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Je komt binnenkort op stage bij ZAS – Ziekenhuis aan de Stroom. Welkom! We geven je in deze brochure graag wat meer informatie over de afdeling waar je stage zal doen. Daarnaast geven we je ook praktische info en richtlijnen voor tijdens je stage. Veel succes!
Informatie over jouw stage-afdeling

Algemene informatie
Adres:
· ZAS Cadix
Kempenstraat 100
2030 Antwerpen
03 217 71 11

Brandwondencentrum

Verdieping +6
Route 6.04
03/ 339 76 40

Het Brandwondencentrum omvat in totaal 10 bedden, waarvan 6 high care boxen en 4 low care éénpersoonskamers.
Er is ook een ruimte voorzien voor de behandeling van ambulante patiënten alsook een speelkamer voor kinderen

Contactpersonen
Afdelingshoofd:
· Nathalie Lescrinier
Nathalie.lescrinier@zas.be 
03 339 76 41
Mentoren:
· Julio Weuts
· Veronique Van Braeken
· Sthefy Rivadineira
· Aurélie Baetens
· Mira Leurs
Dagindeling
Shiften
· Vroege: 07.00u – 15.00u
· Late: 13.30u – 21.30u
· Nacht: 21.15u – 07.15u
Verloop van een shift
Vroege shift
	07.00u – 07.15u
	· briefing

	07.30u tot 08.00u
	· Medicatie klaarmaken
· Bevraging voeding

	08.00u tot 08.30u
	· Medicatietoediening 
· Parameter controle

	08.30u tot 11.30u
	· Verzorging

	11.30u tot 12.15u
	· Dossiers

	12.15u tot 13.30u
	· Middagpauze

	13.30u
	· Bedside briefing

	13.30u tot 15.00u
	· Ambulante zorg



Late shift en nachtshift
· De taken van de late en nacht shift verlopen grotendeels hetzelfde.
Bezoekuren
· De bezoekuren zijn afgesteld op de noden van de patiënt
· Voor low care patiënten gelden de uren:
· 13.30u – 15.30u
· 17.30 – 19.30u
· Voor high care patiënten gelden de uren:
· 13.30u – 14.30u
· 18.30u – 19.30u
· Tijdens het bezoek proberen we steeds ook een woordje uitleg te geven, al dan niet samen met de arts.





Wat doet onze afdeling
Multidisciplinair team
Tal van verschillende disciplines zijn betrokken bij de behandeling en verzorging van brandwonden. Deze multidisciplinaire benadering maakt dat brandwondenzorg een zeer complex gebeuren is:
· Chirurgen
Dr. De Cuyper en Dr. Jacobs zijn onze vaste brandwondenchirurgen. Voor de low care patiënten staan zij in voor het bepalen van het algemene beleid. Ze beslissen ook over een eventuele operatieve behandeling.
· Intensivisten
Dr. Van Regenmortel en zijn team van intensivisten en assistenten in opleiding staan in voor het beleid van de kritieke brandwondenpatiënten
· Verpleegkundigen
Verpleegkundigen staan in voor de dagelijkse opvolging en verzorging van de patiënten.
· Kinesitherapeuten
Martijn en Kris zijn onze vaste kinesisten op dienst, soms ook bijgestaan door stagiaires. Zij zorgen zowel voor een passieve manipulatie van de kritieke patiënt als voor de actieve mobilisatie doorheen het revalidatieproces van de patiënten.
· Psychologen
Leen en Sarah zijn de vaste psychologen van de afdeling. Elke patiënt maakt tijdens zijn opname kennis met hen. Ze volgen ook de familie van het slachtoffer op. Ze bieden ook ondersteuning tijdens een bezoek van kinderen. Ook na ontslag kunnen patiënten verder opgevolgd worden.
· Zorgcoördinator
Martine staat in voor de sociale opvolging van patiënten. Problemen met huisvesting, verzekering, mutualiteit, … worden door haar opgenomen.
· Andere disciplines
· Logopedisten
· Ergotherpeuten
· Diëtisten
Patiëntenpopulatie
Kinderen op BWC
Het brandwondencentrum is binnenin ZAS Cadix de enige afdeling waar kinderen opgenomen worden. Over het algemeen worden kinderen die meer dan 15% brandwonden hebben en waarbij het risico op ionenschommelingen of luchtwegproblemen (met eventuele intubatie tot gevolg) door verwezen naar een intensieve pediatrie afdeling. Nadien komen deze terug naar het brandwondencentrum.                               Bij kinderen jonger dan 18 jaar is er steeds een mogelijkheid tot rooming in van 1 ouder. Op onze afdeling is voor het jonge kind en zijn familie een speelkamer.

Aangezien de zorg rond het kind met brandwonden redelijk specifiek is kunnen hier heel wat leerdoelen uit gehaald worden:
· Gepast omgaan met een kind
· Leren hoe een kind gepast af te leiden of te troosten
· Omgaan met ouder van zieke kinderen en ouders mee betrekken in de zorg in kader van ontslagplanning
· Medicatie voorbereiden in kader van pediatrische doseringen
· Totaalzorg van een kind
· …
Volwassen patiënten
Brandwonden kunnen voorkomen bij personen van alle leeftijden. Onze volwassen populatie varieert dan ook enorm. In grote lijnen kunnen we de patiënten en hun noden in drie groepen indelen:
· Intensieve patiënten: patiënten met uitgebreide brandwonden welke extra ondersteuning nodig hebben. Deze patiënten worden opgevolgd door onze intensivisten
· High care patiënten: patiënten met minder dan 20% brandwonden. Complexe en uitgebreidere zorgen.
· Low care patiënten: deze patiënten hebben minder ondersteuning nodig
Deze variatie aan patiënten geeft ook een ruim aanbod aan verschillende stagedoelen:
· Opname van de kritieke patiënt met brandwonden:
· Assisteren bij het plaatsen van verschillende katheters (diep veneuze katheter, arteriële katheter, picco katheter)
· Plaatsen van sondes (maagsonde, blaassonde)
· Opvolgen van vochtreanimatieschema
· Uitvoeren van picco – metingen en de waarden interpreteren
· Opvolgen van parameters bij de beademde patiënt
· Nemen van bloedgassen en interpreteren van bloedgaswaarden
· Uitvoeren van uitgebreide wondzorg, zowel traumatische als post-operatief
· Leren kennen van verschillende oorzaken van brandwonden
· Scald (hete vloeistof)
· Vlamverbranding
· Brandwonden veroorzaakt door chemische stoffen
· Contactverbranding
· Leren kennen van verschillende zalven bij traumatische brandwonden (flammazine, furacine, flaminal hydro ,…)
· Omgaan met familie van gesedeerde patiënten
· Gestructureerd briefen
· Voorbereiden en toedienen van medicatie
· Omgaan met verschillende patiëntengroepen (psychiatrische patiënten, geriatrie, patiënten van je eigen leeftijdsgroep, …)
Ambulante patiënten
Naast opgenomen patiënten komen er op het brandwondencentrum ook patiënten voor ambulante zorgen.
Nazorg
Patiënten die in ontslag gaan worden later nog verder opgevolgd. Dit kan gaan over een éénmalige controle, maar de meeste patiënten doorlopen nog een jarenlang traject. Dit vooral voor de opvolging van littekenvorming en behandelen van eventuele beperkingen op gewrichten. De nazorg verloopt ambulant in ZAS Cadix of in het nazorgcentrum Oscare te Merksem.
Operaties
Het grootse deel van onze patiënten ondergaat één of meerdere operaties. Bij een diepe tweedegraads of derdegraads brandwonde zal op korte termijn worden overgegaan tot een huidtransplantatie. Het is als student zeker mogelijk om deze operaties bij te wonen.

Verwachtingen
Welke leerdoelstellingen worden aangeboden aan de studenten: 
· De student zo veel mogelijk verschillende ervaringen laten opdoen i.v.m. de typische diagnostische en therapeutische middelen van deze dienst om bepaalde levensbedreigende situaties te behandelen
· De student een zeker inzicht geven in de aangewende technieken, therapieën en procedures tijdens de hoger vermelde situaties en de impact op de verpleging.
· De student laten meewerken aan het dagelijks verpleegkundig werk, steeds in nauwe samenwerking met de mentoren, zodat een zeker inzicht kan bekomen worden in het globaal verpleegkundig werk en ook manuele en relationele vaardigheden kunnen ontwikkeld worden.
· De student een zeker inzicht geven in de specifieke problemen welke dit werk oplevert voor de verpleegkundige.
· De student de mogelijkheid bieden tot vraagstelling, verlenen van bijkomende uitleg, enz.
· De student de mogelijkheid bieden de evolutie van de toestand van de patiënt en de aangepaste verpleegkundige zorg te volgen. Dit kan ondermeer gebeuren door het bijwonen van zorgoverlegmomenten
Met deze stage hopen wij een bijdrage te leveren aan jouw opleiding tot een volwaardige verpleegkundige.
Wij verwachten van jou in de eerste plaats dat je je tracht in te leven in onze patiënten om hen met hartelijkheid, begrip en waardering te omringen, rekening houdend met hun fysisch, psychisch, sociaal, moreel en ideologisch functioneren.
Je krijgt de kans om de aangeleerde technieken en sociale vaardigheden om te zetten in de praktijk en deze eventueel te verbeteren en/of te verfijnen.
Houd goed de ogen open, neem gepast initiatief, en je zal aan het einde van deze stageperiode vele ervaringen rijker zijn.                                                                                                                                      Aarzel niet om vragen te stellen!                                                                                                                       Bij problemen kan men zich wenden tot één van de mentoren of trajectverantwoordelijke, zij zullen graag het probleem met je bespreken en een oplossing trachten te zoeken.
Feedback
Dagevaluatie
Elke stagedag wordt door de student een evaluatieformulier ingevuld met de uitgevoerde zorgen en een kritische zelfreflectie. Dit wordt samen met de verpleegkundige besproken. Het is de verantwoordelijkheid van de student om de evaluatie in te laten vullen en feedback te vragen aan de begeleidende verpleegkundige.

Tussentijdse evaluatie
Leerpunten worden samen met mentor en stagebegeleider bekeken en besproken

Eindevaluatie
Dit is een terug blik op het functioneren van de student gedurende het gehele traject. Tijdens dit gesprek zijn opnieuw de student, mentor en stagebegeleider aanwezig. De student heeft hierin de grootste bijdrage. Op het einde van de stage krijgt de student een evaluatieformulier over de afdeling.
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