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Wat is het RS-virus?
Het RS-virus (voluit: Respiratoir Syncytiaal Virus) is een virus dat een ontsteking in de
luchtwegen veroorzaakt. Hierdoor zwelt het slijmvlies op.

Wat merkt u aan uw kind?

Door de ontsteking maakt het lichaam veel slijm aan. Bij baby’s kan dit zorgen voor
flinke benauwdheid. Door de benauwdheid kunnen problemen met de voeding ontstaan.
Uw kind wordt snel moe en kan daardoor niet genoeg drinken. Zo kan een baby snel
uitdrogen.

De klachten beginnen meestal met neusverkoudheid, hoesten, een geirriteerde keelholte
en soms koorts. Daarna ontstaan soms ook problemen met de longen, zoals piepen en
reutelen.

Roken in de buurt van het kind maakt de klachten erger. Rook zorgt voor longproblemen
en het hoesten wordt erger. Daarom raden we roken sterk af.

De diagnose

De arts stelt de diagnose aan de hand van wat hij ziet bij uw kind. Er is meestal geen
speciaal onderzoek nodig.

Infecties met het RS-virus komen vooral voor van november tot en met april.
Waarschijnlijk komt dat doordat het virus goed kan overleven in droge lucht van
verwarmde huizen. Baby’s van ongeveer twee maanden oud worden vaak het ziekst van
het virus.

Pasgeboren baby’s (eerste 4 tot 6 weken) zijn soms nog beschermd door antistoffen van
de moeder. Ook borstvoeding bevat bescherming. Toch kunnen jonge baby’s het virus
krijgen, want de bescherming is niet altijd genoeg.

Na het tweede levensjaar hebben bijna alle kinderen wel eens een RS-virusinfectie
gehad. Als kinderen ouder worden, worden ze minder ziek van het virus. Maar ze kunnen
het nog wel krijgen.

Kinderen met een hartafwijking, ernstige longproblemen of die te vroeg zijn geboren,
lopen meer risico op ernstige klachten. Ook volwassenen kunnen opnieuw besmet raken.
Meestal krijgen zij dan een stevige verkoudheid. Ouderen die al ziek of zwak zijn, kunnen
wel erg ziek worden van het virus.

Baby’s en jonge kinderen raken vaak besmet door oudere kinderen of volwassenen.
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Hoe raakt een kind besmet?

Het RS-virus zit in druppeltjes uit het neusslijmvlies. Bij hoesten komen deze druppels in
de lucht. De verspreiding gebeurt alleen over een korte afstand. Besmetting gebeurt vaak
via de handen. lemand raakt besmet slijm aan en via de handen belandt het virus op
voorwerpen. Via deze voorwerpen komt het virus weer bij een ander op het neus- of
oogslijmvlies terecht.

Het RS-virus kan buiten het lichaam nog uren overleven. Soms wel meer dan twintig uur,
afhankelijk van de luchtvochtigheid en het opperviak. Op een deurkruk kan een virus
langer overleven dan op een laken.

Na besmetting begint het lichaam meestal na drie tot vijf dagen het virus uit te scheiden.
Dat duurt ongeveer een week. Bij jonge baby’s of kinderen met een zwakke afweer kan
het wel enkele weken duren. In die periode is het kind besmettelijk voor anderen.

Klachten zoals hoesten en reutelen kunnen nog weken aanhouden, ook na een opname
in het ziekenhuis.

Het RS-virus heeft een vetlaagje dat kapotgaat door vetoplossers zoals zeep. Daarom
helpt handen wassen met water en zeep goed om het virus te stoppen.

De behandeling

e Spoelen de neus regelmatig met zout water (fysiologisch zout) of gebruik
xylometazoline neusdruppels.

e Meten van ademhaling, hartslag en zuurstofgehalte met een monitor en
saturatiemeter.

o Als het nodig is, krijgt uw kind extra zuurstof.

e Soms krijgt uw kind medicijnen via een vernevelaar (een kapje op de neus).

e Kan uw kind niet genoeg drinken? Dan krijgt het voeding via een sonde in de neus of
via een infuus.

e Omdat het virus besmettelijk is, ligt uw kind in isolatie. Dit betekent dat medewerkers
beschermende kleding en een mondkapje dragen. Zo voorkomen we verspreiding
naar andere patiénten en collega’s

Vragen?
Heeft u vragen? Neem dan gerust contact op met de verpleging. Wij helpen u graag. Bel
met de Kinderafdeling via (075) 650 2363.
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