
Decubitus 
Clinical Assessment Protocol (CAP) = 0 
 
De informatie over deze CAP-code bevindt zich onder:  

(I) Betekenis:  De betekenis van code 0 bij de Decubitus-CAP. 
 
Deze informatie print u best in zijn geheel uit. De mogelijkheid bestaat om bijkomende 
literatuur te raadplegen. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



I Betekenis 
 
De Decubitus-CAP wordt niet geactiveerd. Dit betekent dat er bij deze cliënt noch 
decubitus, noch risicofactoren (bv. eerder decubitusletsel, gebruik verblijfskatheter, 
aanwezigheid ulcus cruris) aanwezig zijn. 
 
In de VS omvat deze groep 82% van de ouderen in een RVT, 90% van de ouderen in de 
thuiszorg en 99% van de zelfstandig wonende ouderen.  
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