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REIZEN MET EEN  

(AANGEBOREN) HARTAANDOENING 
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 Reizen op grote hoogte 

 Fit om te vliegen ? 

 PM / ICD & de luchthaven 

 Reizen naar de zon 

 Reizen met bloedverdunners 

 De reisverzekering 

 Belangrijke documenten 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

Machu Picchu – Peru – 2430 m 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

Lhasa – Tibet – 3656 m 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

Kilimanjaro – Tanzania – 5895 m 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

O2 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

>4000m: HFx2 

Meer ES 

 

Hyperventilatie > 1500 m 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

inspanningscapaciteit 10% / 1000 m 
FIT VOOR VERTREK  
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

Acute hoogteziekte 

 ¼ > 1850m 

 4 à 10h na beklimming 

 Hoofdpijn EN duizeligheid, ijlhoofdigheid, 

misselijkheid, braken, slaapproblemen 

 

Hersenoedeem 

 > 3000 m 

 gangstoornissen, slaperigheid, coma 

 afwijkend neurologisch onderzoek 

 

‘Vocht op de longen’ 

 > 2500 m 

 na 2-5 dagen 

 Kortademigheid en hoest 
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‘HOOGTEZIEKTE’ 

 

PREVENTIE 
 

 DENK NA OVER DE HOOGTE ; TRAAG STIJGEN !!! 

 VERMIJD LANDING OP GROTE HOOGTE 

 PLAN EERST BEZOEK AAN MATIGE HOOGTE 

 VOORZIE TIJD VOOR ACCLIMATISATIE (1500-2500 m) 

 VERMIJD/ BEPERK INSPANNINGEN EERSTE DAGEN 

 SLAAPPLAATS OP LAGERE HOOGTE  

 OVERLEG MET JE ARTS IVM MEDICATIE 

 DRINK VOLDOENDE (1liter / 1000m hoogte) 

 LUISTER NAAR JE LICHAAM  ! (hartslag < 100 bpm) 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

CUSCO – Peru – 3399 m 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

 

BEHANDELING 
 

 DALEN !!! zeker bij long- of hersenoedeem 

 O2 toediening zo mogelijk 

 IN medicatie (plaspillen – cortisone – vasodilator) 

 Preventief : te overwegen bij landing grote hoogte 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

AANDACHTSPUNTEN BIJ 

AANGEBOREN HARTAFWIJKINGEN 
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REIZEN OP GROTE HOOGTE 

AANBEVELINGEN BIJ  

AANGEBOREN HARTAFWIJKINGEN 

> 1800 m  

Sterk gedaalde insp capaciteit 

 O2 saturatie < 85% 

 Ernstige pulmonale hypertensie 
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VLIEGEN 
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FIT OM TE VLIEGEN ? 
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FIT OM TE VLIEGEN ? 

Cabinedruk (commercieel)  

= 1500 (à 2500 m hoogte) 

 

Kortere blootstelling 

 

Zuurstoftoediening 

 

Preventie klontervorming 
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FIT OM TE VLIEGEN ? 

AAN BOORD 
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ECONOMY CLASS SYNDROME 

Risico 2/10000 (vlucht 4-8h) 

Risico x 25 (vlucht > 8h) 

 

 

 

 

BELANGRIJKE RISICOFACTOREN 

 VG van klonters/longembool 

 Recente operatie < 1 maand 

 Zwangerschap 

 Lange vlucht  > 6h 
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ECONOMY CLASS SYNDROME 

Dag 0 en 1 

 

 

 



30 

AIRPORT SECURITY 
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AIRPORT SECURITY 

Metaal detector gate 

 Kans op EM interferentie klein ; Alarm ! 

 Niet in blijven stilstaan ! Op een 

normaal tempo doorstappen 

 Verwittig personeel ; toon ICD/PM kaart 

Hand metaal detector 

 ICD shock beschreven 

 Voorkeur voor ‘hand search’ 

 Verwittig personeel ; toon ICD/PM-

kaart 
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VIBRATIES 

Take off 

Landing 

Turbulence 

R/ magneet 

R/ program 
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REIZEN NAAR DE ZON 
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REIZEN NAAR DE ZON 

Death Valley, USA – gemiddeld 47°C 
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REIZEN NAAR DE ZON 

New Dehli – 47°C (05/2016)  
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REIZEN NAAR DE ZON 

 belang van acclimatisering ! 

 zoek de schaduw op ! (12-15h) (hart Tx !) 

 geen zware inspanning eerste dagen, zeker niet 

op het middaguur 

 belang van kledij (bedekkend ; hoofddeksel) 

 zonnecrème op onbedekte huid (o/d 4h en na 

zwemmen) – factor ≥ 30 

 opgepast warme + vochtige omgeving 
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REIZEN NAAR DE ZON 

ACCLIMATISERING 
 

 herhaalde blootstelling (1 à 1.5 u/d) 

 volledig na 10 – 14 dd 

 toename zweetsecretie (tot 2 liter/d) 

 effect verloren na 1 maand 

 fysieke activiteit traag opbouwen (2 à 3 u/d) 

bij voorkeur ‘s morgens en ‘s avonds 

 vochtinname voor-tijdens-na inspanning 

 voor inspanning 150-300 ml / 15 min 

 dorst zwakke stimulans 

 1,5l vocht / liter zweet (/kg gewichtsverlies) 

 voedinginname na inspanning (zout !) 
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REIZEN NAAR DE ZON 
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REIZEN NAAR DE ZON 
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REIZEN NAAR DE ZON 

VOCHTAFDRIJVERS 
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REIZEN EN BLOEDVERDUNNERS 

VOORZORGEN 

 

 extra INR controles  

 exotische voeding (vit K) 

 overmatige alcoholinname kan effect versterken 

 vermijd nieuwe risico activiteiten (trauma) 

 antibiotica : kunnen effect versterken 

 anti-malaria: start voor vertrek met INR-controle 

 infectie: kan effect verminderen 

 diarree/braken: kan effect versterken 
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REIZEN EN BLOEDVERDUNNERS 



43 

REIZEN EN INFECTIES 

NA HART TX : kies je bestemming zorgvuldig !   
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REIZEN EN INFECTIES 

 COOK IT, PEEL IT, BOIL IT OR FORGET IT 

 Was steeds je handen voor het eten 

 Vermijd kraantjeswater of ijsblokjes 

 Mijdt voeding van straatventers (roomijs) 

 Kies een hygiënische verblijfplaats 
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REIZEN EN INFECTIES 

 

BIJ AANSLEPENDE KOORTS 

EN VERHOOGD RISICO OP 

ENDOCARDITIS : 

 

BLOEDKWEKEN !!! 

voor start antibiotica 
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REISVERZEKERING 

 Tijdig te booken (> 1 maand op voorhand) 

 Informeer bij uw verzekeraar ! 

 Voorafbestaande aandoening niet standaard verzekerd ! 

 Annulatie / bijstand / repatriëring 
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NIET TE VERGETEN 

 Samenvatting medische voorgeschiedenis (vertaald) 

 Medicatielijst (productnamen ipv merknamen) 

 PM / ICD –pas 

 Medisch ID 

 Verklaring nood aan O2-therapie 

 Documenten reisverzekering 

 Contactgegevens behandelende artsen 

 Contactgegevens familieleden 

  

  Neem genoeg medicijnen mee (in handbagage) 

 Pas de klok aan aan je bestemming (stipte inname medicatie) 

 Bewaar je geneesmiddelen correct (mijden zonlicht, etc). 
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NIET TE VERGETEN 

  

 

 

 

 

 

 

           MEDICAL ID  
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GESPECIALISEERDE CENTRA 
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Yasmina De Block 



BEDANKT VOOR JE AANDACHT ! 
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