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1.2 Concept

Een verpleegkundige interventie is de verzorging en/of behandeling die een verpleegkundige uitvoert op
basis van een deskundig oordeel en klinische kennis. Het is een onderdeel van het verpleegkundige proces;
interventies worden bepaald naar aanleiding van geindiceerde zorgproblemen (verpleegkundige diagnoses)
en op grond van behandeldoelen. In de lijn van de NEN-EN-ISO 18104 norm is het mogelijk om
verpleegkundige interventies in een hiérarchie te structureren, waarbij de ene interventie deel uitmaakt van

een ander.

In de thuiszorg situatie kunnen na instructie sommige acties ook door de patient zelf of door een

mantelzorger verricht worden.

1.3 Mindmap




1.4 Purpose

De verpleegkundige interventies zijn een essentieel onderdeel van het verpleegkundig proces. Een
verpleegkundige interventie wordt vastgelegd om het verpleegkundig beleid te documenteren en om andere
zorgverleners daarvan op de hoogte te stellen. De documentatie van verpleegkundige interventies biedt de
mogelijkheid om vast te stellen of de in het behandelplan uitgezette interventies zijn uitgevoerd. Op deze
manier kan optimale verpleging en continuiteit van zorg worden gefaciliteerd.

1.5 Patient Population

1.6 Evidence Base

1.7 Information Model
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Een verpleegkundige interventie is een behandeling die een
verpleegkundige uitvoert op basis van een deskundig oordeel en klinische
kennis ten behoeve van een zorgvrager. De interventie is gericht is op een
bepaald probleem (diagnose) en met een vooraf vastgesteld zorgresultaat.
Het is mogelijk om een hiérarchie van verpleegkundige interventies
(waarbij de ene interventie onderdeel is van de ander) op te bouwen.
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Definitie Instructie voor het uitvoeren van de verpleegkundige handeling. Dit is met
name aan de orde als de handeling door de patient zelf of door een
mantelzorger uitgevoerd wordt.
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Datatype
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Datatype \

Opties \

1.8 Example Instances

Verpleegkundigelnterventie

Interventie Pijnmanagement

Indicatie
[ProbleemNaam —pjn
Behandeldoel
Streefwaarde
MetingMaam Pijnscore
Uitslag\Waarde =4
UitslagDatumTijd 10-09-2015
Activiteit Ondersteuning van de wond bij hoesten.
ActieStartDatumTijd 10-08-2015
ActieEindDatumTijd 15-08-2015
Activiteit Toedienen medicatie volgens voorschrift bij pijnscore = 4,
ActieStartDatumTijd 10-08-2015

Toelichting - |

1.9 Instructions

Voor het verpleegkundige domein geldt: wanneer twee partijen verschillende classificatiesystemen
hanteren, wordt voor uitwisseling de op Snomed CT gebaseerde Kernset Patiéntproblemen gebruikt, zodat
gegevens vergelijkbaar en uitwisselbaar worden. Er is een mappingstabel beschikbaar van de Kernset
Patiéntproblemen naar Omaha System, NANDA-I| en ICF.

1.10 Interpretation

1.11 Care Process

1.12 Example of the Instrument

1.13 Constraints

1.14 Issues

1.15 References
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1.16 Functional Model

1.17 Traceability to other Standards

1.18 Disclaimer

De Zorginformatiebouwstenen zijn in samenwerking gemaakt door diverse partijen en zij hebben deze in
beheer gegeven bij Nictiz (al deze partijen samen hierna de samenwerkende partijen genoemd). De
samenwerkende partijen hebben de grootst mogelijke zorg besteed aan de betrouwbaarheid en actualiteit
van de gegevens in de Zorginformatiebouwstenen. Onjuistheden en onvolledigheden kunnen echter
voorkomen. De samenwerkende partijen zijn niet aansprakelijk voor schade als gevolg van onjuistheden of
onvolledigheden in de aangeboden informatie, noch voor schade die het gevolg is van problemen
veroorzaakt door, of inherent aan het verspreiden van informatie via het internet, zoals storingen of
onderbrekingen van of fouten of vertraging in het verstrekken van informatie of diensten door de
samenwerkende partijen of door u aan de samenwerkende partijen via een website of via e-mail, of
anderszins. Tevens aanvaarden de samenwerkende partijen geen aansprakelijkheid voor eventuele schade
die geleden wordt als gevolg van het gebruik van gegevens, adviezen of ideeén verstrekt door of namens de
samenwerkende partijen via de Zorginformatiebouwstenen. De samenwerkende partijen aanvaarden geen
verantwoordelijkheid voor de inhoud van informatie in de Zorginformatiebouwstenen waarnaar of waarvan
met een hyperlink of anderszins wordt verwezen.In geval van tegenstrijdigheden in de genoemde
Zorginformatiebouwsteen documenten en bestanden geeft de meest recente en hoogste versie van de
vermelde volgorde in de revisies de prioriteit van de desbetreffende documenten weer.Indien informatie die
in de elektronische versie van de Zorginformatiebouwstenen is opgenomen ook schriftelijk wordt verstrekt,
zal in geval van tekstverschillen de schriftelijke versie bepalend zijn. Dit geldt indien de versieaanduiding en
datering van beiden gelijk is. Een definitieve versie heeft prioriteit echter boven een conceptversie. Een
gereviseerde versie heeft prioriteit boven een eerdere versie.
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1.19 Terms of Use

De gebruiker mag de Zorginformatiebouwstenen zonder beperking gebruiken. Voor het kopiéren,
verspreiden en doorgeven van de Zorginformatiebouwstenen gelden de copyrightbepalingen uit de
betreffende paragraaf.

1.20 Copyrights

Een Zorginformatiebouwsteen kwalificeert als een werk in de zin van artikel 10 Auteurswet. Er rusten
auteursrechten (copyrights) op een Zorginformatiebouwsteen en deze rechten liggen bij de samenwerkende
partijen.<br>

De gebruiker mag de informatie van de Zorginformatiebouwsteen kopiéren, verspreiden en doorgeven,
onder de voorwaarden, die gelden voor Creative Commons licentie
Naamsvermelding-NietCommercieel-GelijkDelen 3.0 Nederland (CC BY-NC-SA-3.0).

De inhoud is beschikbaar onder de Creative Commons Naamsvermelding-NietCommercieel-GelijkDelen 3.0
(zie ook http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/3.0/nl

Dit geldt niet voor informatie van derden waar soms in een Zorginformatiebouwsteen gebruik van wordt
gemaakt en/of naar wordt verwezen, bijvoorbeeld naar een internationaal medisch terminologie stelsel. De
eventuele (auteurs) rechten die op deze informatie rusten, liggen niet bij de samenwerkende partijen maar
bij die derden.
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