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Afdeling Spoedeisende hulp 

De aanpak bij het gevallen kind 

Trauma capitis 

G.J.A. Jacobs, SEH Arts KNMG, Westfriesgasthuis, Hoorn 
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•  Vragen 
•  Take home 
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Trauma capitis 
•  LTH: licht traumatisch hoofd/hersenletsel = letsel 

aan het hoofd, exclusief aangezicht, met: 
–  Glasgow Coma Scale score bij eerste onderzoek 13-15. 
–  Posttraumatisch bewustzijnsverlies: maximaal 30 minuten. 
–  Posttraumatische anterograde amnesie: maximaal 24 uur. 
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Trauma capitis 
•  Incidentie LTH: Jaarlijks 85.000 patiënten op de SEH, 

waarvan circa 12.000 kinderen. 
•  1-3% ontwikkelt een posttraumatische intracraniële 

complicatie.  
•  +/- 0,2% ontwikkelt een intracraniële complicatie wv 

neurochirurgisch ingrijpen noodzakelijk is. 
•  Schedelhersenletsel is de meest voorkomende 

doodsoorzaak op kinderleeftijd. 
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Casus 
Maggie (1Jr) is van de commode gevallen. 
Moet ze naar het ziekenhuis? 
A) Ja 
B) Nee 
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Casus 
Lisa (5 Jr) is van de commode gevallen. 
Moet ze naar het ziekenhuis? 
A) Ja 
B) Nee 
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Casus 
Bart (8 Jr) is van de commode gevallen. 
Moet hij naar het ziekenhuis? 
A) Ja 
B) Nee 
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Casus 
Bart valt uit de boom op het gras en heeft een buil 
op zijn hoofd. Moet hij naar het ziekehuis?  
A) Ja 
B) Nee 
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Casus 
Bart valt van de trap. Voelt zich goed en heeft 
geen snee of bult op zijn hoofd. Moet hij naar het 
ziekenhuis? 
A) Ja 
B) Nee 
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Casus 
Stel dit was niet Mr Burns maar Lisa en ze heeft 
hoofdpijn. Moet ze naar het ziekenhuis? 
A) Ja 
B) Nee 
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Casus 
Otto val op deze manier. Moet hij mee naar het 
ziekenhuis? 
A) Ja 
B) Nee 
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Kind ?? 
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NHG Standaard 
•  Patiënten met een sterk verhoogd risico op intracranieel letsel worden met spoed 

verwezen (zie kader 1). 
•  Patiënten met een verhoogd risico op intracranieel letsel (zie kader 3 en kader 4) 

worden verwezen of er vindt consultatie van de specialist plaats. 
•  Patiënten die een of twee risicofactor(en) hebben, kunnen worden behandeld met 

algemene adviezen en een wekadvies, tenzij er andere redenen zijn om de specialist 
te consulteren of te verwijzen. Hierbij dient de huisarts te denken aan onbetrouwbare 
anamnese, onduidelijke toedracht van het trauma, comorbiditeit, afwijkende 
bevindingen ABCDE-beoordeling, veranderd gedrag, ongerustheid patiënt en/of 
familie, en/of twijfel arts. 

•  Bovengenoemde redenen zijn vooral van belang bij zuigelingen en jonge kinderen, 
bij wie intracraniële complicaties klinisch soms lastiger zijn te beoordelen en het 
risico op letsel ten gevolge van kindermishandeling groter is dan bij oudere kinderen.
21) 

•  Bij patiënten zonder risicofactoren voor intracranieel letsel kan worden volstaan met 
algemene adviezen  
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Vragen? 
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Take Home 
•  LTH komt vaak voor (12000 kinderen per jaar) 
•  Er worden 3 beslisbomen gehanteerd in het ziekenhuis obv 

leeftijd 
•  Een kind <2 jaar met een LTH <6 uur geleden moet worden 

opgenomen 
•  Een kind <6 met hoofdpijn na een LTH moet worden 

opgenomen 
•  Er is veel discussie over diagnostiek 
•  Denk aan kindermishandeling!! 


