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1. Wondgenezing 
Primaire wondgenezing
Deze wondgenezing vindt plaats bij kleinere won-
den waarvan de wondranden niet ver uit elkaar 
liggen (bv. gehechte wonden en schaafwonden). 
Binnen 24 uur verkleven deze wondranden. Hierop 
volgt een ontstekingsreactie die eventuele bacte-
riën en dood weefsel opruimt, dit duurt ook onge-
veer een dag. Na ongeveer 72 uur begint nieuw 
bindweefsel met capillairen te groeien in het 
gebied waar de wond zat. Vervolgens groeit er weer 
epitheel over het granulatieweefsel (jong weef-
sel op de bodem van een wond) heen. Dit geneest 
vanaf de wondranden naar het midden toe en wordt 
uiteindelijk littekenweefsel. 

Secundaire wondgenezing
Hierbij is er sprake van grotere, diepe wonden, 
waarvan de randen verder uit elkaar liggen. Er kan 
ook sprake zijn van een infectie of complicatie. 
Doordat de wondranden verder van elkaar afliggen, 
worden deze niet eerst gesloten, maar wordt deze 
afstand overbrugd door granulatieweefsel. Ver-
der verloopt het proces hetzelfde als bij primaire 
wondgenezing, alleen duurt het wat langer. De duur 
hangt af van 6 factoren: grootte van de wond, hoe 
ver de wondranden uit elkaar staan, hoeveelheid 
dood weefsel, algemene conditie van de patiënt, 
bloedvoorziening en complicaties in de genezing. 
Omdat er een groot stuk overbrugd moet worden, 
kan het ook voorkomen dat de genezing op ver-
schillende plaatsen in een andere fase zit. 
 
Fasen wondgenezing
De wondgenezing is in 4 fasen op te delen, nadat 
de bloedstolling is opgetreden:
1) Ontstekingsfase: Acute ontstekingscellen wor-
den aangetrokken. Hierbij kunnen 5 ontstekings-
verschijnselen optreden: calor, tumor, rubor, dolor 
en functio leasa (warmte, zwelling, rood worden, 
pijn en verminderd functioneren).
2) Vorming van granulatieweefsel: Door de 
uitscheidingsstoffen van de ontstekingscellen 
(ontstekingsmediatoren) worden er verschillende 
witte bloedcellen aangetrokken, gaan fibroblas-
ten delen en worden er nieuwe vaatjes gevormd.  
Fibroblasten zijn cellen die de extracellulaire 

matrix aanmaken, dit is het belang-
rijkste bestandsdeel van het gra-
nulatieweefsel. Voor de vorming 
van granulatieweefsel zijn ook bepaalde voedings-
stoffen nodig: eiwitten, mineralen, vitamine A en 
C, zuurstof en het hormoon groeifactor. De witte 
bloedcellen hebben als functie alle bacteriën en 
andere lichaamsvreemde stoffen op te ruimen.
3) Vorming van littekenweefsel: Het litteken-
weefsel wordt kleiner en verandert van kleur, van 
rood naar wit door de afname van bloedvaatjes. 
4) Remodelleringsfase: Overmatige extracellu-
laire matrix wordt afgebroken door enzymen en 
er worden nieuwe bloedvaatjes gevormd. Verder 
kan er bij secundaire wondgenezing ook wond 
contractie plaatsvinden, waardoor het litteken gaat 
verkleinen. Dit komt door myofibroblasten, dit 
zijn fibroblasten met karakteristieken van gladde 
spiercellen, waardoor ze zich kunnen samentrekken 
(contraheren). 
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2. Bloedstolling en korstvorming
Wanneer er een wondje ontstaat waarbij een 
bloedvat is beschadigd (zoals wanneer je in je 
vinger snijdt), gaat het bloed stollen en zal er een 
korstje vormen.

Bloedstolling
Voordat het bloed gaat stollen, trekken de bloedva-
ten rond de wond samen. Dit heet vasoconstrictie 
en zorgt ervoor dat er minder bloed uit de wond 
stroomt. Bloed stolt door het samenklonteren van 
bloedplaatjes. Deze zijn 2-3 micrometer in door-
snede en omdat ze geen celkern hebben, hebben 
ze maar een korte levensduur: ongeveer 10 da-
gen. Normaal gesproken scheidt de wand van een 
bloedvat verschillende stofjes uit die de stolling van 
bloed tegengaan. Wanneer het bloedvat kapot is, 
komt het onderliggend bindweefsel bloot te lig-
gen. De bloedplaatjes reageren hierop door zich 
te hechten aan het bindweefsel en aan elkaar. De 
bloedplaatjes zelf scheiden ook verschillende stof-
jes uit om meer plaatjes aan te trekken en aan el-
kaar te blijven kleven. Zo ontstaat een eerste ‘plug’ 
op de opening: dit wordt een aggregaat genoemd. 

Figuur 1: bloedplaatjes zoals in het bloed (links) en samenge-
klonterd (rechts)
Deze plug is op zichzelf niet stabiel genoeg om 
bestand te zijn tegen de stroming van het bloed en 
moet daarom gestabiliseerd worden. Dit gebeurt 
door de vorming van fibrine. Dit is een eiwit dat 
normaal gesproken als fibrinogeen in het bloed 
voorkomt. Wanneer er een wondje ontstaat, worden 
verschillende factoren geactiveerd. Dit activeren 
van stollingsfactoren wordt de stollingscascade 
genoemd. Vitamine K is belangrijk voor de activa-
tie van sommige van deze factoren. De geactiveer-
de factoren leiden uiteindelijk tot de activatie van 
trombine, een enzym dat het fibrinogeen omzet 
in fibrine. Het fibrine gaat tussen de bloedplaatjes 
zitten en vormt hier draden. Deze fibrinedraden 
stabiliseren de plug en zorgen dat er een stabiele 
omgeving is om de genezing te laten gebeuren. 

Figuur 2: close-up van de uiteindelijke bloedprop

Wanneer het bloedvat hersteld is, worden de fibrin-
edraden weer afgebroken. Dit gebeurt door plas-
mine, een enzym dat wordt gevormd uit plasmi-
nogeen. Net als fibrinogeen is het dus als inactieve 
vorm aanwezig in het bloed. Wanneer het stolsel 
klaar is om verwijderd te worden, wordt plasmi-
nogeen omgezet in plasmine, wat de fibrine kapot 
knipt. Hierdoor zal het stolsel uit elkaar vallen en 
kan het worden opgeruimd door het lichaam.

Korstvorming
Een korstje ontstaat wanneer de plug die is opge-
bouwd uit bloedplaatjes en fibrine opdroogt. Wan-
neer deze prop is blootgesteld aan de buitenlucht 
zal deze indrogen en samentrekken, wat resulteert 
in het vormen van een korst. Een korstje bestaat 
dus uit bloedplaatjes en fibrinedraden. Korstjes 
vallen er vanzelf af wanneer deze wordt afgebroken 
door plasmine. Ga deze er dus niet zelf af pulken; 
hierdoor gaat het wondje van het bloedvat weer 
open en begint het hele verhaal weer opnieuw.

Figuur 3: hier vormt een korstje bij een wond aan de vinger
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3. Flauwvallen
Met flauwvallen wordt een plotseling en voorbij-
gaand verlies van bewustzijn als gevolg van een 
afname van bloed naar de hersenen bedoeld. De 
medische term hiervoor is vasovagale collaps.
Daarmee wordt direct duidelijk welke mechanis-
men betrokken zijn bij flauwvallen:
‘Vaso’ van bloedvaten, en ‘vagaal’ van de nervus 
vagus, de ‘zwervende’ zenuw. Zowel het hart- 
en vaatstelsel, als het zenuwstelsel spelen dus 
een rol in de oorzaak van flauwvallen. Deze vaso-
vagale reflex zorgt voor een sterke daling van de 
bloeddruk, waarbij tijdelijk te weinig bloed naar de 
hersenen gaat. Hierbij kan men kortdurend het be-
wustzijn verliezen (syncope), en zelfs omvallen 
(collaps). 

Autonome zenuwstelsel
De bloeddruk en het hartritme worden gere-
guleerd door het autonome zenuwstelsel. Dit 
zenuwstelsel regelt alle lichaamsreflexen waarvan 
we ons niet bewust zijn. Het kan worden uitgesplitst 
in een actie-deel, het orthosympathische deel, 
en een rust-deel, het parasympathische deel. Van 
dit parasympatische deel is de nervus vagus een 
belangrijk onderdeel. 
Deze systemen zijn beide continue in werking, en 
door meer activatie of juist remming van een van 
beide is de totaalbalans richting actie of rust. Bij 
actie gaan zowel de bloeddruk als het hartritme 
omhoog en wordt het bloed naar de belangrijke 
organen en naar de spieren in het lichaam ge-
stuurd. In rust zakken de bloeddruk en het hartrit-
me, en gaat het bloed bijvoorbeeld naar de darmen, 
zodat deze in rust aan de vertering en opname van 
voedingstoffen kunnen beginnen. 

Zwaartekracht
Omdat de mens rechtop staat, heeft zwaartekracht 
een belangrijke invloed op de bloedstroom. Bloed 
moet vanuit de benen actief terug worden gebracht 
naar het hart, tegen de zwaartekracht in. Hierbij 
werken bijvoorbeeld de kuitspieren als stuwende 
kracht naar boven. Bij rechtop gaan staan, vanuit 
ligging, kan men ook duizelig worden en zwart voor 
de ogen, alsof men gaat flauwvallen. Het lichaam 
reageert dan te traag op het veranderde effect 

van de zwaartekracht op de bloed-
stroom. Anders gezegd: het ortho-
sympatische zenuwstelsel reageert 
te traag met het verhogen van de bloeddruk. We 
noemen dit ook wel orthostatische hypotensie. 

Vasovagale reflex
Bij de vasovagale reflex wordt tegelijkertijd het 
actieve-orthosympathische zenuwstelsel geremd, 
en het rust-parasympathische zenuwstelsel ge-
activeerd. Hierdoor daalt de bloeddruk en het 
hartritme fors, gaat er te weinig bloed naar de 
hersenen, en val je flauw. 
Dit kan uitgelokt worden door hevige emoties of 
pijn, via zenuwreflexbanen naar de hersenen. Maar 
ook door een lage bloeddruk, waarbij te weinig 
bloedvolume in de hartkamers zit tijdens het sa-
menknijpen. Denk hierbij aan ophoping van bloed 
in de benen bij lang stilstaan, of verwijde bloed-
vaten in de huid om lichaamswarmte kwijt te raken 
in een warme omgeving, of door plastabletten 
waarbij er minder vocht in de vaten is. 
Dat klinkt tegenstrijdig: een vasovagale reflex 
waarbij de bloeddruk daalt in reactie op een lage 
bloeddruk. Dat maakt de situatie toch alleen maar 
erger? Klopt! De vasovagale reflex werkt dan 
eigenlijk als een beschermingsmechanisme; 
door om te vallen lig je horizontaal, en wordt het 
zwaartekracht-effect weggenomen; bloed gaat dan 
vanzelf weer gemakkelijker naar het hart en naar de 
hersenen. 

4. Allergische reacties
Allergie
Bij een allergie is het afweersysteem van het li-
chaam té gevoelig en reageert het op onschuldige 
prikkels uit de omgeving, deze prikkels worden ook 
wel allergenen genoemd. Een allergische reactie 
kan door veel verschillende prikkels (allergenen) 
worden uitgelokt zoals pollen, huisstofmijt of voe-
dingsmiddelen zoals pinda’s. Allergieën komen veel 
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voor. In Nederland heeft een kwart van de mensen 
er last van. Meestal is een allergische reactie mild, 
en heeft reacties zoals zwelling, roodheid en 
jeuk of een loopneus. In zeldzame gevallen kan 
een allergische reactie heel heftig verlopen en kan 
deze dodelijk zijn door extreme vernauwing van 
de luchtwegen of extreme verwijding van de 
bloedvaten waardoor de organen onvoldoende 
bloed krijgen. Dit laatste noemen we een anafylac-
tische reactie.

Hoe ontstaat een allergische reactie?
Een allergie kan zich altijd pas ontwikkelen als je 
een keer met de prikkel in aanraking komt. Bij men-
sen die hier gevoelig voor zijn kan er bij de eerste 
blootstelling aan zo’n prikkel, bijvoorbeeld een pin-
da, een activatie van het afweersysteem ontstaan. 
Deze activatie zorgt dat de B-cellen van het im-
muunsysteem een speciaal antilichaam aanmaken, 
een IgE antilichaam, gericht tegen dit specifieke 
allergeen. Dit antilichaam circuleert door het bloed 
en bindt zich aan een andere cel die van belang 
is voor een allergische reactie: de mestcel. Dit 
gevoelig worden van iemand voor een omgevings-
prikkel wordt sensitisatie genoemd.

Als deze persoon vervolgens opnieuw in aanraking 
komt met dezelfde prikkel, bijvoorbeeld opnieuw 
een pinda eet, zal een deel van de pinda zich bin-
den aan de IgE antilichamen die aan de mestcellen 

gehecht zitten. Als dit gebeurt wordt 
de mestcel geactiveerd en laat deze 
irriterende stoffen vrij, waaronder 
histamine. Deze irriterende stoffen zorgen ervoor 
dat de bloedvaten wijder worden en wat gaan 
lekken. Er ontstaat, de luchtwegen worden nauwer, 
de darmen gaan meer bewegen en/of ontsteking 
en weefselschade ontstaan. Welke klachten precies 
ontstaan hangt af van de ernst van de allergie en 
de manier waarop de prikkelende stof het lichaam 
binnenkomt.

Behandeling
Een belangrijke behandeling voor allergie is het 
vermijden van de prikkel waar je allergisch voor 
bent, bijvoorbeeld geen pinda eten, een zonnebril 
opdoen bij hooikoorts of huisstofmijt zo veel mo-
gelijk uit huis verwijderen. Medicijnen die kunnen 
helpen bij het verminderen van allergie zijn ontste-
kingsremmende medicijnen (corticosteroïden) of 
middelen die de effecten van histamine remmen. 
Het sterke middel adrenaline, vaak toegediend 
met een allergie-pen, kan snel de effecten van aller-
gie tegen gaan. Mensen met een ernstige allergie 
krijgen altijd deze middelen mee om zo snel moge-
lijk te kunnen starten met behandeling wanneer zij 
een ernstige allergische reactie voelen aankomen. 
Sommige allergieën kunnen genezen worden door 
mensen langzaam en gecontroleerd aan steeds iets 
grotere hoeveelheden van het allergeen bloot te 
stellen.

5. Tekenbeet
Teken zijn kleine spinachtige beestjes die bloed 
nodig hebben om te kunnen overleven. Om dit 
bloed te verkrijgen bijten ze zich vast aan de huid 
van dieren of mensen en zuigen ze zich vol met 
bloed. Teken leven vooral in grassen, struiken en 
bomen. Wanneer een dier of mens hier langs loopt, 
laten ze zich vallen en komen zo op de huid terecht. 
Hier verplaatsen ze zich naar de warmere plekken 
van de huid, zoals de liezen, oksels, knieholtes of 
bilspleet. 
Een teek heeft vier levensstadia: ei, larve, nimf en 
een volgroeide mannetjes- of vrouwtjesteek (figuur 
1). De larven, nimfen en volgroeide teken hebben 
bloed nodig om te overleven. 
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Figuur 1

Ziekte van Lyme
Wanneer teken bloed opzuigen van herten, vogels 
en kleine dieren, kunnen teken besmet worden met 
de bacterie Borrelia burgdorferi. Als een besmet-
te teek vervolgens een mens bijt, kan deze bacterie 
overgedragen worden op de mens. Wanneer bac-
teriën het lichaam binnendringen, zal het afweer-
systeem hierop reageren en zal er een ontstekings-
reactie ontstaan. Hierdoor kunnen er bij de mens 
symptomen ontstaan, waarbij er vaak onderscheid 
wordt gemaakt in vroege en late symptomen. 

Vroege symptomen
Het meest bekende vroege symptoom is een kring 
op de huid bij de plek waar de teek gebeten heeft 
en wordt erythema migrans genoemd (figuur 2). 
Deze kring kan zich na verloop van tijd uitbreiden. 
De kring ontstaat door een lokale ontsteking als 
reactie op de bacterie. Andere vroege symptomen 
zijn onder andere koorts en spier- en gewrichtspijn 
rond de plek van de tekenbeet. Ook hebben men-
sen soms last van klachten als moeheid, lusteloos-
heid en hoofdpijn. De vroege symptomen treden 
meestal 1 tot 3 weken na de tekenbeet op.

Figuur 2

Late symptomen
Late symptomen ontstaan wanneer 
de bacterie in de bloedbaan terecht 
komen. Vanuit de bloedbaan kan de bacterie in 
allerlei orgaansystemen terecht komen. In deze sys-
temen zal dan ook een ontstekingsreactie ontstaan, 
wat leidt tot symptomen. Deze symptomen treden 
meestal 1 tot 6 maanden na de vroege symptomen 
op. Dit zijn onder andere neurologische klachten 
(verlammingen, hersenvliesontsteking), cardiale 
klachten (ritmestoornissen), gewrichtsontstekin-
gen en huidafwijkingen. Late symptomen kunnen 
onomkeerbaar zijn.  

Behandeling en restverschijnselen
De ziekte van Lyme is te behandelen met een anti-
bioticakuur. Het beste is als de patiënt zich zo snel 
mogelijk laat behandelen, zodat de late symptomen 
voorkomen kunnen worden. Toch kan het zijn dat er 
na de behandeling klachten van hoofdpijn, moeheid 
en gewrichtspijn blijven bestaan. Deze klachten 
zullen echter vaak geleidelijk afnemen. 

6. CO-vergiftiging
Hoewel koolstofmonoxide (CO-)vergiftiging mis-
schien klinkt als iets uit de tijd van kolenkachels en 
waakvlammen, worden er per jaar toch nog 1000 
gevallen van bewusteloosheid en zelf 50 sterfge-
vallen gemeld, waarvan 80% in de wintermaanden 
voorkomt. Slachtoffers zijn goed te herkennen; 
kenmerkend is de ‘cherry red’ of rode kleur van 
de huid van de patiënt die, vaak in een ruimte met 
CV of boiler, bewusteloos wordt aangetroffen. De 
oplossing is simpel, door het raam open te zetten 
of het slachtoffer naar buiten te slepen, kan iemand 
al worden gered. 112 zal wel altijd gebeld moeten 
worden voor een goed herstel. Maar wat gebeurt 
er nu precies? Waarom wordt iemand niet blauw, 
maar rood, terwijl diegene te weinig zuurstof krijgt?

Fun Fact: Tijdens stroomuitval worden beduidend 
meer gevallen van CO-vergiftiging gemeld. Dit komt 
doordat binnenshuis gebruikte generatoren vaak 
ook een onvolledige verbranding hebben, vaak 
doordat ze slecht worden onderhouden. 
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CO-gas ontstaat wanneer er onvolledige ver-
branding van een brandstof (gas, kolen, etc.) 
optreedt, wat inhoudt dat er onvoldoende zuurstof 
(oxide) aanwezig is bij de verbranding. Hierdoor 
kan aan elk koolstofatoom slechts één (mono), niet 
twee (di) zuurstofatomen worden gekoppeld en 
ontstaat koolstofmonoxide, niet koolstofdioxide. 
Dit CO-gas heeft een aantal eigenschappen wat het 
zo gevaarlijk maakt. Zo is het gas kleur- en geurloos 
en is het dus onmogelijk te zeggen of in een ruimte 
CO-gas aanwezig is. De gevaarlijkste eigenschap 
is echter de hoge affiniteit (drang om te binden) 
aan rode bloedcellen. In het bloed bindt CO-gas 
namelijk 240 keer makkelijker dan zuurstof. Daar-
door worden alle beschikbare plaatsen voor zuur-
stof door CO ingenomen en worden de weefsels 
van het lichaam, maar met name de hersenen, 
niet meer van zuurstof voorzien. Dit leidt eerst tot 
hoofdpijn, misselijkheid, duizeligheid en vermoeid-
heid, maar zal daarna tot eerst bewusteloosheid en 
daarna de dood leiden. Langdurige afwezigheid van 
zuurstof kan ook al tijdens bewusteloosheid zorgen 
voor blijvende schade aan dat weefsel. In het brein 
worden als eerst de gebieden aangedaan waar het 
geheugen, zicht, horen en spreken worden gere-
geld (de basale ganglia), waardoor iemand hier last 
van kan krijgen na een CO-vergiftiging. 

Het lichaam wordt normaal gesproken blauw wan-
neer een weefsel te weinig zuurstof bevat doordat 
de rode bloedcellen geen zuurstof bevatten en 
daardoor een blauwere kleur krijgen, maar in dit 
geval zorgt het complex van rode bloedcel met de 
koolstofmonooxide voor de typisch rode kleur. 

Door het slachtoffer in een ruimte met frisse lucht 
te brengen, zullen de CO-moleculen langzaam van 

de rode bloedcellen worden verdron-
gen door O2 moleculen. Wanneer de 
ambulance gebeld wordt, zullen zij 
proberen dit proces te versnellen door iemand pure 
zuurstof in te laten ademen, in plaats van de 21% 
die in gewone lucht zit. Wanneer iemand door het 
bewusteloosheid ook niet meer ademt, zullen ze 
ook kunstmatig moeten beademen. 

Een CO-vergiftiging kan ook worden voorkomen, zo 
is het verstandig om potentiele bronnen aan te pak-
ken. Oudere boilers of CV-ketels kunt u door een 
expert laten nakijken, maar het is vooral belangrijk 
om te controleren of de luchtafvoer niet verstopt 
raakt/is. Ook heeft het de voorkeur de ruimtes 
waarin ze hangen goed en permanent te ventileren. 
Wanneer u een apparaat dat brandstof verbruikt, 
binnenshuis gebruikt, is deze ventilatie ook essenti-
eel. De aanschaf van een koolstofmonoxide melder 
is geschikt om mogelijk opbouwende koolstofmo-
noxide te detecteren. Het is echter alleen zinvol om 
een dergelijke melder op te hangen op plaatsen in 
het huis waar brandstof verstookt wordt. Onder-
staande afbeeldingen zijn afkomstig uit een natio-
nale campagne om meer bewustzijn van de proble-
matiek te creëren: 
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7. Blauwe plekken
Definitie
Hematoom = ophoping van uit de vaten getreden 
bloed.  Andere benamingen hiervoor zijn blauwe 
plek of bloeduitstorting. Het betreft een ophoping 
van bloed die onder de huid (subcutis) is gelokali-
seerd. 

Hoe onstaan ze?
Een hematoom kan op 2 manieren ontstaan. Ten 
eerste van buitenaf door een stomp trauma. Ten 
tweede van binnenuit, wanneer een scheur ont-
staat in spieren/pezen/gewrichtsbanden waarbij 
vaten beschadigen. In sommige gevallen kunnen 
hematomen spontaan ontstaan door langdurig 
gebruik van bepaalde medicijnen, waarvan aspirine 
en bloedverdunners de meest bekende voorbeel-
den zijn.
Ouderen krijgen gemakkelijker blauwe plekken 
dan jongeren, omdat hun huid en andere weefsels 
minder flexibel zijn. Hun huid is bovendien dunner.
De grootte van het hematoom is onder andere 
afhankelijk van de intensiteit en de lokalisatie van 
de geweldsinwerking. Zo zal een hematoom op de 
schedel snel ontstaan omdat het een heel vaatrijk 
gebied is, echter zal de omvang beperkt blijven 

vanwege de hoge weerstand. Tus-
sen bot en huid is namelijk niet veel 
ruimte, waardoor de druk snel op-
loopt en zo bloedende vaten worden dichtgedrukt. 
Voor de grootte van het hematoom speelt ook mee 
of er sprake is van het gebruik van anti-stollingsme-
dicatie of het aanwezig zijn van een stollingsstoor-
nis.
Onder invloed van zwaartekracht en omgevings-
weerstand kan een hematoom zich verplaatsen, 
na enkele uren tot dagen kan de lokalisatie van het 
hematoom al niet meer hetzelfde zijn als de plaats 
van het trauma. Een bekende verplaatsing is die van 
het hematoom op het voorhoofd die naar de oog-
kas(sen) zakt.

Hoe genezen ze?
De verkleuring van het hematoom verloopt als 
volgt:
0-5 dagen: rood, blauw, paars
5-7 dagen: groen
7-10 dagen: geel
10-14 dagen: bruin
2-4 weken: verdwenen
De rode bloedcellen worden verwerkt door de op-
ruimcellen van ons lichaam, de macrofagen. Hier-
door wordt de hemoglobine (rood/blauwe kleur) 
omgezet in bilirubine (blauw/groen) en uiteindelijk 
afgebroken tot hemosiderine (goud/bruin), welke 
de verkleuringen van de blauwe plek verklaren.

Hoe kun je de genezing bevorderen?
Er zijn een paar dingen die kunnen helpen om de 
blauwe plek sneller te doen genezen:
-- Zodra het trauma heeft plaatsgevonden 		

	 helpt het om een icepack erop te leggen om 	
	 het bloeden, wat zal leiden tot een blauwe 		
	 plek, te stoppen.
-- Het gebied boven het hart te houden om het 	

	 bloeden te verminderen en de zwelling ook 	
	 tegen te gaan.
-- Na 2 dagen kan het helpen om warmte aan 		

	 te brengen op de blauwe plek. Warmte 		
	 verhoogt de circulatie in het gebied en helpt 	
	 om de kleuren sneller te doen verdwijnen.
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8. Verzwikken vs verstuiken
De enkel: anatomie
De enkel krijgt zijn stabiliteit door een hoop liga-
menten, het gewrichtskapsel en pezen rondom dit 
gewricht.  
Bij een abnormale beweging van de enkel kan deze 
naar binnen of naar buiten klappen. Door de anato-
mie klapt hij meestal naar binnen waardoor de pijn 
aan de opgerekte buitenkant ontstaat. De enkel-
band die meestal als eerste scheurt is de voorste 
enkelband (ligamentum talofibulare anterius). 

Afbeelding 1: De buitenste enkelbanden

Verzwikt of verstuikt?
Bij het verzwikken van de enkel worden de ge-
wrichtsbanden even flink opgerekt en ontstaat 
hierbij een lichte zwelling. 
Bij een verstuiking ontstaat er naast de oprekking 
ook een klein scheurtje in een van de gewrichts-
banden. 

Verzwikken Verstuiken 
Soms wat zwelling Vaak veel zwelling
Geen hevige pijn Erg veel pijn
Geen kleurveranderin-
gen

Vaak blauwe kleur door 
bloeduitstorting

Lopen lukt redelijk goed Lopen lukt bijna niet 
Na een paar dagen 
genezen 

Langzaam herstel

Bij een verstuiking is de enkel vaak blauw en 
gezwollen, de blauwe kleur ontstaat door de on-
derhuidse bloeduitstorting die optreedt na het 
ontstaan van het scheurtje. De zwelling ontstaat 
door vocht dat vrijkomt. Na verloop van tijd zal deze 
blauwe kleur uitzakken naar beneden, waardoor 
ook de tenen blauw kunnen kleuren. 

Wat te doen?
In de eerste fase na het optreden 
van een verstuiking kan de RICE-regel worden 
toegepast. RICE staat voor Rust, IJs, Compressie 
en Elevatie. Het advies is om rust te nemen en zo 
weinig mogelijk de enkel te belasten, de enkel te 
koelen voor minstens 15 minuten en vervolgens 
een drukverband aan te leggen om de enkel stevig-
heid te bieden en om tegendruk te geven tegen de 
zwelling. Het laatste advies is om de enkel zoveel 
mogelijk omhoog te houden om vochtophoping 
tegen te gaan. 
Bij ernstige verstuiking wordt er ook wel eens tape 
of zelfs gips gebruikt. Bij veel pijn kunnen er pijnstil-
lers worden ingenomen. 
Na 2 weken zijn de klachten meestal al een stuk 
minder, maar dit is afhankelijk van de verstuiking en 
wat er precies beschadigd is. 

Verstuiking of breuk? 
De klachten van een verstuiking kunnen soms 
lijken op die van een botbreuk. Om te beoordelen 
of er na het omslaan van de enkel sprake is van een 
scheurtje of toch een botbreuk kan gebruik worden 
gemaakt van regels tijdens het onderzoek van de 
enkel. Door het gebruiken van deze regels kan een 
fractuur niet makkelijk over het hoofd worden ge-
zien. Deze regels heten de Ottawa Ankle Rules, ze 
zijn het betrouwbaarst als ze binnen 2 dagen na het 
ontstaan van de klachten worden toegepast. 

Afbeelding 2: De Ottawa Ankle Rules

Er zijn in totaal 5 regels. De eerste regel bekijkt of 
het nog mogelijk is om de enkel te belasten door 
erop te lopen. Vervolgens wordt op 4 verschillende 
plekken van de enkel gevoeld en als één van deze 
plekken pijnlijk zijn, is er een verhoogde kans op 
een breuk. In dit geval is het aan te raden om een 
röntgenfoto te maken. 
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Toets uzelf!
Heeft u alle stof van deze avond begrepen?
Toets uzelf met de volgende stellingen. Zijn ze juist 
of onjuist?

1.	 Er zijn in totaal vier ontstekingsverschijn		
selen en dat zijn: calor/roodheid, tumor/zwelling, 
dolor/pijn en rubor/roodheid. 
2.	 Wanneer er een wondje ontstaat en het 
bloed moet gaan stollen om een korst te gaan 
vormen, trekken de bloedvaten samen, wat vaso-
constrictie heet.
3.	 Orthostatische hypotensie is een situatie 
met een lage bloeddruk die optreedt door hevige 
emotie of pijn.
4.	 De rode, pijnlijke bult die ontstaat bij een 
eerste wespensteek is een allergische reactie.
5.	 Borrelia Burgdorferi, de verwekker van de 
ziekte van Lyme, is een virus.
6.	 Een belangrijk kenmerk van CO-vergiftiging 
is dat, in tegenstelling tot de blauwe kleur bij ande-
re ziektes waarbij de weefsels te weinig zuurstof 
krijgen, het lichaam rood kleurt.
7.	 Het veranderen van de kleur van een blau-
we plek komt doordat de stof hemoglobine uit de 
rode bloedcel wordt omgezet in andere stoffen met 
een andere kleur.
8.	 Bij het verstuiken van de enkel is er een 
scheurtje opgetreden in een van de enkelbanden, 
meestal aan de binnenzijde van de enkel.
9.	 Een vroeg symptoom van besmetting met 
de ziekte van Lyme is het ontstaan van een kring op 
de huid bij de plek waar de teek gebeten heeft.
10.	 Wanneer er een trauma heeft plaatsgevon-
den waarbij mogelijk een blauwe plek kan ontstaan, 
moet je direct daarna warmte aanbrengen op de 
plek en na 2 dagen een icepack voor verkoeling.
11.	 Om onderscheidt te maken tussen een ver-
stuiking en een breuk kan gebruik worden gemaakt 
van de 5 regels genaamd Ottawa Ankle Rules.
12.	 De genezing van een wond kan in verschil-
lende fases worden opgedeeld. In totaal zijn dit 3 
fases: onstekingsfase, vorming van granulatieweef-
sel en vorming van littekenweefsel.

De antwoorden kunt u tijdens de 
onderwijsgroep met uw studenttutor bespreken, en 
zullen na de avond op de site worden gezet!
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