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TCV : V&A

VRAAG 2013/14: Diverse verpleegkundige handelingen

1. Vraag
Behoren volgende handelingen tot de verpleegkunde ?

A. Debridement van
decubitus)

chirurgische wonden (niet

B. Topicale toediening van
(toedieningswijze niet vermeld)

geneesmiddelen

C. Toedienen van verwarmd en bevochtigd gasmengsel
(perslucht en zuurstof) aan een hoog debiet via
dubbele nasopharyngeale canule of via
tracheostomie (cf. Optiflow).

2. Antwoord

A. Chirurgisch debridement van niet-decubitus wonden:
wordt niet vermeld in het K.B. 18 juni 1990 met de
verpleegkundige handelingen dus is niet toegelaten.

B. Topische toediening van geneesmiddelen: is
naargelang de toedieningsweg te beschouwen als
toediening van geneesmiddelen langs percutane
weg, oogindruppeling of oorindruppeling en dus een
technische verpleegkundige verstrekking B2.

C. Toedienen van een verwarmd zuurstofmengsel via
nasopharyngeale sonde of tracheotomie : dit maakt
deel uit van zuurstoftoediening (of volgens de
toedieningswijze van gebruik van toestellen voor
gecontroleerde beademing), dus een technische
verpleegkundige verstrekking B1. In de instelling is
een procedure vereist die duidelijk de indicatie,
tegenindicaties, uitvoering, observaties, apparatuur
etc. moet vermelden.

In de instelling of de praktijk moet voor elke uitgevoerde
verpleegkundige handeling een procedure aanwezig zijn.
De uitvoerder moet steeds over de effectieve bekwaamheid
beschikken om de betrokken handelingen veilig en correct
uit te voeren.

(Indien de verpleegkundige de handelingen die hij moet stellen
onvoldoende beheerst of niet veilig kan uitvoeren, dient hij te
weigeren en dit onmiddellijk te melden aan zijn hiérarchische
overste en de opdrachtgevende arts, zodat zij de nodige
schikkingen kunnen nemen voor de uitvoering en continuiteit van
de zorgen. Men mag van een verpleegkundige verwachten dat
hij de courante verstrekkingen en handelingen op zijn dienst of
functie correct en veilig kan toepassen. Cfr. Ministeriéle
omzendbrief van 19.07.2007).

CTAI : Q&R

QUESTION 2013/14 : Actes infirmiers divers

1. Question
Les actes suivants, font-ils partie de I'art infirmier ?

A. Débridement des plaies chirurgicales (pas des
escarres)

B. Application topique de médicaments (sans autre
indication de la mode d’application)

C. Application d’'un mélange de gaz chauffée et
humidifiée (air comprimé et oxygene) a un débit
élevé par moyen dune sonde  double
nasopharyngéale ou par trachéostomie (Cfr.
Optiflow) ?

2. Réponse

A. Le débridement chirurgical des plaies non-escarre :
n’est pas compris dans I'A.R. du 18 juin 1990 portant
fixation de la liste des prestations infirmiéres et n’est
dés lors pas permis pour les infirmiers.

B. Application topique de médicaments peut étre
considérée comme application de médicament par
voie percutanée, par application de collyre ou par
gouttes auriculaires et est donc une prestation
infirmirére B2.

C. Application d'un mélange d’oxygéne par sonde
nasopharyngéale ou trachéotomie : cet acte fait
partie de I'administration d’oxygéne (ou, en fonction
du mode d’application, de la manipulation et
surveillance d'appareils de respiration contrblée),
c’est donc une prestation infirmiére B1. L’institution
doit disposer d’une procédure qui comprend
'indication, les contre-indications, |'exécution, les
observations a faire, I'appareillage etc.

Pour chaque prestation infirmiére I'institution ou la pratique
doit avoir une procédure. L’exécuteur doit avoir a chaque
instant la compétence et I'habilité nécessaire pour effectuer
les actes envisagés d’une fagon correcte et en toute
sécurité.

(Lorsqu'il est demandé a un infirmier d'effectuer des actes qu'il
ne maitrise pas suffisamment ou qu'il n'est pas en mesure
d'effectuer en toute sécurité, celui-ci doit refuser et en informer
immédiatement son supérieur hiérarchique ainsi que le médecin
qui I'a chargé de cette tache, de sorte qu’ils peuvent trouver une
solution pour /'exécution et garantir la continuité des soins.

On peut attendre d'un infirmier qu'l puisse effectuer
correctement et en toute sécurité les prestations et les actes
courants dans son service ou dans le cadre de sa fonction.
Cfr. Circulaire ministérielle du 19 juillet 2007).
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