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3 oktober 2016 Vaste kamer commissie VWS  

De NVvK stelt zich ten doel de wetenschap met betrekking tot de kindertandheelkunde te bevorderen en de resultaten ten goede te laten komen aan de gezondheid van het kind.
De NVvK tracht dit doel te bereiken door:
· het organiseren wetenschappelijke bijeenkomsten al dan niet in samenwerking met andere wetenschappelijke verenigingen
· het ontwikkelen en (doen) uitgeven van congresverslagen en richtlijnen voor behandelingen in de kindertandheelkunde
· het bevorderen van de totstandkoming van Nederlandstalige naslagwerken op het gebied van de kindertandheelkunde
· het leveren van bijdragen aan nationale en internationale discussies ter bevordering van de tandheelkundige gezondheidszorg bij de jeugd
In 2013 is in samenwerking met de KNMT de Richtlijn Mondzorg voor Jeugdigen ontwikkeld. Deze richtlijn is bedoeld voor alle mondzorgverleners en (para)medische professionals die zich bezighouden met de (mond)gezondheid van het kind. De richtlijn berust op de resultaten van wetenschappelijk onderzoek en aansluitende meningsvorming van experts gericht op het vaststellen van goed medisch-tandheelkundig handelen. Er wordt aangegeven wat in het algemeen als meest optimale mondzorg wordt gezien voor jeugdigen. De richtlijn geeft op bewijs gebaseerde aanbevelingen ten aanzien van primaire, secundaire en tertiaire preventie voor mondzorg van jeugdigen en kan worden gebruikt bij het geven van voorlichting en adviezen aan ouders en jeugdigen. Ook biedt de richtlijn aanknopingspunten voor bijvoorbeeld transmurale afspraken of lokale protocollen ter bevordering van de implementatie.
[bookmark: _GoBack]De NVvK hecht veel waarde aandacht binnen de opleidingen tandheelkunde en mondzorgkunde en ook post-initieel voor kinderen uit bijzondere zorggroepen. 
Uit het Signalement Mondzorg 2016  blijkt dat vooral kinderen en jongeren uit sociaaleconomisch zwakkere gezinnen meer gaatjes hebben, minder poetsen, minder goed eten en minder vaak naar de tandarts gaan. Kinderen met een buitenlandse moeder hebben 50% meer gaatjes dan kinderen met een moeder van Nederlandse afkomst. Uit het onderzoek van TNO dat aan het signalement ten grondslag ligt, blijkt ook dat de daling van het aantal jongeren dat een gaaf gebit heeft lijkt te zijn gestopt. 
Cariës is al decennia lang de meest voorkomende onomkeerbare gebitsaandoening bij jeugdigen. Er is onvoldoende bewustzijn dat cariës geen ziekte is die je overkomt, cariës kan vóórkomen worden met een goed gezondheidsgedrag. Er valt op dit terrein van gezondheidszorg nog veel te winnen, in de eerste plaats bij de lage SES groep. Zij starten hun volwassenheid met een forse achterstand in mondgezondheid. Deze achterstand blijft in het algemeen tot op latere leeftijd bestaan, waardoor deze groep meer inspanning zal moeten verrichten, en meer kosten maken, om een niveau van mondzorg te bereiken dat vergelijkbaar is met die van iemand uit de hoge SES groep. Een goed gebit is van belang voor welzijn, sociaal functioneren en kwaliteit van leven.
Geadviseerd wordt een kind vanaf de doorbraak van het eerste element maar in ieder geval vanaf de leeftijd van twee jaar jaarlijks voor 
gebitscontrole naar de tandarts of mondhygiënist mee te nemen. Uit het TNO onderzoek blijkt dat dit advies door slechts 39% van de ouders van 8-jarigen wordt opgevolgd. In de lage SES groep weten de ouders van 8-jarigen minder vaak dat deze behandeling onder de basisverzekering valt.

Het bereiken van kinderen die op dit moment niet naar een mondzorgpraktijk gaan een heel belangrijk aspect is bij het verbeteren van de mondgezondheid van kinderen in Nederland. 
Het betreft enerzijds jonge kinderen in de voorschoolse leeftijd en anderzijds kinderen uit gezinnen waarvan de ouders ook niet regelmatig naar een tandarts gaan uit onbekendheid met noodzaak van tandartsbezoek, eigen angst voor de tandarts of uit financiële overwegingen en/of onbekendheid met de mogelijkheden voor kinderen zoals de volledige vergoeding vanuit de basisverzekering.

Het bereiken van ouders van kinderen in de voorschoolse leeftijd is mogelijk via consultatiebureaus. Om na te gaan op welke wijze ouders en hun kinderen doelmatig te bereiken zijn via consultatiebureaus is het noodzakelijk te onderzoeken welke initiatieven er op dit gebied zijn of zijn geweest en welke (wetenschappelijke) resultaten hiermee zijn bereikt. Ook internationale initiatieven en (wetenschappelijke) resultaten van dergelijke interventies zijn daarbij van belang.
De commissie wetenschap van de NVvK doet hier onderzoek naar in samenwerking met het Ivoren Kruis en waar nodig met ondersteuning van de KNMT.

De NVvK is een voorstander van doelmatige zorg gericht op preventie en waar nodig op curatie met als doel een goede mondgezondheid op korte en lange termijn. Zorgvuldige, eenduidige diagnostiek, behandelplanning en dossier voering is hierbij noodzakelijk waarbij in de uitvoering van de mondzorg alle betrokken mondzorgverleners middels taakdelegatie samen werken. Kinderen zijn geen kleine volwassenen, mondzorg voor kinderen vereist specifieke opleiding en ervaring.
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