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1. �Door premolarisatie en het creëren van minder steile knobbel
hellingen reduceren we vooral de axiale krachtencomponent bij 
implantaatgedragen constructies. 
a. Juist
b. Onjuist

2. �De belangrijkste reden dat peri-implantaire mucositis wél en peri-
implantitis níet volledig te genezen is, is de onmogelijkheid om bij 
peri-implantitis weer volledige osseore-integratie te verkrijgen. 
a. Juist
b. Onjuist

De antwoorden vindt u op pagina 22.
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Of het nu gaat om professionele gebitsreiniging, peri-implantitis, parodontitis, initiële  
of recallbehandeling, de Vector Paro Pro is er één voor alles. Kies nu voor de Vector  
en ontvang het Vector Paro Pro pakket met scaler handstuk (t.w.v. € 3.690,-) voor  
€ 2.990,- of een Vector Paro met 2e handstuk voor dezelfde prijs.

Vector Paro Pro. Eén voor alles. 
Met twee handstukken naar keuze.
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ADVERTENTIE

Weinig pret 
met box 
Bij de invoering van de Wet inkom-
stenbelasting 2001 was er, zoals te 
doen gebruikelijk, veel discussie. 
Met name de invoering van box 3 
kon rekenen op de forse kritiek. De 
SP betichtte Willem Vermeend, de 
geestelijk vader van deze wet, van 
het creëren van een pretbox. Het 
aanvankelijk forfaitaire rendement 
van 4% en een heffing van 30% (ef-
fectief 1,2% belastingdruk) werd ge-
zien als een cadeau voor de rijken 
in onze samenleving. Zeker daar 
ook de vermogensbelasting kwam 
te vervallen. Behoudens een kleine 
groep handige beleggers, waren er 
niet veel mensen die het rendement 
van 4% behaalden. Sommigen leid-
den zelfs een fors verlies op hun in-
leg. Voor spaarders is er nooit een 
uitzicht geweest op een rendement 
dat in de buurt kwam van het fic-
tieve rendement. De spaarrente ligt 
al jaren, dus structureel, onder dit 
niveau. En is sinds een aantal jaren 
zelfs nul of negatief. Om in enige 

mate dit ongewenste effect teniet 
te doen, bedacht het ministerie van 
Financiën een nieuwe benadering 
en een gestaffelde bijtelling. Voor 
kleinere vermogens, waarschijn-
lijk spaargeld, een lage bijtelling 
en voor grotere vermogens, meer 
in aandelen, een hogere bijtelling. 
Ook deze staffel ligt nog ruim boven 
het niveau van wat de spaarder zou 
kunnen behalen. De voortdurende 
maatschappelijk verontwaardiging, 
en ook de daartegen gevoerde pro-
cedures, heeft de vorige staatsse-
cretaris, Menno Snel, doen beslui-
ten om een verhoogde vrijstelling 
voor spaargeld in te stellen en wel 
tot een bedrag van € 400.000. De 
invoering van dit plan zou echter 
nog wel even op zich laten wach-
ten en niet voor 2022 worden in-
gevoerd. Hoe moeilijk kan dit zijn? 
Wat nog stuitender is, is dat het 
nieuw aangetreden D66-koppel, on-
der aanvoering van staatsecretaris 
Vijlbrief, nu heeft laten weten dat 
het plan niet uitvoerbaar is. Er komt 
dus voorlopig geen verhoogde vrij-
stelling! Een duidelijk alternatief is 
nog niet gegeven. Wel is duidelijk 
dat het niet tot een heffing van het 
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daadwerkelijk behaalde rendement 
zal komen. Voor alle spaarders die 
de afgelopen jaren belasting hebben 
betaald zonder noemenswaardige 
rente te hebben ontvangen en die 
ook niet gecompenseerd zijn voor 
de weliswaar lage maar toch aan-
wezige inflatie, is de pret in box 3 
ver te zoeken. Voor de belegger in 
aandelen kan dit nog schrijnender 
uitgepakt hebben. Op 1 januari 2020 
een AEX van boven de 600 punten 
en na invoering van de coronamaat-
regelen misschien noodgedwongen 
hebben verkocht onder de 400. Dan 
is een bijtelling van maximaal 5,39% 
een ‘hard gelach’. De alom bekende 
leus van de Belastingdienst ‘leuker 
kunnen we het niet maken, wel 
makkelijker’ staat daarmee in schril 
contrast en is gelukkig in 2019 stop-
gezet. Nu nog echte maatregelen 
die een einde maken aan de ‘pret’.

Richard Mastwijk
Consultant en partner bij van helder 

Feiten & cijfers

meer mondkanker  
bij jonge mannen.2,8%

Uit recent promotieonderzoek van Aisha Al-Jamaei aan ACTA is gebleken 
dat mannen onder de 35 jaar steeds vaker te maken krijgen met mond-
kanker. Mannen in de leeftijdscategorie 35-59 krijgen juist minder vaak 
mondkanker. Voor het onderzoek heeft Al-Jamaei onder andere gebruik-
gemaakt van gegevens afkomstig uit het Nederlands Kankerregister in 
de periode 1989−2016. Vanaf 2015 is in dit register ook bijgehouden of 
de patiënt rookte en/of alcohol nuttigde. Roken en alcoholgebruik bleken 
in vrijwel alle leeftijdsgroepen erg hoog, terwijl de aanwezigheid van het 
humaan papillomavirus in Nederland relatief laag was ten opzichte van 
andere landen bij patiënten met keelkanker. 67% van alle onderzochte 
patiënten bleek te roken en regelmatig alcohol te gebruiken. Bij jonge 
patiënten in Nederland was slechts bij 3% sprake van de aanwezigheid van 
het humaan papillomavirus, terwijl in bijvoorbeeld Brazilië dat percentage 
een stuk hoger lag met 32%. Al-Jamaei promoveerde op haar proefschrift 
Oral and oropharyngeal squamous cell carcinoma epidemiology and targeted 
treatment. 

Cijfers op basis van het Nederlands Kankerregister 
in de periode 1989−2016. Het gaat om 17.289  
geregistreerde patiënten. 

Leeftijdscategorie

20-34 stijging van 2,8%

35-44 daling van 1,1%

45-59 1992−2010 daling van 0,1%, daling 2010−2016 4,6%

Bron: ACTA

Vanaf 1 juli recht op elektronische 
inzage patiëntendossier
DEN HAAG Met ingang van 1 juli 2020 krijgen patiënten recht op elek-
tronische inzage in hun patiëntendossier. Ook hebben zij recht op 
een elektronisch afschrift ervan. Voor beide zaken – vastgelegd in de  
Wet aanvullende bepalingen verwerking persoonsgegevens in de zorg 
(Wabvpz) – mogen geen kosten in rekening gebracht worden. 

De manier van elektronische in-
zage en elektronisch afschrift is in 
de wet niet voorgeschreven. Een 
mondzorgverlener kan een patiënt 
bijvoorbeeld op de computer in de 
praktijk inzage geven in het patiën-
tendossier. Ook kan het dossier via 
een beveiligd bestand – door middel 
van e-mail of een usb-stick – met 
de patiënt gedeeld worden, of via 
een online patiëntenportaal. 
Wanneer mondzorgpraktijken 
patiëntengegevens voor andere 
zorgverleners opvraagbaar maken 
via een elektronisch uitwisselings-
systeem, zoals het Landelijk Scha-
kelpunt (LSP), moeten zij rekening 
houden met een derde recht dat 
patiënten per 1 juli krijgen: inza-

ge in welke zorgverleners via het 
elektronische uitwisselingssysteem 
toegang hebben tot het patiënten-
dossier. Kortom, de patiënt krijgt 
inzage in wie gegevens beschikbaar 
heeft gesteld en wie ze wanneer 
heeft ingezien: de zogeheten ‘log-
ging-gegevens’. Mondzorgverleners 
hoeven deze gegevens omtrent het 
gericht sturen en verzenden van 
een bericht door de ene zorgverle-
ner naar de andere in het kader van 
een behandeling niet bij te houden. 
Er wordt bij een dergelijke uitwis-
seling immers verondersteld dat de 
patiënt daarvan weet en toestem-
ming heeft gegeven. 

(bron: KNMT) 


