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1 OVER DE AFDELING SP-LOCOMOTORISCH 

1.1 Welkom 

Beste student 

Het volledige team heet je van harte welkom op de afdeling Sp-Locomotorisch, in de 
wandelgangen kortweg ‘Sp’ genoemd. ‘Sp’ is de afkorting die de overheid hanteert voor 
een gespecialiseerde dienst voor behandeling en revalidatie in een algemeen ziekenhuis. 
Onze afdeling focust zich in de eerste plaatst op locomotorische aandoeningen.  

We hopen dat deze stage voor jou een leerrijke en waardevolle ervaring mag zijn. Een 
goede basiszorg, een multidisciplinaire zorg, een snelle revalidatie en aandacht voor een 
correct ontslagbeleid zijn de belangrijkste werkpunten voor onze afdeling. 

Wellicht zullen de eerste dagen wat aanpassing vragen, echter met voldoende inzet en 
enthousiasme zijn we ervan overtuigd dat je je hier snel thuis voelt. Aarzel niet om hulp of informatie te 
vragen. W staan voor je klaar om je met woord en daad bij te staan. 

Glenn Baeten 
Hoofdverpleegkundige Sp-Locomotorisch 

1.2 Situering & organogram 

De hospitalisatie-afdeling Sp-Locomotorische bevindt zich op de 3e verdieping van Campus St.-Jan. 

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. Ann Beyen 

• Hoofdverpleegkundige: Glenn Baeten 

• Arts: dr. Marijke Deleu 

• Verpleegkundig en 
zorgkundig team 

 

• Afdelingsmedewerker  

• Paramedici: Kine: Kristel en Kris 

Ergo: Femke 

Sociale dienst: Tinne 

Psycholoog: Silke 

Diëtiste: Katie 

Logopedie: Els 

Palliatief coördinator: Karen+ Katrien 

• Stagementoren: Anita Laporte - Erna Pareng - Nadia Bosmans - Shana Minnart 
- Esther Ver Berne - Carolien Menten - Ria Swinnen - Ilse 
Marcoen  

• Referentieverpleegkundigen Geriatrie, valpreventie en fixatie: Joly, Carolien en Glenn 

Palliatieve: Anita 

Wondzorg: Anita en Erna 

Patiëntveiligheid: Christine 
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Diabetisch: Erna en Monique  

Pijn: Anita 

Ziekenhuishygiëne: Lien en Esther 

Nutritie: Sofie en Carolien 

 

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. 
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1.3 Patiëntenpopulatie 

• Patiënten met neurologische aandoeningen: 

 C.V.A - T.I.A 
 Verhoogd valrisico door uitvalverschijnselen 
 Dementie - Alzheimer 

• Orthopedische patiënten: patiënten die verdere revalidatie nodig hebben na een operatie aan de 
knie, heup, of rug. 

• Geriatrische patiënten: patiënten ouder dan 75 jaar die een geriatrisch profiel vertonen. 

• Palliatieve patiënten. Onze palliatieve zorg berust op 3 pijlers die onlosmakelijk met elkaar verbonden 
zijn. 
 De pijnbestrijding: samen met de behandelende huisarts worden de nodige medicamenteuze acties 

gepland, uitgevoerd en geëvalueerd. 
 De comfortbehandeling: via adequate opleiding en gebruik van de nodige hulpmiddelen (alternating 

matrassen, hielbeschermers, passieve en actieve tilliften, hoog - laag bad ...) wordt het comfort van de 
patiënt gewaarborgd. 

 Faciliteiten voor de familie: de familie krijgt alle kansen om te allen tijde op een comfortabele manier de 
patiënt in zijn laatste levensdagen nabij te kunnen zijn. We maken ook gebruik van de waakdoos. 

2 VERLOOP ZORGVERLENING 

2.1 Zorgverloop dag 

07.00 - 07.15 u. • Patiënte overdracht & briefing van de nachtverpleegkundige(n) aan de ochtendploeg 

07.15 - 11.30 u. • Nazicht en uitdelen medicatie en ochtendverzorging. (Deze uren zijn variabel afhankelijk van de 
zorgzwaarte.) 

• Ontbijt opdienen en afruimen, patiënten helpen bij het ontbijt 

• Parameters controleren met EWS-monitor 

• Verpleegkundige registraties in het EVD (elektronisch verpleegdossier). 

• Bedden opmaken en kamers in orde brengen 

• Patiënt installeren met controle naar veiligheid, en nagaan of de patiënt zich kan behelpen: oproepbel, 
telefoon en glas water binnen handbereik 

• Aanwezigheid identificatiearmbandje bij de patiënt controleren 

• Verzorgingskarren en linnenkarren reinigen en aanvullen 

10.30 - 10.45 u. Verdeling soep 

11.30 - 12.30 u. Middagmaal opdienen en afruimen + patiënten ondersteunen bij maaltijdgebeuren 

12.30 - 13.30 u. Middagverzorging 

• Patiënten in bed installeren voor middagrust 

• Nazicht incontinentiemateriaal 

• Aanvullen waterkannetjes  
  
Medicatiebak uitladen 

13.30 - 14.00 u. • Patiënten overdracht en briefing van ochtend- naar avonddienst 

14.00 - 14.30 u. • Controle en bedeling medicatie 14 u. + parametercontrole 

• Start bezoekuur 

• Koffie + water bedelen 

14.30 - 15.30u. • Namiddagverzorging valideren in het EVD 

• Verzorgingstoer  
 

15.30 - 16.00 u. • Briefing late shift 

16.30 - 18.00 u. • Opdienen avondeten  
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• Uitdelen medicatie 17 u. 

• Afruimen zodat de maaltijdkar rond 18 u. in de centrale keuken is 

18.00 - 18.30 u. • De patiënt in bed helpen indien hij/zij dit wenst 

18.30 - 21.30 u. Avondverzorging 

• Medicatie toedienen en valideren 

• Parameters controleren EWS, EVD aanvullen 

• Patiënten voorbereiden voor de nacht (in bed helpen, verfrissen, wondzorg indien nodig, …) 

• Aandacht voor het incontinentiemateriaal 

• Fris water geven 

21.30 - 22.00 u. • Briefing voor de nachtdienst voorbereiden 

• Patiënte overdracht & briefing naar de nachtverpleegkundige 

2.2 Zorgverloop nacht 

22.00 - 22.15 u. Kennismaking met de patiënten tijdens de eerste controleronde 

22.15 - 22.30 u. • Controle van de medicatie 
• Patiëntenronde: medicatie van 22 u. toedienen, zorgen uitvoeren en valideren 
• Eerste observatie van de patiënt (urinezakken, veiligheid → onrusthekkens) 

22.30 - 00.00 u. Medicatie voor de volgende dag voorbereiden 

00.00 - 00.30 u. Patiëntenronde 

00.30 - 02.00 u. Medicatie klaarzetten 

02.00 - 03.00 u. Medicatie toedienen 

04.00 - 05.00 u. Patiëntenronde 

06.00 - 06.30 u. Bloedafnames 

07.00 - 07.15 u. Patiënten briefing naar vroege shift 
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3.  Aandachtspunten 

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

• Herhaal je (til-)technieken. 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 bij aankomst over de afdelingsprocedures, zoals bv. rond reanimatie en brand. 

• Naast de verpleegkundige zorg krijg je ook administratieve en afdelingsgerichte opdrachten 
toegewezen, zoals: gebruik elektronisch verpleegkundig dossier EVD (onder toezicht), 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 stagebegeleidster 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 (hoofd)verpleegkundige. Dan houden we 
daar rekening mee bij de werkverdeling. 

• Bij problemen kun je steeds terecht bij de stagementoren of de hoofdverpleegkundige. We zullen 
dan samen op zoek gaan naar de geschikte oplossing. 

 

Veel succes! 
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