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Hyperbare Geneeskunde 
 

Å SCUBA-duiken 

 

 

 

 

Å Caissonwerk 

 

 

 

 

 

Å Klinische hyperbare geneeskunde 
ά¢ŀƴƪ Ǿŀƴ .ƻŜǊŜƳŀέ όмфслύ 
Wilhelmina Gasthuis Amsterdam (nu AMC) 
 

 



Hyperbare faciliteiten in NL 

Å IvHG   (Hoogeveen, Rotterdam, Arnhem, Waalwijk)  

Å AMC    (Amsterdam) 

Å Da Vinci kliniek (Geldrop) 

Å Hypercare   (Sneek) 

Å MCHZ  (Goes) 

Å HZCR   (Zwijndrecht) 

Å DMC   (Den Helder) 

 



Hyperbare zuurstoftherapie 

Definitie: 

 

 Het ademen van pure zuurstof onder een verhoogde omgevingsdruk 

  
 

  European committee for hyperbaric medicine: 
 

      100% O2  
    > 2 ATA 
     > 60 minuten 

 
   The 7th European Consensus Conference on Hyperbaric Medicine, Lille, France, 2004 

 



10-persoons hogedrukkamer Arnhem 

Controlepaneel 

Bedieningspaneel en sluis 



Hyperbare zuurstoftherapie 

Behandeling in een meerpersoons hogedrukcabine 



Hyperbare zuurstoftherapie 

Zuurstoftoediening: 
Hood-tent vs. masker 

Brancard:  

behandeling bedlegerige patiënten 



Behandeltabel 
 

ü Totaal 110 min,  2.5 ATA, 75 min, 100% O2 
 

ü 1 x per dag, 5 dagen per week (ma t/m vr) 
 

ü 30-40 behandelingen 
 



 
 HyperoxygenatieTherapie_______

___________________________________________________________

____  100% O2 bij 2,5 ATAŸ plasma zuurstofspanning >X18 
 

1 ATA, lucht:  0,3 ml O2 opgelost per 100 ml bloedplasma (19 ml O2 gebonden aan Hb) 

2,5 ATA, 100% O2:  5,6 ml O2 opgelost per 100 ml bloedplasma (20 ml O2 gebonden aan Hb) 

       

      

Wet van Henry 

(Gibson en Hunt, 1997) 



 Wat zijn de effecten van deze 
hyperoxygenatie? 



Hyperbare zuurstoftherapie 
Fysiologische effecten 

100% O2 ōƛƧ нΣр !¢!  Ҧ   пȄ ŘƛŦŦǳǎƛŜŀŦǎǘŀƴŘ 

Kroch Erlang diffusiemodel 
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Hyperbare zuurstoftherapie 
Fysiologische effecten 

ÅHypoxie  Ҩ 

ÅhŜŘŜŜƳ Ҩ    

ÅAntibacteriële activiteit leucocyten ҧ 

Å/ƻƭƭŀƎŜŜƴ ǇǊƻŘǳŎǘƛŜ Ŝƴ ƪǿŀƭƛǘŜƛǘ ҧ 

ÅFibroblasten, osteoblasten ǇǊƻƭƛŦŜǊŀǘƛŜ ҧ 

Å²ŜǊƪƛƴƎ ŀƴǘƛōƛƻǘƛŎŀ ҧ 

Å{ǘŀƳŎŜƭ ƳƻōƛƭƛǎŀǘƛŜ ҧ 

ÅFlexibiliteit erythrocyten ҧ 

ÅNeoangiogenese ҧ 
 



Late radiatieschade 
 

3-H weefsel: 

Å Hypocellulair  

Å Hypovascularisatie 

Å Hypoxie  

  

  (Marx et al 1990) 

 

 



Vaatdichtheid in bestraald weefsel 

Marx RE, Ehler WJ, Tayapongsak P, Pierce LW. Am J Surg; 160: 519, 1990. 

Vascular density of 



Verdeling indicaties IvHG in 2011 

2011: ruim 500 patiënten behandeld (16.500 verrichtingen) 
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23% 

15% 

5% 
9% 

radionecrose 

chirurgie/extractie en 
implantaten in bestraald 
weefsel 

radiatieschade blaas 
darmgebied 

diabetisch voet ulcus 

rest 



Hyperbare zuurstoftherapie 
Inhoud 

 

Å Hyperbare Geneeskunde en IvHG 
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Late radiatieschade mamma  
Morfologie 

Å Erytheem 

Å Hyper-/hypopigmentatie 

Å Teleangiectasiën 

Å Fibrose 

Å Retractie/atrofie 

Å Oedeem 

Å Ulcera (spontaan, of na miniem trauma) 

 


