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Uitgangsvraag 
Wat zijn prognostische factoren ten aanzien van het beloop van CP? 

Aanbeveling 

Vanwege het ongunstig effect van mentale retardatie, epilepsie en respiratoire complicaties 
op de prognose van CP, is de kinderarts, die kindergeneeskundige expertise heeft op deze 
drie gebieden, de meest aangewezen specialist om hierover te adviseren aan het 
behandelteam. 

Overwegingen 
Bij de interpretatie van bovengenoemde getallen, met name wat betreft de overleving, dient 
men zich te realiseren dat deze veelal zijn gebaseerd op een andere periode dan waarin we nu 
leven. Men dient daarnaast voorzichtig te zijn om epidemiologische gegevens te vertalen naar 
individuele gevallen. 
 
Veel studies die prognostische factoren beschrijven, includeren niet alleen kinderen met 
spastische CP, maar ook met dyskinetische, ataxische CP of mengvormen. Het aantal 
geïncludeerde niet-spastische kinderen met CP loopt uiteen van 4% tot meer dan 30% in de 
verschillende studies. Dit kan de beschreven resultaten m.b.t. de functionele prognose, 
bijvoorbeeld de loopprognose hebben beïnvloed. In die studies die het type CP mede hebben 
onderzocht, blijkt dat de loopprognose ongunstiger is bij de spastische quadriplegie en de 
dyskinetische CP (Gorter 2004, Wichers 2001, Bottos 1995, Watt 1989). De grote spreiding in 
leeftijd die beschreven wordt met betrekking tot het nog verkrijgen van zelfstandige 
loopvaardigheid kan hier ook mee samenhangen. Waarschijnlijk is de aanwezigheid van 
gemengde typen bewegingsstoornissen en dyskinetische bewegingsstoornissen de reden van 
deze grote spreiding. 
 
De GMFCS als prognostisch meetinstrument is bruikbaar vanaf het 2e tot het 12e levensjaar, 
daarna kan een achteruitgang gezien worden in de verschillende al bereikte motorische 
mijlpalen. Uit retrospectief onderzoek blijkt bijvoorbeeld dat spastische kinderen in de categorie 
GMFCS-3 (in staat tot lopen met loophulpmiddel), die nooit binnenshuis los gelopen hebben, 
later hun loopvaardigheid weer verliezen. Kinderen in dezelfde GMFCS-3 categorie die wel in 
huis iets los kunnen lopen, behouden hun loopvaardigheid in de regel. 
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