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Negatieve druk-/ 

Vacuümtherapie 

 
 
 

 
Inleiding 
Uw specialist/wondconsulent heeft 
voorgesteld om te gaan starten met 
negatieve druk-/ vacuümtherapie. 
Deze therapie is nodig om het 
genezingsproces te versnellen. 
Deze folder bevat informatie over de 
behandeling van een wond met negatieve 
druk therapie. 
 
Wat is negatieve druk-/ 
Vacuümtherapie? 
Negatieve druk-/ vacuümtherapie is een niet 
chirurgische methode om bij bepaalde 
wonden het genezingsproces te versnellen 
door negatieve druk of zuigkracht. 
Door negatieve druk wordt overtollig 
wondvocht afgezogen. Door continue 
afzuiging van het wondvocht verbetert de 
bloedvoorziening in de wond. Zodoende groeit 
er sneller nieuw weefsel en wordt de wond 
minder diep. 
 
Wanneer er is besloten om met negatieve 
druk-/ vacuümtherapie te starten, wordt er in 
de wond een spons gebracht. Dit wordt 
afgeplakt met een doorzichtige folie en in het 
midden wordt een afzuigslang bevestigd. 
Deze slang wordt vastgekoppeld aan de 
pomp, die ingeschakeld staat op de gewenste 
druk, waarna zuigkracht ontstaat. 
De pomp heeft een opvangbeker waarin het 
wondvocht wordt opgevangen. 
Het toestel is voorzien van een accu, 
waardoor u de pomp mee kunt nemen. 
 
Voordelen 
 De wond geneest sneller; 
 Verband wordt twee keer per week 

vervangen; 
 
 

 De wond wordt door de folie volledig 
afgesloten waardoor: 
o minder kans op infectie; 
o adequate vochtafvoer. 

 Gebruik is ook mogelijk in de 
thuissituatie. 

 
Nadelen 
 De behandeling kan soms pijnlijk zijn bij 

het verwijderen van het schuimverband 
doordat het weefsel in het verband 
groeit. 

 De verbandwissel op zich neemt meer tijd 
in beslag dan bij een klassieke 
behandeling, maar hoeft minder vaak te 
gebeuren. 

 U draagt continue een pomp bij u. 
 
Verbandwissel 
 De verbandwissel gebeurt twee keer per 

week. 
 De verbandwissel wordt door de 

wondverpleegkundige van de thuiszorg 
gedaan of door de wondconsulent waarbij 
u terug komt voor controle op de 
polikliniek. 

 Indien de verbandwissel pijnlijk is neem 
dan een half uur voor de verbandwissel 
de pijnstilling in die door de specialist is 
afgesproken. 

 
Alarm 
De pomp kan hoorbare en zichtbare 
alarmsignalen geven. Druk op de knop “?” 
voor meer informatie.  
 
Alarmen die u zou kunnen verwachten: 
 De batterij is bijna leeg. Zet de pomp aan 

de lader. 
 Blokkeringsalarm 
 Canister (opvangbeker is vol) 
 Lekkagealarm 
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Bij de bovenstaande alarmen of als u er niet 
uitkomt, kunt u contact opnemen met de 
wondverpleegkundige van de thuiszorg. 
 
Wat mag u doen met negatieve druk 
therapie 
 U kunt met de pomp lopen als de 

medisch specialist hier toestemming voor 
heeft gegeven. 

 Bij voorkeur word de pomp ‘s nachts of 
op tijdstippen dat u rust opgeladen, zodat 
de accu voldoende opgeladen is als u weg 
gaat. 
Tip: neem de stekker mee als u weg 
gaat. 

 U kunt zelfs een douche nemen want de 
folie is waterdicht. De pomp is echter niet 
waterdicht, deze mag dan ook niet nat 
worden. Advies is om voor de 
verbandwissel te douchen. 

 Rondom en op de folie deppend drogen, 
zodat de folie niet los raakt. 

 
Ontslag 
U krijgt tot de volgende controle op de 
polikliniek van het ziekenhuis voldoende 
verband materiaal mee. 
 
Vragen 
Heeft u vragen over de huidige therapie of 
problemen dan kunt u 24 uur per dag contact 
opnemen met de wondverpleegkundige van 
de thuiszorgorganisatie. De wijze van hoe u 
contact op kan nemen wordt aangereikt bij 
het eerste contact door wondverpleegkundige 
van de betreffende thuiszorgorganisatie. 
 
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/

