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1 OVER DE AFDELING GERIATRIE 1 

1.1 Welkom 

Beste student 
 
Van harte welkom op onze afdeling Geriatrie 1.  

In deze brochure vind je alvast nuttige informatie. Als je bijkomende vragen hebt, 
aarzel niet om ze aan mij of de collega’s te stellen. Ik hoop dat het 'werken' en 
'samenwerken' op Geriatrie 1 een boeiende en interessante ervaring wordt. Veel 
succes! 
 
Nadège Tilmant 
Hoofdverpleegkundige Geriatrie 1 

1.2 Situering & organogram 

De hospitalisatieafdeling Geriatrie 1 bevindt zich in het hoofdgebouw van Campus Mariëndal op de  
gelijkvloerse verdieping en is bereikbaar via de gang links van de onthaalbalie in de inkomhal. 

De meest actuele versie van het organogram van het departement Zorg, met de namen van diensthoofden, 
hoofdverpleegkundigen en/of coördinatoren, kun je tijdens je stage bekijken op het intranet.  

Organogram van de afdeling: 

• Medisch afdelingshoofd: dr. Anne Beyen 

• Hoofdverpleegkundige: Nadège Tilmant 

• Artsen: dr. Anne Beyen – dr. Marijke Deleu 

• Verpleegkundigen: taken & verantwoordelijkheden cf. functie- 
en competentiekaart 

• Zorgkundigen: taken & verantwoordelijkheden cf. functie- 
en competentiekaart 

• Afdelingsmedewerker: taken & verantwoordelijkheden cf. functie- 
en competentiekaart 

• Stagementoren: Ann Coninckx, Evelyn Beetens, Sofie Ruttens,  
Marijke Cornu, Sabine Lemmens, Jens Noben 

De stagementor is je steun en toeverlaat op de afdeling. Hij bereidt ook samen met jou de 
tussentijdse en eindevaluaties voor, op basis van je stagedoelstellingen. 

1.3 Patiëntenpopulatie 

Op de afdeling Geriatrie 1 verblijven hoofdzakelijk geriatrische patiënten met acute aandoeningen. 
Palliatieve zorg en zorg bij het levenseinde komen ook vaak voor op onze afdeling. 

•  Diagnostisch: tijdens deze periode gebeuren medisch-technische onderzoeken en consulten. 

• Therapeutisch: tijdens deze periode krijgen de patiënten een behandeling voorgeschreven. 
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2 VERLOOP ZORGVERLENING 

2.1 Zorgverloop dag 

07.00 - 07.15 uur Patiëntenoverdracht & briefing van nachtverpleegkundige(n) naar ochtendploeg 

07.15 - 08.15 uur Ochtendverzorging 

• Controle van de medicatie en starten met de patiëntenzorg 

• Controle van de parameters 

08.00 - 08.30 uur Opdienen van het ontbijt en de patiënt helpen indien nodig 

09.00 - 11.30 uur Patiëntenzorg 

• De patiënt veilig  installeren (ongelukken voorkomen) en controleren of alles bereikbaar is voor de 
patiënt (oproepbel, telefoon, drank …). 

• Bij een patiënt met een diepe veneuze katheter wordt elke maandag en donderdag het verband 
verzorgd en worden de leidingen vervangen. Indien de patiënt hyperalimentatie krijgt, worden de 
leidingen dagelijks vervangen. 

Na de verzorging 

• EVD aanvullen (parameters, debieten, verpleegkundig observatieverslag …) 

• Na het beëindigen van de directe patiëntenzorg worden de verpleegdossiers ingevuld (EVD). 

• Na de verzorging worden de verzorgingskarren en de linnenkar aangevuld. De spoelruimte wordt in 
orde gebracht. 

• Medicatietoediening en validatie in EVD 

• 10.30 uur: soeptoer - alle patiënten krijgen hun soep geserveerd. 

12.00 uur Gezamenlijk opdienen en afruimen van het middagmaal en hulp bieden aan patiënten indien nodig 

12.30 uur • Middagmaal afruimen 

• Koffie opdienen 

• De patiënt veilig installeren 

• Wisselhouding geven 

13.30 uur Patiëntenoverdracht & briefing van ochtend- naar avonddienst 

13.00 - 15.30 uur • Patiënten die in zetel of aan tafel zitten, in bed helpen wanneer ze dit wensen. 

• Toediening medicatie van 14 uur + controle parameters  

• Aandacht voor incontinente patiënten en wisselhouding 

• Verdere controle van de verpleegdossiers na ronde artsen (EVD) 

• Ontslag van patiënten en opname van nieuwe patiënten 

15.30 - 15.45 uur • Ontslagen van de volgende dag voorbereiden 

• Opmaak transferformulieren 

• Contact opnemen met familie, WZC … 

16.30 - 17.00 uur Namiddagverzorging, met aandacht voor: 

• wisselhouding 

• medicatietoediening 

17.00 uur Opdienen en afruimen avondmaal en hulp aan patiënten waar nodig 

18.00 - 19.30 uur Toediening avondmedicatie 

19.30 - 21.30 uur Avondverzorging, met speciale aandacht voor: 

• veilig positioneren van de patiënten voor de nacht 

• wisselhouding 

• activiteiten valideren in het EVD 

• vervanging van incontinentiemateriaal. 

21.45 - 22.00 uur Briefing van de avonddienst aan de nachtdienst 
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2.2 Zorgverloop nacht 

21.45 uur • Patiëntenoverdracht en briefing van avonddienst aan de nachtverpleegkundige 

22.00 uur • Controle van de medicatie 

• Ronde bij de patiënten: voorstelling/kennismaking, toediening van de medicatie van 22 uur, zorgen 
uitvoeren en valideren 

• Eerste observatie van de patiënt (urinezakken, veiligheid, beloproepsysteem in handbereik) 

23.00 uur • Medicatie voor de volgende dag voorbereiden, klaarzetten en bestellen 

02.00 uur • Eventuele medicatietoediening 

• Patiëntenronde: aandacht voor wisselhouding, controle en vervanging van infusen, urinezakken en 
urinaal ledigen indien nodig 

 
Voor patiënten die ontslagen worden 

• Katz schaal (via PI/meetinstrument) 

• Medicatie klaarzetten om mee te geven met de patiënt 

04.30 uur • Verzorgingsronde/ wisselhouding 

• Uitgevoerde taken van gans de nacht registreren 

• Bloedname uitvoeren 

• Verpleegpost en desk in orde brengen 

• Ontbrekende medicatie bestellen 

07.00 uur  • Patiëntenoverdracht en briefing van de nachtverpleegkundige naar de ochtendploeg  

3 AANDACHTSPUNTEN 

•  Kom voorbereid op stage: kijk voor de stage de anatomie, de fysiologie en de reeds geleerde 
ziektebeelden na. 

• Herhaal je technieken: bloedafname, infuustherapie, insulinetoediening en aërosoltoediening zijn 
vaak voorkomende handelingen op de afdeling. Denk steeds aan steriliteit en ziekenhuishygiëne. 

• We verwachten samen met je school een grote inzet en leergierigheid, patiëntgerichtheid en 
vriendelijkheid. Een empathische ingesteldheid en zin voor initiatief stellen we zeer op prijs. 

• Informeer je over de afdelingsprocedures, zoals bv. rond reanimatie. 

• Naast de verpleegkundige zorg krijg je ook administratieve en afdelingsgerichte opdrachten 
toegewezen, zoals: gebruik elektronisch verpleegkundig dossier EVD (voor 3e-jaarsstudenten), 
orde en aanvullen van verzorgingskarren, kasten … 

• Een vlotte integratie in het team, en een positieve samenwerking met alle medewerkers vinden we 
vanzelfsprekend. 

• Geef bij het begin van je stageperiode je doelstellingen door aan de stagebegeleider en aan de 
stagementoren. 

• Wens je bepaalde zorghandelingen te oefenen of specifieke onderzoeken bij te wonen, vraag dit 
dan gerust zelf aan de hoofdverpleegkundige of je stagementor. Wacht dus niet tot men je een 
voorstel doet hieromtrent. 

• Indien je een techniek voor de eerste maal zal uitvoeren, meld dit dan aan de begeleidende 
verpleegkundige vóór jullie de patiëntenkamer binnengaan. 

• Wens je een patiënt op te volgen, meld dit dan aan de hoofdverpleegkundige. Dan houden we daar 
rekening mee bij de werkverdeling. 

• Tracht problemen steeds op de afdeling zelf op te lossen, in samenspraak met de stagebegeleider 
van de school, je stagementor of de hoofdverpleegkundige van de afdeling. 
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