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Symptomen die kunnen wijzen op EDS 
 

Symptomen die kunnen wijzen op een van de types EDS bij kinderen zijn: gegeneraliseerde 

gewrichtshypermobiliteit, een overrekbare huid en atrofische littekens. De hypermobiliteit en de 

rekbaarheid van de huid moeten op een heel specifieke manier getest worden.  

Andere symptomen die kunnen wijzen op EDS bij kinderen zijn: gelokaliseerde hypermobiliteit, pijn, 

snel blauwe plekken hebben en orthostatische hypotensie.  

Het is belangrijk te beseffen dat hypermobiliteit bij kleine kinderen normaal is en dat de mate van 

hypermobiliteit langzaam afneemt tot de puberteit. Om deze reden kan tot de leeftijd van 6 jaar 

hypermobiliteit niet objectief worden vastgesteld. De hypermobiliteit kan wel tot klachten leiden die 

behandeld moeten worden. 

Hypermobiliteit kan worden vastgesteld aan de hand van de Beighton score, die wordt vastgesteld 

door onderzoek aan de knieën, de rug, de ellebogen, de polsen en de pinken van een patiënt. Een 

score van 6 of hoger (van maximaal) voor kinderen voor de puberteit en een score van 5 of hoger 

voor kinderen na de puberteit is een teken dat er sprake is van gegeneraliseerde hypermobiliteit. Het 

is belangrijk dat de testen op exact de juiste manier uitgevoerd worden, omdat de Beighton score 

anders vals positief kan zijn.  

Hoe wordt de diagnose EDS gesteld 

 

Een gespecialiseerde arts moet kijken naar de mate van hypermobiliteit, en vervolgens naar de 

verschillende criteria van de verschillende types EDS. Alle types, behalve hEDS, vereisen genetisch 

onderzoek voor een specifieke diagnose.  

Voor een hEDS-diagnose moet er een positieve Beighton score zijn, daarnaast moet er een score van 

5 of meer van gerelateerde symptomen zijn, een positieve familiegeschiedenis zijn of worden 

voldaan aan de criteria van pijn en gewrichtsinstabiliteit. Zie ook: https://ehlers-danlos.nl/heds-en-

hsd-criteria/ 

Genetisch onderzoek 

Voor de andere types EDS is het belangrijk om eerst naar de specifieke criteria te kijken, waarna de 

vermoede diagnose bevestigd kan worden door genetisch onderzoek. Voor de specifieke criteria 

verwijzen we naar https://ehlers-danlos.nl/over-ehlers-danlos/typen/.  
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Het is belangrijk bij kinderen goed te letten op tekenen die kunnen wijzen op vasculaire EDS, 

vanwege de grote implicaties die dit met zich meebrengt. Bij kinderen zijn tekenen die hierop kunnen 

wijzen: een familielid met vEDS, een dunne en doorschijnende huid, karakteristieke 

gezichtskenmerken (geen oorlellen, terugtrekkend tandvlees, dunne lippen, een spits gezicht en ook 

dun haar) spontane klaplong en hypermobiliteit in de kleine gewrichten. 

Bij kinderen zijn er ook specifieke symptomen die kunnen wijzen op een zeer zeldzaam type EDS. Dit 

zijn: tweezijdige heupdysplasie bij aEDS, extreem kwetsbare huid bij dEDS, aangeboren hypotonie en 

kyfoscoliose bij kEDS, aangeboren contracturen bij mEDS.  
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