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Multidisciplinaire gespecialiseerde wondzorg Wondzorgcategorie Il Wondzorgcategorie IV

Wondzorgcategorie |
Patiénten met een wond waarbij behandeling noodzakelijk maar niet spoedeisend is en met behulp van basiswondzorg moet kunnen genezen.
Voorbeeld: Traumatische onderbeenwond met een goede genezingstendens.

Wondzorgcategorie |l

Patiénten met een wond waarvoor behandeling snel gestart dient te worden (spoedeisend) maar waarbij de wond binnen drie weken moet kunnen
genezen met behulp van basiswondzorg. Voor behandeling en wondzorg dienen waar mogelijk bijoehorende (aandoeningsspecifieke) richtlijnen
gevolgd te worden.

Voorbeeld: Een patiént met een (oppervilakkige) brandwond of een skin tear (laceratie).

Wondzorgcategorie Ili

Patiénten met een wond (niet spoedeisend) die na drie weken, ondanks basiswondzorg (volgens geldende richtlijnen), onvoldoende genezing
vertoont*. Bij deze categorie volstaat basiswondzorg niet en is multidisciplinaire, gespecialiseerde wondzorg nodig.

Voorbeeld: Een patiént met een niet genezende decubituswond of een niet genezend arterieel ulcus zonder complicerende factoren.

Wondzorgcategorie IV

Patiénten met een wond waarvoor behandeling spoedeisend is omdat de wond functie- of orgaanbedreigend is, of zelfs levensbedreigend. Doorgaans
betreft het (traumatische) wonden waarbij diepere structuren dan de huid beschadigd kunnen zijn, of bestaande wonden met secundaire regionale of
systemische infectieverschijnselen. Deze patiénten dienen direct gezien te worden op de SEH of door een expertteam.

Voorbeeld: Een patiént met een uitgebreid/groot huiddefect na trauma, ernstige brandwonden.
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