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The European Pressure Ulcer Advisory Panel (EPUAP) Engelstalig     Met toestemming van de EPUAP 

   

Bron:  European Pressure Ulcer Advisory Panel. 1999. Guidelines on Treatment of Pressure Ulcers. 

EPUAP Review, 1 (2): 31‐33. Opgehaald via http://www.epuap.org/gltreatment.html op 8 mei 2009 

 

Pressure Ulcer classification (European Pressure Ulcer Advisory Panel (EPUAP) 1999) 

Grade 1: non‐blanchable erythema of intact skin. Discolouration of the skin, warmth, oedema, indur‐

ation or hardness may also be used as indicators, particularly on individuals with darker skin. 

 

Grade 2: partial thickness skin loss involving epidermis, dermis, or both. The ulcer is superficial and 

presents clinically as an abrasion or blister. 

 

Grade 3: full thickness skin loss involving damage to or necrosis of subcutaneous tissue that may 

extend down to, but not through underlying fascia. 

 

Grade 4: extensive destruction, tissue necrosis, or damage to muscle, bone, or supporting structures 

with or without full thickness skin loss. 
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The European Pressure Ulcer Advisory Panel (EPUAP)     Nederlandstalig                Met goedkeuring 

Bron: Defloor, T., Herremans, A., & Grypdonck, M. e. al. (2004). Herziening Belgische richtlijnen voor 

decubituspreventie. Brussel: Federaal Ministerie van Sociale Zaken, Volksgezondheid en Leefmilieu 

Opgehaald op 6‐5‐2009, van: http://www.decubitus.be/richtlijnen/nl/definitie.htm 

Graad 1: Niet-wegdrukbare roodheid  

Graad 1 is een niet‐wegdrukbare roodheid van de intacte huid. Dit kan gepaard gaan met verkleuring 

van de huid, warmte, oedeem of verharding van het weefsel. Klinisch is het bij personen met een 

lichte huidskleur zichtbaar als een afgelijnde zone met blijvende roodheid. 

Bij een donkere huid gaat het om een observeerbare, drukgerelateerde verandering van de intacte 

huid die gepaard kan gaan met een wijziging in een of meerdere kenmerken: huidtemperatuur 

(hoger of lager dan de omgevende huid); weefselconsistentie (vast of week); gevoeligheid (pijn, 

jeuk). Ook hier tekent zich een afgelijnde zone af met blijvende rode, blauwe of paarse tinten. Als 

met de duim op de huidverkleuring wordt gedrukt, kan deze niet wit worden gedrukt. Om het 

onderscheid te kunnen maken tussen wegdrukbare roodheid (geen decubitus) en niet‐wegdrukbare 

roodheid (decubitus) kan een doorzichtig schijfje (een 'drukschijfje') gebruikt worden (14). Zo'n 

schijfje bestaat uit een transparant, afgerond stukje plastiek met een diameter van ongeveer 5 cm 

(bijv. sleutelhanger, vergrootglaasje, …). Het laat toe druk uit te oefenen op de huid en tezelfdertijd 

te observeren of de huid wit kan gedrukt worden of niet. 

Graad 2: Blaar of open blaar  

Graad 2 is een oppervlakkig huiddefect, dat epidermis en/of dermis betreft. Het ulcus is 

oppervlakkig. Klinisch kenmerkt deze graad zich als blaar of opengesprongen blaar  

Graad 3: Oppervlakkige decubitus  

Graad 3 is een huiddefect met schade of necrose van huid en subcutis die zich kan uitstrekken tot 

aan de onderliggende fascia, maar niet daaronder Klinisch is het zichtbaar als een krater, al of niet 

met ondermijning van het aanpalende weefsel. 
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Graad 4: Diepe decubitus  

Graad 4 is een uitgebreide aantasting, weefselnecrose en/of schade aan spieren, botweefsel of 

ondersteunende weefsels met of zonder schade aan epidermis en dermis. Ondermijning van het 

weefsel of sinusvormige letsels zijn mogelijk. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


