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Actueel

I llse uan Dq Werf, wonduerpleeghundíge op de wondpolí uan
, Jacqueline uan Díik, uerpleeghundíge op de pijnpoli in het
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afuijhende reactie met ouergroei uan
endotheelcellen met een structuur die lijkt op

Het heeÍt een sponsachtige,
díeprode hleur.

Foto's: Dr. Elena Conde MD, Phd, Dermatologist, Hospítal Lrníuersitarío InÍorrta Leonor, Madríd
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Híer zien we een branilwond
met hApergranulatie en met

e e n b lo emho ola chtig uite fl íjh.

>> lnleiding
Gronulotieweefsel wordt tijdens het proces von
wondgenezing oongemookt om de wond te vullen.
Als gronulotieweefsel boven het niveou von de
gezonde huid uitkomt, spreken we von hyper-
gronulotie. Hypergronulotie vertroogt echter de
wondgenezing doordot de epitheelrond er niet
goed overheen kon groeien. In dot gevol kon het
epitheel niet sluiten over de wond en moet men
de hypergronulotie verwijderen. Hierbij is het
belongrijk om de oorzook von hypergronulotie
te onderzoekenl. Oorzoken von het ontstoon von
hypergronulotie kunnen zijn dot men te long
doorbehondeld heeft met gronulotieweefsel-
bevorderende middelen, door een infectie, irri-
totie von een vreemd lichoom (von bijvoorbeeld
verbondvezels of hechtingen), externe wrijving
(door supropubisch kotheter woorbij de kotheter
constont wrijving mookt op de huid met ols
gevolge een ontstekingsreoctie) en ollergenen2.
Chirurgisch kon men de hypergronulotie curet-
teren (wegschropen) of oonstippen met zilver-
nitroot of met lokole corticosteroïden behondelen.
Kenmerken von hypergronulotie zijn rood brok-
kelig, glonzend weefsel boven het niveou von de
omliggende huid. Het komt voor bij bijvoorbeeld
brondwonden, veneuze wonden en doorlig-
wonden3. Een overvloedige groei von gronulotie-
weefsel kon voorofgoon oon een mogelijk ontste-
king en moet doorom oltijd worden behondeld{.
Hypergronulotieweefsel is meestol niet pUnlijk
voor de potiënt, omdot er zichnog moor weinig
zenuwen bevinden in het weefsel. Omdot hyper-

Actueel

gronulotieweefsel nog geen epitheel omvot, blijft
het vochtig en kwetsboor weefsel. Het vochtige
ospect von hypergronulotieweefsel betekent dot
het een ideole omstondigheid is voor kolonisotie
von bocteriën en de vorming von biofilms.

Er is veel voriatie in de proktijk in de behondeling
von wonden woorbij hypergronulotie is ontstoon.
Als wondverpleegkundige in opleiding oon
U-Consultoncy is zelfreflectie noor eigen hondelen
door middel von Evidence Bosed onderzoek
belongrijk; dit sluit oon bij het competentieprofiel
von een wondverpleegkundige. In dot koder is een
literotuuronderzoek gedoonó met de volgende
vroogstelling:

De hoofdvroog is:

Is ziluernitraat behandeling effectieuer dan een
behandeling metTerra-Cortríl zalf bij wonden
met hApergranulatie op de tijd tot wondsluitíng?

Methode
Er is een literotuurstudie verricht en vio een
enquëte is in koort gebrocht wot de ervoring is
von zorgverleners. Voor het literotuuronderzoek
is gebruik gemookt von de volgende dotoboses:
Pubmed, Science-Direct, Google Scholor, Upto-
Dote, Emcore en Embose. Om op een zo breed
mogelijke wijze informotie te kunnen verzomelen,
zijn er zowel Nederlondstalige- ols Engelstolige
zoektermen gebruikt. De gebruikte zoektermen in
het Nederlonds zijn: hypergranulatie, witdulees,
b eh andeling, zilu er n itr aat en Ter ra-Co rtr il. >>
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100?o natuurlijke dressings en gel
voor snellere genezing van
stagnerende en complexe wonden

Casus: stagnerende r,vond na chirurg sche sternotomie

. Herstelt de natuurlijke ECIV

. Reinigt de wond

. Creèert structuur voor nieuwe celgroei

' Stimuleert collageenvorming, ce migratie en epitheliaiisatie
. Ondersteunt het imuunsysteem

. Kan tot 7 dagen in situ blijven

INNovATros IN (BIo)AcTIvE lryouND MANÀCEMENT

Biologie.nl
Verrrieuyvend i n woncigenezing

SiologiQ,

ffi
Nanogen

Kostenefficiënt

Nanoger kan wordei b€ste d
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groothafde en Blolog Q

fib{oblast!

Overgrànulalion

KeràtlnGytet
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» De Engelse zoektermen zijn: hypergranulation,
treatment, ouergranulation, síluer nitrate, siluer-
nitrate stich, Terra-Cortril, Terca-Cortril oíntment.

Bij een eerste zoeksessie kwomen 21 resultaten
noor voren woorvon op bosis von een somenvot-
ting en obstroct negen ortikelen geschikt leken.
Met behulp von de sneeuwbqlmethode werden
nog eens twee ortikelen gevonden. Uiteindelijk
zijn er no het lezen von het hele ortikel vier bruik-
bore ortikelen en een richtlun gevonden met
verschillende levels of evidence.

Resultaten

Zilvernitroot
Het contoct tussen het wild vlees en de punt von
de zilvernitroot potlood mog niet longer don twee
minuten duren..ln de proktijk wordt het zilver-
nitroot meestol ingewreven op het gebied met
hypergronulotie. Zilvernitroot mog olleen worden
gebruikt bij kleine defectenl. Het voordeel van
zilvernitroot is dot het onmiddellijk effect heeft.
Zilvernitroot kon echter de wondgenezing
vertrogen, omdot de wond weer in de onstekings-
fose von de genezing goot. Zilvernitroot is bijtend
en wordt niet oonbevolen bij longdurige of over-
motig gebruik?. Het nodeel von zilvernitroot is
dot het schode kon geven aon de omliggende huid
en pijn geeft5. De frequentie voor het gebruik von
zilvernitroot is meestol een of enkele opplicoties
per week, ofhonkelijk von de hypergronulotier.
Waard et al (2014) geeft oon om drie à vier
dogen tot eens in de twee weken zilvernitroot
te gebruiken2. Johnson (2015) geeftoon dot de
normole behondeling een duur heeft von één à vier
dogen, totdot het weefsel volledig is ofgevlokt?.
De toepossing von zilvernitroot moet worden
gedoon door een bekwoom persoon. Wonneer
zilvernitroot uitloopt, kon NoCl 0,9olo worden
gebruikt; dit heft de werking von zilvernitroot op{. >)
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Actueel I

>> Terro-Gortril
Lokole corticosteroïden, zools Terro-Cortril,
worden toegepost voor de behondeling von
hypergronulotie. Terro-Cortril bestoot uit twee

octieve ingrediënten, nomelijk hydrocortison en

oxytetrocycline: het vermindert ontstekingen en

bestrijdt infecties. Het vermindert de ontstekings-
reoctie moor kon de wondsluiting vertrogenT.
Bij een groot defect wordt Terro-Cortril huidzolf
gebruikt bij de behondeling von hypergronulotie.
Deze zolf wordt rechtstreeks op de hypergronu-
Iotie oongebrocht en hierover wordt een vetver-
bond oongebrocht. De behondeling wordt vijf
dogen oongehouden. Meestol is don de hypergro-
nulotie weg 1. Corticosteroïden zijn effectief bij het

verminderen gronulotieweefsel en het bevorderen
von de genezing bij chirurgische wonden en

brondwondent. Vonuit de oonnome dot hyper-
gronulotie een teken von een ontstekingsreoctie
is, hebben lokole corticosteroïden effect bij de

behondeling von hypergronulotie 2.

Uit het literotuuronderzoek komt noor voren dot
er geen duidelijkheid bestoot ols het goot om de

meest effectieve behondelmethode (zilvernitroot
ofTerro-Cortril) wonneer sproke is von hypergro-
nulotie in relotie tot de tUd tot wondsluiting.
Wel is gebleken dot zilvernitroot wordt toegepost
bij kleine defecten en Terro Cortril bij een groot
defect (Fíguurí,).>>

Figuur t
Factoren die een

rol spelen bij de keuze

voor een bepaalde

behandelmethode

ïERM-CI)RïRIL ?
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Litero.tuuronderzoek

- Kleine wonden
- Niet bij langdurig/overmatig

gebruik
- Kan bijtend zijn
- Kan schade geven aan

omliggende huid
- Geeft snel eÍfect
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Praktijkonderzoek

- Kleine wonden
- Bij langdurig gebruik
- Kortdurendevorming hypergranulatie
- Minder vriendelijk
- Gebruik bij niet pijnlijke wond
- Wanneer geen inÍectie aanwezig is
- Bij groot herstellend vermogen
- Relatieí goedkoop

- Bij oorzaken anders dan ontstaan door de wond
(lichaamsvreemd materiaal)

Literatuuronderzoeh

Grote wonden

Onbalans in de wond

Vermindert ontstekíngsreactie Praktijkonderzoek

- Grote wond
- Onbalans in de wond
- Bij aanwezigheid inÍectie
- Langdurige vorming hypergranulatie

Weinig lrerstellend vermogen
- Kortdurend gebruik tot maximaal twee weken
- Relaïief duur
- Gebruik bij pijnlijke wond
. lndien hypergranulatre is ontstaan door

aanwezigheid van wond
- VriendelÍjk voor patiént
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>> Enquëte
Er is een enquëte uitgezet onder twintig beroeps-

beoefenoren von wondexpertise centro/wond-
poli's, bestoonde uit ortsen, verpleegkundig speci-

olisten, wondconsulenten, wondverpleegkundigen

en verpleegkundigen. De respons op de enquëte

bedroeg 650lo, dertien von de twintig respondenten

hebben de enquéte ingevuld.

Een kleine meerderheid von de respondenten
geeft oon bij hypergronulotie gebruik te moken

von zilvernitroot; de onderen gebruiken Terro-

Cortil, gebruiken beide middelen of possen

een wond-debridement toe. Twee respondenten

die beide wondbehondelmethoden gebruiken,

ervoren geen verschil in effectiviteit in relotie
tot tUdsduur von wondherstel. De ofweging die

respondenten moken om voor een bepoolde

wondbehondelmethode te kiezen bij wonden

met hypergronulatie zijn: type wond (grootte,

verwochte duur von bestoon hypergronulotie-
weefsel, mcte von hypergronulotie, infectie

oonwezig, herstellend vermogen wond), potiënt-
foctoren (comfort en pijnintensiteit von wond),

overige foctoren (verwochte duur von gebruik
wondmoteriool, gebruiksgemok, kosten). Verder

komt noor voren dot zilvernitroot gebruikt wordt
bij kleine wondjes woorbij verwocht wordt dot
de hypergronulotie kortdurend oonwezig is, de

wond snel herstelt en geen infectie oonwezig is.

Er wordt voor Terro-Cortril gekozen wonneer von

het tegenovergestelde sproke is (FiguurT).

Conclusie
Er blijkt vonuit de Iiterotuur geen duidelijke voor-
keur te bestoon voor een von beide wondbehondel-

methoden. AIs het goot om de effectiviteit in tUd

tot wondherstel, beschrijft de literotuur dot beide

wondbehondelmethoden vertrogend kunnen

werken op de wondg enezing.

BEIDE

WONDDEBRlDEMENT

Actueel

Zowel uit het literotuuronderzoek ols vonuit de

proktijk wordt zilvernitroot toegepost bij kleine

wonden;het kon nomelijk bijtend zijn en is

doordoor minder vriendelijk voor de potiënt.

Terro-Cortril kon worden gebruikt bij grotere

wonden met een onbolons; het vermindert de

ontstekingsreoctie en kon doormee gebruikt
worden ols er sproke is von een infectie.

De behondeling von hypergronulotie wordt met
nome gekozen op bosis von ervoring en op bosis

von de grootte von de wond met hypergronulotie.
Uit de enquëte blijkt dot bij longdurig gebruik
voor zilvernitroot wordt gekozen terwijl dit
vonuit de literotuur wordt ontroden. Wel is

gebleken dot bij wonden met hypergronulotie
geen gebruik gemookt dient te worden von

schuimverbond, hydrogel of hydrocolloïden. r
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