
Stagetraject 4de jaar dienst Pneumologie/ 

Bronchuscarcinoom  

Omschrijving 

Longkanker is nog steeds één van de meest voorkomende kankers. Jaarlijks krijgen meer dan 
8000 Belgen te horen dat ze aan longkanker lijden. Na jaren van relatieve windstilte is de 
behandeling van longkanker volop in beweging. Voornamelijk dankzij de ontwikkelingen in 
immunotherapie zijn de behandelingsmogelijkheden flink toegenomen. Toch blijft longkanker 
nog steeds een levensbedreigende ziekte met een onzeker verloop en grote impact op het 
dagelijks leven van de patiënt en diens familie. Als verpleegkundige kunnen we heel wat 
betekenen voor deze mensen.  

We engageren ons dan ook om, samen met elke zorgvrager en diens naasten, efficiënt te 
werken aan het verbeteren, herstellen of langer behouden van diens gezondheid en 
levenskwaliteit. Wij willen dit doel bereiken door samen met onze collega’s een performant 
multidisciplinair team te vormen waarbinnen er waardering is voor ieders inzet. Wij 
investeren dan ook al ons beschikbaar potentieel, met onze eigen professionele 
deskundigheid voorop, in deze teamwerking. Op deze wijze willen we een kwalitatieve en 
empathische totaalzorg verzekeren. 

Groeien in zorgverlening met toenemende  

complexiteit en autonomie 

Leerkansen stagetraject 
 
Je krijgt de gelegenheid om verpleegtechnische handelingen verder in te oefenen aan het 
ademhalingsstelsel, bloedsomloop, zenuwstelsel, bewegingsstelsel en maagdarmstelsel 
(observaties en parameters, basic life support, staalafnames, drainagesystemen, wondzorg, 
medicatiebeheer en –toediening). Je hebt mogelijkheden om psychosociale vaardigheden in 
te oefenen (open en eerlijke communicatie, motiveren, gezondheidsvoorlichting, educatie, 
slecht nieuwsgesprek). Je krijgt inzicht in het traject van de zorg voor een patiënt met een 
bronchuscarcinoom: 

 Diagnostische fase:  
o Beeldvorming: CT Thorax , botscan, transthoracale punctie…  
o Raadpleging: bronchoscopie, pleurapunctie…  
o Operatiekwartier: EBUS, thoracoscopie, thoracoscopische lobectomie…  
o Labo: weefselonderzoek  

 Behandelfase fase  
o Interdisciplinair: bijwonen MOC  
o Apotheek: bereiding cytostatica  
o Internistisch dagcentrum : chemo- of immunotherapie  
o Diëtiste: preventie & behandeling ondervoeding  
o Sociale dienst: praktische, administratieve en mentale ondersteuning  

 Palliatieve fase  
o Palliatief Support Team: symptoomcontrole  
o Palliatieve sedatie  
o Palliatieve eenheid ‘De Haven’  

Samen met de mentor bieden we jou de kans om casussen te analyseren d.m.v. het koppelen 
van eigen observaties aan verworven kennis en evidence based richtlijnen. 
 
  



Fasen binnen het stagetraject 
 

 Fase 1 

Verkennen van de afdeling pneumologie.  

Koppeling aan stagementor en zone.  

Verfijnen verpleegkundige basistechnieken.  

Opmaken van een persoonlijk ontwikkelingsplan en tussentijdse evaluatie.  

Volgen van patiënten in het volledig traject van een patiënt met een bronchuscarcinoom, 
waarbij de student bij de patiënt blijft en kennis maakt met andere diensten. 
Meemaakstage op volgende diensten is mogelijk: internistisch dagcentrum, OK, recovery, 
patiëntenbegeleiding, raadpleging pneumologie, fysiotherapie, medische beeldvorming (CT, 
echo, NMR), Labo, palliatieve eenheid. 

 Fase 2 

Meevolgen (adjunct-) hoofdverpleegkundige en inzicht verwerven in de bijhorende taken 
onder supervisie: 

o Organisatorische & administratieve taken (dagplanning, weekplanning, verwerken 
medische orders,…)  

o Zaalronde met artsen  
o Actieve deelname interdisciplinair overleg  
o Actieve inbreng afdelingsgebonden kwaliteitsproject (2019: preventie katheter 

gerelateerde zorginfecties): tracers binnen de afdeling + feedback aan het team 

Geleidelijk opnemen van een beginnende verantwoordelijkheid in de zorg in verschillende 
shiften onder supervisie van de stagementor. 

Ook in deze fase kunnen nog onderdelen van het zorgtraject mee gevolgd worden.  

Tijdens deze fase word je gecoacht door jouw stagementor en de (adjunct-) 
hoofdverpleegkundige. 

 Fase 3 

Toenemende autonomie d.m.v. het opvolgen van patiënten uit een volledige zorgzone met 
complexere zorgnoden. Zorgplanning, prioriteren en organisatie worden meer en meer 
belangrijk tijdens deze fase. Worden zelfstandig uitgevoerd: 

o Opnames en ontslagen  
o Legt contact met de arts en voert medische opdrachten uit  
o Planning onderzoeken en afspraken  
o Patiëntenoverdracht van de volledig toegewezen zone  
o Communicatie met familie  

Tijdens deze fase word je gecoacht door jouw stagementor. 

Kennismaking interdisciplinaire samenwerking 

Binnen de diensten wordt nauw samengewerkt met de arts, de diëtist, de kinesist, 
psycholoog, logopedist, de pastorale en de sociale dienst. Er zijn tijdens de stage voldoende 
mogelijkheden om de werking van deze disciplines te leren kennen en om met hen samen 
te werken. Ook het bijwonen van een multidisciplinair oncologisch overleg is verrijkend. 

  



Kennismaking zorg-ondersteunende diensten 

Binnen het zorgtraject voor de patiënt met bronchuscarcinoom kan je kennismaken met 
volgende diensten:  

 Raadplegingen en functieonderzoeken  
 Internistisch dagcentrum  
 Apotheek  
 OK + recovery  
 Medische beeldvorming  
 Fysiotherapie  
 Patiëntenbegeleiding  
 Klinische diëtisten en voedingsdienst  
 Palliatieve eenheid  
 Labo  

Samen beter worden 

Tijdens je stage op de dienst Z3A wordt verwacht dat je een eigen verbetervoorstel uitwerkt 
volgens de PDCA-cyclus. Samen met het team kan je een bepaald topic met 
verbeterpotentieel aanpakken. Hierbij zal je instaan voor opvolging en 
observaties/metingen en het coachen van collega’s en studenten uit eerste, tweede of 
derde opleidingsfase binnen het team. 


