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Speekselsteen

Een speekselsteen bestaat uit kalk en komt vooral voor in de uitvoergang van de
speekselklier en zelden in de klier zelf; soms zijn er meerder stenen. Speekselstenen
komen meestal voor in de uitvoergang van de onderkaakspeekselklier (90%) die in de
mondbodem is gelegen. Ongeveer 10% komt voor in de uitvoergang van de
oorspeekselklier. Speekselstenen in de uitvoergang van de kleine speekselkliertjes zijn
zeldzaam.

De grootte van een speekselsteen kan
variéren van enkele millimeters tot
enkele centimeters. Een
speekselsteen kan klachten
veroorzaken die worden gekenmerkt
door pijn en zwelling in het gebied
van de speekselklier voorafgaande
aan of tijdens de maaltijden. Door
obstructie door de speekselsteen
ontstaat stuwing van speeksel in de
speekselklier (het speeksel kan niet
weg) waardoor klachten optreden. Deze verdwijnen vaak na enige tijd vanzelf omdat
beperkte afvlioed van speeksel langs de steen meestal mogelijk is. Wanneer de steen in de
speekselklier zelf is gelegen, zijn er lang niet altijd klachten omdat dan vaak geen
stuwing van speeksel optreedt.

Hoe ontstaat een speekselsteen?

Rond afgestoten weefselcellen van de uitvoergang of een in de uitvoergang aanwezige
slijmprop kunnen kalkachtig stoffen neerslaan en ontstaat een zogenaamde
kristallisatiekern. Als deze kristallisatiekern eenmaal is ontstaan ontwikkelt zich een
speekselsteen. Dit is te vergelijken met het ontstaan en uitgroeien van ketelsteen in een
fluitketel of waterkoker.

Hoe wordt de diagnose gesteld?

Een speekselsteen hoeft geen klachten te geven en wordt soms bij toeval ontdekt
bijvoorbeeld op een rontgenfoto van de kaak. Wanneer een speekselsteen klachten
veroorzaakt, wordt een rontgenfoto gemaakt om de precieze plaats van de speekselsteen
te bepalen.
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Wat is de behandeling?

De behandeling bestaat uit verwijding van de speekselsteen. Meestal is
verwijdering onder plaatselijke verdoving via de mond mogelijk; soms is verwijdering
onder algehele narcose noodzakelijk. Wanneer de speekselstenen in de speekselklier zelf
liggen, wordt de speekselklier verwijderd.

Vragen?
Heeft u na het lezen van deze folder nog vragen? Neem dan contact op met de
polikliniek Kaakchirurgie in de locatie waar u behandeld wordt.

Gelre ziekenhuizen Apeldoorn

e maandag t/m vrijdag 8.30 — 16.00 uur, tel 055 - 581 18 06

e polikaakchirurgieapeldoorn@gelre.nl

e  buiten kantooruren via receptie/ Spoedeisende Hulp, tel: 055 — 581 81 81

Gelre ziekenhuizen Zutphen

e maandag t/m vrijdag 8.30 - 16.30 uur, tel 0575 - 59 28 22

e polikaakchirurgiezutphen@gelre.nl

e  buiten kantooruren via receptie/ Spoedeisende Hulp, tel: 0575 — 592 592

www.gelreziekenhuizen.nl/kaakchirurgie

Deze informatie is afkomstig van Nederlandse Vereniging voor Mondziekten, Kaak- en
Aangezichtschirurgie, de wetenschappelijke vereniging van kaakchirurgen in Nederland
Zie: www.kaakchirurg.n/
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