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1. Welkom

De personeelsequipe van het kindcentrum heet je van harte welkom. Met deze brochure

willen we je wegwijs maken op onze eenheid. Het is een beknopte begeleiding die je steeds kunt
raadplegen. Een brochure kan niet alles omvattend zijn. Daarom staan zowel de
hoofdverpleegkundige als de verpleegkundigen je graag bij indien je hulp of uitleg nodig hebt.

Je hoeft niet te ‘leren’ van vallen en opstaan. Vraag liefst op voorhand uitleg. Zo kunnen vergissingen

en fouten voorkomen worden.

Wij wensen je alvast veel stagevreugde toe.
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2. Voorstelling van de dienst Kindcentrum

2.1. Architectuur

Het kindcentrum ligt op de 1ste verdieping in Blok B. Je neemt best de A- lift naar de 1ste verdieping.
Bij het binnenkomen van de afdeling bevindt zich een wachtzaal. De wachtzaal wordt ook door de

kinderpsychologe gebruikt.
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Figuur 1: Ligging dienst KC op niveau 1- vleugel B.
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2.2. Indeling van de zorgeenheid

2.2.1. Kamers:

1.53 t.e.m. 1.58:

Moederkind kamers met glazen tussenwand: deze worden gebruikt voor zowel moederkind kamer
of voor gevraagde tweepersoonskamers of kleine kinderen die alleen verblijven zodat deze nabij de
verpleegpost opgenomen zijn.

1.48 t.e.m. 1.52:
Moederkind kamers zonder glazen tussenwand: moederkind kamer of éénpersoonskamer.

Jl
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Figuur 2: Moederkind kamer KC.

1.46 en 1.47:
Tweepersoonskamers voor grotere kinderen die zonder ouders verblijven.

1.44 = dagziekenhuis pediatrie:

Hier verblijven alle kinderen die in dagziekenhuis opgenomen worden voor kleine ingrepen en/of
onderzoeken. Het dagziekenhuis heeft een capaciteit van 4 kinderen. Bij plaatsgebrek verblijven
kinderen in een kamer op de zorgeenheid pediatrie.
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Onderzoekskamer:
e Eerste opvang bij de opname van een ziek kind (anamnese, onderzoeken, biometrie...)
e Aanwezigheid reanimatiekar + belangrijkste medicatie: uitvoeren reanimatie en andere
dringende interventies
e Opslagplaats onderzoeksmaterialen en toestellen

Bureau:
e Uitvoering alle administratieve taken door de verpleegkundigen
e Voorraad alle medicatie
e Voorbereiding medicatie voor toediening
e Geven van de overdracht
e QOverzicht monitoring + camera’s
e Buizenpostsysteem

Keuken:
e Voorraad voeding patiénten
e Eetplaats personeel
o Koelkast patiénten + aparte koelkast personeel

Peuterkeuken:
e Kinderen die de kamer mogen verlaten kunnen hier onder toezicht van een verpleegkundige

eten.

Utility:
e Verzamelplaats afval
e Bedpanspoeler
e Ontsmetten medisch materiaal, speelgoed...
e Wasmachine en droogkast (wassen kinderkledij, fleecedekens...)

Berging en voorraad:
e Opslagplaats voor proper linnen
e Voorraad onderzoeksmateriaal (bloedafnames, wondzorg...)
e Verzamelplaats infuuspompen, cardiorespiratoire monitors...

Melkkeuken:
e In het ziekenhuis moeten melkvoedingen verplicht in een aparte ruimte worden bereid. Dit
gebeurt in de melkkeuken. Zie procedure “bereiden melkvoeding via de HACCP-normen”.
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Badkamer:
e In elke kamer is er een badkamer met douche en toilet beschikbaar, maar op de dienst
hebben we ook nog een aparte badkamer met verstelbaar bad en inloopdouche. Dit kan
gebruikt worden bij bijvoorbeeld kinderen met een motorische handicap.

Lokaal/bureau hoofdverpleegkundige:
e Bureau hoofdverpleegkundige
e Vergaderingen
e Opbergkastjes personeel
e Kastartsen

2.2.3. Gemeenschappelijke ruimtes:

Speelkamer:
Alle kinderen die de kamer mogen verlaten, kunnen gebruik maken van de speelkamer. Dit altijd
onder begeleiding van de ouders, spelbegeleiding of een verpleegkundige.

Figuur 3: Speelkamer KC.

Ouderruimte:
e Koffiemachine en microgolfoven ouders
e Ontspanningsruimte ouders
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3. Voorstelling team Kindcentrum

3.1. Coordinatoren van de dienst Kindcentrum

Mieke Baute - Hoofdverpleegkundige Kindcentrum
Telefoon Hoofdverpleegkundige
050/ 53 50 90

Telefoon Kindcentrum
050/ 53 50 80

Bieke De Neve - Zorgmanager
050/ 53 42 15

Hannes Cleppe - Stagecoodrdinator
050/ 534111

Isabelle Deloddere - Opleidingsverpleegkundige
050/ 534372

Marieke Fleurbaey - Opleidingsverpleegkundige
050/ 53 43 77

Kizzy Devlieger - Stagementor

Heidi Vanhee - Stagementor

Op de afdeling pediatrie werken bij

voorkeur pediatrisch verpleegkundigen \
met beroepstitel
pediatrie/neonatologie. We werken met

enkele vaste nachtverpleegkundigen, ’ J

maar er wordt verwacht dat iedereen J el

elke shift kan werken. j - .
M ]

Figuur 4: het team KC in PIEPstijl.
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3.2. Voorstelling van het team KC — artsen

e Geneesheerspecialisten in de Pediatrie:

dr. Vanderbruggen

dr. Willems dr. Rouquart

De consultatieruimtes van de pediaters bevinden zich op het eerste verdiep, blok E. De pediaters
komen dagelijks langs op de afdeling om de verblijvende patiénten te bespreken en op te volgen.
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Wij gaan er steeds vanuit dat de patiénten recht hebben op een “hoogwaardig kwalitatieve”
verzorging, vandaar dat een goede multidisciplinaire samenwerking noodzakelijk is, maar ook een
goede samenwerking met de andere zorgeenheden.

Het team kenmerkt zich door een sterk doorgedreven multidisciplinaire werking. Bijgevolg is het
belangrijk ook deze medewerkers te kennen:
e Kinderpsycholoog: De consultatieruimte van de kinderpsycholoog bevindt zich aan de
ingang van de kinderafdeling. De psycholoog komt ook bij ons op dienst langs voor therapie.
o Alysée Van Laeken
e Spelbegeleiding: We werken op pediatrie samen met een spelbegeleidster. Zij werkt elke
voormiddag van 8u tot 12u. Haar taken bestaan uit: aanbieden speelgoed in de kamers,
spelen samen met de kinderen, knutselen, versieren van de dienst, begeleiden van kinderen
bij ingrepen of onderzoeken, logistieke hulp bij de verpleegkundigen indien nodig...
o Greet van Iseghem
e Sociale dienst zorgt voor begeleiding en bijstand van de patiént en familie. Dit houdt
ontslagregeling, begeleiding bij materiéle noden en samenwerking met externe sociale
diensten in.
o Mieke Baervoets & Wannes Detavernier
e Kinesist:

o Emilie Lagasse

Diétiste, vrijwilligers, onderhoudspersoneel

NB: Enkel dankzij een goede samenwerking en wederzijds respect tussen de verschillende
teamleden kan op een doeltreffende en patiéntvriendelijke manier gewerkt worden.

e Spoedgevallen

e Operatiekwartier

e Medische beeldvorming

e Laboratorium

e Apotheek : staat in voor de medicatiedistributie.
e Dienst Infectie Preventie Beheersing

e Diabetesverpleegkundige

e Keuken

e Huishoudelijke dienst

e Magazijn

Copyright © AZ Zeno, Graaf Jansdijk 162 — 8300 Knokke-Heist Pagina 10 van 20

Afdrukdatum: 28-8-2026



4. \Visie op pediatrische zorg

Bij onze visie op kinderverpleging staat het welzijn van het kind en zijn directe omgeving voorop,
rekening houdend met de richtlijnen geformuleerd in het ‘Handvest Kind en Ziekenhuis’. Dit
handvest, opgesteld in 1988 in samenspraak met twaalf Europese patiéntenverenigingen en de
Wereldgezondheidsorganisatie, legt de rechten van kinderen vast voor, tijdens en na een

ziekenhuisopname:

Art.1: Kinderen worden niet in een ziekenhuis opgenomen als de zorg die zij nodig hebben thuis, in
dagbehandeling of poliklinisch kan worden verleend.

Art.2: Kinderen hebben het recht hun ouders of verzorgers altijd bij zich te hebben.

Art.3: Ouders wordt accommodatie en de mogelijkheid tot overnachting naast het kind aangeboden
zonder dat daar kosten voor in rekening worden gebracht. Ouders worden geholpen en
gestimuleerd bij het kind te blijven en deel te nemen aan de verzorging en verpleging van het kind.
Art.4: Kinderen en ouders hebben recht op informatie. De informatie wordt aangepast aan leeftijd
en bevattingsvermogen van het kind. Maatregelen worden genomen om pijn, lichamelijk ongemak
en emotionele spanningen te verlichten.

Art.5: Kinderen en ouders hebben recht op alle informatie die noodzakelijk is voor het geven van
toestemming voor onderzoeken, ingrepen en behandelingen. Kinderen worden beschermd tegen
overbodige behandelingen en onderzoeken en tegen oneigenlijk gebruik van persoonlijke gegevens.
Art.6: Kinderen worden in het ziekenhuis gehuisvest en verzorgd samen met kinderen in dezelfde
leeftijds- en/of ontwikkelingsfase. Kinderen worden niet samen met volwassenen verpleegd. Er
bestaat geen leeftijdsgrens voor bezoekers.

Art.7: Kinderen hebben recht op mogelijkheden om te spelen, zich te vermaken en onderwijs te
genieten al naar gelang hun leeftijd en lichamelijke conditie. Kinderen hebben recht op verblijf in
een stimulerende veilige omgeving waar voldoende toezicht is en die berekend is op kinderen van
alle leeftijdscategorieén.(

Art.8: Kinderen worden behandeld en verzorgd door medisch, verpleegkundig en ander personeel
dat speciaal voor de zorg aan kinderen is opgeleid. Het beschikt over de kennis en de ervaring die
nodig zijn om ook aan de emotionele eisen van het kind en het gezin tegemoet te komen.

Art.9: Kinderen hebben recht op verzorging en behandeling door zoveel mogelijk dezelfde personen,
die onderling optimaal samenwerken.

Art.10: Kinderen hebben het recht met tact en begrip te worden benaderd en behandeld. Hun

privacy wordt te allen tijde gerespecteerd.
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Op basis van dit handvest, streven we er dan ook naar om kwalitatieve totaalzorg te bieden op
lichamelijk, psychisch en sociaal vlak. Het kind is uiteraard onlosmakelijk verbonden met zijn/haar
directe omgeving, waardoor ouderparticipatie vanzelfsprekend is. De zorg is gericht op het
individuele kind in zijn unieke situatie, aangepast aan het ontwikkelingsstadium van het kind en
rekening houdend met de privacy van het kind en een gelijkwaardige benadering van alle kinderen
en hun directe omgeving. Kindveiligheid en kindvriendelijkheid kunnen niet weggedacht worden op
een afdeling pediatrie. Piep, onze ziekenhuismascotte, zorgt dan ook voor troost en steun voor de
kinderen. Ook de afdeling is in het Piep de muis-thema ingericht.

De kinderverpleegkundige zal ook opkomen voor de belangen van het kind, dit ten aanzien van de
ouders en (para)medisch personeel.
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5. Taken en verantwoordelijkheden

Op de dienst pediatrie werken we meestal met 2 vroegdiensten, 2 laatdiensten en 1 dagdienst
(hoofdverpleegkundige). ’s Nachts werkt er altijd 1 verpleegkundige. De uren van de studenten
worden in samenspraak vastgelegd. Het is de bedoeling dat je als student zoveel mogelijk dezelfde

diensturen werkt als de mentoren om zo een optimale begeleiding te garanderen.

e Vroegdienst: 6u30 tot 13u en 13u45 tot 15ul5

e Korte Vroegdienst: 6u30 tot 13ul5

e Laatdienst: 12u45 tot 21ul5 (met 30 minuten pauze op dienst)
e Onderbroken dagdienst: 8u tot 12u en 16u tot 20u

e Dagdienst: 8u tot 13u en 14u tot 17u

e Nachtdienst: 20u45 tot 7u

Richttijd Taken
06u30 Overdracht naar vroegdienst
07u00 Hygiénische zorgen indien patiénten reeds wakker zijn en afhankelijk van

drukte. Rekening houden met infectiegevaar (vb.: RSV als laatste = geen
overdracht naar andere kinderen)

Parametercontrole

08u00 Opdienen ontbijt

Medicatie per os

Overdracht naar hoofdverpleegkundige

08u30 Afdienen ontbijt

Verderzetten hygiénische zorgen
09u00 Fve*
10u00 FV5*

Toedienen IV medicatie & PEWS
11u30 Opdienen middagmaal

Medicatie per os
Hulp bij maaltijden

12u00 Opruimen utility en keuken

Opkuis kamers ontslagen patiénten
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Fve*

Afdienen middagmaal

Medicatie inhalatie indien 4x/dag
12u30 Overdracht naar laatdienst
13u00 Parametercontrole

Bereiden melkvoeding

Medicatie inhalatie indien 3x/dag

14u00 FV5*
Medicatie per os
15u00 Fve*

Opdienen fruitpap, fruit of koek + hulp indien nodig
Spelmomenten indien mogelijk

16u00 Toedienen IV medicatie

18u00 Toedienen IV medicatie
FV6*/FV5*
PEWS meten

19u00 Klaarmaken patiénten voor de nacht: avondverzorging, pyjama, speelgoed
uit bed...

Opruimen kamers: vuilbak + linnenemmer legen, orde in de kamer...

20u00 Dienst op orde stellen
Administratie afwerken
20u45 Overdracht naar nachtdienst
Nachtdienst PEWS

Toedienen IV medicatie

Toedienen flesvoedingen (FV5 en FV6*)
* FV5: baby’s die 5 flesvoedingen per dag drinken. Richturen: 6u — 10u — 14u — 18u — 22u
* FV6: baby’s die 6 flesvoedingen per dag drinken. Richturen: 6u —9u —12u — 15u— 18u — 22u

Op beloproepen wordt er op elk moment gereageerd.

Indien tijd tussendoor of rustig op de dienst:
e Spelen met de kinderen
e Aanvullen voorraadkasten
e Extra schoonmaken van lokalen, toestellen...
e Opzoeken informatie omtrent patiénten
e Hulp bieden op andere diensten

Let op! Deze indeling is een goeie leidraad, maar kan altijd variéren, afhankelijk van de drukte of de
noden. Ook specifieke zorgen of medicatie dienen soms op een ander tijdstip te worden uitgevoerd
of toegediend.
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Hieronder een overzicht van een aantal mogelijke leermomenten op onze afdeling:
e Baby- of kinderbad
e Bereiden (volgens HACCP-normen) en toedienen van voeding
e Voorbereiding, klaarmaken en/of toedienen van medicatie
e Afname van stalen ( neusaspiraat, urinestaal, stoelgangsstaal, wissers enz.)
e Wondverzorging
e Blaassondage
e Werking van de infuuspomp, cardiorespiratoire monitor...
e Begeleiding van een kind van en naar onderzoeken, operaties...
e Meevolgen van onderzoeken en operaties
e Communicatie met kinderen van verschillende leeftijd
e Omgaan met het kind en hun ouders
e Spel en afleiding bij een kind
e Inzicht krijgen in de ontwikkelingsfasen bij het kind
e Opname en opvolgen dagpatiénten
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6. Opname-, ontslag-, en exclusiecriteria KC

Op de zorgeenheid worden alle kinderen tot en met 14 jaar opgenomen. Deze uitgebreide groep
brengt een verscheidenheid aan pathologie met zich mee. We maken een opsomming van de meest
voorkomende pathologieén, maar er kunnen uiteraard altijd kinderen met andere aandoeningen bij
ons terecht komen.

In ons ziekenhuis is er geen PICU (Pediatric Intensive Care Unit), waardoor kinderen die meer
intensieve zorg nodig hebben, getransfereerd worden naar een gespecialiseerd centrum. Dit is
meestal AZ St.-Jan Brugge of UZ Gent.

Tijdens de opname is er steeds een mogelijkheid tot (spoed)overleg met (medische) specialisten om
de beoordeling van de dienst af te ronden. De patiént wordt dagelijks door de arts bezocht. In het
weekend wordt de zaalronde uitgevoerd door de arts van wacht waarbij potentiéle problemen
worden besproken. Dagelijks worden de beoordelingen in het verpleegkundige en medische dossier

vermeld.

De beslissing voor opname op de dienst KC wordt gemaakt door de behandelende arts (geplande
opname), spoedarts of de arts van wacht verbonden aan de dienst KC als het een opname via

spoed (ongeplande opname) betreft.

Pneumologie
e Bronchitis, bronchiolitis, RSV
e Pneumonie
e Astma
e laryngitis

Gastro-intestinaal
e Voedingsproblemen (Reflux, dehydratie, voedingsallergie...)
e Bacteriéle infecties
e Virale infecties
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Urologie
e Pyelonefritis

Neurologie
e Commotio Cerebri
e Bacteriéle of virale meningitis

e Epilepsie
Andere
e Otitis

e Brandwonden
e Impetigo
e Cellulitis
o Koortsstuipen

e Appendectomie
e Liesbreuk

e Orchidopexie

e Torsio testis

e Fracturen
e Rupturen
e Contusie

e Huilbaby

e Observatie

e Psychologische aandoeningen
e Sociale opname

Bloedafnames en andere kleine onderzoeken worden vanuit de consultaties en spoedgevallen vaak
doorgestuurd naar onze afdeling. Alle ingrijpende (pijnlijke) onderzoeken gebeuren steeds in de
onderzoeksruimte.
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Deze opnames gebeuren in samenspraak met de arts en worden bevestigd door de opnamedienst.

De opnamedag, kamerkeuze en de naam van de patiént worden op de dienstagenda genoteerd. De

dag voor opname wordt het patiéntdossier voorbereid. Op de dag van opname wordt een

patiéntenkamer vrijgehouden en het opnamebeleid wordt gevolgd.

In ons dagziekenhuis verblijven kinderen waarvoor een dagopname vereist is omwille van kleine

heelkundige ingrepen of geplande onderzoeken. Veel voorkomende ingrepen of onderzoeken zijn:

ORL: plaatsen diabolo’s, verwijderen amandelen en/of poliepen, otoplastie...
Urologie: fimosis, circumcisie, orchidopexie...

Orthopedie: fracturen, plaatsen of verwijderen osteosynthese materiaal...
Tandheelkundige ingrepen onder narcose

Strabisme-ingrepen

Onderzoeken zoals NMR, cystografie, PH metrie...

Verwijderen van Molluscum contagiosum

Patiénten die mediumcare en/of Intensieve Zorgen pediatrie nodig hebben (zie
transfercriteria)
Exclusiecriteria operatieve zorg:
o Pylorusstenose
Ingeklemde liesbreuk onder de 6maand
Rituele fimosis onder de 6maand
Kinderen met risico maligne hyperthermie

o O O O

Kinderen met complexe, ongecorrigeerde congenitale hartaandoeningen worden
doorgestuurd naar kindercardiologisch centrum (patiénten met ASD/VSD worden
wel geopereerd na overleg met de anesthesist)
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7. Specifieke aandachtspunten op de zorgeenheid

Er wordt verwacht dat de student zijn eigen stagedoelstellingen opmaakt. Dit gebeurt aan de hand
van deze introductiebrochure, de ervaringen van op andere stageplaatsen en de gekende theorie.
De student heeft deze doelstellingen reeds opgemaakt bij de aanvang van de stage. Zo weten de
mentoren wat de gewenste doelen zijn van de student. Op deze manier kan men de student
optimaal begeleiden. Deze doelstellingen kunnen uiteraard aangepast worden gedurende de stage
naargelang de bereikte doelen en de leermomenten.

De studenten vallen onder de verantwoordelijkheid van de verpleegkundigen, die de
eindverantwoordelijkheid dragen. Er wordt de kans gegeven aan de studenten om zo veel mogelijk
interventies bij te wonen en/of uit te voeren. De mentoren zijn bereid om je te helpen bij de keuze
van een stageopdracht. De gegevens hiervoor kan je verzamelen in het dossier en de procedures op
intranet. Indien je extra info nodig hebt, mag je dit steeds vragen aan de verpleegkundige of de
artsen. Wij verwachten dat je elke kans op een leermoment grijpt.

Wij gaan ervan uit dat je de theorie vanuit de les hebt doorgenomen védér de aanvang van de stage
en dat je deze gedurende de stage leert omzetten in de praktijk.

Het is belangrijk dat je bij ons kindvriendelijk en veilig werkt. Volg zoveel mogelijk de richtlijnen.
Meer info hierover vind je op Zenya onder procedures.

Basisvereisten van handhygiéne moeten gekend zijn: Korte mouwen, kortgeknipte nagels, geen
gelnagels, geen ringen en/of armbanden...

Verzamel voor de zorgen altijd de gegevens over je patiént. Zorg ervoor dat je weet met wie en wat
je bezig bent en heb ook aandacht voor rapportage en nazorg. Vraag nadien ook steeds feedback
aan de mentor of verpleegkundige.

Als de zorgen uitgevoerd zijn en je hebt even niets te doen, kan je altijd even spelen met de
kinderen. Zo wordt het voor hen aangenamer en gaat de tijd vlugger voorbij. Dit is ook een ideaal
moment om een kind te observeren naar ontwikkeling en gedrag toe. Daartegenover staat dat een
ziek kind naast spel ook rust nodig heeft.
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Respecteer het beroepsgeheim!
In het begin nemen we je mee, maar naarmate de stage vordert, gaan we ervan uit dat je zelf
initiatief neemt. Als je een interventie wilt meevolgen of uitvoeren, zijn we bereid om je hierin te

begeleiden. Je vraagt beter te veel dan te weinig!

Medicatie wordt enkel klaargemaakt en toegediend onder begeleiding van de mentor of
verpleegkundige!

Wij wensen je alvast veel stagevreugde toe.
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