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Vroege infectie herkennen bij uw baby 
 
Uw baby is opgenomen ter observatie omdat hij/zij een verhoogde kans heeft op het 
krijgen van een infectie. Dit kan zijn omdat er risicofactoren zijn bij uw baby (te vroeg 
geboren zijn, koorts, andere symptomen) of bij moeder (eerdere baby met groep B-

streptokokken (GBS-ziekte) na de geboorte, ernstige infectie of koorts bij moeder 
tijdens de bevalling). De kans dat uw baby na de opname in het ziekenhuis nog ziek 

wordt, is aanwezig. Daarom wordt in deze folder uitgelegd waar u op moet letten en 
wanneer u uw verloskundige of huisarts moet waarschuwen.  
 
Infectie 
Wanneer een pasgeboren baby binnen drie 
dagen na de geboorte door een infectie ziek 
wordt, noemen wij dit vroege vorm van een 
infectie bij een pasgeboren baby. Deze 
infectie kan mild verlopen maar ook ernstig.  
Een bacterie die voor deze vroege infecties bij 
pasgeboren baby’s kan zorgen, is de groep B-
streptokokken. GBS komt voor bij één op de 
vijf zwangere vrouwen, zonder dat zij hiervan 
klachten hebben. Deze vrouwen, ook wel 
draagster genoemd, dragen deze bacteriën 
dan bij zich in de vagina (schede). Dat kan 
meestal geen kwaad, maar een klein aantal 
baby’s wordt ziek. Naast GBS kunnen ook 
andere bacteriën leiden tot deze vroege vorm 
van een infectie bij baby's.. 
 
Waar moet u op letten bij uw baby?  
Een baby kan langzaam of soms heel snel 
ziek worden. Als zij ziek zijn, kunnen zij:  
 Een grauwe kleur hebben; 
 Een ander gedrag laten zien. Bijvoorbeeld 

ontroostbaar huilen of lusteloosheid); 
 Slecht drinken;  
 Een te lage (lager dan 36°C) of te hoge 

(hoger dan 38°C) lichaamstemperatuur 
hebben;  

 Snel of kreunend ademhalen waarbij de 
neusvleugels bewegen. 

 
Deze klachten worden bij een baby gezien als 
alarmsignalen. Het is dan noodzakelijk om 
snel met uw verloskundige of huisarts te 
bellen, die u zo nodig doorverwijst naar het  
ziekenhuis.  

Er is niet altijd sprake van een (ernstige) 
infectie. Echter, als de kinderarts vermoedt 
dat uw baby een infectie heeft, wordt hij/zij 
opgenomen. Er wordt dan nader onderzoek 
gedaan en behandeling met antibiotica via 
een infuus gestart. Dit onderzoek bestaat uit 
onder andere een bloedkweek en 
bloedonderzoek. Het kan ook nodig zijn om 
een ruggenprik te verrichten. 
 
Vragen 
Heeft u vragen? Stel deze dan aan de 
behandelend specialist, verloskundige, 
verpleegkundige of huisarts. Wij vinden het 
belangrijk dat u goed begrijpt wat er aan de 
hand is.  
 
Telefoonnummers  
 U neemt altijd eerst contact op met uw 

huisarts of verloskundige 

 De afdeling neonatologie: 088 708 44 51 

 
Check uw dossier op MijnZGT 
MijnZGT is het patiëntenportaal van ZGT. U 

kunt op MijnZGT via uw computer, tablet of 

mobiel delen van uw medisch dossier inzien, 

persoonlijke gegevens checken, of 

bijvoorbeeld vragenlijsten invullen die wij 

voor u hebben klaargezet. Kijk voor meer 

informatie op: zgt.nl/mijnzgt. 

https://www.zgt.nl/patienten-en-bezoekers/inloggen-in-mijnzgt/

