Een ondoordacht plan dat resulteert in verwarring, kosten en gevaar
voor de patiént.

Collegae hebben reeds verschillende negatieve aspecten van dit plan belicht.
Twee zaken in het bijzonder wil ik beklemtonen.

1. De zelfstandig gevestigde, borende mondhygiéniste zal frequent
rontgenfoto’s maken. Eerst omdat het bezit van een rontgentoestel uit
zichzelf tot meer foto’s leidt: het aanbod schept zijn eigen vraag,
uitspraak van de klassieke economist Jean Baptiste Say (1770-1830).

Vervolgens omdat de mondhygiéniste, in tegenstelling tot de
tandarts, rontgenfoto’s zal gebruiken om te beoordelen of gaatjes
klein of groot zijn. Zo eenvoudig is dat niet! En ze wil zich geen buil
vallen, want dat betekent dat de patiént met extra kosten en ongemak
terug moet naar de tandarts.

2. Het boren in tanden en kiezen is irreversibel. Aangebrachte schade is
definitief en het gaat om de gezondheid, het eenmalige gebit.
Onmiskenbaar is de tandarts de specialist bij uitstek in het boren.
Waarom dan toch de mondhygiéniste die curatief uiterst beperkt en het
minst ervaren is, tot gevaar van de patiént laten boren? Dit terwijl in de
rest van de geneeskunde er juist naar gestreefd wordt alle operaties door
de meest ervaren behandelaar te laten uitvoeren? Waarom?

Tot slot: het plan is een experiment. De Nederlandse patiént tot proefobject
maken acht ik ontoelaatbaar.
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