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Le 4 juillet 2017, le Conseil Fédéral de I’ Art
Infirmier a ¢émis [Pavis 2017-01 (a et b)
concernant le modele de fonctions pour les soins
infirmiers du futur (autorisation d’exercer, études
et formation).

Le modele de fonctions pour les soins infirmiers
du futur est subdivisé¢ en 3 catégories avec 6
fonctions différentes :
® 50ins généraux

v' assistant de soins

v infirmier
* soins spécialisés

v" infirmier spécialisé

v" infirmier consultant
¢ soins de pratique avancée

v infirmier de pratique avancée

v" infirmier chercheur clinicien

Suite a I’avis 2017-01, Madame la Ministre De
Block, Ministre des Affaires sociales et de la
Santé publique, a demandé un avis concernant la
différenciation de fonctions dans le domaine des
soins infirmiers en date du 11 septembre 2017,

Dans son courrier, Madame Ia Ministre De Block
précise qu’en 2016, via la transposition de la
Directive Européenne 2013/55, les critéres de
formation minimaux et les compétences
minimales pour les infirmiers ont été insérés dans
la législation belge. Toute personne ayant entamé
une formation d’infirmier a partir de septembre
2016 doit répondre & ces conditions (quel que soit
son niveau de formation). Cette modification de
la loi vise un niveau de qualité minimal pour les
infirmiers. Aprés leur formation initiale les
infirmiers peuvent se spécialiser davantage, ce
qui est trés important pour les opportunités de
carriere de I'infirmier et pour attractivité de la
profession,

Op 4 juli 2017 heeft de Federale Raad voor
Verpleegkunde advies 2017-01 (a en b) uitgebracht
aangaande het  functiemodel voor de
verpleegkundige zorg van de toekomst (toelating om
het beroep uit te oefenen, studies en opleiding).

Het functiemodel voor de verpleegkundige zorg van
de toekomst wordt in 3 categoricén met 6
verschillende functies onderverdeeld:
e de algemene zorgen

v’ zorgassistent

v verpleegkundige
* de gespecialiseerde zorgen

v' gespecialiseerde verpleegkundige

v" verpleegkundige consulent
e advanced practice nursing

v" verpleegkundig specialist

v" klinisch verpleegkundig onderzoeker

Naar aanleiding van het advies 2017-01, heeft
Minister De Block, Minister van Sociale Zaken en
Volksgezondheid, een advies gevraagd aangaande
de functiedifferentiatic binnen het domein van de
verpleegkundige zorg op datum van 11 september
2017.

In haar brief verklaart Minister De Block dat in
2016, via de omzetting van de Europese Richtlijn
2013/55, minimale opleidingscriteria en minimale
competenties voor verpleegkundigen in de
Belgische wetgeving werden ingevoerd. Alle
personen die een opleiding verpleegkunde aangevat
hebben vanaf september 2016 dienen te
beantwoorden aan deze vereisten (ongeacht het
opleidingsniveau). Deze wetswijziging beoogt een
minimaal kwaliteitsniveau voor alle
verpleegkundigen. Verpleegkundigen kunnen zich
na hun basisopleiding verder specialiseren, wat erg
belangrijk is voor de doorgroeimogelijkheden van
de verpleegkundige en de aantrekkelijkheid van het
beroep.
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Madame la Ministre De Block souhaite revoir les
spécialisations infirmiéres telles que nous les
connaissons aujourd’hui. En 2006, différents
titres professionnels particuliers et qualifications
professionnelles particulieres pour les infirmiers
ont été déterminés: la plus-value pour notre
systtme de santé de ces nombreux titres
professionnels particuliers et qualifications
professionnelles particuliéres peut toutefois étre
remis en question. Une des conséquences
négatives de ce systéme est I’hyperspécialisation
ayant pour conséquence des infirmiers moins
polyvalents dans leur employabilité et donc
moins mobiles, étant donné qu’ils sont souvent
liés & une certaine unité de soins ou & un groupe
cible.

La Ministre De Block propose de créer 4 I’avenir
des domaines de spécialisation génériques et de
diminuer les nombreux titres professionnels
particuliers et qualifications professionnelles
particuliéres. Les domaines pourraient &tre ceux-
ci:

* 50Ins aigus

e soins chroniques

e soins de santé mentale

¢ soins pédiatriques

e soins transversaux de premiére ligne

La Ministre rejoint I’avis du Conseil Fédéral de
PArt Infirmier qui affirme qu'un nombre
d’années d’expérience professionnelle dans le
domaine des soins est nécessaire comme critére
de reconnaissance pour les infirmiers spécialisés.
Selon la Ministre, le concept de stage
professionnel doit étre examiné légalement, par
analogic avec la réglementation pour les
médecins. A coté de ce cela une formation solide
est naturellement nécessaire.

D’autre part, Madame la Mimistre De Block
précise qu’elle ne souhaite pas ancrer Ia
distinction entre [Pinfirmier spécialisé et
Pinfirmier consultant dans la loi sur I'exercice

des professions de santé étant donné que ces

Minister De Block wenst de verpleegkundige
specialisaties zoals we deze vandaag kennen te
herzien. In 2006 werden verschillende bijzonder
beroepstitels en bijzondere beroepsbekwaamheden
voor verpleegkundigen gedefinieerd: de
meerwaarde van deze talrijke  bijzondere
beroepstitels en bijzondere beroepsbekwaamheden
voor ons gezondheidszorgsysteem kan echter in
vraag worden gesteld. Eén van de negatieve
gevolgen van dit systeem is de hyperspecialisatie
met als gevolg dat verpleegkundigen minder
polyvalent inzetbaar en minder mobiel zijn, gezien
zlj vaak gebonden zijn aan een bepaalde
verpleegafdeling of doelgroep.

Minister De Block stelt voor in de tockomst meer
generieke specialisatiedomeinen te creéren voor
verpleegkundigen en af te stappen van de vele
bijzondere beroepstitels en bijzondere
beroepsbekwaamheden. De specialisatiedomeinen
zouden er als volgt kunnen uitzien:

e acute zorg

o chronische zorg

¢ geestelijke gezondheidszorg

¢ pediatrische zorg

» transversale eerstelijnszorg

De Minister sluit zich aan bij het advies van de
Federal Raad voor Verpleegkunde dat stelt dat een
aantal jaren professionele ervaring in het domein
van de verpleegkunde nodig zijn  als
erkenningscriterium voor gespecialiseerde
verpleegkundigen. Het concept van professionele
stage dient volgens de Minister tevens onderzocht te
worden, naar analogic met de regeling voor de
artsen. Daarnaast is er natuurlijk ook een degelijke
opleiding noodzakelijk.

Anderzijds geeft Minister De Block aan dat ze dit
onderscheid tussen de gespecialiseerde
verpleegkundigen en de verpleegkundig consulent
niet wenst te verankeren in de wet op de uitoefening
van gezondheidszorgberoepen gezien de twee

3/17




CONSEIL FEDERAL DE L"ART INFIRMIER

FEDERALE RAAD VOOR VERPLEEGKUNDE

Avis du Conseil Fédéral de I'Art Infirmier concernant Vinfirmier spécialisé,
Pinfirmier consultant et I'infirmier de proatique avancée

Advies van de Federale Raad voor Verpleegkunde betreffende de
gespecigliseerde verpleegkundige, de verpleegkundige consulent en de
verpleegkundig specialist

CFAI/2018/AVIS-03 ]

8/05/20138

FRV/2018/ADVIES-03

profils sont trés similaires I’un et ’autre. Ceci
n'exclut pas qu’un infirmier spécialisé puisse
exercer une fonction d’infirmier consultant. De
méme, ce n’est également pas son intention pour
reprendre les deux profils d’infirmier de pratique
avancée et d’infirmier chercheur clinicien dans
ladite loi. 1l y a selon la Ministre toutefois bien
besoin d’un profil d’infirmier universitaire dans
la législation. Dans d’autre pays, on parle
d’« Advanced Nurse Practitioner ». Ce profil
correspond selon ’avis de la Ministre a celui de
I’infirmier de pratique avancée comme présenté
par le Conseil Fédéral de I’ Art Infirmier.

Madame la Ministre De Block, demande que le
Conseil Fédéral de I’ Art Infirmier rende un avis :
¢ Fnce qui concerne I'infirmier spécialisé :

v’ la définition de Pinfirmier spécialisé

v" les domaines de spécialisations pour les
infirmiers

v les crittres de reconnaissance de
I’infirmier spécialisé par domaine de
spécialisation  (incluant le  stage
professionnel}

v les compétences de [Pinfirmier par
domaine de spécialisation selon le
modéle Canmeds

v' les conditions sous lesquelles un
infirmier spécialisé exerce (par exemple
avec plus d’autonomie comparé a un
infirmier non spécialisé)

e En ce qui concerne 'infirmier de pratique
avancée

v’ la définition de I’infirmier de pratique
avancée

v’ les critéres de reconnaissance de
I’infirmier de pratique avancée

v" les compétences de Dinfirmier de
pratique selon le modele Canmeds

v les conditions sous lesquelles un
infirmier de pratique avancée exerce (par

profielen zeer nauw op elkaar aansluiten. Dit sluit
echter niet wit dat een gespecialiseerde
verpleegkundige een functie als consulent kan
opnemen. Evenzo is het ook niet de bedoeling om de
twee profielen de verpleegkundig specialist en de
klinisch verpleegkundig onderzoeker op te nemen in
genoemde wet. Er is volgens de Minister echter wel
nood aan een profiel voor een academisch opgeleide
verpleegkundige in de wetgeving, In andere
Europese landen heeft men het over de Advanced
Nurse Practitioner. Dit profiel sluit volgens Minister
aan bij de verpleegkundig specialist zoals
voorgesteld door de Federal Raad wvoor
Verpleegkunde.

Minister De Block vraagt dat de Federal Raad voor
Verpleegkunde advies verleen:

e Voor wat Dbetreft de gespecialiseerde

verpleegkundige

v de definitie van een gespecialiseerde
verpleegkundige

v de specialisaticdomeinen voor
verpleegkundigen

v de erkenningscriteria van de
gespecialiseerde  verpleegkundige  per
specialisatiedomein  (incl. professionele
stage)

v’ de competenties van de verpleegkundigen
per  specialisatiedomein  volgens  het
Canmeds model

v de voorwaarden waaronder een
gespecialiseerde verpleegkundigen werkt
(bijv. met meer autonomie ten opzichte van
een niet-gespecialiseerde verpleegkundige)

e Voor wat betreft de Advanced Nurse
Practitioner
v" de definitie van een Advanced Nurse
Practitioner

v de erkenningscriteria van de Advanced
Nurse Practitioner

v' de competenties van de Advanced Nurse
Practitioner volgens het Canmeds model

v"de voorwaarden waaronder een de Advanced
Nurse Practitioner werkt (bijv. met meer

4717




CONSEIL FEDERAL DE L’ART INFIRMIER

FEDERALE RAAD VOOR VERPLEEGKUNDE

Avis du Conseil Fédéral de I'Art Infirmier concernant linfirmier spécialisé,
linfirmier consultant et l'infirmier de pratique avancée

Advies van de Federale Raad voor Verpfeegfcunde betreffende de
gespecialiseerde verpleegkundige, de verpleegkundige consulent en de
verpleegkundig specialist

CFAI/2018/AVIS-03 |

~ 8/05/2018

FRV/2018/ADVIES-03

exemple avec plus d’autonomie comparé
a un infirmier (non) spécialisé)

autonomie ten opzichte van een (niet)
gespecialiseerde verpleegkundige)

Avis du CFAI

L’avis 2017-01 (a et b) du 4 juillet 2017

concernant le modele de fonctions pour les soins

infirmiers du futur est la synergie des réflexions

du groupe de travail ad hoc constitué au sein du

Conseil et composé :

e de membres du CFAI

o d’experts de la profession infirmiére de
différents niveaux de formation (gradués,
brevetés, Masters) et de différents lieux
d’exercice (hopitaux, domicile, MR/MRS,
enseignants, ...)

Une consultation ¢élargie de la profession
infirmiére a été¢ organisée le 8 novembre 2016
lors d’une réunion Pléniére « extraordinaire » du
Conseil Fédéral de I’art infirmier.

Suite & la demande d’avis de la Ministre de

Block, le 11 septembre 2017, un nouveau groupe

de travail a ét€ constitué au sein du Conseil et

compose :

e de membres du CFAI

e d’experts de la profession infirmicre de
différents niveaux de formation (gradués,
brevetés, Masters) et de différents lieux
d’exercice (hopitaux, domicile, MR/MRS,
enseignants, ...)

e de représentants des entités fédérces
compétentes en matiére d’enseignement

A la suite des travaux de ce dernier groupe de
travail, le Conseil Fédéral de I’ Art Infirmier émet
I’avis suivant :

Advies van de FRV

Advies 2017-01 (a en b) van 4 juli 2017 betreffende

het functiemodel voor de verpleegkundige zorg van

de toekomst is de synergie van de reflecties van de

ad hoc werkgroep opgericht binnen de Raad en

samengesteld uit:

e Jeden van de FRV

e verpleegkundigen van
opleidingsniveaus (gaande van gebrevetteerde
tot masters in de verpleegkunde) en die op
verschillende plaatsen hun beroep uitoefenen
(ziekenhuizen, thuiszorg, woonzorgcentra,
onderwijs, ...)

diverse

Een bredere consultatic van het beroep van
verpleegkundige werd georganiseerd op 8 november

2016 tijdens de “buitengewone” Plenaire
vergadering van de Federale Raad voor
Verpleegkunde.

Naar aanleiding van de adviesaanvraag van Minister

De Block van 11 september 2017, werd er een

nieuwe werkgroep opgericht binnen de Raad

bestaande uit:

e leden van de FRV

e experts van het verpleegkundig beroep van
verschillende opleidingsniveaus
(gegradueerden, gebrevetteerde, Masters) en uit
verschillende tewerkstellingsplaatsen
(ziekenhuizen, thuiszorg, ROB/RVT,
onderwijs, ...)

e vertegenwoordigers van de deelgebieden
bevoegd inzake onderwijs

Na afloop van de werkzaamheden van die laatste
werkgroep geeft de Federale Raad voor
Verpleegkunde de volgen advies:
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1. Les compétences

Les profils professionnels et de compétence de
I'infirmier spécialisé, de I'infirmier consultant et
de I’infirmier de pratique avancée sont annexés
au présent avis.

La définition des compétences de l'infirmier
spécialisé doit clarifier la position de l'infirmier
spécialisé en Belgique et permettre a chaque
spécialité de construire son propre cadre en
fonction de ses spécificités.

Ce ftravail tient compte des deux fonctions
(infirmier spécialisé et infirmier consultant),
telles que proposées dans le modele de fonctions
pour les soins infirmiers du futur du Conseil
fédéral de 1’art infirmier (avis 2017-01 du 4
juillet 2017). Si, outre la prestation de soins
infirmiers complexes, complets et intégrés au
sein de son propre département, l'infirmier
spécialisé assume également activement et inter-
équipe le role de conseiller, de formateur et de
promoteur de qualité, il faut parler dun
consultant en soins infirmiers.

En tant qu’expert infirmier dans un domaine
spécifique, l’infirmier spécialis€ / infirmier
consultant assume tous les roles décrits pour les
infirmiers responsables de soins généraux mais
avec des compétences plus spéeifiques en lien
avec la spécialité. Il s’appuie sur son savoir
propre, issu de la discipline infirmiére et/ou
emprunté, issu d’autres disciplines, notamment
médicale, sur ses compétences cliniques et sur
ses attitudes professionnelles pour dispenser des
soins sécuritaires et de grande qualité centrés sur
les besoins du patient dans son domaine
d’expertise.

1. De competenties

De beroeps- en competentieprofielen van de
gespecialiseerde verpleegkundige, de
verpleegkundige consulent en de verpleegkundig
specialist werden bij dit advies gevoegd.

De definitie van de competenties van de
gespecialiseerde verpleegkundige moet de positie
van de gespecialiseerde verpleegkundige in Belgié
verduidelijken en elke specialiteit toelaten om een
eigen kader op te bouwen volgens de specifieke
kenmerken van hun specialiteit.

Dit werk houdt rekening de beide functies
(gespecialiseerde verpleegkundige en
verpleegkundig consulent), zoals voorgesteld in de
het functiemodel voor de verpleegkundige zorg van
de toekomst van de Federale Raad Verpleegkunde
(advies 2017-01 van 4 juli 2017), mee beschouwd.
Wanneer de gespecialiseerde verpleegkundige naast
het verlenen van complexe doorgedreven en
integrale verpleegkundige zorg binnen de eigen
afdeling ook actief en afdelingsoverschrijdend de rol
van adviesverlener, opleider en kwaliteitspromotor
opneemt, moeten we spreken van een
verpleegkundig consulent.

Als verpleegkundig expert op een specifick gebied
neemt de gespecialiseerde verpleegkundige /
verpleegkundige consulent alle rollen op die zijn
beschreven voor verpleegkundigen die
verantwoordelijk zijn voor de algemene zorg, maar
met meer specificke vaardigheden die verband
houden met de specialiteit. Hij steunt op zijn eigen
kennis, uit de verpleegkundige discipline en/of
verworven, uit andere disciplines, waaronder
medische, op zijn klinische vaardigheden en op zijn
professionele houding ten aanzien van veilige en
hoogwaardige zorg gericht op behoeften de patiént
in zijn vakgebied
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L’infirmier de pratique avancée assume d’autres
roles que ceux des infirmiers responsables de
soins généraux, des infirmiers spécialisés et des
infirmiers  consultants. Sa  pratique est
approfondie (discipline infirmiére, pour des
situations ou des activités complexes telles que
coordination des soins, éducation des patients,
ete.) et étendue (autres disciplines, notamment
médicale mais aussi psychologique,
physiothérapeutique, diététique, etc en gardant
une pratique complémentaire a celle des autres
professionnels de la santé).

Dans certains contextes/cas, ’action (ou les
compétences) de infirmier de pratique avancée
peut se substituer & celle d’autres professionnels
de la santé. Le développement des compétences
correspondantes fui permet de dispenser des
soins accessibles, slrs et de grande qualité
correspondant aux besoins des patients et des
populations, dans son domaine d’expertise et en
visant le prendre soin. '

2. Différenciation entre I'infirmier spécialisé /
infirmier consultant et I’infitmier de pratigue
avancee

Une premiére distinction entre [’infirmier
spécialisé et ’'infirmier de pratique avancée est
liéce a son champ d’activité. Celui-ci est
symbolisé¢ par les couleurs des schémas ci-
dessous, le bleu représentant le champ de la
pratique infirmiére traditionnelie (de ’infirmier
responsable de soins généraux) et le rouge, des
champs de pratique extérieurs a celle-ci et
habituellement dévolus a d’autres professions,
dont la médecine.

De verpleegkundig specialist vervult andere rollen
dan de verpleegkundigen verantwoordelijk voor
algemene zorgen, de gespecialiseerde
verpleegkundigen en de verpleegkundige consulent.
De verpleegkundig specialist bezit een diepgaande

(verpleegkundige  discipline, voor complexe
situaties of handelingen zoals cotrdinatic van
zorgen,  patiénteneducatie,  enzovoort) en

nitgebreide kennis (andere disciplines, voornamelijk
medisch disciplines, maar ook psychologische,
psychotherapeutische, diétetische, enzovoort door
een aanvullende praktijk te  garanderen,
complementair aan die van andere
gezondheidszorgbeoefenaars).

In sommige gevallen/ casussen, kan de handeling (of
competenties) van de verpleegkundig specialist een
substitutie met andere gezondheidszorgbeoefenaars
ontstaan. De ontwikkeling van de hieraan verbonden
vaardigheden stelt hem in staat om toegankelijke,
veilige en hoogwaardige zorg te bieden die
beantwoordt aan de behoeften van patiénten en
bevolkingsgroepen, in zijn vakgebied en met het
doel om zorg te verlenen.

2, Differentiatie  tussen de  gespecialiseerde
verpleegkundige / verpleeglundige consulent en
de verpleegkundig specialist

Een eerste onderscheid tussen de gespecialiseerde
verpleegkundige en de verpleegkundige specialist is
gerelateerd aan zijn werkveld. Dit wordt
gesymboliseerd door kleuren in de onderstaande
schema's, het blauwe symboliseert het domein van
de traditionele verpleegkundige praktijk
(verpleegkundige  verantwoordelijk  voor de
algemene zorg) en het rode symboliseert de
domeinen buiten de traditionele verpleegkundige
praktijk, dic meestal berusten op andere beroepen,
waaronder de geneeskunde.
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L’infirmier  spécialisé /  infirmier
consultant pratique a Iintérieur du champ
disciplinaire infirmier traditionnel, tel que
décrit pour I'infirmier responsable de soins
généraux. A Dintérieur de ce champ de
pratique, il s’occupe de situations nécessitant
des connaissances ou des compétences
spécialisées, que ce soit a cause d’une
caractéristique de la population soignée, des
techniques utilisées, de 1’environnement de
pratique. C’est pourquoi le référentiel de
compétences de Dinfirmier spécialisé¢ /
infirmiers consultant précise que 1’exercice
de celui-ci correspond aux huit compétences
européennes  décrites pour ’infirmier
responsable de soins généraux, et que la plus-
value décrite pour cette fonction est une
grande expertise et une grande autonomie
dans un domaine de pratique spécialisé.

L’infirmier de pratique avancée pratique a
I’intérieur et a ’extérieur du champ infirmier
traditionnel, mais toujours avec une vision
globale de la personne et de la santé. Sa
formation approfondie et son expertise lui
permettent de gérer (1) a1’intérieur du champ
de pratique infirmier, des situations
complexes qui dépassent les compétences
habituelles des infirmiers ; et (2) a ’extérieur
du champ de pratique infirmier, des
situations plus simples ou sa disponibilité, sa
vision globale, ses compétences étendues lui
permettent d’offrir un soin d’une qualité au
moins comparable a celle des autres
professionnels concernés.

L’infirmier situé principalement a I’intérieur
du champ de pratique infirmier et gérant des
situations complexes est souvent dénommé «
clinicien » ou « spécialiste clinique ». Si le
cadre légal le permet, il peut poser quelques
actes empruntés a d’autres disciplines, mais

cela ne représente pas la plus grande partie de

De gespecialiseerde verpleegkundige /
verpleegkundige consulent oefent uit binnen
het domein van de traditionele verpleegkundige

discipline, zoals beschreven voor de
verpleegkundige verantwoordelijk voor de
algemene zorg. Binnen dit praktijkveld
behandelt hij situaties die kennis of

gespecialiseerde vaardigheden vereisen, hetzij
vanwege een kenmerk van de behandelde
populatie, de gebruikte technieken, de omgeving
waarin de praktijk wordt gesteld. Dit is de reden

waarom het competentiekader van de
gespecialiseerde verpleegkundige /
verpleegkundige consulent stelt dat de

uitoefening van deze laatste overeenkomt met de
acht Europese competenties beschreven voor de

verpleegkundige verantwoordelijk voor
algemene =zorg, en dat de meerwaarde
beschreven voor deze functie een grote

deskundigheid en een grote mate van autonomie
in een gespecialiseerd vakgebied is.

De verpleegkundige specialist werkt zowel
binnen als buiten de traditionele verpleegkundig
praktijk, maar steeds met een holistisch visie van
de persoon en de gezondheid. Zijn diepgaande
opleiding en expertise stellen hem in staat om (1)
in het kader van verpleegkundige praktijk
complexe situaties te beheersen die verder gaan

dan de normale  vaardigheden van
verpleegkundigen; en (2) buiten de
verpleegkundige praktijk meer eenvoudige

situaties waarin zijn beschikbaarheid, globale
visie, brede vaardigheden hem in staat om zorg
te bieden aan een kwaliteit die ten minste
vergelijkbaar is met die van andere betrokken
beoefenaars.

De verpleegkundige die zich voornamelijk in de
verpleegkundige praktijk situeert en complexe
situaties beheert, wordt vaak een "clinicus" of
"klinische specialist" genoemd. Als het wettelijk
kader dit toelaat, kan hij sommige handelingen
uitvoeren die tot andere disciplines behoren,
maar deze vertegenwoordigen niet het grootste
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son activité. Une plus-value décrite pour
cette fonction, outre la gestion de situations
complexes, est l'approche par projets et
I’optique de recherche de la pratique
vistonnaire et stratégique, grice auxquelles la
qualit¢ des soins infirmiers pourra &tre
améliorée.

L’infirmier dont une grande part de la
pratique est située en-dehors du champ de
pratique infirmier est souvent dénommeés «
praticien ». Sa pratique de soins directs est
délimitée par un cadre iégal qui lui permet de
poser des diagnostics, prescrire des moyens
d’investigation ou des traitements, gérer les
situations prévues par ce cadre en autonomie
et en gardant une vision globale de la
personne soignée. Une plus-value décrite
pour cette fonction est 1’accessibilité des
soins, leur continuité¢ (notamment dans le
contexte des soins de santé primaire} pour
faire face aux évolutions des besoins de santé
de la population.

Une deuxiéme distinction entre ces profils
concerne leur public cible, et en particulier la
proportion de soins directs aux personnes
soignées dans leur activité. Celle-ci est
représentée par des cercles dans les schémas ci-
dessous.

s L’infirmier spécialis¢é /  infirmier
consultant intervient principalement au

niveau du patient/client.

e Ilinfirmier de pratigue avancée a deux

fonctions :
v « praticien »: infervient aussi
principalement auprés des

patients/clients, mais une grande partie de
son activité est empruntée a d’autres
disciplines.

v« clinicien »

deel van zijn activiteit. Een toegevoegde waarde
die voor deze functie wordt beschreven, naast
het beheersen van complexe situaties, is de
projectmatige aanpak en de visionaire en
strategische en praktijkgerichte
onderzoeksbenadering, waarmee de kwaliteit
van de verpleegkundige zorg kan worden
verbeterd.

De verpleegkundige, waarvan een groot deel van
de uitocfening buiten de reikwijdte van de
verpleegkundige praktijk valt, wordt vaak een
"beoefenaar” genoemd. Zijn praktijk van de
directe zorg wordt begrensd door een wettelijk
kader dat hem in staat stelt te diagnosticeren,
onderzoeks- of behandelingsmethoden voor te
schrijven, autonoom de situaties te beheren die
door dit kader voorzien zijn en terwijl een
globaal overzicht te houden van de zorgvrager.
Een toegevoegde waarde die voor deze functie
wordt beschreven, is de toegankelijkheid van
zorg, de continuiteit ervan (vooral in de context
van de eerstelijnsgezondheidszorg) om
tegemoet te komen aan veranderingen in de
gezondheidsbehoeften van de bevolking.

Een tweede onderscheid tussen deze profielen
betreft hun doelgroep, en in het bijzonder het
aandeel van directe zorg aan personen behandeld
binnen hun domein. Dit wordt weergegeven door
cirkels in de onderstaande diagrammen.

De gespecialiseerde verpleegkundige /
verpleegkundige consulent werkt
voornamelijk op het niveau van de patiént.

De verpleegkundige specialist heeft twee
functies

v “beoefenaar”: is ook in de eerste plaats
betrokken bij patiénten, maar veel van zijn
activiteiten behoren ook fot andere
disciplines.

v' “Klinische”
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Infirmier spécialisé / infirmier consultant Gespecialiseerde verpleegkundige /

verpleegkundige consulent

Infirmier / Verpleegkundig

Adapté Roulin, 2017

Infirmier de pratique avancée : « praticien »

Infirmiers /
Verpleegkundig

Adapté Roulin, 2017

Geschikt Roulin, 2017

2

Verpleegkundige specialist: “beoefenaar’

Médecins et autres
professionnels de la
santé / Artsen en
andere
gezondheidswerkers

Geschikt Roulin, 2017
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Infirmier de pratique avancée : « clinicien »

| Verpleegkundige specialist: “klinische”

Adapté Roulin, 2017

3. Le public cible

Les activités de I’infirmier spécialisé / infirmier
consultant sont orientées vers le patient/client et
vers ses collegues (équipe).

L’infirmier spécialis¢ / infirmier consultant
intervient auprés de patients/clients et de leur
entourage qui ont besoin de soins infirmiers
spécifiques.

Dans ce cadre, il collabore et partage son

expertise avec :

e les collégues et étudiants infirmiers, tant en
dehors que dans I’organisation

e les autres professionnels de la santé, y
compris les médecins, employés dans le
méme domaine de spécialisation (tant a
I’intérieur qu’a ’extérieur de 1’organisation)

e les associations professionnelles

Geschikt Roulin, 2017

3. De doelgroep

De activiteiten van de  gespecialiseerde
verpleegkundige / verpleegkundige consulent is
zowel patiént/cliént- als collega-georiénteerd.

De gespecialiseerde verpleegkundige /
verpleegkundige consulent biedt ondersteuning aan
patiénten/cliénten en hun omgeving welke
gespecialiseerde  verpleegkundige zorg nodig
hebben.

In dit kader werkt samen en deelt zijn expertise met:
e collega- en studenten verpleegkundigen binnen

de gehele organisatie en buiten de organisatie
e andere gezondheidsbeoefenaars, inclusief

artsen, werkzaam binnen het
specialisatiedomein (binnen en buiten de
organisatie)

e beroepsorganisaties
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La pratique avancée cible les patients/clients et
promeut la qualit¢ des soins qui leur sont
dispensés :

e soit par des soins directs (notamment aux
populations fragiles et complexes)

e soit de nmaniére indirecte par des
interventions auprés de
infirmiers (enseignement et soutien des
professionnels et développement des savoirs
disciplinaires), d’autres professionnels de la
santé¢ et d’organisations (implantation de
I’innovation, améliorations répondant aux
défis et évolutions des soins de santé)

professionnels

Les activités de 'infirmier de pratique avancée
sont orientées vers le patient/client et son
entourage, 1I’équipe, I’institution ou
I’établissement de soins, le systéme de soins de
santé, D’enseignement et la  politique
(inter)nationale de santé.

Dans ce cadre, I’infirmier de pratique avancée

collabore et partage son expertise au niveau

national et international avec :

e les collegues et étudiants infirmiers, dans et
en-dehors de I’organisation ;

e les médecins et autres professionnels de la
santé, dans et en-dehors de I’organisation ;

e les enseignants du domaine de la santé ;

e les chercheurs en science infirmiére et en
sciences de la santé publique ;

e [es associations professionnelles ;
e les décideurs institutionnels et politiques

4. Les études et les formations

recommande les études et les

Le CFAI
formations suivantes :

De verpleegkundige

spécialist richt zich op

patiénten en bevordert de kwaliteit van de zorg:

hetzij door directe zorg (vooral aan fragiele en
complexe patiénten/cliéntenpopulaties)

hetzij  indirect door interventies  bij
verpleegkundigen (door opleiding,
ondersteunen en ontwikkelen van disciplinaire
kennis  van  verpleegkundigen,  andere
gezondheidszorgbeoefenaars en organisaties
(door implementatie van innovatie en reageren
op de uitdagingen en veranderingen binnen de
gezondheidszorg)

De activiteiten van de verpleegkundige spécialist
zijn gericht op de patiént en zijn/haar familie, het

team, de

zorginstelling/organisatie, de

gezondheidszorg in het algemeen, het onderwijs en
de (inter)nationaal gezondheidszorgbeleid.

Binnen deze context werkt de verpleegkundige
spécialist samen en deelt zijn expertise nationale en
internationale met:

4.

collega’s en studenten verpleegkunde binnen en
buiten de organisatie

artsen en andere gezondheidzorgbeoefenaars
binnen en buiten de organisatie

docenten binnen opleidingen gericht op

gezondheidszorg

onderzoekers in de verpleegwetenschappen en
andere gezondheidszorg gerelateerde
wetenschappen

beroepsorganisaties

institutionele besluitvormers

De studies en de opleiding

De FRYV raadt de volgende studies en opleiding:
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Détenir un diplome d’infirmier bachelier

Minimum 20 ECTS dans la spécialisation
correspondant au niveau 6, dont minimum
200 heures de stage professionnel dans la
spécialité. Au minimum la moitié¢ des heures
de stage professionnel doit étre réalisé en
contact direct avec le patient et ce, sous la
responsabilité conjointe de 1’opérateur de
formation et des endroits de stage

4.2 Infirmier consultant

Détenir un diplome d’infirmier bachelier
Détenir un dipléme d’infirmier spécialisé

20 ECTS dans la  spécialisation
correspondant au niveau 6, dont minimum
200 heures de stage professionnel dans la
speécialité. Au minimum la moitié des heures
de stage professionnel doit étre réalis¢ en
contact direct avec le patient et ce, sous la
responsabilité conjointe de |’opérateur de
formation et des endroits de stage

Détenir un diplome d’infirmier bachelier

Master en 2 ans (120 ECTS) correspondant
au niveau 7, dont minimum 200 heures de
stage professionnel dans la spécialité. Au
minimum la moitié des heures de stage
professionnel doit étre réalisé en contact
direct avec le patient et ce, sous la
responsabilité conjointe de 1’opérateur de
formation et des endroits de stage

Houder zijn van een diploma Bachelor in
verpleegkunde

Minimum 20 ECTS in de specialisatie
overeenkomstig niveau 6, waarvan ten minste
200 uur professionele stage in de specialiteit.
Ten minste de helft van de uren professionele
stage moet worden uitgevoerd in direct contact
met de patiént die onder de gemeenschappelijke
verantwoordelijkheid van de organisator van
vorming en de plaatsen van stage wordt
verzorgd

Houder zijn van een diploma Bachelor in
verpleegkunde

Houder zijn van een diploma in gespecialiseerde
verpleegkundige

20 ECTS in de specialisatie overeenkomstig
niveau 6, waarvan ten minste 200 uur
professionele stage in de specialiteit. Ten minste
de helft van de uren professionele stage moet
worden uitgevoerd in direct contact met de
patiént die onder de gemeenschappelijke
verantwoordelijkheid van de organisator van
vorming en de plaatsen van stage wordt
verzorgd

Houder zijn van een diploma Bachelor in
Verpleegkunde

Master in 2 jaar (120 ECTS) overeenkomstig
niveau 7, waarvan ten minste 200 uur
professionele stage in de specialiteit. Ten minste
de helft van de uren professionele stage moet
worden uitgevoerd in direct contact met de
patiént die onder de gemeenschappelijke
verantwoordelijkheid van de organisator van
vorming en de plaatsen van stage wordt
verzorgd
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5. Les critéres de reconnaissance

Le CFAT recommande des années d’expérience
professionnelle dans le domaine des soins
infirmiers comme critére d’agrément :

2 années d’expérience professionnelle

5.2 Infirmier consultant

3 années d’expérience professionnelle

6. Domaines de pratigue — Domaines de soins

Au sein d’un environnement déterming, on
s’adresse a la santé des groupes de population
suivants :

personne agées

adultes

enfants, parents et familles

On développe des formations plus spécifiques
vers ces groupes de population telles que :

s so0ins en santé mentale et psychiatrie
* s0ins aux personnes en situation critique
$0ins aux personnes vivant avec une affection

chronique

Dans les soins on retrouvera la promotion de la
santé, la prévention de la maladie, les soins
curatifs et les soins palliatifs.

5. De erkenningscriteria

De FRYV beveelt aan dat voor welbepaalde functies
een aantal jaren professionele ervaring in het
domein van de verpleegkunde nodig zijn als
erkenningscriterium:

3 jaar professionele ervaring

6. Werkveld — Zoredomeinen

Binnen een bepaalde omgeving, richt men zich tot
de gezondheid van de volgende bevolkingsgroepen:
¢ ouderen

volwassenen

kinderen, ouders en gezin

Men ontwikkelt een meer specifieke opleiding naar
deze bevolkingsgroepen zoals:

geestelijke gezondheidszorg en psychiatrische
ZOorg

7org voor mensen in kritieke situaties

e zorg voor mensen met een chronische
aandoening

In de zorgen vinden we  Preventie,

gezondheidsbevordering, curatieve zorgen,

chronische zorgen, palliatieve zorgen,
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La discipline infirmiére s’intéresse au soin, dans
ses diverses expressions, auprés des personnes,
des familles, des communautés et des
populations qut, en interaction continue avec leur
environnement, vivent des expériences de
sant¢ (Pepin, Ducharme, & Kérouac, 2010, p.
15).

Par personne, on entend donc aussi bien un
individu, une communauté ou une population
(Pepin et al., 2010).

La santé est considérée comme un état
d’équilibre  satisfaisant pour [a personne,
constituée de caractéristiques identitaires de
différentes natures en interrelation : biophysique,
psychologique, socioculturelle et spirituelle. Le
soin est [’accompagnement congu avec la
personne pour atteindre une santé optimale pour
elle. La personne et I’infirmiére s’inscrivent
dans un environnement complexe, constitué de
systémes en interrelations qui influencent la
santé et le soin (Lecocq et al., 2017).

Les soins incluent des interventions de
promotion, de prévention, curatives, de longue
durée et autour de la fin de vie (Vrijens et al.,
2012).

L'infirmier spécialis€ / infirmier consultant est
expert dans un domaine de soins spécifique ou
dans la réponse aux besoins d'un groupe
spécifique de personnes.

L’infirmier spécialis¢ / infirmier consultant peut-
étre employ€ dans tous les domaines de pratique,
ou des soins spécialisés approfondis et des
compétences supplémentaires sont nécessaires
pour fournir des soins de qualité et fondés sur des
données probantes.

De verpleegkundige discipline is geinteresseerd in
de zorg, in haar wverschillende uitingen, voor
imdividuen, families, gemeenschappen en
bevolkingen die, in voortdurende interactie met hun
omgeving,  gezondheidservaringen  beleven
(Pepin, Ducharme, & Kérouac, 2010, p. 15).

Met persoon bedoelen we een individu, ecen
gemeenschap of een bevolking (Pepin et al., 2010).

Gezondheid wordt beschouwd als een toestand van
bevredigend evenwicht voor de persoon, bestaande
uit identiteitskenmerken van verschillende aard in
onderlinge relatie: biofysisch, psychologisch,
sociaal-cultureel en spiritueel. De zorg is de
begeleiding die met de persoon wordt ontworpen om
optimale gezondheid voor hem te bereiken. Het
individu en de verpleegkundige leven in een
complexe omgeving, bestaande uit onderling
samenhangende systemen die van invloed zijn op de
gezondheid en zorg (Lecocqg et al., 2017).

Zorg omvat promotie-, preventieve en curatieve
interventies op lange termijn en rond het
Ievenseinde (Vrijens et al., 2012).

De gespecialiseerde verpleegkundige /
verpleegkundige consulent is een deskundige
binnen een specifick zorgdomein of binnen een
bepaalde patiénten populatie.

Gespecialiseerde verpleegkundig / verpleegkundige
consulent is tewerk gesteld binnen alle domeinen van
het praktijk waar doorgedreven gespecialiseerde
Zorg en extra verworven competenties noodzakelijk
zijn om kwalitatieve en evidence-based zorg te
verlenen,
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L’infirmier de pratique avancée est expert dans
un domaine de soins spécifique ou dans la
réponse aux besoins d'un groupe spécifique de
personnes, ainsi que dans la gestion de situations
complexes. Il est capable d’adapter Ia
proposition de soins a [’évolution des personnes
soignées, du systéme de soins, de la sociéte.

L’infirmier de pratique avancée agit dans tous les
domaines ol des situations complexes sont
rencontrées et ou des  compétences
supplémentaires sont nécessaires pour dispenser
des soins de qualité, fondés sur des données
probantes et avec une vision systémique du soin
(de la personne, du systéme de soins).

Annexes :

e Profil de fonction et de compétences de
Iinfirmier spécialisé

¢ Profil de fonction et de compétences de
Pinfirmier consultant

¢ Profil de fonction et de compétences de
Pinfirmier de pratique avancée

De verpleegkundig specialist is expert op een
specifick zorggebied of op het gebied van het
voorzien in de behoeften van een specifieke groep
mensen, maar ook op het gebied van het omgaan met
complexe situaties. Het is in staat om het
zorgvoorstel aan te passen aan de evolutie van de
mensen voor wie hij zorgt, het zorgstelsel en de
samenleving.

De verpleegkundig specialist is actief op alle
gebieden waar complexe situaties zich voordoen en
waar aanvullende vaardigheden nodig zijn om
kwalitatief hoogwaardige, op feitenmateriaal
gebaseerde zorg te bieden met een systemische kijk
op zorg (het individu, het zorgstelsel).
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