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Welkom op onze afdeling! 
 

We hopen dat deze stage een waardevolle aanvulling mag zijn in je opleiding. 
Uw inbreng kan een verrijking zijn voor ons team en voor een kwaliteitsvolle 
zorgverlening. 

 

We wensen je een aangename en leerrijke stage toe! 
 

Het az Sint-Blasius staat voor medisch verantwoorde zorg toegankelijk voor iedereen 
met aandacht voor de noden en de beleving van elke patiënt. 

 

1. VOORWOORD 
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Naam van de verpleegeenheid: N1A 
 

Telefoonnummer van de verpleegeenheid: 052/25 21 80 
 

Geografische ligging: Beddenhuis noord eerste verdieping, 1ste deel 
(Kamers 101 t.e.m. 109 Ą korte kant) 
(119 t.e.m. 129 Ą lange kant) 

Plan van de afdeling kamers, onze afdeling telt 34 bedden. 
 

Bednummering 1ste bed= tegen de toilet 

2de bed= tegen het raam 
 

Administratieve voorstelling: 
 

ü Het verpleegkundig departement: 

¶ Hoofdverpleegkundige: De Troetsel Eddy (tel. 052/25 25 78) 
 

¶ Stagementoren: Heirbaut Laura 
                                        De Loose Femke 
                                        De Clippel Sabrina 

                                                          De Landsheer Julie 

¶ Referentieverpleegkundigen op de afdeling: 
o Werkgroep Decubitus: Sabrina De Clippel, De Loose Femke 

 
o Werkgroep Wondzorg: Sabrina De Clippel, De Loose Femke  

 

o Werkgroep Pastorale: Frederik Van Den Bogaerde 
 

o Werkgroep Ziekenhuishygiëne: Anke Van Der Plas 
 

o Werkgroep Palliatieve: Rita Van Overloop 
 

o Verantwoordelijke Medicatie: Anke Van Der Plas 
 

o Verantwoordelijke Materiaal: Sabrina De Clippel 
 

o Verantwoordelijke MVG: Anke Van Der Plas, Sandra Coppens  
 

o Verantwoordelijke GST (geriatrie): Nicole Saerens 
 

o Verantwoordelijke Pijnbeleid: De Troetsel Eddy 
 

o Pre-op consulten : Sandra Coppens,Laura Heirbaut, Femke De Loose, Debbie  

                                                                              De Cock

2. VOORSTELLING VAN HET ZORGCENTRUM 
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ü Artsen: 
 

  

Dr. E. Geenen 
o Chirurgie van schouder en 

bovenste lidmaat 

o Voetchirurgie 
o Kinderorthopedie 

 

Dr. J. Maes 

o Arthroscopie 
o Chirurgie van schouder en 

bovenste lidmaat 

o Traumatologie 
o Sporttraumatologie 

 

Dr. K. Govaers 
o Primaire en revisie prothese 

chirurgie heup/knie 

o Traumatologie 
o Heup- en knie arthroscopie 

 

Dr. P. Natens 
o Primaire en revisie prothese 

chirurgie heup/knie 
o Sportletsels 
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Dr. N. Spapens 
 

0 Chirurgie van de schouder en 
bovenste lidmaat 

0 Voet- en enkel chirurgie 
0 Traumatologie 
0 Kinderorthopedie 

 

Dr. J. Sys 

o Rugchirurgie 
o Traumatologie 
o Sporttraumatologie 

 

Dr. M. Van Den Broeck 
 

0 primaire en revisieprothese 
chirurgie heup/knie 

 

Dr. L. De Cock 
 

0 orthopedische heelkunde 
0  bijzondere bekwaamheid in 

voet- en enkelchrirurgie 

 

 
 
 

 

¶ Artsen fysiotherapie: 
Dr. Truyers 
Dr. Marcelis 
Dr. Batjoens 
Dr. Wielandt 

 
° Plastisch chirurgen : 

Dr. Peeters 
Dr. Cambier 
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4. PATIËNTENPOPULATIE 

 

Verpleegkundige zorg aan volwassen verblijvende patiënten voor en na 
orthopedische heelkunde en na plastische chirurgie. 

 

Algemene gegevens (demografische gegevens): 
De hier opgenomen patiënten zijn gemiddeld 69 jaar. 

De patiëntenpopulatie bestaat uit 48% mannen en 52% vrouwen. 
 

Pathologie, ingrepen, onderzoeken, afkortingen orthopedie : 
 

THP Totale heup prothese: vernieuwen van de 
 

heupkop en het acetabulum 

TKP Totale knie prothese 

UKP Unicondylaire knieprothese 

BHR Birmingham Hip Replacement 

DHS Dynamische heupschroef 

IMHN Intra medullaire heup nagel 

BHP Bicentrische Heupprothese 

VKB Voorste kruisband 

HRT /  HST Hysterectomie 

AHT Arteriële hypertensie 

SK Schildklier 

COPD Chronic Obstructive Pulmonary Disease 

BZIO Belgisch Zee Instituut voor Orthopedie 

TD Ter duinen 

DVT Diep Veneuze Trombose 

3. DOELSTELLING VAN HET ZORGCENTRUM 
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# Fractuur 

GST Geriatrisch Support Team 

VKF Voorkamerfibrillatie (ritmestoornis van 
 

het hart) 

PLIF Posterieure Lumbale Interne Fixatie 

LWZ Lumbale Wervelzuil 

AMI Acuut Myocardinfarct 

KZ kinézaal 

SD Sociale dienst 

OS osteosynthese 

NH Naar huis 

CA carcinoom 

MC metacarpaal 

CCE Cholecystectomie 

 
 
 

 

- Buikwandflap 
- Abdominoplastie 
- Borstaugmentatie 
- Liposuctie 
- Verwijderen baso 

. 

. 

. 
 

De meest voorkomende onderzoeken op onze dienst zijn: 

¶Botscan 

¶RX 

¶MRI 

¶CT 
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¶EMG 

¶EEG 

¶Consult Fysiologie 

¶Consult Cardiologie 

¶Gipskamer 
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½ƻƴŜΩǎ: 
 

- A: Kamer 119 tem 124 
 

- B: Kamer 101 tem 107 
 

- C: Kamer 108 tem 109 en kamer 125 tem 129 

 

Uurroosters: zie arbeidsreglement (via intranet school) 
 

Cijfercode gekoppeld aan diensturen 
 

02: 06u30 Ą 14u36 (pauze: 11u30-12u of 12u30-13 u ) 

02*(bureau): 06u30 Ą 14u36 (pauze: tijdstip afhankelijk van werkdruk) 

51: 10u00 Ą 18u10 (pauze: 12u30 - 13u04) 

28: 08u00 Ą 17u30 (pauze 12u00 - 13u54) 

80: 13u54 Ą 22u (pauze: zone B en C 16u30 - 17u00; zone A 17u00 - 17u30) 

91: 21u45 Ą 06u45 

Op N1A wordt er gewerkt aan de hand van patiëntentoewijzing. Dit wil zeggen dat 

elke verpleegkundige een zone wordt toegewezen waar zij/hij verantwoordelijk is 

tijdens de shift. Bij aanvang dienst bekijkt de student best op voorhand even welke 

zone hij toegewezen kreeg die dag. Deze informatie kan hij/zij terug vinden in de 

ΨȊǿŀǊǘŜ ōƻŜƪΩ ŘƛŜ ǎǘŜŜŘǎ ƻǇ ŘŜ ŀŦŘŜƭƛƴƎ ǘŜǊǳƎ ǘŜ ǾƛƴŘŜƴ ƛǎΦ 5Ŝ ǎǘǳŘŜƴǘ ǎǘŀŀǘ ƛƴ ŘŜȊŜ 

zone steeds gekoppeld aan een verpleegkundige. 
 

5. DAGINDELING 



Draaiboek BZ 1 11 
 

Dagindeling per shift: 

DAGINDELING 

06:30 Dienstoverdracht van nacht shift naar vroege shift (ongeveer 10 
min/zone). 

Wanneer de overdracht van de desbetreffende zone is afgerond is het de 
bedoeling dat de verantwoordelijke verpleegkundige samen met de 
student aan de verzorging beginnen. Ondertussen geeft de 
nachtverpleegkundige verder overdracht aan de andere zones. 

BELSIGNALEN tijdens de overdracht: Worden in eerste beantwoord door 
enerzijds studenten en anderzijds verpleegkundige die reeds overdracht 
kregen van hun toegewezen zone. 

07:00 Op dit tijdstip zijn alle verpleegkundigen en studenten die een zone 
toegewezen kregen de patiënten aan het verzorgen. 

Prioriteiten: 
Ą Nuchtere patiënten 
Ą Kinézaal patiënten 
Ą Patiënten die diezelfde dag op ontslag gaan 
Ą Bloedafnames (voor 9u30) 

 

02*: 
- kopij van overdrachtblad (voor dagdiensten en 

hoofdverpleegkundige) 
- geeft medicatie pre-op IN iov. anesthesie aan de patiënten 

die nuchter zijn. 
- geeft pre-op drankjes aan heupfracturen dag van ingreep. 
- Mailt de ontslagen van die dag door naar het secretariaat 

orthopedie. 

07:45 Alle verpleegkundigen en studenten die de vroege shift hebben, staken de 

verzorging even. Op dit ogenblik wordt er tijd gemaakt voor het 

controleren + toedienen van de medicatie. 

08:00 ¶ Opdienen van het ontbijt door alle verpleegkundige + studenten 
(02). Zij worden eventueel geholpen door mobiele 
verpleegkundigen die werden toegewezen op basis van de 
bedbezetting die dag. 

¶ Patiënten installeren; maaltijd eventueel voorbereiden en helpen 
toedienen aan de patiënt die hier nood aan heeft. 

¶ Hierna wordt de verzorging hervat. 
¶ 9ŜǘǇƭŀǘŜŀǳΩǎ worden afgediend door de logistiek assistent. 

¶ Doktersronde vanaf 8u15 (met hoofdverpleegkundige of 
vervanger) 

Voorschriften labo, ozn., laten tekenen. 
Alle opdrachten als medisch order inboeken door Dr. of Dr. assistent + 
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 handtekenen en stempelen van medicatieblad door Dr. of Dr. assistent. 
Inhoud ochtendverzorging: 

¶ Hygiënische zorgen toedienen (voeten wassen op ma-woe-vrij!!) 

¶ Opdekken van de bedden (dagelijks steeklaken & fluwijn te 
vervangen) 

¶ Wondverzorging 

¶ Controle: medicatie, perfusie, urinedebiet, bloeddruk, 
pols,pijnscore,neurovasculaire parameters bij patiënten met een 
gips. 

¶ Subclavia of jugularisverband (CVC) verzorgen 

¶ Invullen van het KWS dossier bed-side tijdens verzorging van de 
patiënt. 

¶ Bloedafnames (opsturen voor 9u30) 
 
02*: 

- opname nieuwe patiënten 
- Administratie 
- onderzoeken aanvragen 
- patiënten voorbereiden : premedicatie, scheren, 

operatiehemd 
- Patiëntentransport aanvragen wanneer patiënt klaar is om 

afgehaald te worden voor OK. 

09:30 - 09:45 Koffiepauze 

10:00 Overdracht ts hvke,02*, 51 en sociale dienst 
51 ijkt  de glucometer. 
51 komt toe op dienst en helpt de 02 verpleegkundigen waar nodig. 
Nadien werkt deze verder in de bureau aan de administratie omtrent 
ontslagen voor de volgende dag. 

11:00 Einde verzorging 
¶ Aanvullen van de verzorgingskarren per zone. 

¶ Vuilzakken leegmaken (Blauwe zakken steeds voorzien van een 
sticker met als opschrift Ψbм!ΩύΦ 

¶ Spoelruimte op orde brengen. 

¶ Opvragen van labo uitslagen per zone. Zo afwijkend, melden aan 
02* of hoofdverpleegkundige of arts. 

¶ Nakijken berging rollend materiaal ( in orde !) 

 

02*, hoofdverpleegkundige of vervanger 
- Ontslagpapieren aan patiënten bezorgen (indien hvke. 

afwezig of bezet) 
- Verpleegdossiers leeg maken 
- Bij ontslag patiënt: documenten aanduiden in KWS + 

zorgplan stoppen. 
- Bedden van reeds ontslagen patiënten via KWS uitschrijven 
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 en ingeven in SOP-systeem. (SOPPEN = kamer klaarmaken 
om gepoetst te worden. Dat wil zeggen dat alles verwijderd 
wordt van de kamer behalve het linnen). 

11:30 ¶ Vroegdienst zone B & C (eventueel 02*) gaan eten in de refter 
¶ Glycemie controle bij Diabetespatiënten waarbij een dagcurve 

loopt door ofwel 51 of 02 zone A. 

¶ 02 zone A controleert en deelt de medicatie van de desbetreffende 
zone. 

¶ 02 zone A en 51 installeren de patiënten, dienen het middagmaal 
op en helpen de patiënten waar nodig bij het eten. 

¶ Bij diabetespatiënten uit zone B & C wordt de eetplateau apart 
gezet. De 02 verpleegkundigen van deze zone dienen eerst de 
reeds genomen glycemie te evalueren. 

12:00 ¶ 02 zone B&C komen terug van hun pauze. Ze controleren en 
dienen de medicatie toe in de hen toegewezen zone. Ook hebben 
ze aandacht ǾƻƻǊ ŘŜ ǊŜŜŘǎ ƎŜƴƻƳŜƴ ƎƭȅŎŜƳƛŜΩǎ ƛƴ Ƙǳƴ ȊƻƴŜΦ ½Ŝ 
corrigeren de glycemie waar nodig aan de hand van het insuline 
beleid. Vervangen van zijleidingen 

¶ Hierna helpen zij zo nodig bij het opdienen van het middagmaal. 

12:30 ¶ 02 zone A, 51 en eventueel 02* nemen nu hun middagpauze. 

¶ Middagmaal wordt afgediend door de logistiek assistent. Patiënten 
worden door deze ook voorzien van flessen water + koffie. 

13:00 Middagverzorging 

¶ Vroegdienst helpt patiënten in bed te leggen. 
¶ Ijszakken geven waar nodig. 

¶ Parameters worden genomen waar nodig + bij patiënten dag 0 of 1 
post-op. 

¶ Perfusiecontrole + controle dateren van infusen 

¶ Pijn bevraging 

¶ Verbandcontrole 

¶ Invullen KWS bed-side 

¶ Uitscheiding bevragen zo nog niet gebeurd 

13:54 Start patiënten overdracht van 02 naar 80 shift. (zona B-C-A) 

14:36 ¶ Wisselen van medicatie bak van de vroege shift naar de late shift in 
medicatiekar. 

¶ 02* overhandigd diensttelefoon aan 51 en deze is na het vertrek 
van de hoofdverpleegkundige verantwoordelijk op dienst. 51 Staat 
in voor het wegbrengen en afhalen van de patiënten van en naar 
OK. Verdere administratie omtrent dringende zaken, contact met 
artsen, ontslagen worden ook door de 51 uitgevoerd. 

¶ Kamers in orde brengen van ontslagen patiënten evt. verder in 
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 orde maken spoelruimte. 
¶ Klaarmaken van dossiers voor nieuwe opnames (door 80 en 51). 

¶ Op maandag en donderdag: natellen van geleverde medicatie en in 
medicatiekast plaatsen. 

¶ Uitschrijven van alle ontslagen patiënten in KWS en inbrengen in 
SOP-systeem. 

15:15 ς 15:30 Koffiepauze 

15:30 Namiddagverzorging 

¶ Bij elke patiënt controle van: 
ĄTemperatuur 
ĄBloeddruk 
ĄPols 
Ҧ9²{ 
ĄAfwijkende waarden steeds door te geven aan Dr. of Dr. 

assistent 

 

ĄVerband 
ĄPijn 
ĄPerfusie 
ĄNausea 
ĄDrainage 

 
¶ Kleine opschik van het bed. 

¶ KWS bed-side ingeven. 

¶ Opzetten van de patiënten en reeds voorbereiden/installeren voor 
het avondmaal. 

¶ Ijszakken worden terug opgehaald, ontsmet en opnieuw 
ingevroren. 

¶ koffie voor het avondmaal door logistieke 

16:30 ¶ 80 zone B & C nemen pauze. 

¶ 80 zone A controleert en dient medicatie toe in die zone, 
glycemiecontrole bij diabetespatiënten. 

¶ 51 staat ondertussen in voor het onthaal en opname van de 
nieuwe patiënten. 

17:00 ¶ 80 zone A neemt pauze 
¶ 80 zone B & C dienen samen met 51 (zo mogelijk) het avondmaal 

op. 
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17:30 ¶ Afdienen avondmaal door alle verpleegkundigen samen. Eetkar 
wordt op de overloop (plaats aan de ingang van de afdeling) gezet. 

¶ Patiënten voorzien van flessen water. 

¶ Patiënten eventueel reeds terug in bed helpen. 

¶ Voorbereiden en toedienen van IV-medicatie. 
¶ 51 helpt bij deze zaken zo mogelijk. 

Zo niet mogelijk, zorgt hij/zij voor : 
- het administratief in orde brengen van nieuwe opnames, 
-nieuwe orders verwerken 
-afhalen van patiënten van OK, 
-het inschrijven van post-operatief order van de OK-patiënt 
- het beantwoorden van de diensttelefoon. 

18:00 ¶ 51 geeft kleine overdracht aan de verpleegkundigen over hun 
toegewezen zone en eventueel nieuw opgenomen patiënten in 
diens zone. 

¶ 80 zone C krijgt nu de diensttelefoon overhandigd en zo ook de 
verantwoordelijkheid. 

18:10 ¶ 51 verlaat de afdeling. 
¶ 80 zone A, B & C verwerken de administratie van nieuwe opnames 

nu verder. Ze brengen het pre-operatief dossier van de patiënt die 
dikwijls de volgende dag een operatie krijgt in orde. 

ĄAnamnese (bed-side via KWS). 
ĄNakijken of gevraagde onderzoeken werden uitgevoerd. 
ĄUitslagen eventueel opsporen. 
ĄRichtlijnen van de anesthesist inschrijven en uitvoeren. 
ĄParameters + gewicht en lengte op Pre-operatief 
anesthesie dossier schrijven. 

19:30 Avondverzorging: 
¶ Patiënten installeren voor de nacht. 

¶ Patiënten voorzien van voldoende water voor de nacht. 

¶ Wondverzorging zo nodig. 

¶ Medicatie toedienen. 
¶ Bedopschik (extra deken?).nakijken abductiekussen en hielkussen 

aanwezig waar nodig ! 

¶ Eventueel toedienen van nieuwe ijszak (vooral bij patiënten THP 
TKP-gewrichtinfecties). 

¶ Klaar zetten van bedpan op kamer bij patiënten die daar gebruik 
van maken. 

¶ Reserve van pampers + onderleggers klaar leggen op de kamer waar 
nodig. 

¶ Patiënten die de volgende dag nuchter zijn informeren omtrent het 
nuchter zijn vanaf 24u + nakijken nuchterkaartje aanwezig 

¶ Controle parameters 
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 ĄBloeddruk en polscontrole bij patiënten die diezelfde dag of de 
dag voordien een operatie ondergingen. Ook bij patiënten die een 
afwijkende waarde hadden bij de vorige controle. 
ĄPijn, nausea en vermoeidheid bevragen. 
ĄBij patiënten die diezelfde dag een operatie ondergingen dient 
ook steeds opgevolgd te worden of zij post-operatief reeds 
spontane mictie hadden. 
ĄVerbandcontrole 
ĄNeurovasculaire parametercontrole bij patiënten met een 
gipsverband. 

¶ Pre-operatieve voorbereidingen bij patiënten die de volgende dag 
een operatie ondergaan. (o.a. scheren). 

¶ Bed-side KWS ingeven. 

¶ Na de avondverzorging spoelruimte opruimen. 

¶ Volle linnenzakken of vuilzakken vervangen. 

¶ Laat de keuken ordelijk achter. 
¶ Evt. nog toegediende medicatie (bvb. slaappil) inschrijven 

(medicatieblad, turfblad en anesthesiefiche). 

¶ Maaltijdlijst wordt nagekeken door 80 C (c meal) 

21:30 ς 21:45 Start overdracht van late shift naar nachtdienst. 

22:00 - 06:30 Nachtdienst 

¶ Controle patiënten : verblijfsonden, redondrains, verbanden, 
infuus, transfusie, PCEA pomp ǇŀǊŀƳŜǘŜǊǎΣΧ 

¶ Droogleggen van patiënten. 

¶ Medicatie klaarzetten voor de volgende dag. 

¶ Medicatie voorschrijven. 

¶ TM te ontslagen ptn klaar leggen. 

¶ Grafdesk : kaartjes rechts van te ontslagen ptn. 

¶ Tweemaal per week de gegeven medicatie uit voorraad 
controleren en turfblad vernieuwen (woensdag en zondag). 

¶ Medicatie op aangeduide tijdstippen toedienen. 

¶ Beloproepen beantwoorden. 

¶ Administratief dossier opvullen. 

¶ Kleefetiketten aanvragen indien nodig. 

¶ Nuchter houden van patiënten (vanaf 24u). 

¶ Labo buisjes schrijven en klaarleggen. 

¶ RX aanvragen klaarleggen en meenemen Ωǎ morgens zo nodig 

¶ Ophalen van ijszakken. 

¶ Linnenwagen, linnenzakken, verzorgingskar en waskommen 
klaarzetten. 

¶ Ochtendronde: parametercontrole,temperatuuropname (bij 
patiënten met t° of infectietekens), nuchtere glycemie prikken, 
medicatie toedienen, bloeddruk en polscontrole bij OK-patiënten 
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 van de dag voordien. 
¶ Verslaggeving in KWS ingeven. 

¶ Nuchter blad invullen. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Werkzaamheden gedurende het ganse verloop van de dag 
- Beloproepen beantwoorden. 

 

- Controle infusen en medicatie. 
 

- Telefoon beantwoorden. 
 

- Patiënten laten drinken. 
 

- Verbanden (na doktersronde). 
 

- Telefonisch navraag doen in verband met onderzoeken. 
 

- Observatie van patiënten ( vitale parameters). 
 

- Contact met bezoekers en familieleden. 
 

- Orde en netheid in de spoelruimte en de berging voor ΨǊƻƭƭŜƴŘ ƳŀǘŜǊƛŀŀƭΩΦ 
 

- Aanvullen handschoenen, alcogel,.. 
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Specifieke tips voor onze afdeling. 
 

Preoperatieve 

voorbereiding 

¶ ontharen van de operatiestreek gebeurt met 
clipper 

¶ trombosekousen worden aangemeten bij alle 
soorten prothese chirurgie 

Controle patiënten na 

een operatie 

¶ parameter controle 

¶ controle bewustzijn - aanspreekbaarheid 

¶ pijnscore bevragen 

¶ nausea opvolgen 

¶ intraveneuze vochttoediening opvolgen 

¶ nazicht verband, redon, verblijfsonde,PCEA 
pomp 

¶ nazicht perifere circulatie: zeker bij ingegipste 
en omzwachtelde ledematen 

¶ controle neurovasculaire parameters 
¶ mictie opvolgen 

¶ comfortabele houding geven aan de patiënt 

¶ lemonswabs of drinken aanbieden (na 4u 
post-op) 

¶ pt mag lichtverteerbaar eten zo hij wenst en 
geen pathologische tegenindicatie! 

¶ problemen steeds rapporteren! 

Patiënten postoperatief 

na heupoperatie 

¶ Bij het draaien van de patiënt steeds een 
kussen tussen de knieën om luxatie te 
voorkomen. Recht zitten in bed is geen enkel 
probleem. 

¶ De benen nooit laten kruisen, in bed gebruiken 
we een abductiekussen (preventieve luxatie). 

¶ Decubitus preventie hielkussen wordt onder 
het geopereerd been geplaatst. De hiel moet 
afhangen van het kussen. NOOIT onder 
knieholte ! 
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Patiënten postoperatief 

na rugoperatie 

¶ De eerste 24 uur hebben deze patiënten 
bedrust, rechtzitten (30 °)in bed mag wanneer 
de pijn het toelaat. 

¶ Deze patiënten mogen hun peroquet niet 
gebruiken, ook niet om te  tillen !! 

¶ De patiënt mag draaien in bed met rechte rug 
(in blok draaien). 

Patiënten die in 

pintractie 

liggen/externe fixator 

¶ Scherpe observatie en aseptisch verzorgen van 
de insteekpunten is zeer belangrijk om diepere 
infecties van het bot te voorkomen. 

¶ Pintractie: de anatomische stand van het 
gebroken lichaamsdeel bewaren, buiten de 
zorg maar ook tijdens de zorg. 

¶ Aandacht dat de tractie zweeft boven de 
grond 

Pols en 
 
voet/OBingrepen 

¶ Dekenboog bij voet en OBingrepen 
¶ Hoogstand lidmaat 
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Je kan alle procedures terugvinden op het zoekcentrum: 

 

6. PROCEDURES 
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¶ Wij vragen om de eerste stage dag je telefoonnummer aan de 
hoofdverpleger te geven. 

 

¶ Deze info brochure vooraf grondig lezen. 
 

¶ De theorie grondig kennen en kunnen toetsen aan de praktijk. 
 

¶ De aangeleerde procedures en interventies kennen en kunnen uitvoeren. 
 

¶ Zelf initiatief nemen in eigen leerproces. 
 

¶ Interesse tonen voor het werk en de aangeboden informatie. 
 

¶ Spontane contactname met de mentoren. 
 

¶ Spontane mededeling bij het begin van de stage van de vrije dagen + de 
begeleidingsmomenten, tussen en eindevaluaties op tijd aankondigen. 

 

¶ Spontane meldingen van de werkpunten+ reeds te bereiken doelstellingen 
voorop stellen. 

 

¶ Spontaan aanbieden van begeleidingsfiche+ tijdig aanspreken mentor voor 
het invullen van evaluatiedocumenten 

 

¶ Respecteren beroepsgeheim. 
 

¶ Actieve betrokkenheid bij patiënten overdracht + verzorgen van mondelinge 
en schriftelijke rapportage. 

 

¶ Spontane vraagstelling bij moeilijkheden of onduidelijkheden. 
 

¶ Spontaan opnemen van neventaken, verzorgingskarren opvullen, opruimen 
spoelruimte, vuilzakken leegmaken, helpen bij ƪƻŦŦƛŜǘƻŜǊΧ 

 

¶ Wederzijds respect. 
 

¶ Er zal u een vragenlijst worden gegeven bij het begin en einde van uw stage 
om uw evolutie te kunnen inschatten/beoordelen. 

 
 

Eerste 2 dagen goed opvolgen wat betreft opruimen, karren aanvullen samen met 
verpleegkundige. Zodat dit gekend is en men dit zelfstandig gedurende stageperiode 
kan uitvoeren! 

7. VERWACHTING AFDELING TOV DE STUDENT 
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¶ Bed opschik 

¶ Bedbad 

¶ Blaassonde verwijderen 

¶ Einde 1ste jaar : SC inspuitingen/DAV 

¶ Parameters nemen en interpreteren 
¶ Medicatie toediening per os 

¶ Helpen bij maaltijd 
2de jaar verpleegkundige: 

¶ Links kunnen leggen tussen theorie en praktijk 

¶ [ŀōƻΩǎ prikken 

¶ Mee naar ingreep gaan kijken (THP/TKP) 

¶ Wondverzorging 
¶ Infuus plaatsen: 

*  werkwijze juist plaatsen infuus 
*  juist geïdentificeerd 
*  vochtbeleid 

¶ Redon verwijderen 

¶ Werk zien = initiatief nemen 

¶ Totaal zorg = alles afwerken, zo weinig mogelijk kamer verlaten, goede 
voorbereiding 

¶ Medisch rekenen 

¶ Meegaan naar de KZ/ mee gaan met ergotherapeut 

¶ Opvolgen onderzoeken en vragen om mee te gaan 
¶ Sociaal contact 

¶ Plaatsen en verwijderen blaassonde 
3de jaar verpleegkundige: 

¶ EKG afname en interpretatie 

¶ Verschillende soorten heup # 

¶ Mee naar ingreep gaan kijken 

¶ Opname en ontslag meedoen 

¶ Overdracht geven 

¶ MEP in laatste stage week, krijgen 2 kamers toegewezen en dienen alles 
zelfstandig te doen (samen met VPK) 

¶ Werken met KWS 
4dejaar verpleegkunde : 

- Inzicht in het principe orthopedie en de # pathologieën 
- Totaalpakket van de orthopedisch vpke. ervaren 
- Multidisciplinair werken 
- Volledig verantwoordelijk voor aantal kamers 
- Toeren met hvke 
- Briefen 
- Ervaren van nachten 

8. WAT DE STUDENT VAN DE AFDELING MAG 
VERWACHTEN 

1de jaar verpleegkundige: 
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Alle studenten geacht welk opleidingsjaar: 
 

Č Vriendelijkheid en algemeen Nederlands 
Č Net voorkomen 
Č Leergierig /werk zien/initiatief nemen 
Č Heup en knie klas deelname (wanneer studenten late kunnen ze ook 

deelnemen) 
Č Goede rapportage 

 

Vanuit school: weten wat studenten wel of niet mag doen. Welke module ze zitten, 
doelstellingen duidelijk maken. 

9. DOELSTELLINGEN TE VERWEZENLIJKEN DOOR DE 
STAGIAIR 
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10. BIJLAGEN 
Bijlage 1: plattegrond van het ziekenhuis: 
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Bijlage 2: plattegrond van de afdeling 
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Bijlage 3: Algemeen doelstellingsblad stagiairs verpleegkunde en vroedkunde 

 
Technieken  Uitgevoerd 

eerste jaar verpleegkunde Gekend Doelstelling   1e x 2e x 3e x 

Hygiëne :        

Bedbad + detailzorgen        

Toilet aan wastafel, in bad en douche        

Aanbrengen incontinentiemateriaal        

Huid en Zintuigen :        

Stomazorg ( huishoudelijk proper)        

Urogenitaal stelsel :        

Plaatsen urinaal /  bedpan        

Verwijderen blaaskatheter        

Staalafname urine ( en faeces)        

Spijsverteringsstelsel :        

Toedienen klein lavement        

Toedienen groot lavement        

Bloedsomloopstelsel :        

TED-kousen en Dauerbinden 
aanbrengen 

       

Controle insteekplaats perifeer infuus        

Verwijderen perifeer infuus        

Medicamenteus :        

Voorbereiding medicatie voor 
inspuiting 

       

Voorbereiding minibag        

Voorbereiding hoofdinfuus        

Verwisselen minibag        

SC inspuitingen        

IM inspuitingen        

Toedienen insuline        

Indruppelen ogen, neus en oren        

Aanbrengen zalf        

Toedienen perorale medicatie        

Toedienen rectale medicatie        

Medisch rekenen        

In verband met stellen diagnose :        

Glycemie bepaling        

parametercontrole        

Overige :        

Ergonomie        

EHBO        

Kinderzorg        



Draaiboek BZ 1 27 
 

Technieken  Uitgevoerd 

Tweede en/of  derde jaar verpleegkunde Gekend Doelstelling   1e x 2e x 3e x 

Urogenitaal stelsel :        

Eenmalige blaassondage        

Plaatsen verblijfskatheter        

Blaasspoeling        

Verwisselen suprapubische katheter        

Spijsverteringsstelsel :        

Plaatsen en verwijderen maagkatheter        

Toedienen sondevoeding met medicatie        

Bloedsomloopstelsel :        

Plaatsen perifeer infuus        

Perifere bloedafname        

Bloedafname via centraal infuus of PAC        

Capillaire bloedafname        

Aanprikken poortkatheter        

Infuustherapie        

Huid en zintuigen :        

Droog aseptisch verband        

Verzorging van vochtafgevende wonde        

Aanbrengen van vetgazen/vochtige 
kompres 

       

Verzorging van een besmette wonde        

Plaatsen wiek        

wondspoeling        

Verzorging en verwijdering van redondrain        

Verzorging en verwijdering van penrose dr        

Verwijdering draadhechting /wondhaakjes        

Aanbrengen wondstrips        

Verzorging externe fixator        

Verzorging insteekplaats thoraxdrain        

Ademhalingsstelsel :        

Aspireren        

Canulezorg        

In verband met stellen diagnose :        

Nemen van een wondstaal        

Assistentie bij medische handelingen :        

Assisteren bij puncties        

Overige :        

Administratie opname patiënt        

Meevolgen doktersronde op kamer        

 


