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Ries van den Biggelaar,
longarts in opleiding.

“Een plotse uitstoot van lucht tegen een 
intermitterend gesloten glottis, wat een 
karakteristiek geluid veroorzaakt.”

(probleemgeorienteerd denken in de longgeneeskunde, de tijdstroom 2010)

Hoe gaat hoesten in zijn werk?Hoe gaat hoesten in zijn werk? Hoe gaat hoesten in zijn werk?Hoe gaat hoesten in zijn werk?

Hoesten bestaat uit 4 fase:
1. Inspiratoire fase
Een diepe inademing

2. Compressie fase
De glottis wordt gesloten terwijl de uitademing start. Druk in de thorax holte De glottis wordt gesloten terwijl de uitademing start. Druk in de thorax holte 
wordt opgebouwd tot ongeveer zo’n 13 Kpa.

3. Expiratiefase 
Plots open van de glottis, waardoor bijvoorbeeld slijm van de bronchuswand 
wordt gescheurd.

4. Relaxatiefase
Ontspannen van de uitademingsspieren.

(longziekten, Demedts et al, 1999)
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Acute hoest. < 3 weken

Subacute hoest. 3-8 weken

Ch i h h 8 kChronische hoest. > 8 weken

Hoesten is van levensbelang.
◦ Het verdedigd de luchtpijp tegen ongewenste 

stoffen en voorwerpen.

◦ Mogelijke gevolgen bij geen hoestreflex; 
verstikking, longontsteking.
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Johnston SL et al. AJRCCM 1996;154:654-60

Alarmsymptomen bij oudere kinderen en 
volwassenen:

Ernstig ziek (koorts, tachypneu en/of 
verwardheid, sufheid). 
Ernstige dyspneuErnstige dyspneu.
Hemoptoë.
Pijn vastzittend aan de ademhaling.
Piepende ademhaling.
gewichtsverlies

Alarmbellen bij klinische bevindingen:

Tachypnoe
Cyanose
D i bij iDemping bij percussie
Bronchiaal ademgeruis
Crepitaties

X-thorax
Flow-volume
Bronchoscopie
Eventueel overleg met ziekenhuis.

Ieder chronisch hoesten begint met acuut 
hoesten.

ERS Handbook 2010
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Longziekten
-normale X-thorax

- abnormale X-thorax
Non-structural

ACE-Inhibitors

Tobacco

longziekten
Copd
Astma

Interstitiël

Gastro
-Oesophageal

Reflux
Post-nasal Drip

-allergische rhinitis
-bacteriële sinusitis

Tobacco

Habit Cough

Up to date cough evaluation

Normal X-thorax
Gastro-oesophageal 
reflux
P l D i

Abnormale
X-thorax

LongkankerPost-nasal Drip
rokershoest/ 
Chronische Bronchitis
Astma
COPD
Bronchiectasis 
Corpus alienum

Longkanker
hartfalen
Infectie/ TBC 
longfibrose
Pleuravocht

Chronisch hoesten is in 10% 
tot 40%  van de gevallen
gerelateerd met GORD.

.

Pneumonie.

gedilateerde
oesophagus

AspiratieAspiratie pneumoniepneumonie. . 
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ERS Handbook 2010

Normaal COPD

COPD
Roken gerelateerd.
Persisterende luchtwegobstructie

GOLD classificatie 
Tiffeneau index70%
GOLD I FEV1≪80%
GOLD II 50-80%
GOLD III 30-50%
GOLD IV ≪ 30%

Variabele luchtwegobstrucie
◦ Gevarieerd klachtenpatroon en obstructie
Geassocieerd met atopie

h h l k kl hDroge hoest, nachtelijke klachten
Periode van kortademigheid
Voorkomen op alle leeftijden.

Triggers
sport
roken

Allergenen
bomen
gras roken

koudelucht
oesophageal Reflux
beroepgerelateerd.

gras
schimmels
huisstofmijt
huisdieren
beroepgerelateerd
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roken

Neutrofiele infiltratie
G bl llGoblet cellen
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Adapted from: Fletcher et al, Br Med J 1977.
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