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Letselschade &  eme
kinderorthopedie? v |

Pieter Bruegel de Oude,
De toren van Babel

trasmusmc

Letselschade & e
kinderorthopedie? s |

*  Watis letselschade? (bron: www.Isa.nl )

e Erissprake van letselschade als een persoon lichamelijk of psychisch letsel oploopt en daarvan
nadelige gevolgen ondervindt.

» Tgv: arbeidsongeval, verkeersongeval, belastende werkomstandigheden, medische fout
ondeugdelijke producten, gebrekkige zaken, gedrag van een dier, ongeval tijdens sport of spel,
ongeval in of om het huis, geweldsmisdrijf

e Aansprakelijkheid

(bron: www.erasmusmc.nl )

* Watis kinderorthopedie?

* Onze kinderorthopeden behandelen aandoeningen van de_ledematen, wervelkolom en
gewrichten bij kinderen tijdens de groei. (Musculoskeletale problemen in het groeiende lichaam
* Kindertraumatologie
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Wat doet de . | Erasmus MC O
kinderorthopedisch chirurg? ]

* Hoeveel zijn er eigenlijk?

e Actieve orthopeden +/- 800

* Leden Werkgroep Kinderorthopedie NOV +/- 80
¢ Fulltime 10-15

* Spreekuur / polikliniek

e Gips spreekuur

* Conservatieve behandelingen
* Operatieve behandelingen

e Multi-disciplinair

* Aangeboren afwijkingen

* Metabole ziekten, genetische oorzaken

* Verworven afwijkingen / letsels; TRAUMA

Erasmus MC O
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Internationaal o |

*  Orthopedie 9% van alle claims
* Kinderorthopedie 10 % van de orthopedische claims
* Pediatric vs adult orthopedics;
» grotere kans op uitbetaling
* higher payout.
* Kennis van aansprakelijkheid zou moeten leiden tot patientveiligheid en kwaliteit van zorg,
patient schade en minder claims

" T——
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Internationaal e ]

* \erenigde Staten
¢ Orthopedie 9% van alle claims

¢ Kinderorthopedie 10 % van de orthopedische claims

* Pediatric vs adult orthopedics; grotere kans op uitbetaling en higher payout.

* Kennis van aansprakelijkheid zou moeten leiden tot patientveiligheid en kwaliteit van zorg,
patient schade en minder claims

* Meeste claims obv

H H 7 H ’ H ® Operative procedures on joint structures (35% 39K/$25
* Operatie aan gewricht (a’scopie/ a’ tomie etc) 4P o prosioes oo it s CORIENCAZSIO
.. g ® Closed reduction of fractures (41%/$198K/$20K)
* Gesloten repositie fracturen . R— —
. . ® Open reduction of dislocation (35%/$217K/$24K)
* Diagnostiek A ——
ones (37%/$194K/$29K)
/ﬂ Spinal fusion (25%/$340K/$25K)
{/‘ ] 3K/S2K
< J procedures (48% 3K)
Characteristics of medical profeessional liability claims in Pediatric orthopedics.. \\g{«i Chossd fetiaction of diocstion (SRS 2DIR/22K)
Burns et al. J Pat Saf Dec 2021 POUREZ op othoped th LAE (1985-2013).

the pedatic orthopedic procedures most commonly resulting in malpractice claims.

Erasmus MC O

Internationaal

Verenigd Koninkriik Sophia Kinderziekenhuis 7.
* NHSLA (National Health Service Litigation Authority) n

e 1995-2006; 341 casus

* Gemiste / incorrecte diagnose (57%)
*  44% bovenste extremiteit (mn elleboog #)
* 11 % heup (SCFE en DDH)

Table 3 Top 10 most

frequently occurring causes of Cause of litigation No. of cases Average payout (£)

litigation Missed/misdiagnosed supracondylar fracture 44 27,998
Poor plaster technique 25 16,044
Missed/misdiagnosed DDH 24 48,534
Missed/misdiagnosed distal radial fracture 22 56,770
Missed/misdiagnosed SCEE 14 56,035
NSSS injuries (including from tourniquets/skin prep/diathermy) 13 11,907
Post-operative-infeeti 12 3,015
Mal-union/nerve injury during surgery for supracondylar fracture 11 8,602
Missed/misdiagnosed-scotiosis—— 10 32,869
Missed/misdiagnosed fractures concerning the knee 9 22,093

A review of reported litigation against English health trusts for the treatment of children in orthopedics: present trends and suggestions te reduce mistakes.
Atrey et al, J Child Orthop 2010
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Internationaal

* Noorwegen
¢ Alle claims via de overheid

Erasmus MC @

Universitair Medisch Centrum Rotterdam

]
Sophia Kinderziekenhuis (cw
N
Claims granted Incidence per Extrapolated no. Incidence

in children 10° children  per for the of claims

Type of fracture 0-15years 0-15years® year® study period granted (%

¢ Congenitale malformaties (12 %)

. - - 0- ir * i S42 .4 Fractures of the distal humerus 8 14 1,384 9,688 0.08
2012-2018; 0-17 jr ; 487 claims $62.3 Finger/metacarpal fractures 5 32 3,110 21,770 0.009
e Mhn voor inadeq uate beha nde]ing $52.4 Antebrachii fractures 2 9.5 932 6,525 0.03
. S72 Femur fractures 3 1 98 686 0.4
¢ Fracturen bovenste extremiteit (26%) $82.2 Fractures of shaft of tibia 2 8.7 853 5,971 0.03
* Fracturen onderste extremiteit (24%) )
Total no. Incidence

* NB geleidelijke toename van aantal claims sinds 2015... Toekomst in NL???

Compensation claims in pediatric orthopedics in Norway between 2012 and 2018: a nationwide study of 487 patients. Horn et al. Acta Orthopaedica 2021

Claims of reported  of claims
Pediatric hip disease Claims granted cases? granted (%)

Q65.0-Q65.9 DDH 2plb 8 390° 2.0
M91.1 Perthes disease 5 1 352 0.2
M93.0 Slipped capital

femoral epiphysis 15 10 298 3.3

11

Nationaal

* Nederland
¢ Centramed en MediRisk
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o
Sophia Kinderziekenhuis ﬁT

N

2007 -2016 aantal % van totaal
* Orthopedie 17 % van de specialisme ingediende claims* aantal ingediende claims
claims 1 chirurgie 3411 22,6
* 2¢na chirurgie 2 orthopedisch chirurgie 2522 16,7
* 2¢mbt schadelast 3 gynaecologie 1198 7.9
* Geen getallen voor de
kin d eror th ope d ie totale schadelast per % van totale gemiddelde schadelast
p speciali speciali in euro’s* schadel per claim in euro’s #
1 chirurgie 61.574.000 26,9 16.655
2 orthopedisch chirurgie 33.153.000 145 13.461
3 gynaecologie 25.230.000 aliL{o) 20.024

Schadeclaims per medisch specialisme; 10-jaarsoverzicht van schadeclaims in Nederland. Klemann et al. Ned tijdschr Geneeskd 2019
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Ki n d e rt ra u m a to I O gi e Sophia Kinderziekenhuis ﬂ
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* Trauma in NL
* 75% volwassenen
* 25 % kinderen
* 25% epifyse (groeischijf)
* 75% meta/diafyse
* Kinderen zijn geen kleine volwassenen!
* Lengte
* Anatomie/ groeipotentieel
* Psyche

* KINDERMISHANDELING

Erasmus MC O

Kindertraumatologie @
|

* Opvang trauma volgens ATLS/ APLS (advanced trauma / pediatric life support)
* A=Airway

B= Breathing

C= Circulation

D= Disablity

E=Exposure

* Grote hoofd, minder rompbalans (<8 jaar)
* Grotere occiput

* Kleinere luchtweg Eﬂl ALSG

° Grotere tO ng Stichting Advanced Life Support Groep
* Schedel zacht / open fontanellen
* Kleiner circulerend volume o ’” e
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Algemene beginselen

gl
Sophia Kinderziekenhuis (( l

N

- Zoek de verschillen

trasmusmc

Algemene beginselen

* Kinderradiologie is zeer lastig beoordeelbaar n

gl
Sophia Kinderziekenhuis ﬂ' l

* Groeischijf ? Fractuur??? Normaalvariant????

16
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Anatomie van de groeischijf ll!
|

- epifysairschijf

Parts of a Growing Bone W W

epifairschijf
_~ Epiphysis metafyse

Physis
(Growth Plate)

Metaphysis

—  Diaphysis

S

17
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A | ge m e n e b e g i n S e | e n Sophia Kinderziekenhuis ﬂ
!

- Epifysairschijven = groeischijf

pin in
diaphysis

pin in

Eon e ‘%;&

Groei is van de epifyse naar de metafyse

Figure 111 The physis (growth plate).
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Anatomie van de groeischijf ‘!1

* Schade aan epifysaire/metafysaire bloedvoorziening > groeistoornis
* Schade aan groeischijf cellen

Metaphyseal —
artery

Epiphyseal —
artery

Universitair Medisch Centrum Rotterdam

Anatomie van de groeischijf R
) - t’ R ‘l A L‘\ B Growth Sophia Kinderziekenhuis ‘n

Epiphyseal bone ———|
pPiphy: f' \p|a1,e

Resting Zone —_—
Direction
of |
Proliferative — EEER ; ] growth
Zone =% 3 Xy o
Hypertrophic
zone Growth
—plate
Metaphyseal — e p
bone

Zwakste zone is de hypertrofe kraakbeen zone.
Fractuur tussen gecalcificeerde en niet gecalcificeerde deel.

20
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Algemene beginselen:
epifysairschijf

- Groeischijven

- Meer/minder actief

- Diverse momenten van sluiten

R Nie-img
werd

Algemene beginselen: ? = Q
epifysairschijf ~m [EET ]
- Groeischijven Jet Gl
- Meer/minder actief S

- Bovenste extremiteit
- Prox humerus

¥ \ p. *
N taaam ey

‘~, S LT
wed

. . | ,“ | 9
- Dist radius

- Onderste extremiteit [ﬂ ,
1

- Rondom de knie

- Diverse momenten van sluiten

"\‘ o
) A 7
- skeletleeftijd
g

22
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Algemene beginselen

APOFYSE

Bekken; rectus femoris
Enkel; bandletsel

Knie; tuberositas, eminentia

Etc.

- Soms zit er aan de groeischijf een pees vast een zgn (tractie)

Erasmus MC O

Universitair Medisch Centrum Rotterdam

Sophia Kinderziekenhuis

Bone Growth Plate Cross Section View
a

g l" "§P¢mnl

Growth

b T —
W Patellar / w

‘rendon
Immature Ma'rure PR

lelo

23

Algemene beginselen

* PERIOST! (botvlies)

* “The power of the periosteum
* Bloedvoorziening
* Osteogenesis
* Sensibiliteit
* Stabiliteit

4
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Sophia Kinderziekenhuis

Circumferential
lamellae

y
L&

Periosteum
Fibrous layer

Osteoclast
Cellular layer oGl
Osteocyte

[} O i
in lacuna cell
Perforating Osteoid
s Osteoblast

B The periosteum contains outer
(fibrous) and inner (cellular) layers.
Collagen fibers of the periosteum are
continuous with those of the bone,
adjacent joint capsules, and attached
tendons and ligaments.

8 The endosteum is an incomplete
cellular layer containing
osteoblasts, osteogenic cells,
and osteoclasts.

24
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Algemene beginselen

* Groeipotentieel van de groeischijf S
.. N
* Leeftijd (skeletaal # kalender) o “‘,,8‘°°
\Y
* Geslacht (menarche) /‘° \
* Locatie g
* Bovenste extremiteit g ",. -
* Proximale humerus I =
* Distale radius/ulna \
* Onderste extremiteit o /
* Distale femur (£ 10 mm/jr) ey

Se

* Proximale tibia (£ 6 mm/jr)

.........................

Sophia Kinderziekenhuis q
¥

Mechanical
Loading T 4
424,
l qo’: I,c
=
~ ) L
— |
- =1
2

Belangrijke overwegingen

* Bepalen van restgroei
* Menelaus “ rule of thumb”
* Meisjes 14
* Jongens 16
* Paley “ multiplier methode”

Multiplier

PM

LLD (congenital)

LLD,(developmental)
= Paley.
= Me=LM/(LM-¢/K)

Growth Remaining

Bone Length

= Me = Age at Rx
= |l = Long legi/length

Timing of Angular Correction

e Desviled Timing of Epiphysiodesis
Correction
= K = Constant

= (femur 0.71, tibia 0.57,
both 0.67.

Comprehensive (congenital)
LLD and Epiphysiodesis

eeoeo ATST (64151 PM 7} o6
€9 Lower Extremity. 0

LLD: Limb length discrepancy

!E_rasmus MC O

...... itair Medisch Centrum Rotters

Sophia Kinderziekenhuis (q
¥
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Belangrijke overwegingen ll!
¥

* Bepalen van restgroei
of thumb”
* Meisjes 14
* Jongens 16

= Paley.
= Me=LM/(LM-¢/K)

Multiplier

m ethOd e” g Lowe;- Extremity. @

LLD, (congenital)
LLD,(developmental)
Growth Remaining

Bone Length

= Me = Age at Rx

= | = Longleg/length

= ¢ = Desired
Correction

= K = Constant

= (femur 0.71, tibia 0.57, = =
both 0.67 LLD: Limb length discrepancy

Timing|of Angular Correction
Timing of Epiphysiodesis

Comprehensive (congenital)
LLD and Epiphysiodesis

trasmusmc

...... itair

A | ge m e n e b e g i n S e | e n Sophia Kinderziekenhuis ﬂ
Y

* Meer epifysair letsels bij jongens

* <30 % van alle epifysair letsels geeft een stands en/of lengteafwijking
* Slechts 2% geeft functionele problemen (mits adequaat behandeld)

14
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Algemene beginselen

7,; l
Sophia Kinderziekenhuis (( l

"~
* Kinderen groeien en hebben
- veel kraakbeen
- groeischijven
- dik periost

Groeischijf is zwakste punt in kinderskelet en leidt tot specifieke letsels
Groeischijven leveren verschillende bijdrage aan de groei

Activiteit groeischijf is afhankelijk van oa leeftijd / gezondheidsstatus

30

trasmusmc

7,; il
Sophia Kinderziekenhuis ﬂvl

w

Algemene beginselen

* Kinderen groeien en hebben
- veel kraakbeen
- groeischijven

- dik periost
p P$

Groeischijf is zwakste p%sirP&nderskelet en leidt tot specifieke letsels

<\ %ﬁ
Groeischijven\lﬁﬁxnc fllende bijdrage aan de groei

Activiteit groeis&u is afhankelijk van oa leeftijd / gezondheidsstatus

15
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Belangrijke overwegingen; re-modellering e
PAS

hia Kil

* Wat is re-modellering? ~

fracture heals with angulation;
two possibilities

Physeal

Remodeling

Periosteal

kot ~ rounding off

Resorpti i ve . .
(joint remains mal-aligned)
Figure I1-14 The basis of remodeling. . B realignment
Sl '

Erasmus MC Q

.................................

B e | a n g rIJ ke Ove rwegl n ge n Sophia Kinderziekenhuis ﬂ'l ‘

* Re-modellering bij kinderen
- Leeftijd
- Geslacht
- Standsafwijking tov bewegingsas
- Afstand tot de groeischijf

@antra

16



05-12-2022

Erasmus MC O

Janneke 11 jaar

Sophia Kinderziekenhuis ( |
PA'S

* Overname collega’s ivm proximale humerus fractuur 21-12
* Fractuur 14/12 dus 1 week oud

* Primair advies tot conservatieve behandeling. Bij revisie door collega
alsnog OK —indicatie gesteld.

14-12-2017

&
Sophia Kinderziekenhuis (\ |

N
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18-12

Erasmus MC O

Sophia Kinderziekenhuis ( |
4

A

Hanging cast???

Eragr’qy;MC O

&
Sophia Kinderziekenhuis (\ |

N
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22-12; poging tot repositie

Erasmus MC 0

gl
Sophia Kinderziekenhuis (\( ‘

N

K-draad buigt...veel kracht nodig

Erasmus MC Sophia

&, 22-12-2017 1826

Erasmus MC Q

K|
Sophia Kinderziekenhuis (( \
PAS
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11-1-2018 1 maand na #
Geen druk/asdrukpijn. AF 30 Abd 40

Eraspmus MC O

Sophia Kinderziekenhuis (‘ |
PA'S

2 mnd
FROM links = rechts!

Erasmu;MC 0

-
Sophia Kinderziekenhuis t\ |
J

LS

20
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6 maanden

Erasmus MC O

vvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvv

Sophia Kinderziekenhuis (

PAS

1% jaar

Erasmus MC O

vvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvvv

Sophia Kinderziekenhuis (

N
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Re-modellering kinderfracturen

* NIET ALLES REMODELLEERT!!!!

* Jongetje, 5 jaar 7 maanden. Val van trampoline

Eraspmus MC O

Sophia Kinderziekenhuis (\ |

N

Re-modellering kinderfracturen

Eraamu;MC O

-
Sophia Kinderziekenhuis Kh‘ |

N
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Re-modellering kinderfracturen

* 3 maanden na trauma

Erasmus MC O

Sophia Kinderziekenhuis ( |
4

A

Re-modellering kinderfracturen

* 5 maanden na trauma

Eragr’qy;MC O

&
Sophia Kinderziekenhuis (\ |

N
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Re-modellering kinderfracturen

Erasmus MC 0

R |
Sophia Kinderziekenhuis (‘r\' ‘
PAS

Re-modellering kinderfracturen

!

* 6 maanden na trauma
* FROM

Erasmus MC O

! |
Sophia Kinderziekenhuis ({' |
PAS

24



05-12-2022

Erasmus MC @

.................................

Re-mOd e | | e rl ng kl n d e rfra Ctu re n Sophia Kinderziekenhuis (W
‘y‘

* 3 jaar natrauma

Erasmus MC O
Ty p e fra Ct u re n Sophia Kinderziekenhuis
B v Plastische deformiteit
* In een (pijp) been B
* Langs een groeischijf
* Door de groeischijf — -
Buckle
: Greenstick
‘ ~ Complete
ﬁiie 1-2  Fracture ies in children.

50
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51

Type fracturen

* In een (pijp) been
» COMPLETE FRACTUUR

* Langs een groeischijf
* Door de groeischijf

Erasmus MC @

.................................

Sophia Kinderziekenhuis @
N

e

Splral Obllque Transverse Butterﬂy

Type fracturen

* In een (pijp) been

* Langs een groeischijf
* #in epifyse

* Door de groeischijf

Erasmus MC O

................................

Sophia Kinderziekenhuis (%
N

W o

Avulsion Compression Osteo-Chondral
Figure 2-1 Epiphyseal fractures not involving the growth plate.

26
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Ty p e fra Ct u re n Sophia Kinderziekenhuis q
¥

* In een (pijp) been

* Langs een groeischijf

. .. Salter-Harris classification of | fract
* Door de groeischijf S mr—————

Mo mal Type 1 Tyge 11 Type LI Type IV Type vV

) o 54 gy o
L T ER

Suraight Above Lower or Two or ERasure of
Hross Below Through growth plate
or CRush

53

Erasmus MC O

................................

Salter Harris 1 ‘ﬂ

Sophia Kinderziekenhuis

* Goede prognose

* Vitale delen van de groeischijf blijven aan de epifyse vastzitten

27
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Salter Harris 2

* Door metafyse

* Meest voorkomende type

Erasmus MC @

.................................

7',»' 4,:[
Sophia Kinderziekenhuis (( \

Salter Harris 3

* Door epifyse
* Cave chronische klachten ivm intra-articulaire component

.................................

L
Sophia Kinderziekenhuis ﬂw

N

28
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.................................

Salter Harris 4 @

Sophia Kinderziekenhuis i f

* Door epi- en metafyse (door gehele groeischijf heen)
* Anatomische reductie noodzakelijk en behouden noodzakelijk
* Cave premature fusie

57

Erasmus MC O

.................................

Salter Harris 5 ﬂ

Sophia Kinderziekenhuis 1

* Compressie van groeischijf

* Slechte prognose; vaak premature partiele fusie.
* Laat ontdekt

58
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A p Ofys e fra Ct u re n Sophia Kinderziekenhuis M

* Tractie letsel tgv sterke ligamenten
* Bv rond knie (MCL/LCL), elleboog maar ook eminentiafractuur
* Heup

Meyers en Mckeever classificatie

il
i

AN

Type 1 Type 2

Casus Marly 9 jaar

* Anamnese:
* Van fiets gevallen. Ze kon niet zelf opstaan,
* Hierop is ze naar de SEH in X gegaan.

* Foto’s gemaakt waar niets op gezien is.
* naar huis gestuurd.

* Ze kon echter niet lopen en hield veel pijn.

* Eergisteren is ze voor controle in het ziekenhuis geweest. Hierop
hebben ze opnieuw foto's gemaakt.

60
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61

31-10-2018

Erasmus MC Q

Universitair Medisch Centrum Rotterdam

Sophia Kinderziekenhuis ‘ﬁ

Hor. stralen

12-11-2018

Erasmus MC Q

Universitair Medisch Centrum Rotterdam

Sophia Kinderziekenhuis ‘ﬂ

lichtgebogen knie

31



05-12-2022

Erasmus MC @

.................................

12-11-2018 -

Sophia Kinderziekenhuis

lichtgebogen knie

Gemiste eminentia fractuur = “ ossaal VKB letsel”

63

Erasmus MC O

.................................

Arthroscopische refixatie ZVE
I

32
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Sophia Kinderziekenhuis (( l

PAS

65

trasmusmc

gl
Sophia Kinderziekenhuis ﬂ' ]
PAS
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10-1-2019

- 3 mnd post OK

Erasmus MC Q

7,; l
Sophia Kinderziekenhuis (( l

N

Transitie fracturen

* Overgang kinder <-> volwassen skelet
* Tillaux (SH3)

* Triplane

Erasmus MC O

.................................

7,; il
Sophia Kinderziekenhuis ﬂvl

w

68
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Transitie fracturen (Triplane/ SH4) S
* 10-17 jaar . 24
* Enkelfractuur |
* Complex SH 4 letsel in meerdere vlakken
* 5-15 % enkel# in kinderen
* Tgv partiele sluiting epifysairschijf
* Centraal = anteromediaal 2 posteromediaal = lateraal

o 6O ®
H & e A

69

Erasmus MC Q

Transitie fracturen (Triplane/ SH4)

K|
Sophia Kinderziekenhuis (( \
PAS

* Soms subtiel, hoge verdenking van belang!
* CT-scan

35
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* CT-scan

Transitie fracturen (Triplane/ SH4)

* Soms subtiel, hoge verdenking van belang!

Erasmus MC Q

K|
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Premature fusie

* Sluiten van de groeischijf
* Asafwijkingen

* Lengteverschil

* Leeftijd/restgroei

Erasmus MC G
Sophia Kinderziekenhuis (( \ l
Trauma 80% N
e SH1 5%
e SH2 85%
* SH3 5%
* SH4 5%
* SH5 onbekend
Infectie 10%
Tumor 5%
latrogeen 2%
Straling 2%
Brandwonden 1%
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Premature fusie

e Distale femur

Erasmus MC @

.................................

7',»' 4,:[
Sophia Kinderziekenhuis (( \

39%

* Proximale tibia

18%

 Distale tibia

30%

* Distale radius

* Distale ulna

* Distale fibula

* Proximale humerus

* Proximale phalanx hallux

* Bekken/tri-radiate kraakbeen

73

5%
3%
1%
1%
1%

Premature fusie

* Behandelopties???

* VVerwijderen bar?

* > 50 % fusie geeft hoe dan ook slechte prognose

* Groeij stoppen?

* Percutane epifysiodese

74

trasmusmc

L
Sophia Kinderziekenhuis ﬂw
N

Contral physaal bridge
TN Metaphyseal]
) WG
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Premature fusie

* Andere opties

* Hemi-epifyseodese (guided growth)
* 8-plate

* Distractie osteogenese
* Ringfixateur/hexapod frame (TSF)
* Intramedullaire verlengingspen (Precice/Stryde)

* Acute correctie
* Evt middels plaat/frame

£
W

Erasmus MC Q
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G

uided growth

o

Growth S \“
M

Growth Extra-

physeal

fulcrum

76
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Premature fusie

* Jongen 13 jaar oud, val van fiets

trasmusne 9

K|
Sophia Kinderziekenhuis (( \

N

Premature fusie

4 mnd post-op

Erasmus MC Q

K|
Sophia Kinderziekenhuis (( \
PAS
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Erasmus MC G

Premature fusie ot

N

20 mnd post-op; 32 mnd post-op; 4 cm
2 cm BLV BLV

Krijgt beenverlenging.....

80
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Heupproblemen

¢ Noorwegen
¢ Alle claims via de overheid

e 2012-2018; 0-17 jr ; 487 claims

Claims granted Incidence per Extrapolated no. Incidence
in children 10° children per for the of claims

Type of fracture 0-15years 0-15years? yearP study period granted (%

H H S42.4 Fractures of the distal humerus 8 14 1,384 9,688 0.08
* M nvoor Inaqu uate bEha ndelmg $62.3 Finger/metacarpal fractures 2 32 3,110 21,770 0.009
itei 0, S52.4 Antebrachii fractures 2 9.5 932 6,525 0.03
* Fracturen bovenste extremiteit (26%) g bl - - 3 = &
° Fractu ren Onderste extremltelt (24%) S$82.2 Fractures of shaft of tibia 2 8.7 853 5,971 0.03
¢ Congenitale malformaties (12 %)
Total no. Incidence

Claims of reported
Pediatric hip disease Claims granted cases?

of claims
granted (%)

Q65.0-Q65.9 DDH 23b 8 390° 2.0
M91.1 Perthes disease 5 1 352 0.2
M93.0 Slipped capital

femoral epiphysis 15 10 298 33

* NB geleidelijke toename van aantal claims sinds 2015... Toekomst in NL???

Compensation claims in pediatric orthopedics in Norway between 2012 and 2018: a nationwide study of
487 patients. Horn et al. Acta Orthopaedica 2021
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Total no. Incidence
Claims ofreported ofclaims
Pediatric hip disease Claims granted cases? granted (%)

Q65.0—Q65.9 DDH 23 b 8 390b 2.0 ¥
_ M91.1 Perthesdisease 5 1 352 0.2 -
M93.0 Slipped capital
femoral epiphysis 145 10 298 £

- NB geleidelijke toename van aantal claims sinds 2015... Toekomst in NL???

Compensation claims in pediatric orthopedics in Norway between 2012 and 2018: a nationwide study of 487 patients. Horn et al. Acta Orthopaedica 2021
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Heupproblemen PN
Sophia Kinderziekenhuis ‘T
pird
. Developmental Dyspla5|a of the Hip / DDH
. VeeI voorkomend
e DDH 1:100
* Luxatie 1:1000 -
* 20 % bilateraal \
Subluxatlon Low Dislocation | High Dislocation
AAOS:
" SPECTRUM OF PATHOLOGIC CONDITIONS INVOLVING THE
DEVELOPING HIP. RANGING FROM ACETABULAR DYSPLASIA TO COMPLETE
DISLOCATION OF THE HIP”
82
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Universitair Medisch Centrum Rotterdam

\Na a rO m be h a n d e | e n We D D H ? Sophia Kinderziekenhuis M

* Dysplasie zonder luxatie
* Ongunstig beloop

of all total hip replacement of all total hip replacement
surgeries performed on adults surgeries performed are due
under the age of 50 are due to hip dysplasia.

to hip dysplasia.

Universitair Medisch Centrum Rotterdam

D D H - SC re e n i n g Sophia Kinderziekenhuis iﬂ

* Screening in NL door Consultatieburo / Huisarts / Kinderarts

* “Risico screening”

* 100 % van de kinderen wordt gescreend
* Richtlijn JGZ 2018

* 2 maal in eerste 3 maanden
* Lichamelijk onderzoek
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Gereponeerd

Erasmus MC

Geluxeerd

Erasmus MC g
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D D H - d I a g n OSt I e k Sophia Kinderziekenhuis (( | ‘
N

* Leeftijdsafhankelijk
* Echo tot +/- 6 maanden
* Graf

* Rontgenfoto
* >6mnd

DDH - diagnostiek St 1

* Leeftijdsafhankelijk

* Echo tot +/- 6 maanden
* Graf

* Rontgenfoto
* >6mnd
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Universitair Medisch Centrum Rotterdam

DDH - Screening > 7 maanden SuphiaKinderziekenhuis‘/n

* Lichamelijk onderzoek

* Looppatroon: waggelgang of manklopen, breed perineum en versterkte
lendenlordose

* Beenlengteverschil //é
* Abductieverschil \@
* Klachten (?)
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Sophia Kinderziekenhuis m

Erasmus MC g

Universitair Medisch Centrum Rotterdam

Sophia Kinderziekenhuis ‘ﬂ

92
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Total no. Incidence
Claims of reported of claims ..
Pediatric hip disease Claims granted cases? granted (%) '

Q65.0-Q65.9 DDH 23 b 8 390 b 2.0 ¥
—M91.1 Perthes disease— 51— 352 0.2 o
M93.0 Slipped capital
— femoral epiphysis — 1510 298 3.3

* NB geleidelijke toename van aantal claims sinds 2015... Toekomst in NL???

Compensation claims in pediatric orthopedics in Norway between 2012 and 2018: a nationwide study of 487 patients. Horn et al. Acta Orthopaedica 2021
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Slipped Capital Femoral Epiphysis

o
Sophia Kinderziekenhuis ﬁT

PAS
* SCFE
« Afglijden van de heupkop ey e -
* Postero-inferieure verplaatsing van -
epifyse tov metafyse o
* Verwarrend; het is een verplaatste Fomur—{ Femur
metafyse, de epifyse blijft in het

acetabulum

94
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Universitais Medisch Centrum Rotterdam

SCFE ,

* Rare hip disorder in adolescents (0,2-10; 10.000)
* 60% jongens
* Gem leeftijd jongens 13,5 meisjes 12,0
* >50% > p 95 voor gewicht.

* 50-60% presenteert met bilaterale SCFE

* Cave bij unilaterale presentatie
* Contralaterale slip < 18 maanden

96
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Sophia Kinderziekenhuis M

SCFE

* Behandeling: schroeffixatie (evt
bilateraal)

Erasmus MC @

Universitair Medisch Centrum Rotterdam

Sophia Kinderziekenhuis (ﬂ

SCFE

* Delayed diagnosis

* JPO 2016: 17 weken!!! (0-169)
* Ortho :0wkn (0-0)
« HA : 4 wkn (0-52)
* SEH : 6 wkn (0-104)

Continuing delay in het diagnosis of slipped capital femoral epiphysis. Skaggs et al. JPO 2016

98
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Nely 12 jaar. November 2016

R |
Sophia Kinderziekenhuis (‘r\' ‘
PAS

Erasmus MC O

Nely 14 jaar. Juni 2018

! |
Sophia Kinderziekenhuis ({' |
PAS
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Nely 14 jaar. Juni 2018

7,; l
Sophia Kinderziekenhuis (( l
N
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Status na gr 3 SCFE rechts Erasmus MC @

Sophia Kinderziekenhuis (ﬂ

Posterieur
Achter

Anterieur
Voor

Posterieur
Achter

Anterieur
Voor

103
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Sophia Kinderziekenhuis ﬂ

‘Kindermishandeling is elke vorm van voor een minderjarige bedreigende o
ewelddadige interactie van fysieke, psychische of seksuele aard die de ouders of
andere personen ten opzichte van wie de minderjarige in een relatie van
afhankelijkheid of van onvrijheid staat, actief of passief opdringen, waardoor
ernstige schade wordt berokkend of dre/gt te worden berokkend aan de
minderjarige in de vorm van fysiek of psychisch letsel’ (Jeugdwet 2015).

Kindermishandeling

- Types
- Verwaarlozing 78 %
- Fysiek misbruik 18%
- Sexueel misbruik 9 %
- Psychologisch 8%
1/3 van de jongeren is ooit mishandeld

Prevalentie op SEH’s in Nederland: 0,07 - 1,1 %

108
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Kindermishandeling

Sophia Kinderziekenhuis (ﬁ" 7

N
knmg

* Signalering door

* Alert/ bewust zijn
* 40% slachtoffers heeft “sentinel injury”
* Screenings tools (SPUTOVAMO)

* 2018: KNMG Meldcode huiselijk geweld en

kindermishandeling
* LECK

* Recidiefkans

109

* 30-50% indien niet gerapporteerd

Kindermishandeling

* Risicofactoren

Kind

Eerstgeborene
Ongeplande zwangerschap
Prematuur

Handicap (CP)

Stief kind

110
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Sophia Kinderziekenhuis i@ﬁ :

"N

Ouder

1 ouder gezin

recente sociale stressor
werkloosheid

Drugsgebruik

Lager socio-economische status
Geen sociaal netwerk
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Ki n d e rm iS h a n d e I i n g Sophia Kinderziekenhuis M

* Metafysaire hoekfractuur/ corner fracture

il
™
-

Corner fracture This is pathognomonic of nonaccidental trauma. The
perichondrium holds on to a piece of the comer of the metaphysis
(green). Mechanism of injury is torsion under traction (blue). In the force
(red) travels more proximal through metatphysis and breaks out both

corners, the has been likened to a
“bucket handle.”

Kindermishandeling L
* Ribfracturen M
* Multipele fracturen

* Fracturen van diverse “leeftijd”

112
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Meisje 6 weken oud....
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* - Schedelfractuur

¢ - Subduraal en epiduraal hematoom

* - retinabloedingen

¢ - clavicula fractuur (oud)

« - fracturen humerus rechts (midschacht) en humerus links (distaal)

« - corner fractures distale metafysaire groeischijven van beide ulnae niet uit te sluiten

« - multiple ribfracturen; pulmonaal beiderzijds dorsaal uitgebreide verdichtingen passend bij atelectase dan wel longcontusie
* - miltlaceratie

* - osilium fractuur rechts

« - femur fractuur rechts ; verdenking corner fractuur proximale femur links

. - Ior}dserlbeen rechts: corner fracture van de distale metafysaire groeischijf tibia; mogelijk spiraalfracturen middiafysair zowel in tibia
als fibula

« -onderbeen links: corner fractures ter hoogte van de proximale en distale metafysaire groeischijven van tibia en fibula. Spiraal
fractuur in de distale helft van de tibia

* - multiple contusies

113
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Metafysaire hoek distale tibia
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Sophia Kinderziekenhuis ﬂ' \
PAS
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Multipele ribfracturen

Sophia Kinderziekenhuis (\’ |

N
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Humerus # links en rechts

Sophia Kinderziekenhuis (‘r\' |
A S
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Onderbeen # bdz

gl
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Femur # rechts en na 1 week
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Conclusie

R |
Sophia Kinderziekenhuis “r\' |

R
* We moeten dezelfde "taal” spreken (SH 1-5)

* Kinderen zijn geen kleine volwassen, dus ook niet zo behandelen

* Juiste diagnose/onderkenning is moeilijk
* Trauma, congenitaal, heup

* Remodelling; wanneer wel / wanneer niet

* 2% van epifysair letsels lijdt tot functioneel probleem
* Premature fusie is lastig behandelbaar
* CAVE Kindermishandeling

119

PAEDIATRIC AND ADOLESCENT
LIMB RECONSTRUCTION
SYMPOSIUM

Basics & state of the art developments
International faculty

Eraspaus MC Sophia Children’s Hospital
) i el

kinderorthopedierotterdam.nl Sy
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