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Disclosure



Verschillende soorten dwarslaesie



Anatomie



Wat is een dwarslaesie?

Oorzaken

•  Infectie

• Nieuwvorming

• Veroudering

• Vaatlijden

• Ongeval (traumatisch)



Epidemiologie

• Incidentie: geschat 400 mensen per jaar

• Prevalentie: geschat 8.000 patiënten

• 15% thoracolumbale wervelkolom letsel

• 10 – 38% betrokkenheid van de conus medullaris (CM) of cauda equina (CE) 



Betrokkenheid van de Conus Medullaris en de 
Cauda Equina met overlap aan symptomen

Thoracolumbaal letsel

• Pijn (mechanisch/neuropathisch)

• Gestoorde sensomotoriek in benen

• Mictie/defecatie stoornissen

• Seksuele problemen



Diagnostiek in de acute fase



Diagnostiek in de acute fase
  



Diagnostiek in de acute fase
AO spine classificatie voor 

thoracolumbaal letsel 



Behandeling 

• Wel of geen chirurgie

• Traumatisch wervelkolom letsel met of zonder ruggenmergletsel, zorgpad 

ARU

 



Revalidatie in het ziekenhuis

• Loopfunctie met of zonder loophulpmiddel 

• Mictie / defecatie management



Herstelprofiel conus en cauda letsel

• Data 1573 patiënten, vanaf trauma tot 12 maanden nadien

• Hoe lager de dwarslaesie, hoe beter het herstel in motor score

• Geen duidelijk verschil in zelfstandig functioneren, SCIM score



Vertaling en validatie van de 
Spinal Cord Injury – Quality of Life 
(SCI – QOL) vragenlijst
23 vragenlijsten met de volgende onderwerpen:

• Emotionele gezondheid

• Medische gezondheid

• Deelname aan sociale activiteiten

• Fysiek functioneren incl. rolstoel mobiliteit



Take home message

Ook de patiënten met een “mild trauma” kunnen zeer 

invaliderende klachten ervaren in dagelijks leven.

Adequate (para-)medische en psychologische begeleiding door 

een dwarslaesie expertise team is noodzakelijk. 
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