
 
CONGENITALE AFWIJKINGEN  
 

a.  Cheilo- en/of gnatho- en/of palatoschisis  
 
b. Craniofaciale afwijkingen geclassificeerd volgens Gorlin & Cohen in: 

Syndromes ofthe head and neck (Oxford University Press, 1990)  
 
 
ZIEKTEN EN ANDERE VERWORVEN AFWIJKINGEN  
 

a.  Juveniele rheumatoïde arthritis  
 
b. Hormonale stoornissen voor zover deze invloed hebben op de groei van 

hetcraniofaciale complex, b.v. groeihormoon deficiënties, pubertas praecox  
 
c. Verstoorde groei van het craniofaciale complex t.g.v. radiotherapie en/of 

chirurgischetherapie op jonge leeftijd i.v.m. een oncologische afwijking  
 
d.  Progressief groeiende lymphangiomen  
 
e.  Ankylosis van het kaakgewricht  
 
f.  Hyperplastische groei van één of beide condyli  
 
g. Trauma van het kaakstelsel (niet bedoeld is trauma van gebitselementen), 

waarbijorthodontische begeleiding nodig is  
 
 
SERIOUSLY HANDICAPPING MALOCCLUSIONS  
 
Deze categorie betreft malocclusies gepaard gaande met en/of leidend tot 
ernstigeobjectiveerbare functiestoornissen. Veelal zal van interdisciplinaire 
behandeling sprakezijn. Te denken valt aan de volgende afwijkingen:  
 

a. Oligodontie van vier of meer blijvende gebitselementen in één kaak, dan wel 
twee ofmeer gebitselementen in één kwadrant (exclusief derde molaren)  

 
b.  Mesiorelatie (Klasse III) met een omgekeerde overjet van meer dan 3,5 mm  
 
c.  Distorelatie (Klasse II) met een overjet van meer dan 13 mm  
 
d.  Laterognathie met ernstige aantoonbare asymmetrie van het gelaat  
 
e. Transversale afwijkingen met verlies van occlusaal contact in de zijdelingse 

delen  
 
f.  Zeer diepe beet met gingivaal of palatinaal trauma met aantoonbare schade 

aan het parodontium  
 


