
GEÏNFORMEERDE TOESTEMMING WORTELKANAALBEHANDELING 

 

Iedere tandarts is verplicht u zorgvuldig te informeren over een wortelkanaalbehandeling. 
De behandeling kan pas worden uitgevoerd nadat u goed bent geïnformeerd en 
toestemming hebt gegeven. 

Daarom vindt er altijd eerst een consult plaats. Tijdens dit consult stelt de tandarts de 
diagnose en bepaalt de beste behandeloptie voor u. U ontvangt hierbij ook een begroting. 
Deze kan maximaal ongeveer 10% afwijken. Vaak wordt de begroting iets ruimer 
ingeschat, zodat u niet voor onverwachte kosten komt te staan. 

WANNEER IS DE BEHANDELING NODIG? 

Een wortelkanaalbehandeling is nodig wanneer de pulpa (zenuw van tand of kies) is 
aangetast door bacteriën of beschadigd is door een trauma. 
Voorbeelden hiervan zijn: 

• een lekkende vulling, 
• diepgaande cariës (gaatje), 
• of een val/ongeval. 

In de meeste gevallen ervaart de patiënt pijn, maar het kan ook voorkomen dat de 
ontsteking zich verder ontwikkelt zonder duidelijke klachten. Daarom zijn vaak 
röntgenfoto’s nodig om te beoordelen of een behandeling noodzakelijk is. 

Een wortelkanaalbehandeling heeft in de meeste gevallen een hoog slagingspercentage. 
Een garantie op succes kan echter nooit worden gegeven. Het doel van de behandeling is 
altijd om de tand of kies te behouden en trekken te voorkomen. 

RISICO’S EN MOGELIJKE COMPLICATIES 

Elke tand of kies is anders en heeft een unieke wortelkanaalanatomie. De 
moeilijkheidsgraad van de behandeling hangt af van onder andere: 

• het aantal wortelkanalen, 
• de kromming van de wortels, 
• de mate van verkalking, 
• de aanwezigheid van kronen of wortelstiften, 
• en of er al eerder een wortelkanaalbehandeling is uitgevoerd. 
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Hoe hoger de moeilijkheidsgraad, hoe groter het risico op complicaties. Mogelijke risico’s 
en complicaties zijn: 

• Napijn en/of zwelling. 
• Een acute ontsteking waarvoor antibiotica nodig kan zijn. 
• Beschadiging van een kroon indien de behandeling door de kroon heen moet 

worden uitgevoerd. 
• Bij herbehandeling met stift opbouw: bij het verwijderen van de stift kan de kies 

beschadigen. 
• Moeilijk toegankelijke, te dunne of verkalkte kanalen. 
• Een tand of kies wordt na een wortelkanaalbehandeling vaak wat zwakker, wat de 

kans op breuk vergroot. 
• Afbreken van instrumenten in het wortelkanaal. 
• Perforatie (onbedoelde opening naar het tandvlees of kaakbot). 
• Onbedoeld doorpersen van spoelvloeistof. 
• Verkleuring van de tand of kies. 
• In geval van pulpanecrose (afgestorven zenuw) zijn vaak twee afspraken nodig om 

de behandeling af te ronden. (Dit brengt geen extra kosten met zich mee voor u.) 

ONDANKS DEZE MOGELIJKE RISICO’S VERLOPEN WORTELKANAALBEHANDELINGEN IN DE MEESTE 
GEVALLEN SUCCESVOL.  

Na een wortelkanaalbehandeling adviseren wij altijd om een kroon te plaatsen, zodat de 
kies weer dezelfde stevigheid krijgt. Meestal wachten we hiermee ongeveer 6 maanden tot 
1 jaar, om zeker te weten dat er geen klachten of complicaties optreden. 

U kunt hieronder tekenen als u akkoord gaat met de behandeling en bevestigt dat u 
voldoende bent geïnformeerd over de risico’s. 

 
Handtekening:                                                                   Datum: 

 

Tandarts: Drs. M.J. Maas - Patrício Alves   
BIG-register: 59928987002   
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