Multidisciplinaire aanpak van
schisis in humanitaire setting







Vlissies schisis

- [ndonesie




Schisis

- meest voorkomende aangeboren
aangezichtsafwijking (1 op 800 geboortes)




Schisis

. tast meerdere delen en functies van gelaat aan
(uiterlijk, spraak, horen etc)
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Multidisciplinaire aanpak

- team van specialisten betrokken bij behandeling
(plastisch chirurg, orthodontist, mond-, kaak- en
aangezichtschirurg, logopedie etc)
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Chirurgisch behandelschema

- lipsluiting: 3 maanden

oot 1

- gehemeltesluiting: 12 - 15 maanden
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Niet-chirurgische
pbehandelingen

- logopedie/spraak- en taalontwikkeling




Schisis en 3e wereldlanden

- In ontwikkelingslanden komt 2 tot 3 maal vaker
voor (1 op 250 tot 400 geboortes)
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Problemen 3e wereldlanden

. armoede, vervuiling

- slechte infrastructuur




Problemen 3e wereldlanden

- slecht (of geen) toegankelijke gezondheidszorg

p | | d | I | / |
“_.E:'.__:'-.:\:g::’.' :.'._ :A‘.:‘; - ‘“,;-'; ' Y1%ea L .g\_-ll SRS i Wi ) :- el ,-_.:" =T fE2s ! g .,g.h.-'“_“ ‘-: ,‘_,._ i ."_4 '/i:"i =, ._';", ‘_‘!‘A', i~ .'f R e :' il o S ,_i ) oo '.A: A ".’ :: I; ] g.-'l:_ : 7 "\—'._ i . =
e . 2 IBAS X T e T cc 2o Ml L e Ly o LV, e 25 Mg |l e USRS ohe T A gl P Srnslly ar s e S BAS R O e f ot BT
e e | Py R TP SOl N ] [ ol ¢ s = v A PYE Sl 1N AT N = B e n A e e e LN, II"T e R T O S e e - | *, . AR L R L
X 3 . = ¢ " FNY \ / W 4 ™\ = N1 o ) -“,.~' = "."~ 11 T vt o

(]

A e =l _‘ 3
el =iy -" I-:] ""’.‘ ] s

) e e ol 1 b e

-
N

T




Voorwaarden “state of the art”
en ‘sustainable cleft care”

- |lokale politiek/vergunning team/veiligheid
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Voorwaarden “state of the art”
en ‘sustainable cleft care”

.- klein team, lokaal ziekenhuis/medewerkers,
opleiding
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Voorwaarden “state of the art”
en ‘sustainable cleft care”

- geen voluntourism!

ekleurde kmdés -0D 'e—facebook' roﬂel '

https://www.mo.be/dossiers/voluntourism



https://www.veto.be/artikel/ga-je-voor-fotos-met-gekleurde-kindjes-op-je-facebookprofiel
https://www.mo.be/dossiers/voluntourism
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Resultaten 09/2008 - 01/2020

- 1910 kinderen op gewicht via melkproject
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Resultaten 09/2008 - 01/2020

- 9076 logopedie sessies sinds 2013




Projecten

- promotie

. evaluaties
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