Verpleegkundig specialist perinatologie seroen sosch sl iecenius
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(potentiéle) belangenverstrengeling Geen

Voor bijeenkomst mogelijk relevante

: . Geen
relaties met bedrijven

e Sponsoring of onderzoeksgeld Geen

e Honorarium of andere
(financiéle) vergoeding

e Aandeelhouder

e Andere relatie, namelijk ...
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Verbinding tussen moeder, kind en zorgprofessional
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Verbinder tussen Moeder en Kind
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Antenataal:
= MDO Zwangerenbespreking
= Kwetsbare zwangere coordinator

Durante partus
= QOpvang neonaat bij sectio
= Consultsein Kindergeneeskunde

Post partum
= Visite van moeder en kind aan bed
= Qverdracht naar 1e lijn van gezin

Nabije toekomst; Poliklinische opvolging moeder en kind




Verbinder tussen verpleegkundig en medisch
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* Medische problematiek met verpleegkundige interventies aangaan
* Verpleegkundige specialistische zorg

* Scholingen aan verpleegkundigen en artsen




Verbinder tussen Obstetrie en Neonatologie seroen soscu sl ziecensus

* Samenvoegen van verschillende richtlijnen

* Perinatologie bespreking en onderwijs

* Optimaliseren processen Perinatologie (bijv sectio proces)
o Zorgkinderen overleg regio breed

e Perinatale audit

* VSV

e Family Integrated Care



Verpleegkundig specialist perinatologie
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'WETENSCHAFPELIJK ONDERZOEK

Participeren in onderzoeken.
Werkwijze Evidence based
maken en houden

ONDERWIJZEN EN OFLEIDEN

* Begeleiden coassistenten en
nisuwe ANIOS

= Wekelijks lesgeven klinisch
redeneren aan
verpleegkundigen A5 en A6

* Reanimatietraining

REGIEVOEREND BEHANDELAAR

* Regiebehandelaar van
neonaten > 32 weken.

* Regiebehandelaar
kraamvrouwen.

KWALITEIT VAN ZORG ONTWIKKELEN

Verbetertrajecten initiéren en
codrdineren (bijv: visite lopen,
interne overdracht)

Maken van richtlijnen
Verbinden van domeinen
gynaecologie en neonatologie

LEIDERSCHAFTONEN

Veranderprocessen t.a.v.
individuele zorgprocessen
(sondevoeding thuis)
Opname indicatie evalueren
voor doelmatigheid en
efficiency van zorg
(meconium, macrosomie, VE)
Proces family centered care
naar family integrated care

ZELFSTANDIG BEHANDELAAR

= Dagelijks zelfstandig visite
lopen bij Moeder en kind en
bepalen medisch en
gespecialiseerd
verpleegkundig beleid (Bij
complexiteit, buiten de
afgesproken domeinen,
overleg met collega
gynaeccloog of neonatoloog)

= Acute opvang van neonaat bij
sectio of foetale nood

= Infusen inbrengen neonaat

= Zelfstandig interpreteren van
aanvullend onderzoek (XT en
lab)

= Tzt lijneninbrengen en
(schedel) echo’s

generalistische bekwaamheden verpleegkundig specialist
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TID (tekort)

- Overal en door iedereen inzetbaar

- Laagdrempelig

- Bij veel overlegmomenten meerwaarde

- Niet voor ieder gezin helaas
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Een superleuke, diverse, leerzame functie!

Voor meer informatie:

vsperinatologie@jbz.nl



	Slide 1: Verpleegkundig specialist perinatologie
	Slide 2: Disclosure
	Slide 3: Verbinding tussen moeder, kind en zorgprofessional
	Slide 4: In verbinding 
	Slide 5: Verbinder tussen Moeder en Kind
	Slide 6: Verbinder tussen verpleegkundig en medisch domein
	Slide 7: Verbinder tussen Obstetrie en Neonatologie
	Slide 8: Verpleegkundig specialist perinatologie
	Slide 9: Nadelen
	Slide 10

