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Chirurgie Met ambu: verdenking polsfractuur +2x vagale collaps

Lichamelijk onderzoek

Opvang volgens ATLS

Primary Survey:

A: Ademweg vrij. CWK niet drukpijnlijk

B: Ademfrequentie 12/min, saturatie 95%, geen zichtbaar
thoracaal letsel, geen cyanose, halsvenen niet gestuwd,
trachea is in midline, longgeluiden normaal, thorax niet
drukpijnlijk.

C: RR 116/74, HF 52/minuut regulair, hartgeluiden geen
evidente souffle, huid vitale kleur, CR <3 sec, buik
soepel, bekken stabiel, femora in lijn en niet pijnlijk.
D: E4 M6 V5, PEARRL, geen lateralisatie.

E: Temperatuur 36.3.

Secondary Survey:

Hoofd: schaafwond bovenlip en kin, geen battle sign/raccoon
eyes, ossale structuren niet drukpijnlijk, geen uitvloed
uit neus of oren.

Schouders: claviculae niet drukpijnlijk, schouders mobiel.
Bovenste extremiteiten: geen drukpijn over humeruskop
li/re, olecranon 1i, wel drukpijn olecranon re, klein
hematoom. Geen drukpijn radiuskop li/re.

Onderste extremiteiten: geen drukpijn over femurkop li/re,
patella li/re, fibulakop li/re, mediale en laterale
malleolus li/re, voet NV intact. Oppervlakkige schaafwonden
beide knieen.

TWK en LWK: wervels niet drukpijnlijk, geen scheefstand.

Primary survey

Vagale collaps = tijdelijk bewustzijnsverlies. Tijdens zo’n collaps daalt de bloeddruk en de hartslag,
waardoor doorbloeding van de hersenen afneemt en een wegraking kan ontstaan. Bekende
uitlokkende factor voor vagale collaps is pijn. Bron: google

CWHK = cervicale wervelkolom, de wervelkolom nek
CR kleiner dan 3 = goede doorbloeding van de ledematen

E4 M6 V5 = deel van neurologisch onderzoek, geeft aan dat je goed bewustzijn hebt, dus niet
bewusteloos of zo. (EMV is snelle manier om je bewustzijn te scoren)

PEARRL - Pupillen, Gelijk eaqual), Rond, Reatief op licht; Geen Lateralisatie

Secondary survey

Battle sign — teken van ernstig hoofd- hersenletsel, ontstaat bij een schedelbasisfractuur (google)
raccoon eyes = brilhematoom, teken van ernstig hersenletsel.
Olecranon - benig deel van de ellepijp aan de achterkant van de ellepijp (google)

(Verder op volgende pagina)



FOTO 2

Pols rechts: hematoom dorsale zijde wan de hand aan basis
MT4=5, met forse drukpijn terplaatse, tevens milde drukpijn
distale radius met minimale asdrukpijm. Geen drukpijn
tabatiere. NV imtact. Functie antalgisch beperkt.

Pols links: klein hematoom tpy thenar met milde zwelling,
minimale drukpijn tpv tabatiere antomigue, distale radius
niet drukpijnlijk, geen asdrukpijn, digiti geen asdrukpijn.
NV intact. FROM.

Aanvullend onderzoek

ECG: sinusbradycardie 51/min, IM hartas, normale
geleidingstijden, geen path 0's, iets spitse T-toppen, geen
T=topinversies; normale R-topprogressie.

X-pols/shand rechts (eigen interpretatie): fractuur/fissuur
basis MC4 en mogelijk ook basis MCS rechts, zonder
dislocatie, tevens klein fragment subcapitale MCS
%-elleboog rechts: geen fractuur, geen afstaand fatpad
X-scaphoid/pols links: geen fractuur

Conclusie
Fractuur/fissuur basis MC4 en mogelijk ook MCS rechts

Beleid

Tetanusvaccinatie toegediend

Intrinsic plus rechts 3 weken

= Over 1 week gipswissel op gipskamer

= Iom Cardioloog: geen indicatie om sotalol te verlagen
Afspraak maken - gipsverbandmeester

Tabatiere — kuiltje aan de basis van de duim
NV intact - nv = nervus vagus (hersenzenuw)
FROM = full range of motion, dus: geen bewegingsbeperking in gewricht

Aanvullend onderzoek

Subcapitale MC5 = een MC5 = breuk 5° middenhandsbeentje, veel voorkomende breuk in de hand,
veroorzaakt door val of slag. Behandeling kan conservatief zijn met gips of tape. Soms operatie nodig (

google)
Foto 3 - oa nav overdracht ambulance, denk ik

vr 05 sep 2025 Anamnese
10:04

Spoedeisende Hulp Event: Tijdens wandeling naar apotheek gestruikeld over de

weqg. Voorover gestruikeld, met beide armen opgevangen. 0ok
Lip geschaafd. Niet BBZ. Geen trauma capitis.

Overdracht ambulance

A/ vrij

B/ niet drukpijnlijk thoracaal, sat 95%

C/ 103/58, sinusbradycardie, syncope 10 sec, afwijkend ECG
-> AF zoals bekend + spitse T-toppen

D/ PEARLL, glucose 5,7

E/ verdenking distale radius#

Pijnstilling van ambu 2 pcm

vr 05 sep 2025 Beloop
1004

Spoedeisende Hulp Verpleegkundige rapportage (naslag): ©5-09-2025 10:04 -

Meer LSM van der (Lenny)
- ECG

diclofenac 50mg

intrinsic plus gips rechts
mitella
- tetanus

1



Niet BBZ = niet buiten bewustzijn
Capitis =HOOFD
Distale radius = onderste deel, bij de pols gelegen deel van het spaakbeen

Beloop.

Intrinsic = vingers gebogen ingipsen; spieren zijn dan lang; als je e recht ingipst, zijn ze kort en kost het
later meer moeite ze weer lang te krijgen



