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Verpleegkundige taken van de basisverpleegkundige 
 

Behandelingen 

➢ Ademhalingsstelsel 

➢ Luchtwegaspiratie en drainage 

➢ Verpleegkundige zorgen aan en toezicht op patiënten met een kunstmatige luchtweg bij gestabiliseerde 

tracheostoma + aspiratie 

➢ Cardiopulmonaire resuscitatie met niet-invasieve hulpmiddelen: Mayo/Guedelcanule, beademingsballon 

➢ Zuurstoftoediening 

➢ Bloedsomloop 

➢ Plaatsen van intraveneuze katheters in een perifere vene, bloedafneming (capillair, veneus en via perifere 

katheter) en intraveneuze perfusie met een isotonische zoutoplossing, eventueel met gebruik van een 

debietregelaar 

➢ Voorbereiding, toediening van en toezicht op intraveneuze perfusies en transfusies eventueel met 

technische hulpmiddelen. 

➢ Aanbrengen van verbanden en kousen ter preventie en/of behandeling van veneuze aandoeningen 

➢ De afname en behandeling van transfusiebloed en van bloedderivaten (perifeer en via DVC) 

➢ Toezicht DVC + wondzorg 

➢ Spijsverteringsstelsel 

➢ Manuele verwijdering van fecalomen 

➢ Voorbereiding, uitvoering en toezicht op : darmspoeling, maagspoeling, lavement, gastro-intestinale 

tubage en drainage 

➢ Verwijderen, vervangen na fistelvorming (met uitzondering van de eerste vervanging uit te voeren door de 

arts) en toezicht op de percutane gastrostomiesonde met ballon 

➢ Urogenitaal stelsel 

➢ Vaginale spoeling 

➢ Aseptische vulvazorgen 

➢ Voorbereiding, uitvoering en toezicht op : blaassondage, blaasinstillatie, drainage van de urinaire tractus 

➢ Verwijderen, vervangen na fistelvorming (met uitzondering van de eerste vervanging uit te voeren door de 

arts) en toezicht op de suprapubische blaassonde met ballon 

➢ Huid en zintuigen 

➢ Voorbereiding, uitvoering van en toezicht op: 

o Wondverzorging bij gestabiliseerde wonden: 
✓ Een wonde die positief volgens de verwachtingen evolueert 

✓ De wondzorg moet niet aangepast worden 

✓ Er geen risico op acute verslechtering is 
o De verzorging van stomata bij gestabiliseerde wonden, wonden met wieken en drains bij gestabiliseerde 

wonden 
o Verwijderen van losse vreemde voorwerpen uit de ogen - Voorbereiding, uitvoering en toezicht op: 
o Verwijderen van cutaan hechtingsmateriaal, wieken, drains en cutane katheters 
o Spoeling van neus, ogen en oren 
o Warmte- en koudetherapie 
o Therapeutische baden 
o Plaatsen van kopglazen, bloedzuigers en larven 
o Toepassen van therapeutische lichtbronnen met uitsluiting van lasertherapie 
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➢ Metabolisme 
➢ In evenwicht houden van de vochtbalans 

➢ Medicamenteuze toedieningen 

➢ Voorbereiding en toediening van medicatie via volgende toegangswegen: 

Oraal (inhalatie inbegrepen), rectaal, vaginaal, subcutaan, intramusculair, intraveneus, via DVC (met 

uitzondering van hoogrisicomedicatie), via luchtweg, hypodermoclyse (enkel medicatie GEEN subcutane toediening 

met neutrale vloeistoffen), via gastro-intestinale katheter, via drain, oogindruppeling, oorindruppeling, intranasale 

en percutane weg 

➢ Voorbereiding en toediening van vaccins 

➢ Bijzondere technieken 
➢ Verwijderen van gipsverbanden 

 

Voedsel- en vochttoediening 

  
➢ Enterale vocht- en voedingtoediening 

Parenterale voeding 
 

 
Mobiliteit 
 
➢ De patiënt in een functionele houding brengen met technische hulpmiddelen en het toezicht hierop  

 

Hygiëne 
➢ Specifieke hygiënische zorgen als voorbereiding op een onderzoek of behandeling 
➢ Hygiënische zorgen bij patiënten met ADL-dysfunctie 

 

Fysieke beveiliging 
➢ Vervoer van patiënten die een bestendig toezicht nodig hebben 
➢ Maatregelen ter voorkoming van lichamelijk letsel: fixatiemiddelen, isolatie conform het geïndividualiseerd 

verpleegplan 
➢ Maatregelen ter voorkoming van lichamelijk letsel: valpreventie, toezicht 
➢ Maatregelen ter preventie van infecties 
➢ Maatregelen ter preventie van decubitusletsels 

 

Verpleegkundige activiteiten die verband houden met het stellen van de diagnose en de behandeling 

 
➢ Meten van de parameters behorende tot de verschillende biologische functiestelsels 
➢ Meting van de glycemie door capillaire bloedafname 
➢ Voorbereiding van invasieve ingrepen tot diagnosestelling 
➢ Gebruik van apparaten voor observatie en behandeling van de verschillende functiestelsels (EKG-EEG-

Bladderscan) 
➢ Na bladderscan medisch voorschrift nodig voor eenmalige sondage 
➢ Staalafneming en collectie van secreties en excreties 
➢ Bloedafneming door veneuze en capillaire punctie 
➢ Uitvoeren en aflezen van intradermotesten (TBC) 
➢ GEEN cutane testen uitvoeren en aflezen (allergietesten) 
➢ Postoperatieve zorgen toedienen als de situatie van de zorgvrager als ‘niet complex’ wordt beoordeeld (bewaken 

van vitale functies, verbandwisselingen, toestand van de zorgvrager controleren, pijnstillers toedienen op 
voorschrift) 

 

Assistentie bij medische handelingen 
➢ Beheer van de chirurgische en anesthesiologische uitrusting, buiten de ingrepen 
➢ Voorbereiding en instrumenteren bij niet-invasieve chirurgische en medische ingrepen (bv manipulaties, 

terugplaatsen schouderluxatie) 


