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Schaafwonde
Een schaafwonde is een oppervlakkige wonde waarbij de buitenste huidlagen gekwetst zijn. Schaafwonden bloeden nauwelijks, maar zijn vaak pijnlijk en bevatten vaak nog vuilresten. Diepere schaafwonden geven gemakkelijk vocht af. 
Schaafwonden die vuil bevatten dat we met eenvoudige wondreiniging niet kunnen verwijderen, laten we door een arts verzorgen.
Snijwonde
Een snijwonde wordt veroorzaakt door een scherp voorwerp. Dit kan een oppervlakkige, maar soms ook diepe verwonding van de huidlagen veroorzaken, waarbij andere organen (zenuwen, spieren, bloedvaten) kunnen gekwetst worden. 
Een snijwonde vertoont gladde wondranden en kan hevig bloeden. 
Bij snijwonden met een hevige bloeding komt bloedstelping op de eerste plaats. Diepere snijwonden, snijwonden met gapende wondranden of met een vreemd voorwerp laten we door een arts verzorgen. Een oppervlakkige snijwonde kunnen we ook zelf verzorgen. Alvorens te beginnen met wondverzorging, moeten we eerst beslissen of we de wonde zelf gaan verzorgen of dat ze door een arts moet verzorgd worden.
WANNEER EEN ARTS CONTACTEREN?
· sterk bevuilde wonden; 
· grote of diepe wonden; 
· vreemd voorwerp in de wonde dat niet oppervlakkig zit; 
· gapende wondranden; 
· ontstoken wonden; 
· hevige bloedingen. 
Reinigen
· Bevuilde wonden kan je best reinigen met water en zeep. Dit kan gewoon aan de wastafel met een zuiver washandje en - liefst vloeibare - zeep. Op deze wijze zal je loszittende deeltjes in de wonde ook kunnen verwijderen. 
· Voorwerpen die dieper in de wonde zitten, moeten ter plaatse blijven en door een arts verwijderd worden.
· Ook een wonde die op het eerste zicht niet echt bevuild is, moet je reinigen. Dat kan eventueel ook met een zeepachtig ontsmettingsmiddel (zie ontsmetten). In geval van bevuilde straatwonden wordt de wonde nog aanvullend gereinigd met zuurstofwater 3 % (H2O2 of waterstofperoxide).
· Krijg je de wonde niet volledig gezuiverd en blijven er nog restdeeltjes achter, raadpleeg dan een arts. Na de reiniging wordt de wonde gedroogd met een deppende beweging door middel van een zuivere, niet pluizende handdoek of een kompres. 
Het reinigen is het belangrijkste onderdeel van de wondverzorging!


Ontsmetten 
Producten
·  Hacdil®, Hibidil®, Cedium®, …
· In de handel bestaan een aantal producten voor wondontsmetting. Vraag uw apotheker om een gebruiksklaar product. 
· Let steeds op de vervaldatum van het ontsmettingsproduct: bereide vloeistoffen zijn slechts beperkt houdbaar!

Neem een zuiver kompres (geen watten!) in het midden van het kompres met duim en wijsvinger vast en neem het zo uit de verpakking.
Plooi de vier hoeken van het kompres naar elkaar met de aangeraakte zijde van het kompres aan de binnenkant.
Zo vormen we een propje, waarvan de buitenzijde nog zuiver, onaangeraakt is.

Techniek van reiniging en ontsmetting
Breng het ontsmettingsmiddel aan op dit geplooide kompres, waarbij het flesje het kompres niet mag raken. Best gebruik je hiervoor een flesje met een smalle opening. 
Reinig de wonde met dit bevochtigde kompres door vanuit het centrum van de wonde naar de rand toe voorzichtig te deppen. Indien het kompres vuil wordt, neem dan een nieuw en herhaal bovenstaande
techniek.

ANDERE PRODUCTEN
Ontsmettingsalcohol
Ontsmettingsalcohol wordt gebruikt voor ontsmetting van de gave huid en van voorwerpen. In een wonde is alcohol echter schadelijk voor de cellen, geeft een brandend gevoel en vertraagt de wondgenezing. Contact met wonden, slijmvliezen en ogen dient aldus vermeden te worden.
Ether
Ether is een goed ontvettingsmiddel, maar heeft geen ontsmettende werking en is eveneens schadelijk voor de cellen. Ether kan gebruikt worden voor het verwijderen van resten van kleefpleister, voor het ontvetten van de huid vóór het aanbrengen van een wondpleister, of voor het ontvetten van de wondomgeving bij wonden met olie enz.. Contact met wonden, slijmvliezen en ogen dient eveneens vermeden te worden.
Eosine
Rode kleurstof belemmerd de controle op ontsteking. Zorgt enkel voor het uitdrogen  van een wonde.

Iso Betadine®
Kleurstof. Vele mensen zijn hiervoor allergisch.
Ontwrichting/Botbreuk

Ontwrichting
Symptomen
Pijn, kan het lichaamsdeel niet bewegen, zwelling, soms ook een abnormale stand of beweeglijkheid. Door een geforceerde beweging is het gewricht uit de kom.

Breuk
De structuur van het bot is geheel of gedeeltelijk onderbroken
Actie:

Zorg dat het getroffen deel zo onbeweeglijk mogelijk wordt gehouden.
Voor het bovenste lidmaat: steek de onderarm en elleboog in de trui of T-shirt en laat het kind zelf de T-shirt vasthouden. 
Geef steun en rust aan het getroffen lichaamsdeel in de positie waarin het wordt aangetroffen of de meest comfortabele positie voor het kind.

Dek bij een open botbreuk, de wond steriel of zo schoon mogelijk af.

Ga naar een arts of naar het ziekenhuis.
Kneuzing/ Verstuiking

Meestal pijn, zwelling en een bloeduitstorting na enige tijd.

Kneuzing:
Een beschadiging van weke delen tussen bot en huid.

Verstuiking:
Een overbelasting( soms met scheuring) van de gewrichtsbanden of gewrichtskapsel door een geforceerde beweging van het gewricht.

Actie:

Koelen met een coldpack of zak met ijsblokjes.(let op!!! geen rechtstreeks contact met huid)

Geef zo nodig rust en steun aan het getroffen lichaamsdeel. Leg eventueel een steunverband aan + hoogstand.

Aandachtspunten:

Leg altijd een droge doek tussen coldpack en ijs en het getroffen lichaamsdeel, om schade aan de huid te voorkomen.
Voorwerp in oog/neus/oor
Verwondingen aan het oog.
-niet perforerend oogletsel:	oppervlakkige verwonding (stofje)
	Stomp voorwerp
	Chemisch ongeval
-perforerend oogletsel: niet verwijderen/zo snel mogelijk naar (oog)dokter gaan.
- Shaken baby syndroom: beschadiging van hoofd en ogen door het hard door elkaar schudden van baby/jong kind.
In de neus belanden wel eens voorwerpen die daar niet thuishoren. Bovendien zijn kinderen vaak te verlegen om hun experiment te bekennen.
Er is een reukje aan de zaak als:
· het kind moeilijk of luidruchtig ademt door de neus;
· de neus zwelt;
· er een geelgroene of slechtruikende afscheiding is, soms met bloed. 
· Gebruik geen pincet of ander voorwerp, want meestal duw je het voorwerp daarmee dieper.
Wat te doen: 
· Laat je kind snuiten terwijl je het niet-verstopte neusgat dichthoudt. Is de peuter daarvoor nog te jong? Als je het kind goed kent, kun je proberen om maximaal vijf keer kort en scherp lucht in de mond van het kind te blazen, zodat het voorwerp losschiet. Vertel het kind dat je het een dikke kus gaat geven.
· Vraag je zo snel mogelijk raad aan een arts als het voorwerp niet loskomt.
Peuters en kleuters steken wel eens een klein voorwerp in het oor zoals een knikker, propje watten of stukje plastic. Meestal veroorzaakt dit geen ernstig probleem. Gevaarlijk wordt het wel wanneer het voorwerp het trommelvlies raakt. Dat kan scheuren, wat erg pijnlijk is en blijvend gehoorverlies kan veroorzaken.
· Gebruik zeker geen pincet of wattenstokje en probeer het voorwerp ook niet te grijpen met je vingers. Je zou het voorwerp dieper kunnen duwen en zo het trommelvlies perforeren.
· Kantel het hoofd en beweeg de oorschelp voorzichtig naar voor en achter, zodat het vreemd voorwerp eruit kan vallen. Lukt dat niet, dan vraag je beter advies aan een arts.
· Grijp onmiddellijk in als het:
· kind klaagt over gehoorvermindering, geruis of pijn;
· oortje bloedt;
· gaat om een knoopbatterij.
Splinters
Splinter in/onder de huid kunnen zeer pijnlijk zijn. De beste methode om deze te verwijderen hangt af van de grote ervan.
· Plakband
· Pincet
· Naald
· Trekzalf
· Nagelknipper
· …
Nooit duwen op de insteekplaats om de splinter eruit te halen. Kan nog meer verwonding geven.
Zorg dat het gehele vreemde voorwerp uit de huid verwijderd is anders kan je je wenden tot een arts.

Bekneld in speelgoed/speeltoestel/deur/…

Elk jaar komen er 1200 kinderen tussen de 0 en 13 jaar op de spoedgevallenafdeling van een ziekenhuis terecht na een ongeluk met speelgoed. En 11.000 kinderen van 0-14 jaar als gevolg van een ongeval met een speeltoestel. 
Meer dan de helft zijn kinderen tussen de 1 en 5 jaar oud, zij lopen het meeste risico. Speelgoedautootjes, knikkers, driewielers en potloden zijn vaak de boosdoener.
De helft van de kinderen raakt gewond door een val, van een driewieler bijvoorbeeld, of doordat ze erover struikelen of op speelgoed vallen. 
Een derde heeft zich gestoten of gesneden aan speelgoed, raakt erin bekneld of is geraakt door rondvliegend speelgoed. 15 procent heeft een voorwerp ingeslikt of in zijn neus of oor gestopt. 
De helft van alle slachtoffertjes raakt gewond aan hoofd of hals of nek. Ook zijn handen en vingers relatief vaak de klos (12 procent). Bij 6 procent van de kinderen is het letsel zo ernstig, dat ze moeten worden opgenomen in het ziekenhuis.
De meeste ongevallen gebeuren met klimtoestellen en glijbanen. Daarbij gaat het vaak om een val van het speeltoestel zelf. Maar het kan ook gebeuren dat een kind over het toestel struikelt. De meeste ongevallen zijn fracturen aan schouder, arm of hand. Ook verstrengelingen aan zulke toestellen is een vaak voorkomend ongeval.
Als het om onze kwetsbare vingers gaat zullen weinigen (in hun kindertijd) nooit de zeer pijnlijke ervaring hebben gehad, van een dicht vallende deur of een gevoelige klap met hamer. De gevolgen zijn gelukkig meestal minder ernstig dan de eerste hevige pijn doet vermoeden. Toch is er vooral bij kinderen voortdurende waakzaamheid geboden.

Blauwe nagel of beknelde vinger
Als je met een vinger bekneld bent geraakt bijvoorbeeld tussen de deur, kan het goed aflopen met alleen wat pijn. Soms echter zijn de consequenties verstrekkender en moet er een huisarts aan te pas komen. Vooral als het (kleine) kinderen betreft dien je er vanzelfsprekend voorzichtig mee om te gaan.
Blauwe nagel
Wat dien je te doen wanneer je per ongeluk met je vinger of teennagel ergens tussen bent gekomen, bijvoorbeeld een huisdeur of een hamer. Bij een beklemming ontstaat vaak snel een onderhuidse bloeding. Onder de getroffen nagel wordt dan het bloed zichtbaar. Bij een grote bloeding kan de nagel na verloop van enige tijd zelfs loskomen. Een beknelde nagel kan als het meevalt resulteren in slechts een Klein bloedvlekje onder de nagel. Maar bij een stevige beknelling of klap met grote hamer kan een volledig blauwzwarte nagel het gevolg zijn.
Eerste hulp bij blauwe nagel
Een klein bloedvlekje onder de nagel kan geen kwaad en groeit spontaan uit, tot het moment dat stukje nagel na verloop van tijd uiteindelijk wordt afgenipt met het nagelschaartje.
Raadpleeg echter in de volgende gevallen een arts:
· Als de nagel volledig blauw is.
Er bijkomende wonde
Beknelde vinger
· Als een kind heeft klemgezeten met een vingertje of zich heeft gestoten, dan raakt onder de huid het weefsel beschadigd en er ontstaat een zwelling. Zo’n zwelling veroorzaakt pijn. Koel de plek minstens 10 minuten met koud water. Het kind kan de bezeerde vinger natuurlijk beter zo weinig mogelijk gebruiken

· Wanneer naar de arts?
Als je ziet dat de stand van de vinger niet goed is of als je kind de vinger niet goed kan gebruiken, is het verstandig om naar de dokter te gaan. Ook wanneer de pijn na een dag of drie nog steeds niet is verminderd, kun je beter naar de huisarts gaan om na te gaan of er niet meer beschadigd is.
Insectenbeet of –steek

Actie:

Verwijder bij een steek van een bij of een wesp, de achtergebleven angel met een pincet of door deze er met uw nagel uit te strijken

Pak de angel zo dicht mogelijk bij de huid vast, en niet bij de punt. Zo zou u het gif uit het gifblaasje, in de wond kunnen drukken

Leg een nat en/of koud kompres gedurende 10 minuten op de insteekplaats. Dit vermindert de pijn. Tracht het gif zo snel mogelijk uit te zuigen met een speciaal apparaat.

Aandachtspunten:

Als de steekplaats erg dik wordt, ga dan naar een arts.

Wanneer iemand door een wesp in de mond of keel is gestoken, ga dan onmiddellijk naar een arts of ziekenhuis

Sommige mensen zijn overgevoelig voor insectenbeten of - steken. zij krijgen bv. grote rode jeukende vlekken op de huid en de oogleden zwellen op. Soms kunnen er zelfs stoornissen in de vitale functies optreden. Onmiddellijke professionele hulp inschakelen is dan noodzakelijk.
Bloedneus

Een bloedneus kan optreden na bijvoorbeeld een klap op de neus, peuteren, niezen, snuiten of sterke temperatuurswisseling.

Actie:

Snuit goed de neus (behalve bij neusbloeding na ernstige val).

Laat uw kind gaan zitten met het hoofd voorover gebogen en laat het door de mond ademen.

Knijp de neus ononderbroken dicht met duim en wijsvinger gedurende 10 minuten.

Laat het teveel aan speeksel en bloed in hun mond uitspugen. Voorkom het doorslikken van bloed.

Indien het nog bloedt na 10 minuten, dit nog eens herhalen zonder te beginnen met snuiten.



Aandachtspunten:

Indien er bloedverlies is uit de neus, na hersenletsel (bv na ernstige val), nooit laten snuiten. Bij snuiten kan er slijm en bloed in de schedelholte terecht komen.

Indien na 2 maal 10 minuten de bloeding niet gestopt is, dan moet men een arts raadplegen.
Brandwonden
Actie:
Water, de rest komt later …
Koel tenminste 15 minuten met lauw (±25°C), zacht stromend water. 

Voorkom onderkoeling, koel alleen de wonde.

Kleding 
Kleding rond de wonde wordt best verwijderd.
Ingebrande kleding wordt nooit losgetrokken uit de wonde.
Bij chemische verbranding kleding ALTIJD wegknippen en nooit uittrekken.
Trek altijd beschermende handschoenen aan bij chemische verbranding.
Bij koelen onder de douche, desnoods met kleding aan
Juwelen en dergelijke. 
Juwelen, horloge worden best onmiddellijk verwijderd. (Metaal!!!!)
Houding 
Het slachtoffer moet in geval van zware verbranding in een zittende houding gesteld worden (ook bij vervoer).
Lichaamstemperatuur 
Wegens het verlies van huid dient het slachtoffer na het koelen tegen de kou beschermd te worden (bv. beschermende folie).

Smeer niets op de wonde als jullie nog een arts gaan/moeten raadplegen.

Bedek de wonde met een steriel, niet inklevend verband.

Bij brandwonden door chemische stoffen, moet men 30 minuten spoelen. Zorg dat de chemische stof zich niet over het lichaam verspreid.

Kenmerken:

1ste graad
De huid is rood, licht gezwollen en pijnlijk.

2de graad (oppervlakkige of diepe)
De huid is rood, licht gezwollen, pijnlijk en eventueel blaren
Laat de blaren intact!!!!! (infectie gevaar).

3de graad
De huid is grauwwit of zwart (verkoold) en heeft de normale soepelheid verloren. 
De brandplek is niet pijnlijk, de omgeving wel.


Wanneer professionele hulp inschakelen?

-	2de en 3de graads brandwonden.
-	Brandwonden in het aangezicht, gewrichten, handen, voeten en de geslachtsorganen.
-	Inademing van rook of hete gassen.
-	Verbranding door elektriciteit of chemische stoffen.
-	Circulaire verbranding.
-	Grote oppervlakken (9 % regel)
-	Brandwonden op zichtbare plaatsen (aangezicht, handen, voorarmen, …)

BIJTWONDEN

Kleine wonde

Actie: 

Spoel de wonde met schoon water.

Dep de wonde en omgeving met een ontsmettende vloeistof.

Dek de wonde steriel af.

Bij tekenen van infectie moet men steeds de huisarts contacteren.
 
Grote wonde

Actie:

Voorkom verdere besmetting door de wonde zo schoon mogelijk af te dekken.

Stelp de bloeding door druk op de wonde te geven + hoogstand.

Geef zo nodig steun en rust aan het gewonde lichaamsdeel.

Ga naar de huisarts of naar het ziekenhuis 

Aandachtspunten:

Iedere wonde kan aanleiding geven tot tetanus besmetting. Bijtwonden vormen een verhoogd risico.

Controleer de tetanus vaccinatie!!!!!


Tekenbeet

Teken kunnen de ziekte van Lyme veroorzaken. Lyme kan gepaard gaan met gewrichtsklachten en verlammingen(neurologische uitvalsverschijnselen). Niet iedereen die door een teek gebeten is, krijgt deze ziekte. Een teek moet op de juiste wijze worden verwijderd, bij voorkeur voordat hij zich heeft vastgebeten.

Actie:

Pak met behulp van een tekenpincet de teek zo dicht mogelijk bij de huid vast. Trek de teek met een draaiende beweging uit de huid.

Ontsmet de wondje hierna.

Aandachtspunten:

Ga naar de huisarts als de totale verwijdering niet lukt.

Noteer de datum van de tekenbeet en houd een maand lang in de gaten of er een rode kring ontstaat rondom de tekenbeet. Is dit het geval ge dan naar de huis arts en hij gaat je een antibioticum voorschrijven. (Andere klachten van de ziekte van Lyme zijn vermoeidheid, koorts en verminderde eetlust. Neem bij deze klachten contact met de huisarts.




Verstikking
[image: ]

Hersenschudding/Commotio cerebri

Wat is een hersenschudding: een hersenschudding is een aandoening van de hersenen veroorzaakt door een val of stoot op het hoofd waardoor de hersenen tijdelijk niet goed meer functioneren.
Verschijnselen: 
Bewusteloosheid: door het slecht functioneren van de hersenen geraakt een kind gedurende een korte tijd bewusteloos. Deze tijd mag max. 30 minuten zijn.(anders een zware hersenkneuzing). Hoe langer de bewusteloosheid duurt hoe ernstiger de hersenschudding.
Verwardheid: kinderen weten tijdelijk (of blijvend) niet wat er gebeurt is. Ze weten ook vaak niet waar ze zijn en stellen telkens dezelfde vragen.
Geheugenverlies: de informatie wordt niet opgeslagen door de hersenen en daardoor zijn de kinderen een stukje van de gebeurtenissen kwijt (vlak voor en vlak na het incident). 
Hoofdpijn: door de val of slag op het hoofd kan er hoofdpijn ontstaan. Deze verdwijnt meestal na enkele uren of dagen.
Misselijkheid/Braken: als gevolg van de hoofdpijn en de hersenschudding kan er braken optreden.
Fotofobie (licht slecht kunnen verdragen): Ongemak. Noodzaak om de ogen te sluiten. Noodzaak om scheel te kijken. Brandend gevoel. Overmatig tranen.
Uitwendige verwondingen: soms zijn er uitwendige verwondingen zichtbaar (buil, wonde, blauwe plekken, …).
Behandeling:
· Wekadvies = eerste 24 uur alle 2 uur “wekken” en kind eenvoudige vragen stellen
· Rust
· Pijnstillers
· Uitwendige verwondingen verzorgen
Prognose: Na ongeveer 1 week zijn meestal de klachten verdwenen.
Syncope of flauwvallen
Wat is flauwvallen? 
Flauwvallen, in medische termen een 'syncope', ontstaat door een plotse bloeddrukval. Hierdoor bereikt het bloed - volgens de wetten van de zwaartekracht - niet langer het hoogste gedeelte van het lichaam, dus de hersenen. Dit resulteert in het verlies van bewustzijn en flauwvallen. 
Oorzaken
Op de eerste plaats speelt erfelijkheid een rol. Meestal is het zo dat ouders of andere familieleden ook wel eens last hadden van dit fenomeen.
Leeftijd speelt een rol, omdat het in eerste instantie voorkomt bij kinderen en jonge mensen. Het neemt steeds af, of verdwijnt volledig wanneer men ouder wordt.
Emotionele toestanden die als overweldigend ervaren worden, kunnen een flauwte veroorzaken. Bijv. schokkende ervaringen, het ruiken van de geur bij het betreden van een ziekenhuis, hevige pijn, enz. ...
Soms komt het ook wel eens voor wanneer iemand langdurig in een bepaalde gedwongen houding moet rechtstaan. Bijv. soldaten op wacht, of vroeger bij de kleermaker of in de kerk,... .
Bevorderende factoren 
	Aanleg
	Gebrek aan slaap en rust
	Stress
	Gebrekkige fysieke conditie
	Te weinig zoutgebruik
	Slechte luchtcirculatie, zuurstofgebrek en drukte
	Overslaan van het ontbijt, waardoor een relatief bloedsuikertekort ontstaat
	Alcoholgebruik de avond tevoren, waardoor een relatief zouttekort ontstaat wegens meer zoutverlies dan zoutinname
	Overdreven gebruik van sommige producten, zoals koffie, cola, nicotine en stimulerende middelen 
Symptomen
	Een onbehaaglijk gevoel of misselijkheid 
	Zwart of schemerig worden voor de ogen
	Zweten en bleekheid
	Bewusteloos vallen, meestal kortdurend (soms maar een tiental seconden)
	In het begin van de bewustzijnsdaling kunnen er enkele schokken optreden in de ledematen
	Men voelt zich 'zo slap als een vod'
Hoe flauwvallen voorkomen?
Wanneer men gevoelig is voor flauwvallen kan men op volgende zaken letten: 
	Voldoende slaap en rust
	Zorgen voor een goede fysieke conditie via sportbeoefening
	Stress vermijden of verminderen
	Zoutarm dieet vermijden, dus best in de loop van de voormiddag een zoutsupplement nemen (bijv. onder de vorm van een krachtige bouillon)
	Vermijden van caffeïne-rijke dranken (koffie, thee, cola), nicotine en alcohol
	Eventueel medicatie nemen, zoals Effortil® (werkt bloeddruk verhogend)
Bij frequent flauwvallen kan men best een geneesheer raadplegen voor een cardiologisch- , neurologisch- of bloedonderzoek. 
Hoe als buitenstaander handelen
De persoon in elk geval laten platliggen, met het hoofd zo laag mogelijk en de benen omhoog. Of de persoon in een zuurstofrijkere omgeving brengen, bijv. naar buiten. In ieder geval de persoon niets laten drinken, zolang deze niet volledig bij bewustzijn is (gevaar voor verslikken).
Zonnesteek/Zonneslag

Dit treedt op wanneer het lichaam sterk oververhit raakt in een hete/warme omgeving.

Kenmerken:
-	hoofdpijn;
-	verwardheid/vermoeidheid;
-	warme, rode, droge huid;
-	snelle krachtige pols;
-	misselijkheid;
-	pijn in de spieren van de armen en de benen( hittekramp);
-	temp. is boven de 40,5 °C.

Actie:
Breng het kind in een koele omgeving en geef het kind iets te drinken, (enkel indien het kind nog goed bewust is (gevaar verslikken!!!)).

Bel uw huisarts.

Verwijder kleding en begin te koelen (lauwe douche).
Spons het kind telkens weer af met lauw water. Droog het kind niet af.

Wikkel het kind in natte handdoeken of lakens.

Aandachtspunten:
Niet laten drinken bij bewustzijnsstoornissen, bel eventueel 112.

Bij bewustzijnsverlies, beoordeel de toestand. Geef eventueel het kind een stabiele zijligging en indien nodig reanimeren.
Buikpijn/Maagpijn/Diarree 
Ieder kind heeft wel eens buikpijn. Vaak is de oorzaak duidelijk. Iets verkeerds gegeten, een buikgriepje of spanning voor het bezoek aan de tandarts. Sommige kinderen hebben opvallend vaak buikpijn. 
Artsen spreken van terugkerende buikpijnklachten (medische term: recidiverende buikpijn) als er in een periode van drie maanden meer dan drie aanvallen van buikpijn voorkomen. De buikpijn moet daarbij van zodanige aard zijn dat de activiteiten van het kind erdoor worden verstoord. Het gaat hier dus niet over acuut/plotseling optredende buikpijn, maar over buikpijn die zich steeds herhaalt en waarbij er steeds lange perioden zijn zonder klachten.
Terugkerende buikpijn komt voor bij meer dan 10 procent van alle schoolgaande kinderen. De klacht wordt het meest gezien tussen het zesde en tiende jaar. Voor het derde levensjaar zijn er minder kinderen die last hebben van steeds terugkerende buikpijn. Meisjes hebben doorgaans vaker buikpijn dan jongens.
Symptomen buikpijn bij kinderen
De verschijnselen van terugkerende buikpijn worden bepaald door de oorzaak. Bij een lichamelijke oorzaak zijn er naast de buikpijn vaak ook andere verschijnselen. Meestal is er geen sprake van een lichamelijke oorzaak en zijn psychische factoren de aanleiding voor de buikpijn. 
Pijn veroorzaakt door psychologische factoren wordt meestal rond de navel gevoeld, soms iets daarboven. Hoe verder de pijn van de navel afligt, hoe groter de kans op een lichamelijke oorzaak lijkt. 
De pijn kan dagelijks optreden, maar ook met grote tussenpozen. Hij kan enkele minuten, enkele uren en soms zelfs dagen duren. De pijn in de buik bij een psychische oorzaak is meestal niet hevig. Vaak worden de klachten omschreven in vage bewoordingen, soms als kramp. 
Een kind beschikt meestal niet over de woordenschat of de ervaring om het karakter van de pijn te omschrijven. Pijn met een psychische oorzaak treedt meestal niet ‘s nachts op tijdens de slaap. 
Wel kunnen kinderen door (deze) buikpijn soms moeilijk in slaap komen en/of weer vroeg wakker zijn. Om zeker te weten of u naar de dokter moet als een kind buikpijn heeft, leest u onder het kopje ‘Wanneer moet ik naar de huisarts?’
Hoe ontstaat buikpijn bij kinderen?
Bij terugkerende buikpijn kunnen soms lichamelijke oorzaken een rol spelen. Voorbeelden van vaak voorkomende lichamelijke oorzaken zijn: 
Verstopping/obstipatie 
De dikke darm voert zijn functie niet goed uit waardoor de ontlasting stagneert. De darm gaat verkrampen, de ontlasting is hard en kan soms dagen wegblijven. Soms kunnen er ‘remsporen’ in de onderbroek van het kind aanwezig zijn. 
Sommige kinderen zijn bang om naar de wc te gaan als het poepen pijnlijk is. Kinderen met obstipatie geven hun pijn vaak rechts of links onder in de buik aan. 
Gastritis 
Het maagslijmvlies is normaal goed bestand tegen het sterke zuur in de maag. Soms kan de maagwand toch geïrriteerd raken. Dit heet gastritis en wordt meestal veroorzaakt door een bepaalde bacterie, de helicobacter pylori. 
Bij een gastritis heeft het kind meestal last in de bovenbuik, dus boven de navel. Er kan daarnaast sprake zijn van misselijkheid en een opgeblazen gevoel. 
Reflux klachten 
Hieronder verstaat men het terugvloeien van de maaginhoud naar de slokdarm. Normaal zorgt een afsluitmechanisme ervoor dat het maagzuur niet terugloopt in de slokdarm. Als dit niet werkt, komt de slokdarm in aanraking met het zuur uit de maag. Het slijmvlies van de slokdarm raakt hierdoor geïrriteerd of ontstoken. 
Als een kind deze klacht krijgt, heeft het vaak ook gewichtsverlies en huilbuien. Kinderen boven de kleuterleeftijd hebben terugkerende buikpijn, zuurbranden, soms misselijkheid en overgeven. 


Urineweginfecties 
Buikpijn kan worden veroorzaakt door steeds terugkerende blaasontsteking/urineweginfecties. Bij meisjes komt dit vaker voor dan bij jongens. 
Behalve buikpijn zijn er dan klachten van vaak plassen, pijn bij of na het plassen en soms bloed in de urine. Bij kinderen die nog niet zindelijk zijn, is dit uiteraard moeilijk vast te stellen. 
Het komt voor dat kinderen die al een hele tijd zindelijk zijn, plotseling weer in bed of in hun broek plassen. Ook dan kan er sprake zijn van een urineweginfectie. 
Oorpijn 
Vooral bij jonge kinderen (ongeveer tussen twee en vier jaar) komt het voor dat ze buikpijn aangeven terwijl ze oorpijn of keelpijn hebben. De buik is op die leeftijd een soort oerplaats om gevoelens van pijn en onbehagen te lokaliseren. In de buik is er dan niets aan de hand. De oorzaak ligt ergens anders. 
Voedingsgedrag 
Terugkerende buikpijn kan ook worden veroorzaakt door ongezonde voedingsgewoonten zoals te snel, te veel of te vet eten. Regelmatige maaltijden met gezonde voeding zijn een voorwaarde voor het goed functioneren van de ingewanden. 
Lactose-intolerantie of glutenallergie 
Soms wordt terugkerende buikpijn veroorzaakt doordat het kind bepaalde levensmiddelen niet kan verdragen. De meest bekende voorbeelden hiervan zijn een intolerantie voor koemelk en melkproducten (lactose-intolerantie) en een overgevoeligheid voor gluten.
Door een tekort aan bepaalde stoffen in het lichaam (enzymen) worden melkproducten niet goed afgebroken en kan het lichaam ze niet opnemen. Buikpijn door lactose-intolerantie ontstaat enkele minuten tot twee uur na het gebruik van een zuivelproduct. Behalve buikpijn is er diarree. 
Vaak klagen de kinderen over een opgeblazen gevoel, winderigheid (rommelen in de buik, scheetjes laten, opboeren) en soms is er gewichtsverlies. 
In het overgrote deel van de situaties gaat het echter om psychische oorzaken. In 90 % van de gevallen is er geen lichamelijke oorzaak voor terugkerende buikpijn. De oorzaak moet dan worden gezocht op het psychische vlak. Onze spreektaal kent verschillende uitdrukkingen die aangeven dat angst en spanning aanleiding kunnen zijn voor buikpijn. 
Denk maar aan uitspraken als: ‘dit is niet te verteren’, ‘het ligt mij zwaar op de maag’ of ‘het van angst in je broek doen’. Deze zegswijzen geven al aan dat psychische factoren effect hebben op de buik. 
Terugkerende buikpijn met een psychische oorzaak is geen ingebeelde pijn. Het is een serieus te nemen vorm van pijn, veroorzaakt door factoren als stress, angst en depressie. Kinderen kunnen net als volwassenen hier ziek van worden. Vaak is het moeilijk om een psychische oorzaak voor de pijn vast te stellen. Het kind kan thuis last hebben van spanningen door bijvoorbeeld ziekte in het gezin, financiële problemen, scheiding van ouders, of verlies van een naaste verwant. Ook problemen op school, zoals faalangst en gepest worden, kunnen een aanleiding zijn voor buikpijn. 
Soms bestaat er een verband tussen de eerste buikpijnaanval en een bepaalde gebeurtenis die fungeert als stresssituatie. Voorbeelden daarvan zijn: geboorte van broertje of zusje, verhuizing, verandering van school of leerkracht, ruzie met vriendje of vriendinnetje. 
Een toename van buikpijn in frequentie of hevigheid wordt vaak gezien na een vakantie, aan het begin van een dag, bij het begin van het schooljaar, en bij moeilijke, spannende situaties zoals afzwemmen of het houden van een spreekbeurt.
Vaker dan normaal zouden kinderen met terugkerende buikpijn een overbezorgde moeder of vader hebben. Een angstige bezorgde ouder brengt de angst over op haar kind, waardoor er bij het kind klachten ontstaan.
Vergiftiging

TEL.: 070/245 245

Veel vergiftigingen vinden plaats bij kinderen onder de zes jaar. Nog steeds staan flessen met giftige producten in keukenkasten en badkamers waar ze kunnen gevonden worden door peuters en kleuters.
Wat stel je vast?
· Als iemand een giftige stof heeft ingeslikt, dan kan je dit meestal uit de omstandigheden afleiden. Je ziet bijvoorbeeld een lege geneesmiddelenverpakking liggen, je ontdekt resten van een giftig product aan de mond van het slachtoffer of je bemerkt een geopende fles. 
· Afhankelijk van het product kan je de volgende symptomen (onmiddellijk of pas na een tijdje) zien:
o braken of braakneigingen;
o buikkrampen;
o zeer grote of zeer kleine pupillen;
o brandwonden in mond- of keelholte;
o bewustzijnsstoornissen of bewusteloosheid;
o ademhalingsmoeilijkheden (te traag, ondiep, belemmerd) of ademhalingsstilstand;
o problemen met de circulatie (bijv. hartritmestoornissen) of hartstilstand;
o tekenen van shock;
o afwijkende huidskleur (bleek, rood, blauw);
o klamme huid, sterk zweten;
o ongecontroleerde spiersamentrekkingen (stuipen).
Wat doe je?
· Zorg voor de veiligheid. Trek handschoenen aan (die bestand zijn tegen het product) bij contact met kledij of lichaamsdelen waarop het product zich bevindt of om de resten van de giftige stof te verwijderen.
· Controleer het bewustzijn en de ademhaling. Geef onmiddellijk hulp bij bewusteloosheid of ademstilstand. Als je het slachtoffer in stabiele zijligging legt, doe dit dan bij voorkeur op de linkerzijde.
· Als het nodig is om het slachtoffer te reanimeren, doe dit dan zonder mond-op-mondbeademing te geven. Beperk je tot het geven van hartmassages. Reanimeer bij voorkeur niet in een kleine gesloten ruimte, aangezien de ademlucht van het slachtoffer giftige stoffen kan bevatten.
· Bel het Antigifcentrum en volg het advies strikt op.
o Over vergiftiging bestaan heel wat adviezen, zoals het slachtoffer doen braken, melk geven of medicinale houtskool geven. In sommige gevallen kunnen die nuttig zijn, in andere gevallen gevaarlijk.
o Geef het slachtoffer niets te eten of te drinken zonder advies van het Antigifcentrum of een arts.
Wanneer schakel je professionele hulp in ?
· Bel steeds het Antigifcentrum op het nummer 070 245 245 en geef informatie over het product. Volgende informatie is belangrijk:
o de leeftijd en het geschat gewicht van het slachtoffer;
o de naam van het ingenomen product (bijv. naam van een giftige plant);
o de wijze waarop het slachtoffer vergiftigd werd (inslikken, contact met huid, …);
o een schatting van de ingenomen hoeveelheid (aantal tabletten, aantal slokken);
o de omstandigheden van het ongeval (per ongeluk gedronken, zelfmoordpoging);
o de toestand van het slachtoffer (bewusteloos, ademhalingsmoeilijkheden, braken).
· Alarmeer indien nodig gespecialiseerde hulp: arts of 112 (afhankelijk van de symptomen die je ziet). 



flowchart kind en gezin



2. Huisapotheek

Nuttige telefoonnummers:
· Hulpdiensten: 112
· Politie: 101
· Antigifcentrum: 070/245245
· Arts: …

Algemene tips
Het apotheekkastje hangt buiten het bereik van kinderen en is op slot. 
Het hangt in een ruimte waar het niet vochtig is en waar er geen grote temperatuur-schommelingen zijn (dus niet in keuken of badkamer). Bovendien worden genees- en verzorgingsmiddelen best afgeschermd van het licht bewaard. Een goede plaats is een koele bergplaats, de slaapkamer van ouders ... .
Hou de geneesmiddelen in hun oorspronkelijke verpakking met bijsluiter.
Maak een goede scheiding tussen “kinderproducten“ en producten voor volwassenen.

Inwendig gebruik:
· Door de huisarts voorgeschreven middelen per kind met naam van het kind, toedieningwijze, hoeveelheid en aantal keer toe te dienen.
· koortswerend middel: bv. paracetamol, voor kinderen:
· Een fysiologische zoutoplossing in afzonderlijke dosissen om de neus te reinigen.

Uitwendig gebruik:
· Zalf voor insectenbeten, jeuk enz.
· Hot-colt packing. Best altijd stand-by in de diepvries.
· Fysiologisch serum.

Wondverzorging:
· Ontsmettingsmiddel: kleurloos, in water opgelost. Bv. Hac®, hacdil®, Hibitane®, Hibidil®, Cedium®, … .
· Wondpleisters (liefst met aangepaste kindertekening).
· Gaasverband: om wonden te reinigen.
· Steriele kompressen: om te ontsmetten en af te dekken.
· Steriele kompressen tegen inkleven: vb. Melolin.
· Elastische gaasverbanden.
· Driehoeks verband.

Materiaal:
· Digitale thermometer.
· Tekentang.
· Stuk neutrale toiletzeep.
· Roestvrije schaar.
· Doosje veiligheidsspelden.
· Zacht handborsteltje.
· Splinterpincet.
· Voor kinderen: luizenkam.

3. Reanimatie techniek kind en baby





BASISREANIMATIE KINDEREN
ZUIGELING - 1 JAAR


Verzeker veiligheid


Controleer bewustzijn


Als bewusteloos, roep hulp


Open ademweg
• kantel hoofd


• til kin op


Controleer ademhaling
• kijk/luister/voel


• maximaal 10 seconden


Het kind ademt
• stabiele zijligging


• blijf ademhaling controleren
• bel 112


Het kind ademt niet
Geef 5 beademingen


Kijk naar ‘tekens van circulatie’ 
• normale ademhaling / hoesten /  


bewegen
• maximaal 10 seconden


Het kind reageert niet
Start reanimatie


• professionelen:
 geef 15 hartmassages


en 2 beademingen
• anderen: 


geef 30 hartmassages
en 2 beademingen


Herhaal dit
• tot het kind reageert 


of 
• tot de komst van de hulpdiensten


Alleen?
na 1 minuut 112 bellen


Deze richtlijnen zijn conform 
de ‘European Rescuscitation Council’.


KIND 1 JAAR TOT PUBERTEIT
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Verstikking pediatrie

Verstikking pediatrie

Stel de ernst vast

Ineffectieve hoest Effectieve hoest

Bewusteloos

Open luchtweg

5x beademen

Start CPR

Bewust

5x slaan op de rug

5x heimlich

(abd > 1jr)

(borstkas < 1 jr)

Moedig aan tot hoesten

Blijf controleren op 

achteruitgang

of tot obstructie 

opgelost is
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FLOWCHART: KOORTS 


Rectale temperatuur > 38°C 


Nauwkeurige 
observatie 


- Eetlust 
- Vochtbalans 
- Kleur van de huid 
- Ademhaling 
- Huilen 
- Pijn 
- Activiteiten 
- Alertheid 


Dringend  advies arts! 


Eventueel één dosis paracetamol 


Kind < 3 mnd Kind 3-6 mnd Kind > 6 mnd 


Koorts >  38°C Koorts > 39°C 


Alarmsignalen 
- Uitdroging  
- Grauwe kleur 
- Moeilijke ademhaling 
- Abnormale schrei 
- Suf, moeilijk wakker, verward 
- Versneld hartritme 
- Verlaagde bloeddruk 
- Blauwrode puntvormige 
huidbloedingen 
- Stuipen 


 Discomfort 
- Minder eetlust 
- Minder actief 
- Ongemak 
- Pijn 
- Huilerig 
- Veranderde slaap 


ja  nee 


ja 


 nee 


ja 


 nee 






image3.emf

