




















VAK STUDIE 
PUNTEN LESUREN EVALUATIE

De normale werking van het zenuwstelsel 3 14 Schriftelijk examen
Anatomie en fysiologie van het zenuwstelsel

Diagnostiek binnen de neurologie (kliniek – beeldvorming) 

Fysiologie en assessment van pijn

Normale intracraniële druk en het Monro-Kellieprincipe

Pathologie van het zenuwstelseL 4 29 Schriftelijk examen

Infecties van het zenuwstelsel

Neuro-oncologie

Cerebrovasculaire aandoeningen

Dementie

Centraal en perifere degeneratieve ziekten

Parkinson en parkinsonisme

Hoofdpijn en vertigo

Neurotrauma & liquorcirculatiestoornissen

6u vorming pathologie naar keuze

Interdisciplinaire benadering van patiënten  
met een neurologische aandoening 3 15 Schriftelijk examen 

Observatieopdracht

Basishandvaten binnen de  ergotherapie, kinesitherapie, 
logopedie en diëtiek

Ethische en juridische aspecten

Psychologie (omgaan met gedrags- en emotionele 
gevolgen van NAH)

6u vorming interdisciplinair werken naar keuze





VAK STUDIE 
PUNTEN LESUREN EVALUATIE

BEROERTEZORG 10 76 Schriftelijk examen

Neurovasculaire anatomie, fysiologie  
en pathofysiologie 20 Paper

Anatomie en fysiologie van het zenuwstelsel

16

Vascularisatie van de hersenen en het ruggenmerg

Co-morbiditeiten bij beroerte

Pathofysiologie bij beroerte

Bloeding, ischemie, macro/micro-angiopathie, cardio-embolie, 
zeldzame oorzaken

4u deelname syemposium Belgian Stroke Council 4

Diagnostiek en behandeling bij een acute beroerte 21 Paper

Diagnose acute beroerte

14

Acute medische behandeling

Trombectomie

Interventionele radiotherapie

Neurochirurgische behandeling bij een beroerte

Risicobepaling – preventie recidief

Secundaire preventie na een beroerte

KB beroertezorg

Organisatie van een eenheid acute beroertezorg

Beroertezorg in Europees perspectief 7

Interdisciplinaire organisatie van de beroertezorg 35 Paper

Hoe klinische studies omtrent beroertezorg opzoeken & beoordelen 2

Sociale re-integratie

5

Multidisciplinaire organisatie – klinische paden  
(+ ontslagmanagement)

Case management

(Vroegtijdige) revalidatie na een beroerte

Ethische aspecten bij patiënten met een chronisch invaliderende 
ziekte, onherstelbare neurologische schade en het levenseinde

Verpleegkundige zorg na een beroerte, inclusief registratie

21

Rol van een Advanced Nurse Practitioner in de beroertezorg

Ergotherapeutische zorg na een beroerte

Kinesitherapeutische zorg na een beroerte

Neuropsychologische zorg na een beroerte

Logopedische zorg na een beroerte

Gespreksvoering bij moeilijk bespreekbare onderwerpen

Gesprekvoering: motiverende technieken

Practica met interdisciplinaire casuïstiek 4

Paperpresentatie 3





VAK STUDIE 
PUNTEN LESUREN EVALUATIE

Herstelgerichte zorg 4 35 Schriftelijk examen

Brein en handelen 14
Biopsychosociaal model  - ICF – POAmodel

Sociale en psychologische gevolgen van een neurologische aandoening

Brein en leren 7
Verschillende vormen van leren, conditionering, plasticiteit, ziekte-inzicht

Hoe doelgroepen onderscheiden die een andere benadering vragen?

Brein en communicatie tussen zorgverleners (CDM) 
en met patiënten 14

Big 5, consultmodel, cognitive disabilities model, digitalisering, 
motiverende gespreksvoering

Belevingsgerichte zorg 3 21 Portfolio

Kwaliteit van leven 6,5
Wat is QOL?

Comfort – autonomie – moreel beraad

Zorg voor de context rondom de neurologische patiënt

Person centered care 14,5
Patiëntenparticipatie en gedeelde besluitvorming

Universele behoeften

Ondersteuning bij zelfmanagement

Persoonsgerichte niet-farmacologische interventies: aroma, beweging, muziek en reminiscentie 

INTEGRATIE 3 25 Portfolio

Interdisciplinaire casuïstiek 14
Op basis van ‘eigen’ casuïstiek toont een panel van ergotherapeu-
ten, kinesitherapeuten, logopedisten, diëtisten, en psychologen 
wanneer functiegericht (behouden autonomie) en wanneer compen-
satiegericht (bevorderen autonomie) te werken

Advanced Nurse Practice in de neurologie 4

Stage 7





VAK STUDIE 
PUNTEN LESUREN EVALUATIE

Basisprincipes in de neurochirurgie 3 21 Schriftelijk examen  
+ verslag

Geschiedenis van de neurochirurgie 1
Management van verhoogde intracraniële druk 6
Craniale ingrepen binnen de neuro-traumatologie rol van anesthesie

Rol van anesthesie

Rol van de verpleegkundige op ICU

Liquor-afleidende ingrepen

Craniale ingrepen binnen neuro-infectieuze pathologie

Neuromodulatie 7
Bij pijn

Bij verslaving/obesitas/Parkinson

Bij tinnitus

Peroperatieve observatie 7

Specifieke neurochirurgische doelgroepen 4 28 Schriftelijk examen  

De oncologische patiënt 7
Soorten hersentumoren

Hersenbiopsie

Trepanatie tumor cerebri

Bijzondere trepanatievormen

Diabetes insipidus

Postchirurgische behandeling

De pediatrische patiënt 7

Craniale pediatrische neurochirurgie met inclusie van: craniosynos-
tose, Chiari malformatie, Thetered cord, spina bifida, meningocoele 

Epilepsiechirurgie

Patiënten met neurochirurgisch behandelbare pijnklachten 12
A. Behandeling van patiënten met pijn
     Wat is pijn? Biopsychosociaal model

     Trigeminusneuralgie

     Pijnassessment bij communicatieve en niet-communicatieve patiënten

	   Niet: neuromodulatie

B. Wervelkolomchirurgie 
     (incl indeukingsfracturen)

Perifeer neurochirurgisch lijden 2

Integratie 3 21 Paper

Observatie van een Advanced Nurse Practitioner in 
de neurologie 14

PostIC, pijn, oncologie, …

Interactieve groepsdiscussie omtrent  
de observaties 7



OPLEIDING
ACADEMIEJAAR 18-19 ACADEMIEJAAR 19-20

SEM 1 SEM2 SEM 1 SEM 2

Basisopleiding neurologische zorg GENT 
Artevelde

LEUVEN 
UCLL

GENT 
Artevelde

LEUVEN UCLL 
ANTWERPEN Odisee 

Voortgezette opleiding beroertezorg BRUGGE 
Vives

GENK 
UCLL

BRUGGE 
Vives

GENK 
UCLL

Voortgezette opleiding neurologische zorg BRUSSEL 
Odisee

Antwerpen 
Odisee

Voortgezette opleiding neurochirurgische zorg GENT 
Artevelde

LEUVEN 
UCLL

GENT 
Artevelde






