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Timing ‘KP rug/been/arm pijn’ zonder operatie in VG : 

Niets moét gebeuren, tenzij uitval van zenuwbanen, dan best dringend heelkundig advies.

Steeds rode én gele vlaggen documenteren en ernaar handelen !

Multidisciplinair benaderen én behandelen !

1. cervicaal : 

enkel halspijn (eventueel uitstraling tot schouder/schouderblad ): 

- eerste 2 weken: uitsluiten rode vlaggen door anamnese en KO- medicamenteus behandelen


- nadien : kiné , als rode vlaggen uitgesloten


- eventueel manuele therapie / advies fysische geneesheer


- vanaf week 2-3 : te plannen NMR, maar annuleren als  het beter gaat

- als na 3 maanden nog klachten : advies neurochirurgie en/of pijnkliniek( facettaire behandeling eventueel)

hals én armpijn : 

· eerste 2 weken : uitsluiten rode vlaggen door anamnese en KO-medicamenteus behandelen en licht mobiliseren

· indien na 1 week nog last : 

afspraak te maken voor week 3-4 : 

NMR hals

cervicale peridurale infiltratie minstens 2 dagen na NMR ( cfr.voorwaarden prikken cervicale peridurale)

emg indien geen duidelijkheid kliniek/beeldvorming

verder conservatief ( medicamenteus, kiné, eventueel manuele therapie) behandelen

- controle huisarts begin week 3 :

 indien duidelijk veel beter , annulatie afspraken NMR/ infiltratie/emg

indien nog steeds armpijn : infiltratie zoals gepland en controle consultatie bij huisarts minstens 1 week na tweede infiltratie ;  zo geen resultaat voor armpijn : overleg /verwijzing naar fysiotherapeut, neurochirurg, pijnspecialist,.….


- indien armklachten > 3 maanden : consultatie fysiotherapie-neurochirurgie-pijnkliniek

2. lumbaal : 

enkel rugpijn ( eventueel uitstraling tot boven de knie ) : 

· eerste 2 weken: uitsluiten rode vlaggen door anamnese en KO- medicamenteus behandelen en mobiliseren

· nadien : kiné , als rode vlaggen uitgesloten

· eventueel manuele therapie / advies fysische geneesheer

· vanaf week 2-3 : eventueel te plannen NMR/CT, maar annuleren als  het beter gaat

· als na 3 maanden nog klachten : advies pijnkliniek ( facettaire behandeling eventueel, wortelbehandeling, discus) en/of advies neurochirurgie

rug-én beenpijn unilateraal ( bilateraal ) tot onder de knie , zonder operatie in VG : 

· eerste 2 weken conservatief : anamnese en KO-medicamenteus, lichte relatieve mobilisatie, zo mogelijk

· indien na 1 week nog last in het been : afspraken te maken voor week 3-4

· afspraak NMR liefst ( eventueel CT) en afspraak wortelinfiltratie lumbaal

· afspraak emg enkel indien geen duidelijkheid na vgl. Kliniek/beeldvorming

- begin week 3 ,controle huisarts :

 indien duidelijk veel beter , annulatie afspraken NMR/ infiltratie/emg

indien nog steeds rug/beenpijn : infiltratie zoals gepland en controle consultatie bij huisarts minstens 1 week na tweede infiltratie ;  zo geen resultaat voor beenpijn : overleg /verwijzing naar fysiotherapeut, neurochirurg, pijnspecialist….

· indien > 3 maanden klachten : consultatie pijnkliniek ( proefwortels/proefsympaticus ) / revalidatie/neurochirurgie

Alle klachten nog aanwezig of nieuwe pijnklachten na hals- rugoperatie : herevaluatie ( consultatie-afspraak ) bij chirurg,  pijnspecialist en revalidatiearts ( multidisciplinair overleg gewenst )

Red flags  : 

< 20 jaar en > 50 jaar eerste keer rug/been/armklachten

hoog energetisch trauma

continue progressieve niet mechanische pijn

thoracale pijn

VG maligniteit,

Systemische steroïden

Drug abusus, HIV, immunosuppressie, koorts

Algemene malaise,

Gewichtsverlies,

Persisterende ernstige restrictie lumbale flexie

Cauda equina syndroom

Inflammatoire/systeem aandoeningen

Yellow flags: evolutie naar chronificatie: 

- hoge angst / depressie / catastroferende scores: cfr.psychediagnostische vragenlijsten 

-veelvuldige behandelingen met ongewenste neveneffecten

-pijnmedicatie zonder effect

-toenemende functionele beperkingen

-velerlei aan klachten

-toenemend psychisch en emotioneel onwelbevinden

-toenemend sociaal isolement

-conflicten met hulpverleners
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