
Kindervoetensymposium  
 



Heleen Staal 

Tenengang 



Gaan lopen 

• Embryonale ontwikkeling 
– Eerste aanleg hersenen 
– Laatste aanleg uitstulpingen die  
  benen en tenen vormen 
– Aanleg botten, spieren en pezen in de 6de  week 
– Bewegen benen 8e -10e week 



Gaan lopen 

• Geboorte  
• Rijping, zenuwbanen worden geïsoleerd, 

myelinisatie 
• Van symmetrisch naar asymmetrisch 
• Kruipen asymmetrisch 
• Los lopen,  

– gemiddeld bij 18 maanden 



Waarom tenen lopen 

• Jonge kinderen normaal 
• Van tenen naar plat van endo naar exo 
• Tot leeftijd 2 jaar 
• Na 3 jaar tgv aandoening 

http://images.google.nl/imgres?imgurl=http://www.orthopedie-amphia.nl/files/thumb/Figuren_voor_patienteninformatie_figuren_kinderorthopedie_290_212_toeing_in.jpg&imgrefurl=http://www.orthopedie-amphia.nl/paginas/84-toeing-in.html&usg=__MpOHfRfF0hNZh097ONc58Y850wM=&h=212&w=223&sz=17&hl=nl&start=20&tbnid=2VYOIqvvQ8I-WM:&tbnh=102&tbnw=107&prev=/images?q=anteversie+heup&gbv=2&ndsp=18&hl=nl&sa=N&start=18


Gewoonte   

• Kinderen kunnen gewend zijn aan het 
tenenlopen (habituele tenenloper) 
– Autisme, ADHD 



Neurologisch  

• Hersenen 
– spaticiteit 

• Ruggemerg  
– Thetered cord 
– Syringomyelie 

•  Overig 
– Hereditaire spastische paraparese 
– Dystonie 
– HMSN 

 



Motorisch  

• Spierziekten 
– Duchenne 
– Congenitale Myopathie 



Anatomisch  

• Korte kuitspieren 
– groeispurt 

• Afwijkingen skelet 
• Artrogrypose 
• St na klompvoet 



Aanvullend onderzoek  

• Afhankelijk van de vermoedelijke oorzaak 
– Röntgenfoto voeten 
– MRI schedel en/of ruggenmerg 
– Bloedonderzoek (CK) 
– ECHO spieren 
– EMG 
– Spierbioptie  



Aanvullend onderzoek  

• Afhankelijk van de vermoedelijke oorzaak 
– Loopanalyse 

• Voorvoet landing 
• Snelle heelrise  
• EMG activiteit kuitmusculatuur 

 
 

– Verwijzing psychiatrie bij verdenking autisme 



Complicaties? 

• Klein contact oppervlak 
• Onhandige motoriek 
• Secundaire AP verkorting 

 



Behandeling instructie  
• Instructie aan ouder en kind 

– Bewust de hielen eerst neer zetten 
– Spelletje waarbij het kind op platte voeten staat 
– Niet altijd ‘op je tenen’ moeten lopen 

• Regelmatig blote voeten rondlopen 
– Informatie via de voetzool 
– Voet- en beenspieren trainen 

• Kinderfysiotherapie  
– eventueel intermitterend 

• Schoenadvies 
– soepele lage schoenen met een harde zool 



Behandeling spalken 

• Nachtspalken 
– Statisch  
– Dynamisch 

• Dagspalken (AFO) 
• Gips behandeling (OBG/BBG) 

– ongeveer 4-6 weken 
– Gipswissels 
– Eenzijdig of beiderzijds 



Behandeling operatie 

• Botulinetoxine 
• Achillespees verlenging 
• Gastroc of soleus 

– Z-plastiek 
– Gradueel  
– Myotenotomie  

 



Nabehandeling 

• Botulinetoxine – gipsredressie of spalken 
• Achillespees verlenging 

– Gips 
– Tape  
– Walker 
– Spalken 
– Oefenen! 



Vragen?  
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