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VRAAG 2014/33: Centraal veneuze bloedafname  QUESTION 2014/33 : Prise de sang par ponction d’une 
veine centrale 

   
1. Vraag  1. Question 

   
Mag een verpleegkundige een veneuze bloedafname 
doen d.m.v. het aanprikken van een centraal veneuze 
vene (vena femoralis)?  
 
De lijst van technische verpleegkundige verstrekkingen 
vermeldt “Bloedafneming: door veneuze en capillaire 
punctie …”. Er wordt niet gespecificeerd dat dit enkel 
perifeer veneus geldt, waaruit zou moeten besloten 
worden dat het ook centraal veneus mag. 
 
Klopt deze redenering? 

 L’infirmier peut-il effectuer une prise de sang par ponction 
d’une veine centrale (vena femoralis) ? 
 
La liste des prestations techniques de l’art infirmier 
comprend “Prélèvement de sang : 
par ponction veineuse ou capillaire…” Nulle part il n’est 
spécifié que cette ponction n’est autorisée que dans une 
veine périphérique. 
 
Est-il correcte de conclure que la ponction dans une veine 
centrale soit possible ? 

   
   

2. Antwoord  2. Réponse 
   
Het K.B. van 18 juni 1990 met de lijst van technische 
verpleegkundige handelingen maakt inderdaad geen 
onderscheid tussen de plaatsen van veneuze bloedname 
en sluit nergens de bloedname langs punctie van een 
centrale vene uit. 
 
Juridisch gezien mag een verpleegkundige deze handeling 
dus uitvoeren op voorschrift van de arts (B2). 
 
 
Gezien de risico’s van deze techniek, dient de 
verpleegkundige zeker de nodige bekwaamheid te hebben 
(cfr. art. 4bis van het KB van 18.06.1990), en dienen het 
medisch voorschrift en de procedure met de nodige 
voorzichtigheid opgemaakt te worden. 

 L’A.R. du 18 juin 1990 tenant la liste des actes techniques 
de l’art infirmier ne fait pas de distinction entre les 
localisations d’un prélèvement sanguin veineux et n’exclut 
nulle part la ponction d’une veine centrale.  
 
 
D’un point de vue juridique il est donc autorisé aux 
infirmiers d’exécuter cet acte (B2) moyennant une 
prescription du médecin. 
 
Vu les risques de cette technique, l’infirmier doit avoir 
dans tous les cas, la compétence et la dextérité requises 
(cfr. Art. 4bis de l’A.R. du 18 juin 1990). La prescription 
médicale et la procédure doivent être rédigées avec la 
plus grande prudence. 

   
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 hiërarchische 
overste en de opdrachtgevende arts, zodat zij de nodige 
schikkingen kunnen nemen voor de uitvoering en continuïteit 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. Ministeriële 
omzendbrief van 19.07.2007). 

 Pour chaque prestation infirmière l’institution ou la pratique 
doit avoir une procédure. L’exécuteur doit avoir à chaque 
instant la compétence et l’habilité nécessaire pour effectuer 
les actes envisagés d’une façon correcte et en toute 
sécurité. 
 
(Lorsqu'il est demandé à un infirmier d'effectuer des actes qu'il 
ne maîtrise 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 l'a chargé de cette tâche, de sorte qu’ils peuvent trouver une 
solution pour  l’exécution et garantir la continuité des soins.  
On peut attendre d'un infirmier qu'il 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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