WERKEN MET HET
/ORGPLAN

September 2019

Het hoofddoel van deze training is “De
kraamverzorgende kan zelfstandig een zorgplan
opstellen voor de cliént in de thuissituatie”
Margreet Molenaar

HWC Opleidingen



Inhoudsopgave

=T e - N 4
Hoe werkt deze E-1@arning:........cccueieiiiieiiiiiiiiiiniiiiiiiinissseeess s sass s s sass e s ssssas s e s s s s sasn e s s s s sann e s s sasnnns 4
(0T (=1 =14 o T=1 o PO SRR 5
LTl e LT Q=TI (=TT g (o T=] =T SRS R 6
Module 1. MethodiSCh WErken.......ccccerrcemmereeereriiiiiiiiiissssssssnnnneeneereeseneessssns Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
1.1 Wat is methodiSCh Werken? ........coceeveeeueeieeieeieseesieseeseeeeeen Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
1.2 DOEIGEIICAt WEIKEN ...ttt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
1.3 SYSteMALISCH WEIKEN ..ottt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
14 ProCceSmMatiq WEIKEN .......ccc.eeueeeeeieseeseesieeeieesieesie et Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
1.5 BEWUSE WEIKEN .ottt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
1.6 De stappen van methodisCh WEIrKen...........cceevceeveeseeseeseeieeeeeeene Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
1.7 Voordelen van methodiSCh Werken............cceceeveeeveesveesceeneeseeieenen. Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
1.8 ASSIUIEING ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
Vi [oTo [0 {300 o [= 2o T ¢ -] 1 = o NS Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.1 HEE ZOTGPION ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.2 HEL ZOrGUOSSION ...ttt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.3 De ClIENT CONTIAA] ...eeneeaiieiieeeeee sttt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.4 Z0rGIEEIPIAN e Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.5  Zorgstandaard Integrale GebOoOIrtezorg .....ccoueuvuvesvuvesvuvescrvesivesiennans Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.6 Wet €N regelgeVING ......coueeueieeseeseeeeeee ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.7  Eenzorgplan opstellen fase 1: gegevens verzamelen ...........ccceeeueenn. Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.8 Een zorgplan opstellenfase 2: inschatten van de zorgsituatie............ Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.

2.9 Een zorgplan opstellen fase 3: zorgdoel of zorgresultaten vaststellenFout! Bladwijzer niet gedefinieerd.

2.10  Een zorgplan opstellen fase 4: plannen van zorgactiviteiten ............. Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.11  Een zorgplan opstellen fase 5: uitvoeren van zorgactiviteiten........... Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2.12  Een zorgplan opstellen fase 6: evalueren van de zorg ..............c....... Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
2,13 ASSIUIEING ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
Module 3. Signaleren en ObSEIrVEren ......cccccceeeerieiiieiiiiescesssssnenneeeeeeeeseeeesssnnns Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
11. ASSIUTLING. ..ottt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.1 INIEITING ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.2 Definities van signaleren en 0DSEIVeren...........ccecceeceeroeereeveeeseeeeeenae Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.3 Beroepscompetentieprofiel ... wceerceereeseeseeseeseese e Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.

September 2019 2



3.4 Landelijk Indicatieprotocol Kraamzorg (LIP) ........ccceeceevoeevevveevcennenne Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.5  Zorgprotocol observatie €n CONtIole .......cccveevvuresvueesieresireesivesieenans Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.6 HOB ODSEIVEEI JOP ..ottt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.7  Factoren die de observatie beinvIoeden ...........ccocevuevvveveeesiivnsiiennans Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.8 Hulpmiddelen om te 0bServeren ..........eweeeceeceeseesoeeseesieeeeeieae Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.9 RISICOSIGNQAICIING ..ttt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
3.10  Het GESPIeK VOBION ..uvecviveeeieesiieeiiessiieesiesesieesiisesieesisesveessesssseesans Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
311 ASSIUIEING ottt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
Vi [oTo [0 [0 2T o] o o] o £ =1 =Y o FE ST Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.1 INIEITING ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.2 WAt S rAPPOITEIEN? ...ttt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.3 LIP en Beroepscompetentieprofiel...........cuweewceeceeseeseeseesieeeeeeenae Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.4 Wettelijke regelingen .........uoieereereesieeieeieeieeie et Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.5 Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd (1GJ) ......cccuevueeveeseesersiiieeine Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.6 HEKZ ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.7 Rapportage in het KraQmMUAOSSIEr ......cccueesvuveeieesiiieesiessisesisesssesseans Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.8 HOE FAPPOMTEEL JEP ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.9 DiIEMIMQA’S ettt et Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
4.10  Tips voor een goede verslaglegqing ........ccceeceeecveeeveeesiveesinesivesnnn, Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
LI ASSIUIEING ottt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
Module 5. EValueren Van ZOorg........cccueveeeiiiissinneniiissssnessssssssesssssssssessssssnses Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
5.1 WAL S @VAIUCTEN ...ttt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
5.2 Beroepscompetentieprofiel ... wceereeneeseeseeseeseee e Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
5.3 Z0rgProtOCONCN . .c..ueeeeieeieecet ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
5.4 Evaluatie volgens het KraGmdOSSIer ............cceveeveeseeseeseeieeeeeeenae Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
55 Het evaluQti@geSPIek ........uevueeueiviesiiseesiieseeseee et Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
5.6 Zorgprotocol ‘Vroegsignalering & werken met de meldcode’............ Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
5.7 Het herindiCatiOtrQJECt ....uuecuieeieesiresieesieeesieesciveeseesseeesiaesiaesseea Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
58 PDCACITKE ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
5.9 ASSIUIEING ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
Module 6. Sociale Kaart .........ccccveiiiiiiiiiiiiiiiniieniieinnre e Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
1. Zorgstandaard Integrale Geboortezorg............cccuvcvueeevvesiiveesivsesienennn Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
6.1 Zorgstandaard Integrale GEDOOItezZOIg .....ccuevuvereeeeieieeieeieseesene. Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
6.2 SOCIAIE KAQI ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.

September 2019



6.3  Jeugdgezondheidzorg (JGZ)......coomuvueeoeesiveeiiesiiieeiiesiieesesssisesanns Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.

6.4 Beroepscompetentieprofiel ..........cuuvewceevceeneeseeseeseeseee e Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.

6.5 ISBARR ettt e Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.

6.6  Meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling................ccc..c..... Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.

6.7 AFSIUIEING ettt Fout! Bladwijzer niet gedefinieerd.
Inleiding

Heel hartelijk welkom bij deze online training Werken met het Zorgplan. In deze training wordt
methodisch werken, het zorgplan en rapporteren behandeld. Omdat deze training een verplichte
bijscholing voor kraamverzorgenden betreft, wordt ervan uitgegaan dat veel theorie met betrekking tot
kraamzorg al bekend is. Je hebt immers al kennis over het primaire kraamzorgproces verkregen vanuit
je opleiding verzorgende 1G/Kraamzorg, maar ook vanuit je praktijkervaring. De module is door het
Kenniscentrum Kraamzorg geaccrediteerd voor 5 punten.

Doelstelling

Het hoofddoel van deze training is “De kraamverzorgende kan zelfstandig een zorgplan opstellen voor
de cliént in de thuissituatie”. Het begrip ‘cliént’ kan breed toegepast worden. Dit betekent dat je een
zorgplan opstelt voor de kraamvrouw en pasgeborene, haar partner en eventuele andere kinderen die
in het gezin aanwezig zijn. Het zorgplan hoeft dus niet alleen betrekking te hebben op de kraamvrouw
en haar pasgeborene, maar kan het gehele gezin omvatten.

Om een zorgplan te kunnen schrijven, krijg je theorie aangeboden over methodisch werken, het maken
van een zorgplan, observeren en communiceren, rapporteren, het evalueren van zorg en de sociale
kaart. Deze training bestaat uit de volgende zes modules:

Module 1. Methodisch werken;
Module 2. Het zorgplan;

Module 3. Observeren en signaleren;
Module 4. Rapporteren;

Module 5. Evalueren van zorg;
Module 6. Sociale kaart.

Je ontvangt bij deze onlinetraining een werkboek waarin je alle lesstof en opdrachten aantreft. Je
doorloopt één voor één de video’s die voor elke module in jouw trainingsomgeving staan, en gebruikt
jouw werkboek als naslagwerk. Lees de stof goed door voordat je aan de volgende module begint.

Tijdens of na het doorlopen van de modules in het werkboek kan je checklists en bijlagen
downloaden. Om de opdrachten in te leveren kan je nadat je ze hebt ingevuld, de tekst van de vraag
en je antwoord kopiéren en uploaden om op te sturen naar de trainer.
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De E-learning bevat veel informatie en de aard van de leerstof kan ook persoonlijke gevoelens bij je
losmaken. Daarom krijg je halverwege de training de mogelijkheid om een coachingsgesprek met je
trainer in te plannen voor een coaching via video. Gegevens voor het inplannen en volgen van het
vragenuurtje en het coachingsgesprek ontvang je later.

Aan het einde van alle modules maak je de multiplechoice vragen over de aangeboden lesstof. Je ziet
na deze vragen direct hoeveel je goed of fout beantwoord hebt. Wanneer je 70% van de vragen goed
beantwoord hebt, kun je beginnen met de eindtoets. Daarna start je met het maken van de eindtoets:
het opstellen van een Zorgplan. En als je geslaagd bent, wordt het proces om je certificaat aan te vragen
in gang gezet.

Voor de eindtoets maak je een zorgplan voor een cliént. Zoals aangegeven kan dit een zorgplan zijn
voor de kraamvrouw en pasgeborene, haar partner en eventuele andere kinderen die in het gezin
aanwezig zijn. Het is belangrijk dat je een gezinssituatie kiest waarin jij zelf de kraamzorg verleend hebt.
Je vindt de exacte toetsomschrijving van het zorgplan in het onderdeel ‘afsluiting’ van de laatste module.

Wanneer je het zorgplan voor een cliént hebt gemaakt en het zorgplan alle verplichte onderdelen omvat,
upload je het zorgplan. Een docent van HWC Opleidingen zal jouw zorgplan beoordelen. Je bent
geslaagd voor de toets wanneer je een 5,5 of hoger hebt behaald. Dan ontvang je het certificaat dat je
deze module met goed gevolg doorlopen hebt. Je krijgt hier 5 accreditatiepunten mee.

De theorie die in deze training behandeld wordt, bestrijkt drie hoofdonderwerpen, te weten:

e het primaire kraamzorgproces;
e communiceren;
e het zorgplan.

Het primaire kraamzorgproces

Het primaire proces omvat de kraamzorg die gegeven wordt vanaf de start van de zorg tot en met
afsluiting van de kraamzorg. Hierbij komt de keten aan de orde en worden verschillende ketenpartners
en de sociale kaart besproken. De ISBARR wordt behandeld. Ook wordt de overdracht van zorg aan
een andere organisatie, zoals de jeugdgezondheidszorg behandeld.

Communiceren

De cliént staat centraal. Maar hoe doe je dat? En wat wordt er verstaan onder vraaggerichte zorg? Hoe
onderzoek je de wensen en behoeften van de cliént? Hoe voer je een gesprek met de cliént? Wat zijn
belangrijke observaties in het geval van een kraamvrouw en/of haar pasgeborene? Op welke signalen
let je als kraamverzorgende? Het is immers belangrijk om tijdig veranderingen in de
gezondheidstoestand te signaleren, zodat je daarop passende acties kunt ondernemen.

Het zorgplan

Er wordt ingegaan op hoe je een zorgplan opstelt, uitvoert, evalueert en bijstelt. Je zult op basis van de
juiste ondersteuningsvragen doelen en acties gaan formuleren. Wat is methodisch werken en hoe
rapporteren je met SOAP? Bij het rapporteren wordt tevens de link gelegd met de inspectie IGJ en de
HKZ. Het (her)indicatietraject wordt besproken, zodat een zorgplan bijgesteld kan worden. Voor het
evalueren van de zorg kunnen onder andere het Balansmodel van Bakker en de TNO-signaleringslijst
gebruikt worden. De PDCA-cyclus wordt behandeld ter verbetering of handhaving kwaliteit van zorg.
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Je bent ongeveer 5 uur bezig om deze module te doorlopen. Vanuit het hoofddoel van deze module, te
weten ‘de kraamverzorgende kan zelfstandig een zorgplan opstellen voor de cliént in de thuissituatie’,
zijn vijf algemene leerdoelen geformuleerd. Deze algemene leerdoelen bestaan vervolgens weer uit
verschillende subdoelen. In het bijgevoegde overzicht zie je welke leerdoelen en subdoelen per les aan
de orde komen.

Algemeen leerdoel 1: De kraamverzorgende stelt de cliént centraal:
a) kan de cliént in de thuissituatie observeren
b) kan knelpunten, problemen en hulpvragen signaleren
c) kan wensen en behoeften van de cliént en de gezinssituatie onderzoeken
d) kan verbinding maken met de cliént en overige gezinsleden.

Algemeen leerdoel 2: De kraamverzorgende werkt methodisch:
a) kan verwoorden wat methodisch werken is
b) kan de stappen voor het formuleren van een zorgplan benoemen
c) kan passende activiteiten bij opgestelde zorgdoelen beargumenteren
d) kan een zorgplan voor een cliént opstellen
e) kan cliéntgebonden (regie)taken uitvoeren.

Algemeen leerdoel 3: De kraamverzorgende rapporteert effectief en efficiént:
a) kan de functies van rapporteren vertellen

b) kan de eisen (oa IGJ en HKZ) verwoorden waaraan de rapportage qua inhoud en vorm aan
dienen te voldoen

c) kan de verschillen uitleggen tussen objectief en subjectief signaleren

d) kan methodisch rapporteren met SOAP.

Algemeen leerdoel 4: De kraamverzorgende evalueert de gegeven zorg:
a) kan het Balans model van Bakker toepassen

b) kan met behulp van de TNO-vroegsignaleringslijst de zorg evalueren
c) kan vertellen hoe het (her)indicatietraject cliént er uitziet
d) kan inschatten wanneer een herindicatie nodig is.

Algemeen leerdoel 5: De kraamverzorgende voert overleg met de ketenpartners over het cliéntsysteem:
a) kan het primaire zorgproces uitleggen
b) kan het sociaal netwerk van de cliént in kaart brengen
c) kan het overleg met een ketenpartner met behulp van de ISBARR voeren
d) kan een telefonische overdracht met een ketenpartner voeren

e) kan de overdracht naar de jeugdgezondheidszorg verzorgen.
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