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MOHS micrografische chirurgie - algemene informatie voor de patiënt 

 

BEHANDELING MOHS MICROGRAFISCHE CHIRURGIE 

In overleg met uw behandelend arts is besloten dat u wordt behandeld volgens de Mohs 

micrografische Chirurgie methode. Deze folder bevat algemene, aanvullende informatie over de 

Mohs ingreep. Het is goed om u te realiseren dat voor u persoonlijk de situatie anders kan zijn dan 

hier is omschreven. 

U mag zelf niet autorijden na de ingreep. 

 

Wat is Mohs micrografische Chirurgie? 

Begin jaren veertig heeft Frederick Mohs, professor aan de universiteit van Winconsin (Verenigde 

Staten), een manier ontwikkeld om zo huidbesparend mogelijk huidkanker te behandelen. In de loop 

der jaren is de door Mohs ontwikkelde techniek verder verfijnd. De officiële naam is nu Mohs 

micrografische Chirurgie.  

Met deze behandeling wordt huidkanker volledig verwijderd en wordt zoveel mogelijk gezonde huid 

gespaard. De weggenomen stukjes huid worden direct microscopisch onderzocht. 

 

 

DE OPERATIE 

Waar meldt u zich? 

Op de afgesproken datum meldt u zich ’s ochtends bij MohsA Huidcentrum. 

 

Verloop operatie 

De operatie bestaat uit meerdere onderdelen en vindt plaats onder plaatselijke verdoving. U hoeft 

niet nuchter te komen, u mag ’s ochtends gewoon eten en drinken. U houdt uw eigen kleding aan 

gedurende de operatie. 

Voordat de operatie begint, vindt een aantal voorbereidingen plaats. De arts tekent de plek van de 

huidkanker (met een kleine veiligheidsmarge) af, waarna het operatiegebied verdoofd wordt. U voelt 

een prik, het inspuiten van de verdovingsvloeistof kan een brandend gevoel geven. 

U krijgt ook een langwerkende verdoving toegediend om te voorkomen dat u tijdens de dag pijn 

voelt. U voelt wel dat de dermatoloog bezig is, maar het mag niet pijnlijk zijn. 

De operatie assistente desinfecteert het operatiegebied waarna het wordt afgedekt met steriele 

doeken. Als de huidkanker weggesneden is, brandt de arts kleine bloedvaatjes dicht en verbindt de 

verpleegkundige de wond. 

Dit gedeelte van de operatie duurt ongeveer 30 minuten. 
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Onderzoek weggenomen weefsel 

Het weggenomen weefsel wordt ter plaatse door de analist bewerkt. Deze vriest de weefselstukjes in 

en snijdt ze in kleine plakjes. De plakjes worden onder de microscoop door de behandelend 

dermatoloog bekeken om te zien of er nog huidkanker in de snijranden van het weefselstukje 

aanwezig is. Door alle snijranden te merken met een kleur en een tekening te maken van het 

weefsel, is precies te zien waar eventueel nog huidkanker is achtergebleven.  

Deze procedure kan één à twee uur duren. Tijdens het wachten mag iemand u vergezellen en krijgt u 

iets te drinken. Tussen de middag is er voor u beiden een broodmaaltijd. 

 

Verder verloop operatie 

De uitslag van het microscopisch onderzoek wordt u direct kenbaar gemaakt door de dermatoloog. 

Zijn er nog huidkankercellen te zien, dan snijdt de arts nog een stukje huid weg. Deze huid wordt dan 

meteen weer onderzocht. Deze procedure wordt herhaald totdat alle huidkanker weg is. De 

dermatoloog bespreekt met u vervolgens de mogelijkheden om de wond te sluiten.  

Soms is het beter om de wond vanzelf te laten genezen. In enkele gevallen wordt de plastisch chirurg 

gevraagd om de wondranden te sluiten. Als dit het geval is, gebeurt dit vaak op een andere dag. 

 

Controle weggenomen weefsel 

Op de dag van de ingreep wordt het weggenomen weefsel nagekeken door de dermatoloog. Dit 

weefsel wordt nadien als extra controle nagekeken door een patholoog. Een enkele keer wordt een 

aanvullende behandeling geadviseerd. Indien dit het geval is, zal dit door uw dermatoloog met u 

worden besproken wanneer u terugkomt voor de controleafspraak.  

 

 

RISICO’S 

 

Bloeding / bloedverdunners 

Zoals bij iedere operatie bestaat de kans op een nabloeding na de operatie. Het drukverband dat u 

na de operatie krijgt, dient ter voorkoming van een nabloeding. Als u bloedverdunners of aspirine 

gebruikt, verzoeken wij u dit te melden aan de verpleegkundige of de behandelend arts. Zij spreken 

met u af, of u de inname van deze medicijnen tijdelijk moet stoppen. U hoort van uw arts of de 

verpleegkundige wanneer u weer mag starten met de bloedverdunners. 

 

Pacemaker 

Voorafgaand aan de operatie vragen wij of u een pacemaker heeft. 

Tijdens de operatie gebruikt de arts elektriciteit voor het dichtbranden van bloedvaatjes. Dit kan de 

functie van uw pacemaker verstoren. We maken dan gebruik van een andere methode. 

 

Roken 

Roken heeft een nadelig effect op de wondgenezing. Ons advies is om 2 weken voorafgaand aan de 

ingreep te stoppen. 
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NA DE OPERATIE 

 

Na de operatie kunt u weer naar huis. Meestal valt de pijn mee. Heeft u veel pijn, dan kunt u 

paracetamol nemen, 3 maal per dag twee tabletten van 500 mg. Gebruik geen andere pijnstillers, die 

hebben vaak een bloedverdunnende werking en dat vergroot de kans op een nabloeding. 

De eerste dagen na de operatie kan er rond het operatiegebied een rode of blauwe zwelling 

ontstaan. Dit is een soort blauwe plek, maar is geen reden tot ongerustheid. 

 

Infectie 

Ook bestaat er een risico op een infectie en eventueel koorts. Dit uit zich in extra veel pijn en een 

kloppend gevoel rond de wond. Als dit gebeurt waarschuw dan u uw arts. 

 

Nabloeding 

Als een nabloeding optreedt, druk dan met een theedoek ongeveer 15 minuten stevig tegen de 

wond. Als de bloeding niet stopt, bel MohsA Huidcentrum. 

 

Contact 

Overdag kunt u contact opnemen met MohsA Huidcentrum via telefoonnummer: 088-1666111. 

Voor eventuele noodgevallen kunt u ook buiten kantoortijden het nummer van MohsA Huidcentrum 

bellen.  

In een noodgeval tijdens de avond-, nacht- en weekend uren kunt u ook contact opnemen met de 

dichtstbijzijnde Spoedeisende Hulp. 

 

 

CONTROLE 

 

In de week na de operatie komt u mogelijk voor wondcontrole, de hechtingen worden meestal na 

een week verwijderd. Houd de wond zoveel mogelijk droog. De eerste dagen na de operatie 

adviseren wij u het rustig aan te doen, niet te sporten en niet te veel voorover te bukken. Dit 

vergroot de kans op een nabloeding.  

Omdat bij u huidkanker geconstateerd is, wordt uw huid gedurende vijf jaar gecontroleerd door de 

dermatoloog. 

 

 

TOT SLOT 
 
Als u na het lezen van deze folder nog vragen heeft, kunt u contact opnemen met MohsA 
Huidcentrum, telefoonnummer 088-1666111 of via info@mohsa.nl. 
 


