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Werkgroep
• Dr. Alber)ne Baauw, kinderarts en Arts Interna)onale Gezondheidszorg en 

Tropengeneeskunde, voorz werkgroep Vluchtelingenkinderen
• Dr. Anna de Haan, psychologe, 
• Said Hamed, huisarts, 
• Dr. Irma Hein, kinder- en jeugdpsychiater, 
• Dr. Joana Kist-van Holthe, kinderarts, 
• Daniëlle Kornet-van der Aa, ontwikkelingspsychologe en onderzoeker, 

AMC-VUMC, 
• Bernice Samson / Marianne Begemann, 
• Dr. Monique Suijker, kinderarts-hematoloog, Nederlandse Vereniging voor 

Kindergeneeskunde, 
• Carina Tap, verpleegkundig specialist



Huidige situa+e:

Vluchtelingenkinderen worden binnen 6 weken na aankomst in Nederland 

beoordeeld door middel van een anamnese en een lichamelijk onderzoek en 

aanvullend gevaccineerd volgens RVP.

à versnippering, wisselende deskundigheid en wisselingen van standplaats

Doelstelling nieuwe richtlijn:

Naast standard JGZ onderzoek, standaard aanvullend bloed- en feces en 

psychosociaal onderzoek. Tevens con+nuïteit van zorg te verbeteren. 

Vraag aan NWKP: 

Meedenken over beleid screening en behandeling tav parasitaire infec+es.
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Achtergrond
In 2015: 19,010 vluchtelingen kinderen < 18 jaar waarvan 3859 AMA

170,000 kinderen geboren in Nederland

Specifieke problemen bij vluchtelingekinderen

• ondervoeding, bloedarmoede, erfelijke ziektes van de rode bloedcel (o.a. 

thalassemie, sikkelcelziekte en G6PD), infecQeziekten, micronutriënten

deficiënQes en incomplete vaccinaQe status. 

• Problemen met betrekking tot hun psychische gezondheid.
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Baauw et al. 2019 Health 
1161 needs of refugee children iden:fied on arrival in recep:on countries – a systema:c review and meta- 1162 analysis , SubmiEed.



• Het kernprobleem is dat er nauwelijks tot geen data beschikbaar zijn van 

de medische gezondheidsrisico’s van vluchtelingenkinderen die Nederland 

binnenkomen. 



Huidige aanbevelingen tav parasitologische infec5es

Standard

- Land van herkomst

• Schistosomiasis serologie bij alle kinderen uit Sub-Sahara Afrika (SSA)

• Strongyloides sereologie bij alle kinderen uit SSA en Azie die mogelijk 

immuunincompetent zijn 
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Mogelijk iets ruimer?



Indica'e op basis van klachtenpatroon
1. Darminfec,es 
• Alle kinderen met klachten van diarree 
• Alle kinderen met klachten van buikpijn 

PCR feces (Giardia Lamblia, Entamoeba histololy4ca) en 1 maal feces wormen 

Behandel alle kinderen met albendazol ?
(afwachten advies Vereniging van Parasitologie /Europese richtlijn)

2. Onderzoek naar malaria bij koorts 
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Giardia lamblia

- Randomized clinical trials giardia treatment
- metronidazole, 3nidazole, albendazole, 

mebendazole, and nitazoxanide (not paromomycine).
- outcomes: parasitological cure/ clinical cure

A total of 19 studies included à 1817 pa3ents
1441 children

• albendazol 1dd 400mg is as effec3ve as metronidazol 3dd 500 mg
• less side effects
• easier to dose

Drugs for treating giardiasis. Cochrane Database Syst Rev. 2012 Dec 12

Therapy Giardia; Cochrane review 2012

Drugs for treating giardiasis. Cochrane Database Syst Rev. 2012 Dec 12



Europese richtlijn

1Medical care for migrant children in Europe: a prac5cal recommenda5on for first and follow-up appointments. 
Lenneke Schrier, Corinne Wyder et  al. . European Journal of Pediatrics . Published online 26 June 2019



Ons advies? 
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