.e.
standaarddevlatiescores), met een gemtddelde = 0 en een standaarddevlatle
(stl) van 1.00. De effecEen worden daarmee gekwantlflceerd als verschlllen ln
termen van sd-s. OmdaE ln de ANoVA-tabellen (de blJlagen c) de effecten met
100 zlJn vernentgvuldlgd, zlJn daarmee voor de dlchotone varlabeleo' tevens
de verschlLlen ln percentage van voorkomen gepresenteerd.
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CODBLIJST VARIABBLBI{ UOT{DEYGIBNB

MIIGEWOON

MITPROMPT

v557

Gemtddelde poetsfrequentle
Gerntddelde poetsfrequentle door de week
Gemlddelde poetsfrequentie in het weekend
Eluorldegebrulk
Gebrulk andere nondhygieneuiddelen
Kennls mondhyglEne
Kenois van fluorlde
Kennls m.b.t. tandplak
Kennls o.b.t. tandsteen
Kennls 3 soorEen redenen van poetsen
Kennts besEaan andere mondhygiEnerniddeLen
Som moEleven voor EandenpoeEsen
Som rnotleveo tegen Eandenpoetsen
Genotlveerdheld v66r tandenpoetsen
Gemotlveerdheid tegen tandenpoetsen
Totale gerDotlveerdheld voor Eandenpoetsen
(MoTLOGV - MOTLOGT)
GewoonEegebondenheld poetsen
Aanwezlgheld mondhyglenemlddelen
Voorbeeldgedrag mondhyglene

Bijlage XX.a.

GEI.IPOETS

v222
Y224
FLUGEBR
MHMID2
KMHTOT

KGFLUOR

KGPLAK
KGSTEEN

KREPOTS

KMHMIDD

MOTVAANT
MOTTAANT

MOTLOGV
l*tOTLOGT

MOTLOG





BIJLAGE XX.b.

CONSTRUCTIE VARIABELEN MONDI{YGIENE





COI{SIts.UCTIE VARIABEIJT{ UOIIDETGIET{E

GEI{POETS
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V222, V224
Vraagnumner: ND-20, ND-21
Soort vraag: beide open
Scoring: direct
Berekening: Sou van Y222 en V224 gedeeld door 7, rraat boven afgerond.
Range: 1 <--> +5

mLnder dan lx per dag (--) 4x per dag of vaker
Mlsslng values: n=15
TRANSFORMATIE:
l. type Cl
2. sEandaardlsatle

v222
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V222
Vraagnurmer: M-20
Soort vraag: open
Scoring: hercodering tot s-puncsschaal
Berekenlng: direct
Range: 1 <--> +5

mLnder dan lx per dag (--) 4x per dag of vaker
Mlsstng values: n=20
TRANSFORI,IATIE:
geen anova op uitgevoerd

V22tt
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V224

BIJLAGE XX.b.1

trg1gnuomeri
Soort vraag:

ND-21
oPen

Scorlng: hercoderlng tot 5-puntsschaal
Berekenlng: dlrect
Range: L <--> +5

oinder dan 1x per dag (--) 4x per dag of vaker
Mlssing values: n=18
TRANSFOR},IATIE:
geen anova op uitgevoerd

FLUGEBR
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvariabelen: V57
Vraagnurmer: ND-5
Soort vraag: gesloten (Ja/nee)
Scorlng: direct
Berekenlng: dlrect; vraag sleehts gesteld lndLen op vraag ND-4 niet het
antwoord -noolt- ls gegeven.
Range: +1 <--> +2

Ja (-) neen
Misslng values: n=177 ; o.a. personen dle noolt poetsen (ND-l), noolt van
fluorlde gehoord hebben (ND-3) of noolt tandpasta gebruiken (ND-2)



BIJLAGE XX.b.2
TRANSFORMATIE:
1. type C2

2. type A1

3. sLandaardisatle

uf,ltrD2
CONSTRUCTIE:
UlEgangsvartabelen: v323 t/a Y344
Vraagnummer: ND-48, ND-49
SoorE vraag: belde gesloten
Scoring: dtrecc
Bereken-Lng: over de varlabelen v334 t/n V344 worden de frequentle-scores (3
kategorlean) gesummeerd, waarna MHI'IID2 berekend wordt als de sorngcore van:
x -minstens 1x p.dag-; 3 x -nlnstens lx p.week- en 0.5 x'mlnder dan lx
p.week-. BIJ meer dan 6 mlsslogs op V334 t/m V344 wordt MHMID2 op mlssing
gezet.
Range: O <--> +77

nooit een enkel mlddel <--> elk middel vaker dan Ix p.dag
Mlssing values: n=378; korEe enquete; personen met meer dan 6 mLeslngs oP
v334 tla Y344.
TRANSFORMATIE:
1. Eype 82
2. standaardisatle

XI|ETOT
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvariabelen: KGFIUOR, KGPLAK, KGSTEEN, KMIIPL, Kl,flIP2, KMHP4 (zle
KREPOTS), KMHMIDD

Vraagnummer: zl,e betreffeode varlabelen
Soort vraag: zie betreffende varlabelen
Saotlog: aIfe variabelen werden gedlchotoralseerd (O=geen kennls;l-we1 kennls)
Berekenlng: som van KGFLUoR, KGPLAK, KGSTEEN, KMHPI, KMIIP2, KMIIP4, KMHI'{IDD.
(Cr.alpha =O.42)
Range: 0 <--> +7

geer kennis (--) veel kennls
MLsslng values: n=368; o.a. korte enquete
TRANSFOR}4ATIE:
1. standaardisatle

KGFLUOB,
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V42 t/n V55
Vraagnummer: ND-3, ND-4
Soort vraag: ND-3 gesloten (Ja/nee), ND-4 open
Scoring: dlrect
Berekenlng: lndien ND-3 bevestigend werd beantwoord ls van de -Julste-
antwoorden op IIID-4 (t.w. V43, v47 en V48) de eomscore berekend; lndlen deze
sooscore groter dan 0 was werd KGFLUOR op -l- gezeL.
(Cr.a1pha =-.71)
Range: 0 <-> +1 (dlchotoom)

geen julste kennls (--) wel Juiste kennls
MLsslng values: n=0
TRANSFORMATIE:
1. standaardlsatle

7



BIJLAGE XX.b.3
KGPI.AK
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V360 t/ V365
Vraagnummer: ND-51
Soort vraaB: open
Scoring: direcE
BerekenLng: indien men een van'Julste'antwoorden (V360, V361, V362) wlsE te
noemen werd aan KGPLAK de score -1- toegekend.
(Cr.alpha = -.32)
Range: 0 <--> +1 (dlchotoor)

geen julste kennls (--) wel Juiste kennls
Misslng values: n=348 ; korte enquete
TRANSFORMATIE:
1. standaardisatle

KGSTBBN
CONSTRUCTIE:

v366 t/m v373

ScorLng: direct
Berekening: lndien men mLnlmaal een van de Julste antwoorden
V372) wist Ee noemen werd KGSTEEN op '1- gezet.
(Cr.alpha =-.79)
Range: 0 <--> *1 (dichotoom)

geen juiste kennls (--) we1 juiste kennls

(v366, v367 ,

Mlsslng values: n=348 ; korte enquete
TRANSFORI,IATIE:
l. standaardisatle

KBEPOTS
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V79 t/n V91
Vraagnummer: ND-9
Soort vraag: gesloten
Scoring: inhoudeltJk overl,appende antwoorden werden blJeengebracht en tot
nieuwe (dichotone) varlabelen gehercodeerd (-pljn-, -plak-r-bacteriEn',
-behoud van Eanden/gebtt/glazuur'l. Y79, V8O, V82 t/m V84 (MHPI-); 'tandsteen-
en -tandvlees-: V81, V85 (MHP2); -frlsse snaak- en -frtsse aden- V87, V88
(MIIP4); het antlroord -actlvering speeksel- werd op theoretlsche gronden
buLten beschouwlng gelaten.
(Cr.alpha = -.10)
Berekening: summerlng van MHPI, MIIP2, MHP4 , V86 en V89
Range: 0 <--> +5

geen kennls (--) veel kennls
Mlssing values: n=0
TRANSFORMATIE:
l. standaardisatie

XUE}iIDI)
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V31t t/n V322
Vraagnumner: M-47
Soort vraag: open
Scorlng: direct



BIJLAGE XX.b.4

Berekenlng: somscore van V31l t/u V320; hercodering van alle aantallen groter
dan 6 tot de waarde b.
Range: 0 <--> +6

Jeen mlddelen (--) veel niddelen
Mlsslng values: n=368; o.a. kort,e enquete
TRANSFORMATIE:
l. standaardtsaEie

uorvAANa
CONSTRUCTIE:
Uitsanssvarlabelen: V99 t/n V113
Vraagnummer: ND-10
soort vraag: open

4e!Ef o <--> +L4

-g."r, 

motleven (--) alle motleven genoemd

Misslng values: n=19
TRANSFORMATIE:
l. type Cl
2. standaardlsatle

}tOTTAAilT
CONSTRUCTIE:
ULtsanesvarlabelen: Vl41 t/m V148.-
Vraagnurmer: ND-l3
Soort vraag: open
Scorlng: dlrect
Efiterrfng: summerlng van V141 t/m V148; lndlen men zegt -lk vergeet het
noolt- (v149=1 ), dan wordt I-IoTTAANT op -0- Eezet.

Scorlng: dlrect
leretentng: summerlng van V99 t/m v113.

Range: 0 <--> +8

-vergeet 

het noolt <--> sterke tegen-motLvatle
Mlsslng values: n=31

TRANSFORMATIE:
1. type Cl
2. standaardlsatle

lt(}rlrey
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V99 t/n V140
Vraagnummer: ND-10, ND-1l, ND-12
Soort vraag: ND-10 en ND-ll open, ND-12 gesloten
ffiffi'g:-ffi=10 direct; De antwoorden op M-12 worden gesplegeld, waarbl1

@ed'de score -4- krtJgt etr -weet nlet- de score -0-' voor de
antwoorden op ND-10 waarblJ geen antldoord op ND-12 Ee geven te (dlt betreft
V108 t/m V113) wordt voor deze de modale score (= 2) genonen.
Berekening: de antwoorden op ND-10 worden gelrogen met de acores op ND-12' en

daarna gesummeerd.
Range: 0 <-> +48

geen motleven-voor (--) veel ootleven-voor
Mlsstng values: n=73



BIJLAGE XX.b.5
TRANSFORI{ATIE:
1. type 82
2. sLandaardlsatie

UOTIOGT
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: Vl4l t/n Vl57
Vraagnunmer: ND-13, ND-14
SoorE vraag: ND-13 open, ND-14 gesloten
Scoring: ND-I3 direcL; de antrroorden op ND-l4 worden geptegeld, waarbiJ -zeer
goed- de score -4- krijgE en -weet nlet- de score -0-. Voor de anEwoorden op
ND-13 waarbij geerr ant.woord op ND-14 gegeven is wordt voor deze de nodale
score (= 2) genomen.
Berekening: de antwoorden op ND-13 worden gewogen meE de scores op ND-14, en
daarna gesummeerd.
Range: 0 <--> +32

geen tegen-motleven (--) veel tegen-motieven
Missing values: n=73
TRANSFORI{ATIE:
1. type 82
2. sLarrdaardlsaule

u0fu)G
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen : MOTLOGV , MOTLoGT
Vraagnummer: zie betreffende varLabelen
Soort vraag: zte betreffende varlabelen
Scorlng: beide variabelea worden tot standaardscores getransformeerd.
Berekening: de moEleveo-tegen (MOTL0GT) worden van de motieven-voor (MOTL0GV)
afgetrokken, daarna afgerond en tot slot wordt er'6'blj opgeteld.
Range: 0 <--> +..

welnig motlvatle (--) sterke notlvatle
Mlssing values: n=73
TRANSFORMATIE:
1. standaardisatle

UEGEI{OON

CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: Y294, V295

ScorLng: dlrect
Berekenlng: hercodering beide varlabelen tot 4-puntsschaal;
daarna sumrnering (weekend * door de week).
Range: 0 <--> +6

helemaal niet automatlsch (-) sterk automatisch
Mlsslng values: n=425; o.a. korte enquete
TRANSFORMATIE:
1. type A1
2. standaardisatle

umRoltPt
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V345 t/rn V350 , V352 t/rn V355
Vraagnurnmer: M-50



BIJLAGE XX.b.6
Soort vraag: gesloEen
Scorlng: dlrect
Gi6lffing: V345 u/rn V350, V352 t/m V355. OE l"nterpretatLeProblemen te
vo6ffime,r i-s heE item "zout" als promPt (V35t) bulten de sonscore gelaten.
Range: C <--> +10

geen (--) alle Producten
Mtsslng values: n=366; o.a. korte enquete
TRANSFOR},IATIE:
1. standaardisatte

v557
CONSTRUCTIE:
Ultsaossvariabelen: V557. :
Vraagnumner: ND-94
Soort vraag: gesloten
Scorlng: dlrect
Berekenlng: dlrecE
Range: +1 <--> +5

-1ul5na; 

altt3d (--) nooit
MtsSlng values: n=348; korte enquete

TRANSFORMATIE:
l. standaardisatle
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BIJLAGE )o(I.a.

CODELIJST VARIABELEN VOEDING





CODELIJST VARIABBLBT{ VOBDING BiJlage XXI.a

MAALT
ZUUREX

AanEal maalclJden per dag
Aantal rnalen zoeEgebrutk bulten de maaltljden per
dag.
Frequerrtle van zoeLverntjding
Vermtjdlng per sutkerhoudende product
VerntJdtng gebruik van snoepgoed eo/of koekJes e.d.
Vermljdlng gebruik van suiker ln koffle of Ehee
Kennts sulkerhoudendheld voedingswaren
Behr:efEe aan zoetlgheld
Snaalcvoo rkeur
Kosten m.b.t.. gebrulk zoeEe producten
PlJn/gevoellgheld blJ eten van zoete producten
Sociale druk orn minder zoeE Ee gebruiken
Geloof tn effecEivtEeit van sulkervermlJding
Gewoonte in.b.t. voedlng: bewustheld van schadellJkheld van suikers
btj heE gebrulk ervan
Aanweztgheid van zoete producten a1s prompt

v444
MtJDI^IRT
SNOEK

KOF'IEE
KVOED
ORALURGE

v442
vl0l4
v44;
v446
vLo27
v443

VPROMPT





BIJLAGE XXI.b.

CONSTRUCTIE VARIABELEN VOEDING





CONSIBUCTIE VARIABELEN VOEDING

}OALT
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabeleo: V387
Vraagnummer: ND-56

aangehouden.
Range: +1 <--> +5

(l maalEljd (--) wisseleod aanEal)
MLsslng values: n=348; korte enquete
TRANSFORMATIE:
l. type Cl
2. standaardlsaEie

ZI'I'REX
CONSTRUCTIE:
Uitgalrgsvariabelen: V39l t/m V440

v444
CONSTRUCTIE:
U1 labelen: V444

BIJLAGE XXI.b.1

sloten

een ontbrekende score werd de modale waarde van -3-

Vraagnummer: ND-57, ND-58
Soort vraag: ND-57 gesloten, ND-58 open
scortng: Voor-.de voorgegeven producten werd rJe dagfrequentLe berekend m.g.v.
weegfacEoren ("nooit":0.0; "mlnder dan lx p. week,,:0.1; .,minstens 1 * p.
week": 0.3; "1x p. d3g of vaker": de opgegeven frequentle). rndle., op u.""g
ND-58 (freq. per dag) een missrng value voorkwam werd hiervoor de
standaardwaarde van -2- aangehouden.
Berglen-lng: ult de 11Jst van producten werden "sulkervrlje kauwgon" en ,,glas
rnelk" a1s nieL-earlogeen beschouwd. voorts werd. over alle overige produceen
de som van de gebrulksfrequentles berekend, en afgerond. Bij onEbreken van
Eenminste 66n product werd zuuREx op nlsslng gezet. Het aanial genuttlgde
maaltiJden werd nlet neegenonen ia deze variabele.
Range: 0 <--> ...

(= aanual zuursEoten per dag)
Mlsslng values: n=351; o.a. korEe enquete.
TRANSFORMATIE:
l. type Cl
2. standaardlsatle

Vraagnurmer:
Soort. vraag:

ND-61
gesloten

s,=gglr"gr--q"splege1lng; lndlen op vraag ND-60 ontkennend werd geantwoord werd
Y444 op'O' gezet.
Berekening: dlrect
Range: 0 <--> +4

noolt (--) (bljna) attljd
Mlssing values: n=0
TRANSFORMATIE:
l. type Cl
2. standaardlsatle



BIJLAGE XXI.b.2
UIJDD'RT
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: v455 t/m v460
Vraagnummer: ND-65
Soort vraag: gesloten
ffis5t/nv460werdengesplege1d,waarblJ.'ze1den'.en..noolE.'a1s-0- werden gescoord.
Berekenlng: som van V455 t/n V460
UiE-Ecccrraoalyse kwamen duldeltJk 2 factoren naar voren'
Deze bevlndlng was aanlelding htervan 2 aparte variabeLen te construeren,
t.w. SNOEK en KOFTEE.
Range: O <--> +24

noolt (--) alle producteil alttJd
Misslng values: n=348; korte enqueEe.
TRANSFORMATIE:
I. type C1

2. type At
3. standaardlsatle

SNOEK

CONSTRUCTIE:
Uitsangsvarlabelen: V455, V456, V459, V460
Vraagnummer: ND-65
soorEfra&i gesloten
S.ori"S--. scor.s werden gesplegeld, waarblJ "zelden" en "nooLt" als -0-

werden gescoord.
Berekenlng: som van V455, V456r V459 en V450
Cr. aLpha = 0 82
Range:

nooit
0 <--> +16

(--) alle 4 producten altijd

0 <--> +8
(--) belde producten alttjd

Mlsslng values: n*348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:
1. type Cl
2. standaardieatle

KOPTTE
CONSIRUCTIE:
UltgangsvarLabelen: V457, V458
Vraagnuumer: ND-65
Soort vraag: gesloten
mffi;-aS7 en V458 werden gesplegeld, waarblJ "zelden" en "noolt" als
-0- werden gescoord.
Berekening: som van V457 en V458
Cr. alpha = 0.84
Range:

noolt
Mlsslng vaLues: n=348; korte enquete
TTTANSFOR},IATIE:

1. type Cl
2. sEandaardlsatle

KVOEI)
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V447, Y449 t/m V453
Vraagnumer: M-64



BIJLAGE XXI.b.3
SoorE vraag: gestoten
Scoring: De -juiste- antwoorden werden met -+I- gescoord, de'onjuiste- met
--l-. HeE anEwoord "weet nieE" werd meE -0- gewaardeerd.
Berekening: Somscore var. Y447 , V449 t/n V453. IIet ltem V448 ("wlr brood")
werd buiteo de berekenlng gehouden omdaE over de juistheid hiervan geen
duidelijke eenstemmlge ulEspraak berelkE was.
Range: -6 <--> +6

welnig kennls (--) veel kennl-s
Misslog values: n=348 ; korEe enquete
TRANSFORMATIE:
1. type C2
2. sEandaardisaEie

ORALURGE
CONSTRUCTIE:

1003, v1009
formulier A, de ltems A-3 en A-9

Scorlng: dlrect
Berekening: Somscore van V1003 en V1009.
Cr. a1"pha= 0.60
Range: C <--> +10
sterke behoefte (--) gerlnge behoefEe

MLsslng values: n=394; o.a. korte enquete.
TRANSFORMATIE:
1. type Cl
2. standaardlsatie

v442
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen : V442
Vraagnunmer: ND-59
Soort vraag: gesloten
Scorl"ng: dlrect
Berekenlng: dlrect
Range: 0 <--> +3

zoet (--) allebei evenveel
Missl values: n=348; korte enquete.
TRANSFOR},IATIE:
1. scoreomkering: 2=3; 3=2
2. standaardlsatie

vLOl4
CONSTRUCTIE:
Uttgangsvariabelen: Vl014
Vraagoummer: ND-lnvulformuller A: A-14
Soort vraag: gesloEen
Scorlng: direct
BerekenLng: dlrecE
Range: +l <--> +5

(helemaal mee eens (--) helemaal nee oneens)
Misslng values: n=348 ; korte enquete.



BIJLAGE XXI.b.4

TRANSFORMATIE:
1. type C2

2. standaardlsaEte

v445
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V445

vraag:
ND-62
gesloten

Scoring: direct
Berekenlng: direct
naiedi-6 +:

noolt (-) Ja, vaak
Mlsslng values: n=351; o.a. korte enquete'
TRANSFOR},IATIE:
1. type Cl
2. standaardlsatle

v446
CONSTRUCTIE:
Illtsanssvarlabelen: V446
Vraagnumer: ND-63
Soor; vraac: gesloten
Scoring: dlrect
Berekening: dlrect
n?.ngeffi?--> +S

ffiEIig values: n=349; o.a. korte enquete'
TRANSFOR},IATIE:
1. type C2

2. standaardlsatie

vLO27
CONSTRUCTIE:
Uiteanssvarlabelen: Vl027

oneens)
Missing values: n=430; o.a. korte enquete.
TRANSFOR},IATIE:
1. standaardlsatle

v443
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V443
Vraagnurnner: ND-60
SoorEvraag: gesloten (Ja/nee)
Scorlng: direct
Effi-enlng: dlrect
Range:

wel
+1 <--> +2 (dlchotoon)

bewustheld (--) geen bewustheld
Missins values: n=0



BIJLAGE XXI.b.5
TRANSFORMATIE:
1. spiegeling (0=geen bewustheid;+100=we1 bewustheld)
2. standaardlsatle

VPRO}{PT
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: Y46L t/a V477
Vraagntrmmer: M-66
Soort vraag: gesloten
scoring: direct; De scores van de respondenten in Grave (proeflocatle) werden
apart gecodeerd omdat voor hen de vraag anders geformuleerd was. rn de
ultelndeliJke berekening zljn de scores van deze personen op -mlssing- gezet.
Berekening: somscore van V461 t/n v477. De score op vpRoMpr van de
respondencen uLt Grave ls op -mlsslng- gezet, evenals van diegenen waarvan
minstens 66n item ontbrak.
Range: 0 <--> +f4

geen pronpt (--) zeer veel prompts
Mlssing values: n=430; o.a. korte enquete, Gravenaren.
TRANSFORMATIE:
1. standaardtsatle





BIJLAGE XXI.c.

RESTILTATEN VARIANTIE-ANALYSES VOEDING
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BIJLAGE XXII.a.

CODELIJST VARIABELEN TANDARTSBEZOEK





CODELIJST VARIABEI.BN TANDABTSBEZOBK

TLJdstip laatste bezoek
TandarEsbezoek totaal
Controlebezoek
Klachtenbezoek
IIerhal 1 ng sbezoek
Kennis behandetbaarheid klachten (tandarts/
cand cecholcus)
Kennis curatieve mogeliJkheden I
Keonls cur.lEleve mogellJkheden 2

Kennls preventleve mogeLljkheden
Kennis kosLen van exEractr.e
Kennis kosten kleine vulllng
Keanls kosLen cooErolebezoek
Kennls kosten behandellngen (totaal)
Kennls kosten volledlge prothese
Kennls sanertngskaart
Kennls ziekenfonds-sEandaard versErekktngenpakket
Kennls gewenste frequenEle controlebezoek
Etgen rnenlng ge\renste controlebezoekfrequentle
Ingeschreveo sEaan
Duur van lngeschreven staan
Receat lngeschreven
Gemakkelijk btj de candarcs terecht kunnen
Angst/gespannenheld blJ het aandarts bezoek
Ultstel bezoek vanwege angst voot plJn
Vaker gaan bij ptJnloze behandeling
Beoordellng optreden tandarts
Nare ervarlngen biJ de tandarLs
Geloof ln de effectlvttelE van het Eandartsbezoek
Sociale druk Eandartsbezoek
GemakkeliJk ElJd vrlJ kunnen maken (gelegenheid)
Denken aan kosten blJ tandartsbezoek
Afzlen van bezoek wegens de kosten
Automatlsltre controlebezoek
AuEoma tl soe klachtenbezoek
Oproep controlebezoek tandarEs
Bezlt sanerlngskaart
Aantal klachtsoorten
AantaL lncldentele klachten
Aantal conELnue klachten

Bijlage XXII.a

v61 7

TABEZTO
v618
v620
v622
KBBIIMETI{

KCURATl
KCURAT2
KPREV

KEXTRAC
KKLVUL
KCBEZK
KKOSTEN

KVPRTT1

KSANK
KZFPAK2
KSEZFRT
KBEZFRR
v559
v560
v56r.
v570
v61l
v6L2
v6l 3

ATTITA3
v614
EFTAB
v61 5
v6l6
v59 r
v592
v568
v569
Y567
v606
KLACHTl
KLACINC
KLACONT





BIJLAGE XXII.b.

CONSTRUCTIE VARIABELEN TANDARTSBEZOEK





CONSTRUCTIE VARIABBLEN TANDARTSBBZOBK BIJLAGE XXII.b.1

v6t7
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvariabelen: V6l7
Vraagnurnmer: ND-l25
Soort vraag: gesloEen
Scorlng: direct
Berekening: direcE
R""C* f <--> +5

-kort 

geleden (--) lang geleden
Mlsslug values: n=349; o.a. korte enquete.
TRANSFORMATIE:
l. standaardisatle

TABEZTO
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: \l6LB, V620, V622
Vraagnumroer: nO-fZO
Soort vraag: alledrle oPen
sdring;-TTrecE; de scores boven -9- ziJn op -9- gezet'
EGI-ening: summering van V618, V620 en \622 zooder op die variabelen
score6eperkingen te hebben gelegd; daarna is voor TABEZTO een scorebeperklng
var'*9' lngesteld.
Range: 0 <--> +9

(=aantal keren bezoek)
Mlssing values: n=16
TRANSFORMATlE:
1. type C1

2. sLandaardtsatie

v618
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V618
Vraagnunrner: ND-I26
Soort vraag: open
Siorlng: dlrect; scores boven -5- oP

Berekenlng: direct
Range: 0 <--> +5

(=aantal keren bezoek)
Misslng values: n=0
TRANSFORMATIB:
l. type Cl
2. sEandaardisatie

v620
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen : V620
VraagnumnEi: ND-l26
soort vraag: oPen
Scorlng: direct; scores boven
Berekenlng: dlrect
Range: 0 <--> +5

(=aanual keren bezoek)
Missing values: n=57

'5' gezet.

'5' op'5' gezet.



BIJLAGE XXII.b.2
TRANSFOR}4ATIE:
l. type Cl
2. scandaardisaEle

v622
CONSTRUCTIE:

v622

Scorlng: dtrecc; scores boven '5- op '5. Eezet.
Berekenl.ng: dlrecu
Range: 0 <--> +5

(=aancal keren bezoek)
Missing values: n=71
TRANSFORMATIE:
1. type Cl
2. sEandaardlsaEle

xBElrBlU
CONSTRUCTIE:
ULtgangsvariabelen: V631 t/u V646
Vraagnummer: ND-l30
Soort vraag:
scorlng: van de l6 betreffende ltems werden de antwoorden gescoord als-juist- (score-l), -onJulsr- (score=-l) of -weer ntet- (score=O).
De 16 ltems hadden een onderllnge internde conslscentle van cr.alpha = 0.6g.
KBHMETII ls de som van deze 16 items + 20.
Range: +4 <--> +36

(welnlg (-) veel kennls)
Misslng values: n=348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:
1. translatle
2. transfornatletype C2
3. standaardisatle

KCI'BATl
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: y647 x/a V65L
Vraagnuomer: M-131
Soort vraag: gesloEen
scorlng: van de 5 betreffende ltems werden de antwoorden gescoord a1s -Julst-
(score=l), -onjulst- (score=-|) of -weet nlet- (score=0).
De 5 ltens hadden een onderllnge lnterne conststentle van cr.alpha - 0.24.
Van deze 5 ltens werd de soru bepaald.
Range: -5 <--> +5

(weinig (-) veel kennls)
MissLng values: n=348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:
l. standaardlsatle



BIJLAGE XXII.b.3
KCI'RAT2
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V489 t/n v494
Vraagnummei: No-71
soort vraag: opeo vraag (d.w.z. de ancwoordkategorieEn v489 t/nV494 we1 of
nlet genoemd ziJ n).
Scoring: elk genoemd antv/oord wordt als -julst- beoordeeld en als *1
ge"..o.d; het antwoord -nleEs- (v489) geldt als -onjuist- en wordt als -1
gerekend.
Indlen men heE aot\roord nlet weeE (V495 = -9-) wordf de score 0 toegekend.
Van deze variabelen wordE de somscote genomen.
Range: -1 <--> +5

(weinig (--) veel kennis)
Ml"sslng values: n=348; korEe enquete.
T1TANSFORMATIE:

l. standaardisaEle

KPREV
CONSTRUCTIE:
UitgangsvarLabelen: V496 t/n V501.
vraagnuomei: ND-72
Soort vraag: open.
Scorlng:
antwoo rd

e1k genoemd antwoo rd geldt als -julst- en wordt a1s *1 gescoord; het
-nlets- (Y496) geldt als -onJulst- en wordc a1s -1 gewaardeerd

IndLen nen geen anLwoord weet te geven (V502 = '9') dan wordt de score 0

t.oegekend.
IeREv 1s de somscore van V496 t/m V501.
Range: -1 <--> +5

(weintg (--) veel kennis)
Missing values: n=348; korte enquete.
TRANSFORT,IATIE:
1. standaardisacie

KEXIRAC
CONSTRUCTIE:
Uitsanssvariabelen : V593
Vr : M-110

rt vraaP: open
Scoring: direct
nerekening: voor Ziekenfondsverzekerden en Particuller verzekerden werden
a?7ona-erfi:k grensbedragen bepaald, waarbinnen een antwoordscore als -Julst-
werd aangeroerkt.
ZF ondergrens: 8r-
bovengrens: 40r-
Part.ondergrens: 20,-
bovengrens: 60r-

Range: 0 <--> +1
onJuist (--) julst

Mlssing values: n=348; korEe enquete.
TRANSFORI{ATIE:
l. sEandaardisatle



r(LVUL
CONSTRUCTIE:

Scoring: d
Berekenlng
afzonderll

BIJLAGE XXII.b.4

v596

irec t.

: voor Ziekenfondsverzekerden en Partlculler verzekerden werden
Jk grensbedragen bepaald, waarblnnen een antqoordgcore als 'Jutst-

nerd aangemerkt.
ZF oodergrens: t0r-
bovengrens: 7O r-
ParE.ondergrens: 2O r-
bovengrens: 80r-

Ranger 0 <--> +1
onJulst (--) juist

Mlsslng values: n=348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:
1. standaardisatle

KCBEZK
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V598
Vraagnummer: ND-112
Soort vraag: open
Scorlng: dlrect
Berekenlng: voor Ziekenfondsverzekerden en Partlculler verzekerden werden
afzonderllJk grensbedragen bepaald, waarbinnen een antiroordacore als -Julst-
werd aangemerkt.
ZF ondergrens: -
bovengrens: 30r-
Part.ondergrens: 10r-
bovengrens: 40 r-
Range: 0 <--> +1

onjulst (-) Julst
Mlsslng values: n=348; korEe enquete.
TRANSFORMATIE:
1. standaardlsatie

xKosrr{
CONSIRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: KBXTRAC, KKLVUL, KCBEZK
Vraagnummer: zle betreffende varlabelen
Soort vraag: zLe betreffende varlabelen
Scorlng: dlrect
Berekenlng: sou van KEXTRAC, KKLVUL en KCBEZK
Range: 0 <--> +3

geen kennls (--) veel kennis
Misslng values: n=348; korte enquete.
TRANSFORI{ATIE:
1. standaardlsatle



Vraagnummer: ND-105,
SoorE vraag: ND-105
Scorlng: alleen heE
(= +1); alle andere

BIJLAGE XXII.b.5
KVPRTE
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V600
Vraagnummer: ND-ll3
Soort vraag: open
Seorlng: direcE
E'df-ek.ning: voor Ziekenfondsverzekerden en Partlculler verzekerden werden

EilaEffi:k grensbedragen bepaald, waarblnnen een antwoordscore a1s - julsL-
werd aangemerkt.
ZF ondergrens: 500,-
bovengrens: 1100'-
Part.ondergrens: B00r-
bovengrens: 3000,-
Range: 0 <--> +I

onjuist (--) juist
Mlssing values: n=348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:

l. standaardisatie

KSANK
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V582, V5B3

ND-106
gesloten (jalnee), ND-106 gesloLen
antwoord -half jaar geldig- (Y583 ='2-) gel-dt a1s -juist-
antwoorden zijn als -onJulsE' (= 0) gescoord' rndien ren

nleE van een sanerlngskaart had gehoord (v582 = '2') dar. werd de score op -1
gezet.
Range: -1 <--> +1

(geen kennls (--) julsce kennls)
Misslng values: n=348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:
1. standaardisatle

(ZPPAK2
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V584 t/ro V590
Vraagnumtrer: ND-107
Soort vraag: gesloEen
Scoring: Er Ls op 2 manieren gescoord:
strEffi?e antwoordkaCegorle€n'julst- en -onjuist- worden a1s resp. *1 en -1
gescoordl aan -weet nlet- wordL de score 0 toegekend.
soepel: -onjul,st' wordt als 0 gescoord, -JuisE- als *1 en -weet nLet- a1s 0.
Verkozen ls de soepele berekenlngswljze te prefereren.
Berekenlng: somscore V584 t/n V590.
Range: 0 <--> +7

gee" kennis (--) veel kennls
Mlsslng values: n=430; o.a. korEe enquete.
TRANSFORMATIE:
l. type C2

2. standaardisatle



BIJLAGE XXII.b.6
KBBZFRT
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V624
Vraagnunmer: ND-I27
Soort. vraag: gesloEen
Scorlng: splegellng
Berekening: dlrecE; "nooiE gezegd" ls op -mlsslng- gezeE.
Range: 0 <--> {-/}

alleen bfj ptjn/klachten (--) meer dan 2x p.Jaar
(N.B. "weet nlet" = +9)

Mlsslng values: n=2100; korte enquete, en ..noott gezegd.'.
TRANSFORMATIE:
1. type A1
2. standaardisatle

KBEZTBB
CONSTRUCTIE:

Ul!&angsvarlabelen: V625
Vraagnunmer: M-128
SoorE vraag: gesloten
Scorlng: spiegellng
Berekenlng: dtrect
Range: 0 <-> +4

alleen bij ptjn/kfachten (-) meer dan 2x p.Jaar
Mlsslng values: n=349; o.a. korEe enquete.
TRANSFOR}4ATIE:
l. type C2

2. type Al
3. standaardLsatie

v559
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V559
Vraagnunmer: M-96
soort vraag: gesloEen (Ja/nee)
Scorlng: dLrect;
Berekening: direcE
Range: +1 <--> +2 (dlchotoon)

wel (-) nlet lngeschreven
Mlssing values: n=0
TRANSFOR},IATIE:
1. spiegellng (O=nlet;+L00=we1 lngeschreven)
2. standaardlsatle

v560
CONSTRUCTIE

560

Scoring: direct
Berekenlng: direct
Range: 0 <-> +5

korter (--) langer lngeschreven
Ivllsslng values: n=496; o.a. korte enquete, en nLet-lngeschrevenen (v559).



BIJLAGE XXII.b.7
TRANSFOR!,IATIE:
l. type C2

2. standaardlsatle

v561
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V56I
Vraagnummer: ND-98
Soort. vraag: gesloten
Scorlng: dlrecE;
Berekening: direcu
Range: +1 <--> +2 (dichocoom)

elders ingeschreven (--) hl.ervoor geen tandarEs
Mlsslng valuest n=2798i korge enqueEe, niet-ingeschrevenen (V559), en "langer
dan 5 jaar" ingeschreven btj huidige tandarts (V560).
TRANSFORT{ATIE:
l. splegellng (O=nlec;+100=we1 tngeschreven)
2. st.andaardlsatle

v570
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V570
VraagnLutrmer: M-103
Soort vraag: gesloten
Scorlng: direct
Berekening: direct
Range: +1 <--> +5

gemakkelljk (--) nlet gemakkelijk
Mlsslng values: r=352i o.a. korEe enquete.
TRANSFORMATIE:
l. standaardisatie

v611,
CONSTRUCTIE:
Ul tgangsvarlabelen v61 t
Vraagnturmer: ND-1l9
soort vraag: gesloten
Scoring: direct; "ga noolt" als -missing- apart gehouden
Berekenlng: direcE
Range: f <--> +4

zeer angstig <--> nlet angstlg
Mlsslng values: n=197; "ga nooit", en onbeant\roord.
TRANSFORMATIE:
1. standaardisatle

v6L2
CONSTRUCTIE
Ultgangsvariabelen: V612
Vraagnummer: M-120
Soort vraag: gesloten
ScorLng: dlrect
Berekening: direct; "gaat noolt" op nissing gezet.
Range: 0 <--> +1 (dichotoom)

we1 uitstel (--) geen ultstel



BIJLAGE XXII,.b.8

Ml,sslng values
TRANSFORMATIE:

n=417; korEe enquete, en "gaat nooit".

1. spiegellng (O=geen ulrstel;+100=we1 uitstel)
2. standaardtsatle

v613
CONSTRUCT TE :

Uttgqngsvariabelen : V613
Vraagnummer: M-121
Soort vraaB: gesloten
Scorlng: direct
Berekenlng: dlrecE; "gaat noo1t" op mlssing gezet.
Range: 0 <--> +1(dichoroom)

vaker gaan (--) oaakt niets utt
Misslng values: n=401; o.a. korte enquete, en "gaat noolt".
TRANSFORMATIE:
I. splegellng (O=uaakt nters uit;+100=vaker gaan)
2. standaardtsatie

ATTITA3
CONSTRUCTIE

7l t/n V58l
ND-104B

scoring: aan "weet nlet" werd de neutrale score van '0- toegekend; vervolgens
werd gehercodeerd, waarblJ "voldoende" de score -*1- kreeg, "onvoldoende" de
score --1' en "noch voldoeode, noch onvoldoende,' de ecore .0-.
Berekenlng: somscore van V571 t/n V58l
Range: -7 <--> +11

lage waardering (-) hoge waardering
MlssLng values: n=349; o.a. korte enquete.
TRANSFORMATIE:
1. type Cl
2. sEandaardlsatie

v614
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V6L4
Vraagntrmner: ND-l22
Soort vraag: gesloten
Scorlng: splegeling
Effienlng: dlrect; "gaat noolt" op rnlssing gezet.
Range: +1 <--> +5

nlet naar (--) heel erg naar
Mlssing vaLues: n=40; o.a. "gaat noolt"
TRANSFOR},IATIE:
1. etandaardlsatle



BIJLAGE XXIT.b.9
EFTAB
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V1023, VLO24, VLA26
Vraagnummer: Invulformulier A: lEems 23, 24 err 2

SoorE vraag: gesloten
Scoilog;nEt antwoord "\^reeL nlet" werd als "noch mee eens, noch mee oneens"

ffii;;deurdl de scores van V1023 en V1024 werden meE +3 gewogen, dle van
V1026 mer +2; tndlen mlostens 66n vao de 3 items mlsstng was werd EFTAB op
missing gezeE.
Berekenlng: gei4rogen som van V1023, Vl024 en Vl026.
na"g;--= <--> +40
veel geloof (--) weinlg geloof

lllsslng values: n=4L7t, o.a. korte enquete.
TRANSFORMATIE:
1. type Cl
2. sEandaardisatle

v615
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V615
Vraagnummer: ND-l23
Soort vraag: gesloten

6

Scoring: direct; "gaat noolt" is op -nissl
Berekenlng: direcE
Range: +l <--> +4

sterke druk (--) geen druk
Mtsslng values: n=349; o.a. korte enquete
TRANSFORMATIE:
1. sEandaardisatie

v615
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen : V616
Vraagnummer: ND-124
SoorE vraag: geslocen
Scorlng: direct
Berekening: direct
RanC": +1 <--> +5
-lemakkeltjk <--> niet gemakkelljk
Missing values: n=401; o.a. korte enquete, en "8aat noolt".
TRANSFORI"IATIE:
1. standaardisatle

v591
CONSTRUCTIE:
Uicgangsvarlabelen: V59l
Vraagnummer: M-108
Soort vraag: gesloten (ja/nee)
Scoring: dlrecc
Berekentng: direct

+1 <--> +2 (dlchotoom)

ag' gezet.

Range:
denkt wel (--) denkt niet aan kosten

(N.B. "gaat noolt"= *3)
Mlsslng values: n=461; o.a. korte enquete' en "gaat noolt"
TRANSPORMATIE:
l. splegellng (O=denkt niet;+100=denkt we1 aan kosteo)
2. standaardisatle



BIJLAGE XXII.b.1O
v592
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen : V592
Vraagnummer: ND-109
SoorE vraag: gesloten (ja/nee)
Scorlng: direcc
Berekenlng: dlrect
Range: +l <--> +2 (dichorooo)

ja (--) nee
Mlsslng values: n=461 ; o.a. korte enquete, en "gaat noolt" (V59f).
TRANSFORMATIE:
1. splegellng (0=nee;*f00=ja)
2. standaardlsatle

v558
CONSTRUCTIE:
Uttgangsvarlabelen: V568
Vraagnummer: ND-101
Soort vraag gesloEen
Scorlng: hercodering EoE dlchotome schaaL
Berekenlng: dlrecc
Range: 0 <-> +1

niet automatisne <--> wel automatlsme
Mlsslng values: n=510; o.a. korte enquete, en nLeE-lngegchrevenen
TRANSFOR},IATIE:
l. standaardtsatLe

(v559)

v559
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V569
Vraagnunuer: ND-102
SogrE vraag: gesloten
Scoring: hercoderlng tot dlchotome schaal
Berekenlng: dlrect
Range: 0 <-.> +1

nlet automatlsme (--) weL automatLsrue
Mlsslng values: n=370; o.a. korEe enquete.
TRANSFOR}4ATIE:
1. standaardisatle

v567
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: \567
Vraagnummer: ND-l00
Soort vraag: gesloten
Scorlng: hercoderlng tot dlchoEoue schaal
Berekenlng: direct
Range: 0 <--> +1 (dlchoroom)

geen oproep (--) wel oproep
Mlsslng values: n=496; o.a. korte enquete, en niet-ingeschrevenen (V559).
TRANSFOR}IATIE:
1. standaardlsatle



BIJLAGE XXII.b.Il
v606
CONSTRUCTIE:
Uttgangsvariabelen: V606

Vraagnummer: ND-l16
Soort vraag: gesloEen
Scoring: hercodertng EoE dichoEome schaal
Berekening: dlrecE
R.lgg, 0 <--> +1

ge"n saneriogskaart (--) we1 sanertngskaarE
Mlssing values: n=1468; o.a. alte nieE vla een ziekenfonds verzekerden.
TRANSFORMATIE:
l. standaardisacle

KII\CETl
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V1031 t/n V1050
Vra;gnummet:--invufformutler B 1ter0 A t/m T, kolom 1

Soort vraag: gesloten
Scoring: direcL
Berekening: som V1031 t/n V1050
Ririee: 0 <--> +20

weinlg klachtsoorten (-) veel klachtsoorten
Mlssing values: n=348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:
l. type C2

2. type 12
3. standaardisatle

KLACINC
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V1051 t/u V1089
Vraagnummer: invulformuller B iten A t/m T' kolom 2

Soort vraag: open
Scoring: direcE
EEffitng: som van vlo51 t/n VlO89, waarblJ het aantal keer "voorEdurend"
buiten beschouwlng gelaEen werd.

(= aantal kereo klachten)
Mlsslng values: n=350; o.a. korte enquete.
TRANSFORI.{ATIE:
l. type 82
2. standaardlsatle

KLACOI{T
CONSTRUCTIE:
UitgangsvarLabelen: V1051 t/m V1089

Invulformuller B lten A t /ro T, kolom 2

t vraas : oPen
Scorlng: direct
Effiing: van V1051 t/m V1089 werd heE aanEal keer "voorEdurend gesutmeerd

Range: 0 <--> +20

- 

geen klachtsoort (--) a1le klachtsoorEen voordurend
Mlssing values: n=348; korte enquete.



BIJLAGE XXII,.b.12

TRANSFORMATIE:
1. type C1

2. sEandaardlsatie



BIJLAGE XXII.C.

RESULTATEN VARIANTIE-ANALYSES TANDARTSBEZOE K
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BIJLAGE XXIII.A.

CODELIJST VARIABELEN ALGEUENE DETERMINANTEN





CODBLIJST VARIABBI.ET{ AIGEIIEI{E DETSBilITANTBI{

KGEBZKI
KCARG

KPARG

KCONST

KCONSQ

Kennls twee belangrtjksEe aandoenlngen gebtr
Kennls ooczaak cartes
Kennls oorzaak parodootopathleEn
Kennts consttt.ut tef actoren
Kennls vau lange-terrntJn consequenEles slecht
onderhoud
Kennis voordelen van een kunsrgeblt
Kennls nadelen kunstgeblt
Kennls aantal elementen
Sarneogestelde score boveosEaande kennlsvragen
Kennls aantal geecEraheerde elementen
Kennts aanwezlgheid t,andsteen
Kennls aaowezlgheid bloedend tandvLees
Bezorgdheld voor toekomst gebiE en
mondgezondheld
Bezorgdheld voor gaaEJes/verlles e.d. van
randen/kiezen t.b.v. ANOVA

Bezorgdheld voor krlJgen van een kunsrgebtt
t.b.v. ANOVA

Algemene bezorgdheld voor de gebtrsgezoodheld
GepercipiEerde vatbaarheid voor
geb I t saandoentngen
GeperciplEerde vatbaarheid voor carlgs
GeperctplEerde vatbaarheid voor tandvlees-
probleraen
VerwachElng oolt kunstgebit te zullen kriJgen
TernlJn waarop men een kunsgeblt verwachE te
krl jgen
Gepercipleerde ernst van gebltsaandoeningen
Geperclpleerde ernst krljgen van een kunstgeblt.
Gepercipl€erde ernst carlEs
GeperclpiEerde ernst verlies van een tand/kles
Gepercipl8erde ernst tandvleesproblemen
GeperclplEerde effectlvltelE van haodellngen
gerlcht op gebltsbehoud
Geloof koppellng nLveau-s van zorg.
Belang van gebltsbehoud
FlnanclEle of f erbereidheld
InformaEl.e ult medla

KVODEEL
KNADEEL
KNORMGB

KALGDTO

GEEXTRII
STEEN

BLOED
BEZORGD

v548

v554

ZORG

SUSCEPT

v538
v539

v528
v529

BlJlage XXIII.a

SERIOUS
v530
v542
v543
v544
EFFECT

v503
BELCBEH
v558A
v556





BIJLACE UIII.b.

CONSTRUCTIE VARIABELEN ALGEMENE DETERMINANTEN





BIJLAGE XXIIt.b.l
CONSTRUCTIB VARIABEIJN ALGBIENE DEIEBI{II{AIEEN

KGBBZKT
CONSTRUCTIE:
Uilgangsvarlabelen: V58 c/m V60
gaagnummeii
SoorE vraag:

ND-6
o pen

Sc6i-i.rU: teiae anEwoorden "cariEs" (V58) en "Eandvleesproblemen" (V59) zijn
FISE ." werden als *1 gescoord. Enig ander attwr:ord (v60) werd a1s -onjulsc-
beoordeeld en als -l gescr>ord; "rreeE niet" werd als 0 gescoord.
Berekenlng: somscore V58 c/n V60; de lrEeroe consLsEentie bedraagt Cr.alpha =
.40

trngei -1 <--> +2
(onjulste kennis (--) julste kennis)

MLsslng values: n=0
TRANSFORMATIE:
1. standaardtsatle

KCARG
CONSTRUCTIE:
Uttgangsvariabeten: V61 t/m V69
Vraagnuomer: ND-7
soort vraag: open
Scd6gl---ie hard poetsen", "gebrek aan vLtamine C" en "anders" worden als
onSulst rnet -1 gescoord; "weet nleE" wordE op 0 gezet; "katkgebrek" werd
achteraf a1s oorzaak van carlEs ln cwljfel gerrokken en daarom ntet
meegescoord; a1le andere trems te1len als *1 mee.
Berekening: de somscore van V61 t/a V69 bleek een lnterne conslsEentle te
hebben van Cr.alpha = -.19
Hierop is besloEen de varlabele te berekenen als eetr score voor -juisEe-
beanEwoordlng (KCARG).
Indien mlnstens 66n goed alternatLef genoerud ls wordt KCARG op *1 gezeE.
Range: C <--> *1 (dlchotoom)

(geen juisre kennls (-) we1 julste kennis)
Mlsslng values: n=0
TRANSFORMATIE:
te scheef verdeeld; geen anova uitgevoerd

KPARG
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V70 t/m V78
Vraagnuruner: ND-8
Soort vraag: open
SCoring: "kalkgebrek" en "anders" worden a1s onjuist met -L gescoord; 'weet
niet- wordt op 0 gezet; a1le andere ltems tellen aLs *L mee.
Berekening: de somscore van V70 t/m V78 bleek geen lnterne consisEentle te
hebben (Cr.alpha = -.00).
Illerop Ls besloten de varLabele Ee berekenen als een score voor -juLsLe'
beantwoordine (KPARG) .
Indlen mlnstens 66n goed alternatlef genoernd ls wordL KPARG op +1 gezet.
Range: 0 <--> +1 (dlchotoon)

(geen Juiste kennis (-) wel julste kennis)

MlssLng values: n=0
TRANSFORMATIE:
l. transforrnatletype 83

2. scandaardlsarie



BIJLAGE XXIIT,.b.2

KCOt{ST
CONSTITUCTI,E:

Uitgangsvarlabelea: V487 V488
Vraagnumrner: ND-69, ND-70
SoorE vraag: gestoEen

X9I1"g: al1een "nlnder dao 20 %" ts -julsE- en krtJgt score +1;
krtjgr score 0; de andere anEwoorden worden als -l gescoord.
Berekenlng: son vao belde varlabelen.
Belgg '2 <'-> +2

(weinlg kennls (--) veel kennls)
Misslng values: n=348; korte enquete.
TRANSFOR}4ATIE:
l. standaardisatie

KCOilSQ
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V478 tln V486
Vraagnunmer: M-68
Soort vraag: open
Scorlng: alleen het banEwoord "plJn" wordt hler a1s -onJuist- gewaardeerd
meE een score van -1; de antwoorden "kosten/hoge tandartsrekenlng" en
"anders/weet rlet" worden oiet meegerekend en krlJgen de score 0; de overlge
antwoorden worden als -Julst- EeE +1 gescoord.
Berekenlng: somscore V478 t/a, V486; De lnterne conslgtentle bedraagt cr.
alpha = .07
Range: -f <--> +5

(weinlg kennls (--) veel kennls)
Mlsslng values: n=348; korte enquete.
TRANSFORI{ATIE:
1. standaardtsaEle

KVODBBL
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V504 t/n V511
Vraagnummer: ND-74
Soort vraag: open
Scorlng: "geen voordelen" (V509) ls -Julst- en wordE als -1 gescoord; er
wordE er van ultgegaan dat er geen voordelen zlJn en daarom uordt aan aa1Le
ant,woorden een *t toegekend (=-onjulst-); slechts de anEwoorden
"mooter"(V505) en "anders/weet nlet" (V511) worden nlet meegerekend en a1s 0
gescoord.
Berekening: souscore van V504 t,/m V511; de lnterne conslsteotl.e bedraagE Cr.
alpha = .52
Range: -1 <-> +4

(Juiste kennls (--) veel onJulsre kennls)
Mlsslng values: n=348; korce enquete.
lRANSFOR},IATIE:
l. standaardtsatie

XXTADEBL

CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: Y5L2 tla V527
Vraagnummer: M-75

"weet nlet"

Soort vraag: o pen



BIJLAGE XXITT.b.3
Scoring: de it.ems "kosEen", "schoonmaken" en "geen nadelen".zljn als
;lfr]CE- gezlen (met score -f); de antwoorden "mlnder mooi/uiter11Jk",
"aoders" en "weet rriet" zijn nleE meegerekend (met score = 0); alle.andere
antwoorden zljn -julsE- en krijgen score *1.
Berekening: sooscore \15L2 tln\527; de LnEerne conslstenEie bedraagt Cr.alpha
= .29
Range: -3 <--> +Ll
(veel onjuisEe kennls (--) veel Julste kennis)

Mtsstng values: n=348; kor:te enquete.
TRANSFORMATIE:
L. winsorisatle
2. standaardlsatte

mORI.IGB
CONSTRUCTIE:
UiEgaogsvarlabelen: V53l
Vraagnummer: ND-79
Soort vraag: open
Scoring: de antwoorden 28, 30 en 32 zljn a1-s 'juLst- met *1 gescoord; alle
andere antwoorden zlJn als -onJuisu- op 0 gezeE.
Berekenlng: direcEe scorlng
Range: 0 <--> +l (dlchoEooru)

(geen kennis (--) wel kennis)
MLssing values: n=349; o.a. korte enquete.
TRANSFOR}.{ATIE:
l. standaardisatle

XALGDIO
CONSTRUCTIE:
Ul tgang svariabelen : KGEBZKT, KCARG, KPARG, KCONST, KCONSQ, KVODEEL, KNADEEL,

KNORMGB

trg"*"r, zie betreffende varlabeLen
Soort vraaB: geconstrueerd
Scoring: alle afzondertiJke variabelen werden gedtchotomlseerd
Berekening: som van (gedlchotomlseerde) varlabelen
Range: 0 <--> +B

geen kennls (--) veel kennls
Missing values: n=
TRANSFOR},IATIE:
l. standaardisatte

GEEXTAE
CONSTRUCTIE
Uttgangsvarlabelen: V533, elementscores ult heE Tandheelkundig onderzoek
(rKo)
Vraagnunmer: ND-80
Soort vraag: o peo
Scoring: direct
Berekenlng: ComblnaEie met TKO-scores.
Van de ln het TKO gereglstreerde elementscores zLJn er een aantal hler
relevant, t.w.
' A' : afwezLgheid elernent: ageneELsch; nlet doorgebroken
'C' : afwezlg; geBxtraheerd
'Q-: afwezlgheld element, extracEle waarschljnllJk om

orthodonElsche redenen
'T': afurezLgheid elernent door trauma.



BIJLAGE XXITT.b.4

Deze sccres zlJn op gebtLsniveau vastgesEeld en leveren ln sanenl'rang rnet het
anthroord op vraaB ND-80 een verschllscore op dle Ln geval van -juisLe- kennls
gelljk aan 0 ls.
Indien de som van -A- ,'C'r'Q' en -T' op gebltsntveau meer dan 1 punt
verschilt van het anErroord op vraag ND-80 dan krlJgt GEEXTR de score -0-; een

verschll van I punt leverE GEEXTR de score '1- en geen verschll levert een
score van '2' op.
Indlen de som van -Q' et 'C' (scherper crlterl.un) slechEs 1 punt verschllE
van het gegeveil aat.woord dao wordt GEEXTR gellJk aan'3' gesteld en biJ geen

verschll tussen betde wordE de score -4- toegekend.
Range: C <--> +4

mlnder kennis (--) meer kennls
Mlsstng vatues: n=738; o.a. korce enquete, en personen die rrteu aan TKo

deelgenomen hebben
TRANSFORMATIE
1. standaardtsacle

sffiEr{
CONSTITUCTIE
ULtgangsvarlabelen: V537, elementscores uiE het Tandheelkundlg onderzoek
(rKo)
Vraagnumner: ND-83
SoorE vraag gesloten
Scorlng: dlrecE
Berekenlng: Corubinatle net TKo-scores.
V""Te-I"-Eet TKO gereglstreerde parodontlurtr-acores TSTIS E/n TSTIIIS wordt
drte maal een summatlewaarde berekend, waarblj de mate van het voorkomen van
tandsteen varleert vao ernsELg toE mlntler ernstlg.
A,1 naar gelang het overeenkomen van het antwoord op ND-83 met een acherpere
TKO-norm wordE een hogere score aan STEEN toegekend.
BIJ een bevestlgead anEwoord op M-83 gekoppeld aan een TKO-8core van -0'
werd STEEN als -mlseing- gedeclareerd (1.v.n. -half mouth recording-).
Range: 0 <--> +3

slechte kennts (--) goede kennls
Misslng values: n=738; o.a. korte enquete, en personeo dle nteE aan TKO

deelgenooen hebben.
TRANSFORMATIE:
1. standaardtsatle

BLOEII
CONSTRUCTIE
Uitgangsvarlabelen: V536, elementscores ulE heE Tandheelkundlg onderzoek
(rKo)
Vraagnummer:
Soort vraag: gesloten
Scorlng: dlrect.
BerekenLng: Comblnatle met TKO-scores.
Van-de-1n-6et TKO gereglstreerde parodontluru-scores TBLIS t/n TBLIIIS wordt
drLe maal een sutroatlewaarde berekend, waarblJ de ernst van de btoedlng
varleert van ernstlg (ernsElge bl-oedlng) tot mlnder ernstlg (slechts btJ
puntbloeding) .

A1 naar gelang het overeenkomen van het antsoord op ND-82 met een scherPere
TKO-norm wordt een hogere acore aan BLOED uoegekend.
BiJ een bevestigend antwoord op ND-82 gekoppeld aan een TKO-score van -0'
werd BLOED als -missing- gedeclareerd (1.v.m. -half mouth recording-).

ND-82



BIJLAGE XXII I..b.5
Range: C <--> +3

slechte kennls (--) goede kennls
Mlssing values: n=7841, o.a. korte eoquete, personen dte trlet aan TKO
deelgenomen hebben, en Gravenaren (aan wle 4eze vraag rrtet gesueld is).
TRANSFORI'{ATIE:
l. standaardisatle

BBZORGD
CONS'IRUCTIE:
Ultgangsvariabeteo: V545
Vraagnunmer: ND-91
SoorE vraag: gesloten
Scorlng: dlrect
Berekenlng: dtrect
@: +1 <--> +4

(hee1 bezorgd (--) heLemaal nleu bezorgd)
Mlsslng values: n=351; o.a. korte enquete.
TRANSFORI,IATIE:
l. standaardtsaEle

v548
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V548
Vraagnummer: 92
Soort. vraag: open /antwoordka tego rte
Scoring: -wel genoemd- heefU score +1, -nlet genoemd- score C.
Berekening: direct
Range: 0 <--> +1 (dlchotoorn)

(nlet beaorgd (-) wel bezorgd)
Mlsslng values: n=348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:
1. standaardisatle

v554
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V554

@:92
Soort vraag: open/antwoordka tegorle
Scorlng: -we1 genoemd- heeft score +1, -niet genoemd- score 0.
Berekenlng: dlrect
Range: 0 <--> +1 (dlchoroom)

(nlet bezorgd (--) we1 bezorgd)
Mlssing values: n=348 ; korte enquete.
TRANSFORI{ATIE:
1. standaardlsatle

ZORG

CONSIRUCTIE:
UlEgangsvariabelen: V545, v547 t/m V555
Vraagntrnmer: ND-9I, ND-92
Soort vraag: ND-91 gesloten; ND-92 open
Scorlng slechts lndien nen (biJ ND-9I) zeL "bezorgd" of "heeL bezorgd" te
zlJn werd vraag ND-92 gesteld; ln die gevallen nerd de score op ND-92
aangehouden, ln andere gevallen werd de score 0 t.oegekend.
Berekening: somscore V547 t/n V555



BIJLAGE XXIIT.b.6
Range: C <--> +9

(bezorgd over weinlg dtngen (--) bezorgd over veel dlngen)
lltssing values: n=348; korEe enquete.
TRANSFORMATIE:
l. standaar<lisatle

SUSCBPT
CONSTRUCTIE:
Ut Egangsvarlabelen: v528, v529, v539, v539
Vraagnuomer: ND-76, ND-77, ND-84, ND-85 en ND-86
SoorE vraag geslot.en
Scortng: nadat van V528 en V529 een s-puntsschaal was geconstrueerd werden de
variabelen gespiegeld.
Berekenlng: somscore Y528/V529 (=VATBKGB), V538, V539
Range: 0 <--> +13

(niet vatbaar (--) zeer vatbaar)
Mlsslng valuesl. t=349i o.a. korte eoquete
TRANSFORMATIE:
l. standaatdisatte

v538
CONSTITUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V538
Vraagnummer: M-84
Soort vraag: gesloten
Scorlng: dlrect
Berekening: dlrecE
Range: 0 <--> +4

(nlet vatbaar (--) heel erg vatbaar)
Mtsslng values: n=348 ; korte enquete.
TBANSFOR},IATIE:
l. scandaardisatle

v539
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V539
Vraagnu[mer: ND-85
Soort vraag: gesLoten
Scorlng: dtrecE
Berekenlng: dlrect
Range: 0 <--> +4

(nlet vatbaar (--) heel erg vatbaar)
Mlssing values: n=348; korte enquete.
TRANSFORMATIE:
l. standaardisatie

v528
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvariabelen: V528
Vraagnumroer: ND-76
Soort vraag: gesloten Ja/nee
Scoring: direct; "noolt over nagedacht" op nlsslng gezet.
Berekenlng: direct
Range: dichotoom 0 <-> +1

(geen kunsEgebtt (--) wel kunstgeblt)



BIJLAGE XXI]. T,.b.7
I,llsslng values: n=975; o.a. "noolE over nagedacht"
TRANSFORI,IATIE:
l. standaardlsatle

v529
CONSTRUCT T [ :
UiEgangsvariabelen: V529
Vraagnummer: ND-77
Soort vraag: gesloEen
Scoilng: spiegellog; slechts beantwoord lodien ND-76 bevestlgend is
beantwoord; "weet fllet" ls op -ralssing- gezet.
Berekening: direct
Range: +1 <--> +5

(0-4 jaar <--> 30 jaar of meer)
Mtsslog values: n=24031' o.a. "weet nlet" en "nooiE over uagedacht" (belde
V52B) en "weet nlet" (V529).
TRANSFORI{ATIE:
1. standaardisatle

SBRIOUS
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvari.abelen: V530, V542, V543, V544
Vraagnummer: ND-78, ND-88, ND-89, ND-90
Soort vraag: gesloEen
Scorlng: de score werden gesplegeld
Berekening: somscore van V530, V542, V543 en V544
R""g*_ O <--> +16

(welnlg errstig (-) zeer erostlg)
Mlssing values: n=350; o.a. korte enquete.
TRANSFORMATIE:
t. standaardisatle

v530
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvariabelen: V530
Vraagnummer: ND-78
Soort vraag gesloten
Scoring: direct
Berekenlog: dtrect
Range:

(helemaa
0 <--> +4

L niet erg (--) heel erg)
Misslng valoes: n=350; o.a. korte enquete.
TRANSFORMATIE:
l. standaardisaEle

v542
CONSTRUCTIE:
Ultgngsvariabelen: V542
Vraagnummer: ND-88
Soort vraag: gesloEen
Scorlng: dlrect
Berekenlng: dlrect
B4!g9i 0 <-> 14

(helenaal niet erg (-) heel erg )



BIJI.AGE XXIIT,.b.8
Mlsslng values: n=348; korEe enquete.
TRANSFORMATIE:
l. wtnsorlsatle
2. sEandaardtsatle

v543
CONSTRUCTIE:
UiEgangsvariabelen : V543

Ygggg""r*..i No-89
Soort vraas gesloEen
Scoring: dlrecc
Berekenlng: direct
Range:

(he1emaal
0 <--> +4

nteE erg (--) heel erg )

+1 <--> +3
goede hulp (--) betere hulp)

I'11sslng values: n=348; korre enquete.
TRANSFORI{ATIE:
l. WinsorlsaEle
2. sEandaardisatie

v544
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V544
Vraagnr.rmmer: ND-90
Soort vraag: gesloten
Scorlng: direct
Berekenlng: dlrecu
Range: 0 <-> +4

(he1emaa1 nleE erg (-) heel erg )
llisslng values: n=348; korte enquete.
TRANSFORI{ATIE:
l. standaardtsatle

BTTBCT
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V1004, V1005, V1006, V1008, V1010
Vraagntrnmer: ND-Invulformuller A: ltens 4, 5, 6, 8, t0
Soort vraag: gesLoten
Scorlng: de afzonderlijke varlabelen werden gehercodeerd toE een 5-Punts-
schaal lopend van -2 naat +2i daarbiJ werd V1006 tevena gesplegeld.
Berekenlng: somscore V1004, V1005, V1006, V1008 en V1010
Range: -10 <.-> +10

-lwetntg 

geloof (--) veel geloof tn effecElvltelt)
Mlsslng values: n=348; korEe enquete.
TRANST'ORI,IATIE:
1. standaardlsatle

v503
Ultgangsvarlabelen: V503
Vraagnummer: ND-73
Soort vraag: gesLoEen
Scorlng: dlrect; "weet nlet" op nlsslng gezet.
Berekenlng: dlrect
Range:

(nlnder
Mlsslng values: n=599; o.a. korte enquete' en "weeE niet"



BIJLACE XXItT,.b.9
TRANSFORMATIE:
1. hercodering
2. traosfornatletype 81
3. standaardtsaEte

BBLCBBE
CONSIRUCTIE:
Uttgangsvarlabelen: V1001, v1002, V1011, V1016, V1018
V]ffign.rnmer, ND-Invulformuller A: items 1, 2, 11, t6 en 18

SoorE vraag: gesloEen
S6ffi'gffi-varLabelen werden gehercodeerd tog een 5-puntsschaal lopend van -
2 taat +2; daarbtJ werd V1018 tevena gesptegeld.
Berekenlng: somscore V1001, V1002, V1011, Vt0l6 en V1018, + 11.
Range: +1- <--> +21

(weinlg belang (--) veel beLang)
Mlssl"ng values: n=349; o.a. korEe enquete.
TRANSFORMATIE:
l. standaardlsatle

v558
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelea: v558
Viaagnummer: M-95
SoorE vraag: gesloten
Scorlng: dlrect; "weet nlet" ls op missing gezeL.
Berekenlng: dtrect
Range: 0 <--> +8

(nieEs - 200,- <--> 10.001,- of meer)
Misslng values: n=918; o.a. korte enqueEe en "weet nlet".
TRANSFORI,IATIE:
L. transformatletype 82
2. standaardlsatle

v556
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V556
Vraagnummer: ND-93
Soort vraag: gesloten
Scorl,ng: dlrect
Berekenlng: dlrect
Range: +1 <--> +3

vaak (.-) noolt
MLsslng values: n=350; o.a. korte enquete.
TRANSFORMATIE:
l. standaardtsatle





BIJLAGE XXIII.c.

RESULTATEN VARIANTIE-ANALYSES ALGEMENE DETERMINANTEN
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BIJLAGE XXIV.a.

CODELIJST VARIABELEN EDENTATEN





CODBLIJST VARI,ABEI.ET{ EDENTATE}I

MONDIIYGIENEGEDRAG

v206
RE INIG

REINBO
AANTAL

DRAAGGEDRAC

Blllage XXIV.a.l

DRAGBO

DRAGON

DRAGSOM

KLEEE

Reinlgen proEhese Ja/neen
FrequenEte gebltsreiniglng ongeacht de neuhode
(rnethodes x frequenEte per rnethode)
Retnigeo prothese a1 of ntet oet borsEel
Aantat verschlllende retntgingsmethoden (per
pe rsoon)

Draagdrrur bovenprothese
Draagduur onderproEhese
Draagduur belde prothesen
Frequentle gebrulk hulprniddelen reEenLl"e

Angst voor LoszltEen van de prothese
Voorkeur voor vastzttten prothese
Kennl,s noodzaak controlebezoek
Kennls gewenste frequenEle controlebezoek
Ingeschreven ataan
Aantal redenen voorkeur voor tandarts
Kennis onderhoudsvriJe perlode kunstgeblE
Kennis aandeel- consEltutle
Schaamte L.v.m. kunsEgeblt
Sptjt kunstgeblt
Tevredenheid huldlge prothese
Oproep voor controlebezoek
Klachten Ja/neen

PROTIIESE GESCIIIEDENIS

v354
v355

TANDARTSBEZOEK / ALTERNATIEF EEZOEK

v357

TlJdversrreken slnds laatsEe Eandartsbezoek
FrequenEte klachEenbezoek ln de afgelopen 5 Jaar
aan de EandarEs
Frequentie controlebezoek ln 3e afgelopen 5 Jaar
aan de Landarts
Totaal aantaL bezoeken aan de taodarts ln de
afgelopen 5 Jaar
FrequenEles bezoek andere hulpverleners
Bezoek tandEechnlcus (Ja/nee)
Frequentle bezoek aan t.aodEechnicus
Frequentte bezoek anilere hulpverl"eners

FRQARTS

v369
v370
v37t
FRQAND

DETERMINANTEN

BANGLOS

KLEM
KNOODZl
KNOODZ2

INSCIIR
TAMOT

v339
VKCONST
w332
x85
v99
OPROEP

VKLACHl

UEXTRAC

v47

v49

Aantal redenen overgang naar proEhese
TiJdsttp laatste extractie bovenkaak

TiJdstip laatsfe exEractle ooderkaak



BI.II,AGE XXIV.a.2
v5t
v52
v87
v89
v91
v95
v97

L nedlaatprcthese boven
lmrned laaEpro Ehese order
AaoEal proEheses boven
Aarrat protheses onder
Plaatser hrrl,llge prothese
Leef Eijd huldtge bovenprothese
LeeftiJd huidLge ouderproEhese



BIJLAGE :O(IV.b.

CONSTRUCTIE VARIABELEN EDENTATEN





BIJLAGE XXIV.b.I
CONSMUCTIE VARIABEIJT{ BDENTA1IBN

v206
CONSTRUCTI,E:
Ultgangsvariabeten : V206
Vraagnummer: VP-58
Soort vraag: gesloten
Scoring: dlrecL
Et.LggEgr dlrecE
Range: 0 <--> +1

reinlgt nlet (--) reinlgt we1
Mlsstng values: n=12
TRANSFORMATIE:
l. standaardisaEie

BEII{IG
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: v2O6, v2l6 T/MV239
Vraagnunoer: VP-58, vP-60, vP-61
Soort vraag: VP-58 gesloEen, VP-60 en VP-61 open
Scorlng: - V206 direct;
- V2L6,V220,V224,V228,V232,V236 (=oanleren) dlrecc;
- V2L7,V22L rV225,V229,V233,V237 (=frequentlegetallen) dlrect;
- V2L9,V223,V227,V23L,V235,V239 (=Eljdcodes) gehercodeerd tot gewiehten ter
berekenlng van week-frequenEies (dag=7' week=l; naand=.25; haljaar=.04)
Berekenlng: lndien V206 op'1- staaE dan wordt REINIG op -0- gezet. In andere
gevallen worCE voor elke genoemde manier (btjv. V216) de frequeoEle (V2L7)
vermenlgvuldtgd met heE tiJdcode-gewlcht(V219). Van alle mogellJk Ee noemen
reinigingswlJzen wordt de toLaalsom berekend.
Range: C <--> +42

relnlgt nlet (--) reinigt veel
Mtsstng values: n=0
TRANSFORMATIE:
l. type A1
2. standaardlsatie

BEINBO
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V2O6, V2L6 "t/tfit239
Vraagnunmer: VP-58, VP-60, VP-6I
Soort vraag: VP-58 gesloten, VP-60 en VP-61 open
ScorLng: - V2O6 dtrect;
- V22O,V224 (=manleren waarln borstel) dlrecE;
- V22L,Y225 7=ll"quenttegeta1len) dlrect;
- Y223,V227 (=tlJdcodes) gehercodeerd toE gewichten ter berekenlng van week-
frequenties (dag=7' week=1; maand=.25; halJaar=.04)
BerekenLng: lndlen V206 op -l- staat dan wordc REINBO op 'O' gezet. In ander:e
gevallen wordL voor de genoemde manler (V220 of V224) de frequentle
vermeolgvuldigd met het tiJdcode-gewlcht.
Van belde relnlglngswljzen wordt de EoEaalsorn berekend.
Range: 0 <--> ..

(= frequentle retnigen met borstel)
tltssLng values: n=20
TRANSFOR},IATIE:
1. type 82

2. standaardlsatie



BIJLAGE XXIV.b.2
AAI{TAL
CONSTRUCTIE:
UlEgangsvarlabelen: V2L6 V22O, V224, V228, V232' v236
Vraagnummer: VP-58, VP-60
Soort vraag: VP-58 gesloten, VP-60 open
Scoring: - V206 dlrecE;
- vndFzzo,v224,v228,v232 1=6"n1.ren) dtrect; blj v236 wordt "noemE geen
oanler" gehercodeerd tot -t', Lndten men blJ V206 posltief geant\roord heeft.
Berekening: i.nd.ien V206 op -L- staat dan wordE AANTAL op -0- 8ezeE. In antlere
gevaUan wordt de sorn genornen van a1le mogellJk te noenen relnlglngswLJzen.
Range: 0 <--> +6

reinigE nteE (--) relnigt. op 6 verschLltende wlJzeo
Mlsslng values: n=0
TRANSFORMATIE:
geen anova op ultgevoerd

DBAGBO

CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabeten: Vl75
Vraagnumner: VP-48
SoorE vraag: gesloten
g1"gr- hercodering EoE 5-puntsschaal;
anova op misstng gezet.
Berekening: dlrect
Range: +1 <--> +5

(vrtjwel) noolt (--) dag en nachu
(N.B."weeE nlet, geen antwoord"=0)

Mlsslng values: n=12
TRANSFORMATIE:
1. type C2

2. standaardlsatle

"weet nleE, geen antuoord" t.b.v.

DRAGOf,
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: Vl86
Vraagnummer: VP-50
Soort vraag3 gesloten
Scoringj hercodering EoE s-puntsschaal; "weet nl,eE, geen antwoord" t.b.v
anova op rLsslng gezet
Berekenlng: dlrect
Range: +t <--> +5

(vriJwel) noolu (--) dag en nacht
(N.B."weet ntet, geen anErroord"=0)

Mlssing values: n=12
TRANSFORI4ATIE:
l. type C2

2. standaardtsatle

DBACSOIt
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: Vl75, Vl86
Vraagnummer: VP-48, VP-50
Soort vraag: beide gesloten
Scoring:
frtwr,i66?t'

Vl75 en Vt86 gehercodeerd Eot. 5-puntsschalen; "weet nleEr B€en
t.b.v. anova op mLsslng gezet



BIJTAGE XXIV.b.3
Berekening: som van V175 en VlB6
Range: +l <--> +10

(vrljwel) noolt. (--) dag en nachE
(N.B."weeL ntet, geerr anLwoord"=0)

Misstng values: n=l2
TRANSFORMATIE:
l. type C2

2. sEandairrdtsatie

KLEBF
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen : V204
Vraagnummer: VP-56
Soort vraag: gesloEen
Scoring: dlrect
Berekenlng: dlrecE
Range: +1 <--> +5

(bijna) alrlld (--) oooic
Mtsslng val-ues: n=12
TRANSFORIIATIE:
nlet Ee Eransformeren

v354
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelenl V354

Ylgggt"r,*Ii vP-92
SoorE vraag: gesloten
Scorlng: direcE; "rreet nleE" wordE E.b.v. a[ova gezlen a]-s exErernum van de
schaal (+5).
Berekenlng: dtrect
Range: +1 <-> +4

rolnder dan I Jr. geLeden (-) langer dan 5 jaar
l,Ilsslng values z r=27 i "weet nieE neer"
TRANSFORMATIE:
l. dichotomLserlog
2. standaardtsatle

v355
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V355
Vraagnummer: VP-93
Soort vraag: open
Scoring: direct
Berekenlng: dlrect; ln de korte enquete ls slechts eerr vraag naar het totale
bezoek (controle- plus klachtbezoek) gestetd. Daaroxn kenE de varlabele
FRQARTS een lager aantal mtsslngs dan V355.
Range: 0 <--> + ..
(=aanral keren bezoek)

Ylsglqg values: n=134; o.a. korte enquete, en "weet nl.eE".
TRANSFORMATIE:
1, dLchotorotserlng
2. standaardtsatle



BI.ILAGE XXIV.b.4
v357
CONSTRUCTIi.;:
UlEgangsvariabeten: V357
Vraagnuomer: VP-93
Soort vraag: opeo
Sco.lgg-. direct
ferekenlrrg: dtrect; in de korEe enquete ts slechEs eeil vraag naar heE EoLale
bezoEfacont.role- plus kLachrbezoek) geeteld. Daarom kenE de varlabele
ERQARTS een lager aanLal mtssings dan V357.
itange: 0 <-> "l ..

(=aanual keren bezoek)
U1_""trC_yg1"".g.: n=137; o.a. korte enquece, en "weet nleE".
TRANSFORI,TAT I,E :

te scheef verdeetd; geen anova op uiEgevoerd.

TRQARTS

CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V355, V357
Vraagnummer: VP-93
Soort vraag: open
Scoring: dlrect
Berekentng: som van bezoekfrequentLe voor klachten (V355) en voor controle
(V357); fn de korEe enquete ls wel de vraag naar heE toEale bezoek (conEroLe-
plus klachEbezoek) gesEeld. Daarom kent de varlabele FRQARTS een l,ager

aantal rntssings dan V355 en V357 afzooderltJk.
Range: C <--> + ..

(=aanral keren bezoek)
Mlsslng values: n=42
TRANSFORMATIE:
1. dlchotonlsertng
2. st.andaardlsaEle

v369
CONSTRUCTIE:
UlEgangsvarLabelen: V369

E".g.*"",_ VP-95
Soori vraaE: gesloten (ja/nee)
Scorlng: dtrect
Berekening: direct
Range: 0 <-> + ..

(=aancal keren bezoek)
Misslng values: n=I3
IRANSFORMATIE:
l. dichotomlserlng (0=nee; 100=ja)
2. sEaodaardlsatle

v371
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V370, V371
Vraagnumrner: VP-96, VP-97
Soort. vraag: belde open
Scorlng: dlrect
Berekenlng: dlrecce frequentle van V371; lndlen V370 ongellJk aan -1' ts
wordt de frequentle op'O' gezet.
Range: C<-->+...

(=aantal keren bezoek)



BIJLAGE XXIV.b.5
Mlssln8 vattres z n=L2
TRANSFOR},IATIE:
l. dichoEooisering (0=nieE;100=we1 gegaan)
2. standaarrltsatle

TRqAND
CONSTI{UCTII.]:
IltEgaogsvarlabeleo: V369, V371, V374, V377, V380

Yl.agngts[gli vP-95, vP-96, vP-97
SoorE r/raag: V?-95 gesloten (ia/nee); vP-96' VP-97 open
Scorlng: dtrecE
gerekenlng: lndlen VP-95 posltlef is beantwoord dan wordt FREQAND

ge1llEgesteld aan de gesuuneerde frequenties van VP-97 (,raarblJ "weet trieE"
op uisslng ts gezet).
Range: 0 <--> + ..

(=aanEal keren bezoek)
Mlsstn8 values: n=l5
TRANSFORI"IATlE:
l. type Cl
2. standaardlsatie

rBQr(}r
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvariabelen: FRQARTS, FRQAND

Vraagnummer: zle FRQARTS en FRQAND

Soort vraag: zte FRQARTS en FRQAND

Scorlng: zi.e ERQARTS en FRQAND

Berekenlng: de som van FRQARTS en FRQAND.

Range: 0 <-> + ..
(=aancal keren bezoek)

Mlssing values: n=13
TRANSFORT'IATIE:
1. type Cl
2, standaardlsatle

BANGLOS
CONSTRUCTIE
Uitgangsvarlabelen: V333
Vraagnummer: V?-79
Soort vraag: gesloten (Ja/nee)
Scoring: direcE
Berekenlng: dtrect
Range: +t <--> +2---wel bang (--) nieE bang
MlssLng val-ues: n=114; o.a. korce enquete, en "weet nieL"/ geen aotwoord.
TRANSFOR.I4ATIE:
l. splegellng (0=ntet bang;*100=we1 bang)
2. sEandaardlsatie

KI.E}I
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvariabelen: V203
Viaagnummer: W-55
Soort vraag: gesloEen



BIJLAGE XXIV.b.6
Scorlng: hercoderlng Lot 3-puaEschaal, oplopend van "teE.s losser" naar
"vasrgel<l.emd"
Berekenlng: direcE
&!CS: +1 <--> +3

ieEs losser (--) vastgekleiud
Mlsslng values: rr=115; o.a. korte enquete, en "weeu nleE"/ geen anLwoord.
TRANSFORMATIE:
1. sEandaardisaEte

KTTOODZl

CONS'TRUCtIE:
UtEgangsvarlabelen: V336
Vraagnunmer: VP-83
Soort vraag: gesloten
Scoring: direct
Berekentng: dtrecE

( Jalnee)

Range: 0 <--> +1
geen noodzaak (--) we1 noodzaak

Missing values: n=12
TRANSFORMATIE:
l. standaardlsaEle

KNq)DZ2
CONSTRUCTIE:
UlEgangsvarlabeten: V336, V337
Vraagaumtrer: W-83, VP-84
sooia t-aagt vP-83 gesloten (Jalnee), vP-84 open
Scorlng: direct
Berekening: iodien op VP-83 ontkennend geaoEwoord was werd aan KNOODZ2 de
score -0- toegekend; eeo antwootd "66n keer tn de 6 Jaar of ulnder" werd
eveneens met -0- beloond.
Voorts werd KNOODZ2 berekend door het anEsoord op V84 af te trekken van -6-,
waardoor een frequentle per 5 Jaar werd verkregen.
Range: 0 <--> +5

nlnder dao lx per 6 jr. <--> 5 x per 5 Jr.
Misslng values: n=82; o.a. "weet. nLet"
TRANSFOR},IATIE:
1. type C1

2. standaardlsatle

INSCHR
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen : V353
Vraagnrimmer: VP-91
Soort vraag: gesloten
ScorLng: dlrect; "weet nlet" op ELsslng gezet
Berekentng: direct
Range: 0 <-> +1

nLet (--) wel Lngeschrevea
Mlsslng values: n=61; o.a. "weet nlet"
IRANSFORUATIE:
1. standaardtsatle



BIJLAGE XXIV.b.7
IAI{OT
CONSTRUCT It.] :

Uitgaogsvariabelen: V359 t/rn V368, V355 en V357
Vraagnummer: VP-94
soorE vraag: open
Scoring: d [recu
S=:SlS.g1"g., soo van V359 t/n V368; indien men de tan.IarEs tn de afgelopetr 5

jaar nie-bezocht had (Vj55=0 en V357=0) werden v359 t/rn V368 op rnlsstng
gezet. Blj "weet niet" / -geen reden' (V368='9' ) werd aan TAM0T de score
-0'toegekerrd.

E"sei 0 <--> +10
geen motieven (--) veel moEieven genoernd

l,Ilsslng values: n=tl1; kcrEe enqrrete
TRANSFORMATIE:
1. dichotoolserlng (0=geen moEteven;+100=we1 moLteven)
2. sEandaardtsatte

v339
CONSTROCTII.]:
Ultgangsvarlabelen: V339
Vraagnrrmmer: VP-85
Soort vraag: open
pror:Ei direcE
Erekenlog.: direr:t
Range: 0<->+..

(= aanLal Jaren)
(N.8. "weet nlec"=+99)
Mlsslng values: n=392; o.a
"nee" geantwoord hebben.
TRANSFORMATIE:
1. type Bl
2. sEandaardlsaEle

korte enquete, eo respoodenten dle op VP-83 met

vf,coNsr
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V351, V352
Vraagntrmmer: VF-89, VP-90
Soort vraag: geslot.en
Scorlng: direcE
Berekenlng: nadat eersE vao V35l en V352 de julste antwoorden met -*l- zlJn
gescoord en de onjulste nnet --1- werd de som van V351 en V352 genonen.
Range: -2 <--> +2

weinig kennis (--) veel kennls
Mlsslng values: n=111; korEe enquete
TRANSFORI,TATIE:
l. standaardlsatie

r{332
CONSTRUCTIE:
Uttgangsvarlabelen: V332
Vraagnummer: VP-78
Soort vraag: gesloten
aggl1rrg-. splegeling van V332
Berekentng: hercoderlng toL 3-puntsschaal

ts3199i +1 <--> +3
welnig schaamte (--) veel schaamte



BIJLAGE XXI,V.b.8
i,Itsslng values: n=12
TRANSFORMATIE:
1. standairrdisatie

x85
CONSTITUCTI.E:

Ultgangsvarlabeten: VB5

Vraagnummer: VP-10
soort vr.tag; gesloLen
Scorlng: CpiegelL,rg van VB5, rsaarbtj -weet rrleE- oP misstng ls gezeE.
Berekenlng: direcc.
RanSe: +1 <--> +4

welnlg spfJr (--) veel sptJt
Mlsslng values: r=24; o.a. "weet nlet"
TRANSPORMATIE:
L. dichotomtserlng (0=geerr splJL;100nre1 spiJt)
2. sEandaardlsaule

v99
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V99
Vraagnr-rmmer: VP-20
SoorE vraag gesloten
Scorlng: dlrecE
Berekenlng: dlrect; "weet nlet" werd op mLsslng gezeE.
Range: +1 <--> +5

meer Eevreden (--) mlnder Levreden
Mlsstng values: r=26; o.a. "lreet nlet"
TRANSFORMATIE:
1. standaardisatle

OPROEP

CONSTROCTIE:

lll!jg"g""ar1.b.f "nr V405

tr33g1ummer. VP-105
SoorE vraag: gesloteo
Scorlng: dlrect; tndien rnen langer dan 5 Jaar geleden voor het laatsE naar de
tandarEs ls geweest werd de score'6- = -n.v.t.- aan OPROEP gegeven.
Berekenlng: dlrecE
Rarge: +1 <--> +5

(nonlnaal)
Mtssing values: n=135; o.a. korte enqueEe.
TRANSFORMATIE:
1. dichotomlsatle (0=geen oproep/n.v.t. ;100=we1- oproep)
2. standaardlsatle

vK,acf,t
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: Vt231 t/n V1250
Vraagnuomer: VP-lf0
Soort vraag: gesloten
Scorlng: dtrecr
ferekenfng: som van V1231 t/m V1250
Range: 0 <-> +20

geen klachtsoorEen (-) veel klachtsoorten



BI.ILAGE XXI V. b . 9
Mlssing values n=I11; korEe enquete.
TRANSFORMATIE:
[. type 82
2. sEirndaardisatle

UEXTRAC
CONSTRfJCTIE:
Uitgangsvariabelen: !73 t/n Y82
Yr"ggnlg*gl. VP-7
Soort vraag open
Scorlng: dlrect
9grgLe"1ng., tndien V82 ongelljk aan -9- \{as werd Lle som genonen van V73 t./m
V82; blj "weeu nlet" (V82=9) werd de score -0- toegekend,
Range: C <*-> +10

geen redenen (--) veel redenen
Mlssing values: n=12
TRANSFORMATIE:
1. stanCaardisatle

v47
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvariabelen: V47
Vraagnummer: VP-1
Soort vraag open
Scorlng: direct
Berekenlng: dlrect; "weet nleE" werd op mlsslng gezet.
Range: 0 <--> ..
(= aantal jaren geleden)

l,ltssing values: n=29i o.a. "weet nLeE".
TRANSFORMATIE:
l. standaardisacle

v49
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabelen: V49

Y,raag",rro*en VP-l
SoorE vraag: open
ScorLng: dLrect
Berekenlng: dlrecE; "weet nleU" werd op misstng gezeE.
Range: 0 <--> ..
(= aantal jaren geleden)

Misslng values: n=104; o.a. "weet nlet".
TRANSFOR}4ATIE:
]. standaardisatle

ttDEXIT
CONSTRUCTIE:
Uilgangsvarlabelen: \147, V49
Vraagnummer: VP-l
Soort vraag: open
ScorLng: direct
Berekenlng: het laagste aanEal jaren (v47 of v49) werd aangehouden aLs de
tljd verstreken slnds de laatste exEractie van eigen elemenEen.
Range: 0 <--> ..
(= aanral Jaren geleden)



BIJLAGE XXIV.b.lO
MtsslnS values: n=108; o.a. "weet nlet".
TRANSFORMATIE:
geen anova op uiEgevoerd

BOVOI{D

CONSTITUCT TE :

Ul tgangsvariabelen : vt7, v49
Vraagnummer: VP-l
SoorE vraag: open
Scorlng: dtrecE
Berekenlng: de verschllscore tusaen V47 en V49.
Range:

(N.B.
- .. <--> + ..

een negaEleve score geefE aan dat de laacste exEractles ln de
bovenkaak hebhen plaaEsgevonden; een post tieve score Julst het omgekeerde)
Misslng values: n=108 ; o.a. "weet nlet".
TRANSFOR},IATTE:
geen anova op uiEgevoerd

v51
CONSTRUCTIE:
Uitgangsvarlabelen: V5l
Vraagnummer: vP-2
Soort vraag: gesloten
Scoring: dlrecc
Berekening: dlrect; "weet nlet" werd op mlsstng gezeE.
Range: +1 <--> +2

lnnedlaat (-) nleE lrnrnediaat
(N.B. "geen gehad"= +3)
Misslng values: n=22; o.a. "weet nLeE".
TRANSTORMATIE:
t. dichotomiserlrrg (O=nteE tnmedlaat;*100=we1 tmmedtaat)
2. standaardtsatle

v52
CONSrRUCTIE:
ULtgangsvariabelen: V52
Vraagoummer: VP-2
Soort vraag: ge8locen
Scorlng: direct
Berekenlng: dtrecc; "weet nlet" rilerd op rnlsstng gezeE.
Range: +1 <--> +2

lnmedlaat (--) nlet trnmedlaat
(N.B. "geen gehad"= +3)
Mlssing values: n=88; o.a. "weet nLeE".
TRANSFOR!4ATIE:
1. dlchotomlserlng (0=nteE tmmedlaaE;*100=wel ftunediaat)
2. standaardtsaEie

v87
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvarlabeten: V87
Vraagnunmer: W-12
Soort vraag: oPe(r

Scoriog: dlrecu
Berekentng.: direcU; "weet nlet meer" werd op mlsslng gezet.



BIJLAGE XXIV.b.11
Range: C <--> ..

(= aancat bovengebiEEen)
l,Ii s s i ng val ues : n= I4 ; o.a. "weeE nleL meer".
TRANSFOR}4ATIE:
l. type Cl
2. sEandaard Isat1e

v89
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen: V89

Yg-..e^.grr"I: VP-f 3
SoorE vraag open
Scoring: direct
Berekenlng: direcE; "weeE I1leE meer" werd op missirrg gezeE.
Range: 0 <--> ..

(= aanEal oodergeb.i E Eerr)
Mlsstng values: n=l4; o.a. "weeE ntet. meer".
TRANSFORMATIE:
1. type Cl
2. standaardtsacle

v91
CONSTRUCTIE
IJitgangsvarlabelen: V91
Vraagnummer: W-14
Soort vraag: gesloEen
SS"rlrtg: dlrect
Berekening: dlrecE
Range: +I <--> +4

(nominaal; "weet nlet"= *9)
Mtsslng values: n=I6
TRANSFORMATIE:
1, dlchotomlsertng (0=van nie!-tandarts;+100 van tandarts)
2. standaardlsatie

v95
CONSTIIUCTIE:
IJltgangsvariabelen: V95

E"rer"**""i VP-18

lggg_Jrggg, op.rt
Scortng: dlrecE
Berekenlng: dlrect
Range: 0 <-> ..

(= aantal bovengeblEEen)
MLsslng values: n=30; o.a.
TRANSFORI'{ATIE:

"weet nlet".

1. standaardtsatle

v97
CONSTRUCTIE:
Ultgangsvariabelen : V97
Vraagnummer: VP-19
SoorE vraag: open
Scortng: dlrect
Berekentng: direct



BIJLAGE KXIV.b.12
Range: 0 <--> ..

(= aantal ondergebtuten)
Mlsslng values: n-30; o.a. "weet niet".
TRANSFORMATIE:
L. standaardtsatte



BIJLAGE XXIV.c.

RESULTATEN VARIANTIE-ANALYSES EDENTATEN
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