Digestieve problemen bij baby's

1. Naam van de cursus: "Digestieve problemen bij baby's (2 dagdelen)"

2. CV (zie bijlage)

3. Lesinhoud

· Begrip van normale en abnormale fysiologie van de pasgeborene omtrent de spijsvertering.
· Begrip van de evolutie van zuigen, slikken, ademen
· Begrip van de ademhaling in rust
· Begrip van het slikken bij een pasgeborene
· Begrip van de evolutie van de oro-pharynx
· Begrip van het verschil tussen de manier van zuigen bij borstvoeding en bij flesvoeding
· Begrip van het moment van introductie van vaste voeding  en de visie van Gill Rapley
· Begrip van de fysiologische maaginhoud van de baby  
· Begrip van de voordelen van borstvoeding op moeder en kind
· Begrip van de samenstelling moedermelk
· Begrip van de fysiologische maaginhoud van een pasgeborene
· Begrip van verschillende visies omtrent de impact van voeding van de zogende vrouw op de moedermelk en de baby
· Begrip van de soorten kunstvoeding en indikkingsmiddelen
· Begrip van normale ontlasting
· Begrip van diverse problemen aangaande de voeding:
· zuigproblemen, slikproblemen, voedselweigeren, onrust bij het drinken: mogelijke oorzaken en aanpak
· Voedselovergevoeligheden
· Koemelkeiwitallergie
· Lactose-intolerantie
· Coeliakie
· Begrip van de mogelijke impact van prematuriteit, ziekte en allergieën/voedingsovergevoeligheden op mogelijke eetproblemen en spijsverteringsongemakken  
· Begrip van fysiologische en afysiologische reflux (GER/GERD)
· verschillende vormen van reflux: projectielbraken, spugen, regurgitaties, inwendige reflux
· Pathofysiologie van GERD
· Redenen dat een baby gevoeliger is voor reflux
· Symptomen van GER en GERD
· Reguliere onderzoeken en behandelingen 
· Osteopatische visie
· Begrip van diverse darmproblemen, osteopatische aandachtspunten en safety
· Afwijkende ontlasting
· Diarree
· Constipatie
· Krampjes
· Begrip van mogelijkheden in advisering bij borstvoeding bij:
· Hyperlactatie
· Hypolactatie
· Borstontsteking/kloven
· Begrip van objectivering van het ritme van een kind adh van een ritmekaart
· Begrip van normaal en afwijkend slaapgedrag
· Begrip van de verschillende bewustzijnsstadia volgens Dr. Brazelton.  


4. Leerdoelen

· De osteopaat weet hoe de normale evolutie van de oro-pharynx verloopt en hoe dit impact heeft op de manier van zuigen, slikken en ademen bij een baby.
· De osteopaat heeft kennis van het verschil tussen de manier van zuigen bij borstvoeding en bij flesvoeding
· De osteopaat kan herkennen of een baby toe is aan vaste voeding volgens de visie van Rapley en de moeder hier advies rond geven.  
· De osteopaat weet wat de voordelen zijn van borstvoeding op moeder en kind, kent het verschil tussen voor- en achtermelk, weet wat de fysiologische maaginhoud van een pasgeborene is en hoe de frequentie van voedingen en het aanbieden van 1 of 2 borsten tijdens de maaltijd impact kan hebben op de samenstelling van de moedermelk alsook de spijsvertering van de baby.
· De osteopaat is in staat om aan de moeder uit te leggen wat een mogelijke impact kan zijn van haar voeding als ze borstvoeding geeft.   
· De osteopaat weet welke soorten kunstvoedingen en indikkingsmiddelen er worden gegeven en bij welke indicatie.
· De osteopaat herkent normale en afwijkende ontlasting, dit zowel betreffende frequentie, geur, kleur en constistentie. 
· De osteopaat heeft kennis van de mogelijke oorzaken van zuigproblemen, slikproblemen, voedselweigeren, onrust bij het drinken, weet wat osteopathie hierin kan betekenen alsook wat hij ouders kan adviseren
· De osteopaat is bekend met de mogelijke impact van prematuriteit, ziekte en allergieën/voedingsovergevoeligheden op mogelijke eetproblemen en spijsverteringsongemakken  
· De osteopaat kent de rol van maagzuur en kent het verschil tussen fysiologische en afysiologische reflux (GER/GERD) en de verschillende vormen van reflux: projectielbraken, spugen, regurgitaties, inwendige reflux. Hij herkent de symptomen van GER en GERD, de regulieren onderzoeken en behandelingen en welke osteopatische aandachtspunten er zijn.
· De osteopaat heeft herkent afwijkende ontlasting bij een baby.
· De osteopaat kan een moeder adviezen geven bij hyperlactatie, hypolactatie, borstontsteking/kloven
· De osteopaat herkent wat normaal fysiologisch babygedrag is en wat pathologisch babygedrag is ten aanzien van eetgedrag, plas, ontlasting, tonus, alertheid en slaapgedrag en weet wanneer hij moet doorverwijzen naar een arts. 
· De osteopaat kan een ritmekaart beoordelen en dit samenvoegen met de andere informatie die hij tijdens de consultatie verkrijgt via anamnese, inspectie en onderzoek.
· De osteopaat kan normaal en afwijkend slaapgedrag herkennen.
· De osteopaat kent de verschillende bewustzijnsstadia volgens Dr. Brazelton.  


Testing: bespreking van casussen (baby's) 

Tijdens deze interactieve les worden diverse casussen doorgenomen waarover de leerlingen thuis een opdracht moesten maken.
De osteopaat werd gevraagd een ritmekaart te beoordelen en hieruit informatie te halen over het slaapgedrag, de voedingen, het huilgedrag en de ontlastingen & plasjes van de baby.
Nadien wordt de patiënt besproken: anamnese, inspectie, onderzoek en ritmekaart worden samengelegd en classicaal bekijken we een mogelijk behandelplan en advisering.
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