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Un avant-projet de loi modifiant la loi relative a
I’exercice des professions des soins de santé (LEPSS)
est en cours d'élaboration. Cette modification a pour
objectif d’inclure dans la loi l'aide-infirmier et
I'infirmier chercheur clinicien.

Ce projet de modifications de la loi découle des
travaux de la taskforce Soins et Santé, mise en place
conformément a I'accord de gouvernement fédéral,
qui prévoit de conserver les infirmiers de niveau 5,
mais avec un profil propre a part entiere qui differe
de celui d’infirmier responsable de soins généraux.

Cette modification de la loi s'inscrit dans le cadre de
la création d'un modéle de fonction « future-proof »
dans les soins infirmiers, connu sous le nom d'échelle
de soins ou d'apprentissage dans les soins infirmiers :
o Niv. 4 : aide-soignant,
o Niv. 5: aide-infirmier - a créer par cette loi,

o Niv. 6a: infirmier responsable de soins
généraux,
Niv. 6b : infirmier spécialisé,
Niv. 7 : infirmier de pratique avancée,
Niv. 8 : infirmier chercheur clinicien - a créer
par cette loi.

Objectifs :

e Faire en sorte que les taches de soins soient
confiées aux dispensateurs de soins qui peuvent
les accomplir de la maniére la plus efficace
possible et en assurant la meilleure qualité
possible,

e Accroitre I'attrait du secteur, en veillant a ce que
les personnes d’autres secteurs puissent plus
facilement s'orienter vers une profession
infirmiére,

e Apporter une réponse aux préoccupations de la

Commission européenne concernant le contenu

Momenteel is er een voorontwerp van wet tot wijziging
van de wet betreffende de uitoefening van de
gezondheidszorgberoepen (WUG) in de maak. Deze
wijziging heeft tot doel de basisverpleegkundige en de
klinisch verpleegkundig onderzoeker in de wet op te
nemen.

Dit ontwerp van wetswijzigingen vloeit voort uit de
werkzaamheden van de taskforce Zorg en Gezondheid,
opgericht naar aanleiding het federaal
regeerakkoord, welke voorziet in het behoud van
verpleegkundigen HBO5, maar met een volwaardig
eigen profiel dat dat van de
verantwoordelijk algemeen ziekenverpleger.

van

verschilt van

Deze wetswijziging past in de creatie van een ‘future-
proof’ in de verpleegkundige zorg,
bekend als de zorg- of leerladder in de verpleegkunde:

functiemodel

o niv 4: zorgkundige;

o niv 5: basisverpleegkundige — te creéren via
deze wet;

o niv 6a: verantwoordelijk
ziekenverpleger;

o niv 6b: gespecialiseerde verpleegkundige;

o niv 7: verpleegkundig specialist;

o niv 8: klinisch verpleegkundig onderzoeker — te
creéren via deze wet.

algemeen

Doelstellingen:
e Ervoorzorgen dat de zorgtaken worden toegewezen

aan zorgverleners die ze op de meest doelmatige en
kwaliteitsvolle manier kunnen uitoefenen;

e Vergroten van de aantrekkelijkheid van de sector,
door ervoor te zorgen dat zij-instromers vlotter de
stap kunnen zetten naar een beroep in de
verpleegkunde;

e Tegemoetkomen aan de bezorgdheden van de
Europese Commissie over de inhoud van bepaalde
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de certaines formations d'infirmier en Belgique
qui, selon elle, ne remplit pas les critéres fixés au
niveau européen pour la profession d'infirmier
portant le nom d’« infirmier responsable de soins
généraux ».

Contenu de la demande d'avis

La modification de la loi décrite ci-dessus est la
premiere étape du processus. Il s'agit ensuite de la
mettre en ceuvre.

Ce qui implique : la définition des compétences, des
actes et des conditions d’exécution pour
différents niveaux de fonction infirmiére, a la suite de
I'introduction des niveaux 5 et 8 dans la LEPSS.

les

A cette fin, le cabinet a souhaité demander I'avis
conjoint du Conseil fédéral de I'art infirmier et de la
Commission technique de I'art infirmier.

Résultats attendus :

Infirmiers spécialisés

e Identifier les spécialisations dans les 6 contextes
génériques de soins tels que définis par le CFAl et
validés par la taskforce et définir les formations
complémentaires correspondantes ;

o Affiner éventuellement le profil de fonction et de
compétences, ainsi que les principes de base de
I'organisation de la formation modulaire et les
criteres d’agrément, tels que déterminés par la
taskforce.

verpleegkundige opleidingen in Belgié, die volgens
haar niet voldoet aan de criteria die op Europees
niveau zijn vastgesteld voor het beroep van
verpleegkundige, dat de naam ‘verantwoordelijk
algemeen ziekenverpleger’ draagt.

Inhoud van de adviesvraag
De eerder beschreven wetswijziging is stap 1 in het
proces. Vervolgens is het zaak om hieraan uitvoering te

geven.

Dit houdt in: de bepaling van de competenties,
handelingen en uitvoeringsvoorwaarden voor de
verschillende verpleegkundige functieniveaus in de
verpleging, als gevolg van de invoering van niveau 5 en
8 in de WUG.

Hiervoor heeft het kabinet een gemeenschappelijk
advies gevraagd aan de Federale Raad Verpleegkunde
en de Technische Commissie Verpleegkunde.

Verwachte output:

Gespecialiseerde verpleegkundigen

e Bepaling van de specialisaties binnen de 6 generieke
zorgcontexten zoals bepaald binnen de FRV en
gevalideerd door de taskforce, alsook de definitie
van de bijhorende voortgezette opleidingen;

e Eventuele verdere verfijning van het functie- en
competentieprofiel alsook de basisprincipes voor de

organisatie van de modulaire vorming en de
erkenningscriteria zoals bepaald door de taskforce.

Avis consolidé du CFAI et de la CTAI

Le Conseil Fédéral de I'Art Infirmier et la Commission
Technique de I'Art Infirmier émettent le présent avis
consolidé a la demande du Ministre des Affaires
sociales et de la Santé publique.

Le présent avis consolidé envisage la fonction
d’infirmier spécialisé sur base de I'avis 2018-03 du
I'Art

Conseil Fédéral de Infirmier concernant

Gezamenlijk advies van FRV en TCV

De Federale Raad voor Verpleegkunde en de Technische
Verpleegkunde dit
gemeenschappelijk advies uit op verzoek van de

Commissie  voor brengen

minister van Sociale Zaken en Volksgezondheid.

Dit gezamenlijk advies beschrijft de functie van de
gespecialiseerde verpleegkundige op basis van het

advies 2018-03 van de Federale Raad voor

3/11




CONSEIL FEDERAL DE L’ART INFIRMIER
COMMISSION TECHNIQUE DE L’ART INFIRMIER

FEDERALE RAAD VOOR VERPLEEGKUNDE
TECHNISCNE COMMISSIE VOOR VERPLEEGKUNDE

Avis consolidé du Conseil Fédéral de I’Art Infirmier et de la Commission
Technique de I’Art Infirmier concernant I’échelle de fonctions : I'infirmier

Gezamenlijk advies van de Federale Raad voor Verpleegkunde en van de
Technische Commissie voor Verpleegkunde betreffende de zorgladder:

spécialisé gespecialiseerde verpleegkundige
CFAI/2023/AVIS 04 14/03/2023 FRV/2023/ADVIES-04
CTAI/2023/AVIS-05 30/03/2023 TCV/2023/ADVIES-05

I'infirmier spécialisé, linfirmier consultant et
I'infirmier de pratique avancée (8 mai 2018), du profil
de fonction et de compétences de [linfirmier
spécialisé validé par le Conseil (13 juin 2017 et 17
avril 2018) et du rapport final de la taskforce Soins et
Santé - spécialisations (14 février 2022).

1. Définition de l'infirmier spécialisé

L'infirmier spécialisé est un infirmier responsable de
soins généraux qui a suivi une formation
supplémentaire dans un contexte de soins
spécifiques, ce qui lui permet de pratiquer comme
expert dans un domaine spécialisé.

L'infirmier spécialisé est un professionnel spécialisé
qui a développé des compétences d’expertise
clinigue dans son domaine pour répondre a
I’évolution des soins et de I'art infirmier. Ce nouveau
contexte de soins se caractérise par une complexité
croissante des situations professionnelles tant en
intra, qu’en extrahospitalier et nécessite une
collaboration interdisciplinaire.

L'infirmier spécialisé est compétent et qualifié pour
exercer les soins infirmiers dans le cadre de sa
spécialisation et :

e agit en tant que professionnel des soins
autonome d’un niveau expert (possédant des
connaissances, des compétences et une
expertise approfondie dans sa spécialisation) ;

e est responsable de la coordination, de
I'organisation, de l'exécution et de I'évaluation
des soins infirmiers de base et complexes, en
mettant |'accent sur le raisonnement clinique au
sein de la spécialité;

e est compétent et capable pour I'élaboration de
prescriptions et pour I'exécution d'actes
spécialisés — en concertation avec le médecin ;

Verpleegkunde betreffende de gespecialiseerde
verpleegkundige, de verpleegkundig consulent en de
verpleegkundig specialist (8 mei 2018), het door de Raad
gevalideerde functie- en competentieprofiel van de
gespecialiseerde verpleegkundige (13 juni 2017 en 17
april 2018) en het eindrapport van de taskforce Zorg en
Gezondheid - specialisaties (14 februari 2022).

1. Definitie van de gespecialiseerde verpleegkundige

De gespecialiseerde verpleegkundige is een
verantwoordelijk algemeen ziekenverpleger die een
bijkomende opleiding gevolgd heeft in een specifiek
zorgcontext, en hierdoor bevoegd is om zijn praktijk uit
te oefenen als deskundige in een gespecialiseerd
domein.

De gespecialiseerde verpleegkundige is een
gespecialiseerd professional die competenties van
klinische expertise in zijn domein heeft ontwikkeld om
te beantwoorden aan de evolutie van de
gezondheidszorg en de verpleegkunde. Deze nieuwe
context van verpleegkunde wordt gekenmerkt door de
groeiende complexiteit van zowel intra- als extramurale
beroepsuitoefening en de noodzaak aan
interdisciplinaire samenwerking.

De gespecialiseerde verpleegkundige is bekwaam en

bevoegd om de verpleegkunde uit te oefenen binnen

zijn specialisatie en:

e handelt als autonome zorgprofessional op
expertniveau  (bezit  doorgedreven  kennis,
vaardigheden en ervaring binnen de specialisatie);

e is verantwoordelijke voor de coo6rdinatie,
organisatie, uitvoering en evaluatie van basis- en
complexe verpleegkundige zorgen met focus op het
klinisch redeneren binnen de specialisatie;

e is bevoegd en bekwaam voor het uitwerken van
voorschriften en voor de uitvoering van
gespecialiseerde handelingen- in samenspraak met
de arts ;
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e agit en tant qu'informateur et tuteur, et leader e handelt als opleider en mentor, en klinisch leider ten
clinique en ce qui concerne les soins, |'équipe aanzien van de zorg, het verpleegkundig en
infirmiere et interdisciplinaire et ce, a partir de interprofessioneel team en dit vanuit de verworven
I'expertise acquise au sein de la spécialisation ; expertise binnen de specialisatie;
e et assure le suivi et la promotion de qualité des
soins. e en bewaakt en promoot de kwaliteit van zorg.
Les activités des infirmiers spécialisés sont axées sur De activiteiten van de gespecialiseerde
la prise en charge globale du patient/client! et la verpleegkundigen richten zich op de totaalzorg van de
promotion de I'expertise de I'équipe patiént/cliént> en de deskundigheidsbevordering van
interprofessionnelle a partir de la spécialisation. het interprofessioneel team vanuit de specialisatie.
2. Contextes de soins 2. Zorgcontexten
Travailler dans des contextes de soins de santé larges Het werken met brede zorgcontexten biedt meer
offre une plus grande souplesse dans la formation et flexibiliteit in het opleiden en inzetten van
le déploiement des infirmiers spécialisées (mobilité gespecialiseerde  verpleegkundigen in de zorg
horizontale) dans le secteur des soins de santé. (horizontale mobiliteit).
La définition de spécialisations dans six contextes de Definiéren van specialisaties binnen zes zorgcontexten
soins est préférable a une liste exhaustive de titres heeft de voorkeur boven een limitatieve lijst van
professionnels particuliers (TPP) ou des qualifications bijzondere beroepstitels (BBT) of -bekwaamheden
professionnelles particulieres (QPP). (BBK).
Cette structure est dynamique, orienté vers I'avenir Dit raamwerk is dynamisch, toekomstgericht en laat de
et doit permettre le développement de nouvelles ontwikkeling toe van nieuwe specialisaties binnen de
spécialisations au sein des soins infirmiers. Ainsi, de verpleegkunde. Zo moeten nieuwe specialisaties die
nouvelles spécialisations répondant aux conditions voldoen aan de vooropgestelde opleidingsvoorwaarden
de formation proposées doivent pouvoir étre in de toekomst hun plaats kunnen krijgen in deze
affectées dans cette structure a l'avenir. Dans la structuur. In de huidige situatie worden naast de
situation actuelle, outre-les TPP/QPP reconnu, erkende BBT/BBK reeds andere voortgezette
d'autres formations complémentaires sont déja opleidingen aangeboden, in het kader van de
proposées, dans le cadre de la qualité des soins. zorgkwaliteit.
Les 6 contextes de soins recommandés par le CFAI et De 6 door de FRV en TCV aanbevolen zorgcontexten
la CTAl sont : zijn:
e Soins aigus et critiques e Acute en kritieke zorg
e Soins chroniques e Chronische zorg

! patient/client : Chaque individu ou groupe et leur entourage qui font appel a ou entrent en considération pour des soins
(infirmiers)
2 patiént/cliént: Elk individu of groep en hun omgeving die een beroep doen op of in aanmerking komen voor
(verpleegkundige) zorg
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e Soins a I'enfant et la famille
e Soins aux personnes agées
e Soins de santé mentale

e Soins transversaux

En raison de la brieveté du délai, le Conseil et la
Commission n’ont pas pu approfondir I'identification
des spécialisations au sein des 6 contextes de soins.
Un complémentaire
ultérieurement.

avis sera transmis

Toutefois, au point « 7. Dispositions transitoires »,
les titres professionnels particuliers, les qualifications
professionnelles particulieres dont les criteres
d’agrément ont été fixés par arrété ministériel sont
référencés dans la structure des 6 contextes de soins.
Ceci est de méme pour l'infirmier relais en matiere
de soins de plaies dont des conditions de formations
sont exigées au sein de I'INAMI.

3. Principes de base pour l'organisation de la
formation complémentaire en soins infirmiers
conduisant au titre d'« infirmier spécialisé »

e Les formations complémentaires d’infirmier
spécialisé sont organisées au minimum au niveau
6 et doivent contenir au moins 20 ECTS. Les
formations complémentaires comprennent au
minimum 50 % d’enseignement théorique et au
minimum 30 % d’enseignement clinique. La CTAI
recommande toutefois un ratio 50% - 50% pour

garantir une homogénéité entre les
communautés.
e Les formations complémentaires sont

composées et organisées dans le cadre d'un
accord de coopération entre les organisations
professionnelles, les établissements de santé et
les établissements d’enseignement supérieurs.

¢ Lesformations complémentaires conduisenta un
diplome ou a un certificat répondant aux
conditions fixées par les Communautés.

e Zorgvoor kind en gezin

e Zorgvoor de oudere

e Geestelijke gezondheidszorg
e Transversale zorg

Door de korte termijn konden de Raad en de Commissie
niet al de specialisaties binnen de 6 zorgcontexten
precies bepalen. Hierover zal nadien een advies worden
uitgebracht.

Echter, in punt "7. Overgangsbepalingen" worden de
bijzondere beroepstitels  en de bijzondere
beroepsbekwaamheden waarvoor de erkenningscriteria
nu bij ministerieel besluit zijn bepaald, reeds gesitueerd
in de structuur van de 6 zorgcontexten. Dat is ook het
geval voor de referentieverpleegkundige wondzorg,
waarvan de opleidingsvoorwaarden door het RIZIV zijn
voorgeschreven.

3. Basisprincipes voor de  organisatie
voortgezette opleidingen in de verpleegkunde voor
de titel “gespecialiseerde verpleegkundige”

van

e De voortgezette opleidingen tot gespecialiseerde
verpleegkundige worden georganiseerd ten minste
op niveau 6 en bevatten minimaal 20 ECTS. De
voortgezette opleiding bestaat voor ten minste 50%
uit theoretisch en voor ten minste 30% uit klinisch
onderwijs. De TCV beveelt echter een verhouding
50%-50% aan om de homogeniteit tussen de
gemeenschappen te waarborgen.

e De voortgezette opleidingen worden samengesteld
en georganiseerd in het kader
samenwerkingsakkoord tussen de
beroepsorganisaties, de zorginstellingen en de
instellingen voor hoger onderwijs.

e De voortgezette opleidingen leiden tot een diploma
of getuigschrift dat voldoet aan de door de
Gemeenschappen vastgestelde voorwaarden.

van een
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e Tant la qualité des formations complémentaires
qgue celles des formations permanentes est
garantie.

e Les formations complémentaires sont alignées
sur la base du programme d'études réformé du
baccalauréat de 4 ans d’infirmier responsable de
soins généraux.

e Lesformations complémentaires sont organisées
sous forme L'enseignement
modulaire offre un certain nombre d'avantages
importants dans le domaine des soins infirmiers.

la possibilité de

proposer des modules génériques dans toutes
les spécialisations, ce qui permet d'accroitre

I'efficacité, d'augmenter la mobilité horizontale

dans un contexte de soins, de former les

infirmiers de maniére plus différenciée au sein de
leur spécialisation afin d'obtenir un meilleur
éventail de compétences, etc.

modulaire.

En voici quelques exemples :

4. Critéres d’obtention de I'agrément d’infirmier
spécialisé

Toute personne désirant étre agréée aux fins de
porter le titre professionnel d’infirmier spécialisé :

e est porteuse du diplome d’infirmier responsable
de soins généraux de niveau 6, et

e a suivi avec fruit une formation complémentaire
de minimum 20 ECTS au sein de la spécialisation
située au minimum au niveau 6. La formation
complémentaire répond au profil de fonction et
de compétences de l'infirmier spécialisé, et

¢ travaille dans le contexte de soins/spécialisation
au moment de la demande d’agrément, et

e fournit la preuve qu’il a exercé dans le contexte
de soins/spécialisation, pendant au moins deux 2
ans équivalent temps plein durant les cing
dernieres précédant la  date
d’introduction de la demande d’agrément.

années

De kwaliteit van de voortgezette opleidingen
evenals van de permanente vorming dient
gewaarborgd.

Voortgezette opleidingen dienen afgestemd op het
hervormd 4-jarige
bacheloropleiding van verantwoordelijk algemeen
ziekenverpleger.

Voortgezette opleidingen modulair
georganiseerd. Modulair onderwijs biedt een aantal
belangrijke voordelen binnen de verpleegkunde.
Een aantal voorbeelden hiervan zijn: het kunnen
aanbieden van generieke
specialisaties heen waardoor efficiéntie wordt
gewonnen, het verhogen van de horizontale
mobiliteit binnen een zorgcontext,
gedifferentieerd opleiden van verpleegkundigen
binnen hun specialisatie om op deze manier een
betere skill mix te bereiken, e.a.

curriculum van de

worden

modules  over

het meer

Criteria voor het verkrijgen van de erkenning als
gespecialiseerde verpleegkundige

Wie erkend wenst te worden als drager van de

bijzondere

beroepstitel van gespecialiseerde

verpleegkundige:

is houder van het diploma van verpleegkundige
verantwoordelijk voor de algemene zorg op niveau
6, en

heeft met vrucht een voortgezette opleiding van ten
minste 20 ECTS gevolgd binnen de specialisatie op
ten minste niveau 6. De voortgezette opleiding
voldoet aan het functie- en competentieprofiel van
de gespecialiseerde verpleegkundige, en

werkt in het zorgcontext/de specialisatie op het
moment van de aanvraag, en

levert het bewijs dat hij gedurende minstens twee
jaar voltijds equivalent binnen het zorgcontext/de
specialisatie heeft gewerkt gedurende de laatste vijf
jaren voorafgaande aan de datum van de
erkenningsaanvraag.
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Aprés l'agrément, l'infirmier est inscrit dans le
registre des pratiques avec le titre professionnel
d’« infirmier spécialisé en XXX (mentionnant le

contexte de

soins) avec un focus sur YYY

(mentionnant la spécialisation). »

5.

Le titre professionnel

Condition de maintien du titre professionnel
d’infirmier spécialisé

d’infirmier spécialisé est

octroyé pour une durée indéterminée, mais son
maintien est soumis aux conditions cumulatives

suivantes :

L'infirmier suit une formation permanente dans
le « contexte de soins XXX, focus YYY » afin de
dispenser les infirmiers
conformément a la science
infirmiere et ainsi de développer et d’entretenir
ses connaissances et compétences.

Cette formation permanente doit comporter au
minimum 60 heures effectives par période de
quatre ans.

L'infirmier a effectivement presté un minimum
de 1.500 heures (ou I'équivalent de prestations
pour les infirmiers a domicile) au cours des
quatre derniéres années dans le « contexte de
soins XXX, focus YYY »

pouvoir soins

I’évolution de

6. Conditions de recouvrement du titre
professionnel d’infirmier spécialisé
Toute personne désirant recouvrer le titre

professionnel d’infirmer spécialisé introduit une
demande et répond aux conditions cumulatives
suivantes :

dans la période de 48 mois précédant la date
d’introduction de la demande, elle a suivi la
formation permanente dans le « contexte de
soins XXX, focus YYY » pour le maintien du titre
professionnel d’infirmier spécialisé, et

dans la méme période, elle a également suivi 20

pourcents d’heures supplémentaires de

Na de erkenning wordt de verpleegkundige opgenomen

in

het praktijkregister met de beroepstitel

“gespecialiseerde verpleegkundige in XXXX(vermelding
van het zorgcontext) met focus op YYY (vermelding van
de specialisatie)”.

5.

Voorwaarden voor het behoud van de beroepstitel
van gespecialiseerde verpleegkundige

De beroepstitel van gespecialiseerde verpleegkundige
wordt toegekend voor een onbepaalde duur, maar het

behoud ervan is

aan de volgende cumulatieve

voorwaarden onderworpen:

Wie zijn

De verpleegkundige volgt een permanente vorming
in “zorgcontext XXX, focus YYY” teneinde de
verpleegkundige zorg te kunnen verstrekken
overeenkomstig de evolutie van de verpleegkundige
wetenschap en aldus zijn kennis en bekwaamheid te
onderhouden en te ontwikkelen.

Deze permanente vorming moet minstens 60
effectieve uren per periode van vier jaar omvatten.

De verpleegkundige heeft gedurende de afgelopen
vier jaar minimum 1.500 effectieve uren (of
gelijkwaardige prestaties voor thuisverpleging)
gewerkt in het “zorgcontext XXX, focus YYY”

beroepstitel
gespecialiseerde verpleegkundige te herverkrijgen

Voorwaarden om de van

beroepstitel van  gespecialiseerde

verpleegkundige wenst terug te krijgen dient een

aanvraag

in en beantwoordt aan de volgende

cumulatieve voorwaarden:

in de periode van 48 maanden voorafgaand aan de
datum van indienen van de aanvraag heeft hij de
permanente vorming in het “zorgcontext XXX, focus
YYY” gevolgd, die voor het behoud van de
beroepstitel wordt geéist, en;

in dezelfde periode heeft hij eveneens 20 procent
bijkomende uren permanente vorming gevolgd in
het “zorgcontext XXX, focus YYY”
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formation permanente dans le « contexte de
soins XXX, focus YYY »

e |a formation permanente, qui est exigée pour
recouvrer le titre professionnel, répond au profil
de fonction et de compétences de l'infirmier
spécialisé

7. Dispositions transitoires

Deux types de dispositions transitoires sont

envisagées

a. Titres professionnels particuliers et qualifications
professionnelles particuliéres dont les criteres
d’agrément sont fixés par arrété ministériel

Les personnes qui sont agréées aux fins de porter un
titre professionnel (TPP) ou
qualification professionnelle particuliere (QPP) et qui
répondent aux conditions de maintien du titre
professionnel particulier ou de la qualification
professionnelle particuliere sont automatiquement
agréées aux fins de porter le titre professionnel
d’infirmier spécialisé dans la nouvelle structure des
contextes de soins avec la dénomination suivante :

e Le TPP d’infirmier spécialisé en gériatrie (AM du
19 avril 2007) devient le titre professionnel
d’infirmier spécialisé en soins aux personnes
agées avec un focus sur la gériatrie

e Le TPP d’infirmier spécialisé en soins intensifs et
d'urgence (AM du 19 avril 2007) devient le titre
professionnel d’infirmier spécialisé en soins aigus
et critiques avec un focus sur les soins intensifs
et les urgences

particulier une

e Le TPP d’infirmier spécialisé en oncologie (AM du
28 janvier 2009) devient le titre professionnel
d’infirmier spécialisé en soins chroniques avec un
focus sur I'oncologie

e Le TPP d’infirmier spécialisé en pédiatrie et
néonatologie (AM du 16 février 2012) devient le
titre professionnel d’infirmier spécialisé en soins

e de permanente vorming, die geéist wordt om de

bijzondere  beroepstitel terug te krijgen,
beantwoordt aan het functie- en
competentieprofiel van de gespecialiseerde

verpleegkundige

7. Overgangsbepalingen

Twee soorten overgangsbepalingen zijn te overwegen

a. Bijzondere beroepstitels en bijzondere
beroepsbekwaamheden waarvan de
erkenningscriteria bij ministerieel besluit zijn

vastgesteld

Personen die erkend zijn als drager van een bijzondere
beroepstitel (BBT) of een bijzondere
beroepsbekwaamheid (BBK) en die voldoen aan de
voorwaarden voor het behoud van de bijzondere
beroepstitel of de bijzondere beroepsbekwaamheid,
zijn automatisch bevoegd om de beroepstitel van
gespecialiseerde verpleegkundige in de
structuur van de zorgcontexten te voeren met de
volgende benaming:

e de BBT van verpleegkundige gespecialiseerd in de
geriatrie (MB van 19 april 2007) wordt de
beroepstitel van gespecialiseerde verpleegkundige
in zorg voor de oudere met focus op geriatrie.

e De BBT van verpleegkundige gespecialiseerd in de
intensieve zorg en spoedgevallenzorg (MB van 19
april  2007) beroepstitel
gespecialiseerde verpleegkundige
kritieke zorg met focus op intensieve zorg en
spoedgevallenzorg.

e De BBT van verpleegkundige gespecialiseerd in de
oncologie (MB van 28 januari 2009) wordt de
beroepstitel van gespecialiseerde verpleegkundige
in chronische zorg met focus op oncologie.

e De BBT van verpleegkundige gespecialiseerd in de
pediatrie en in de neonatologie (MB van 16 februari
2012) wordt de beroepstitel van gespecialiseerde

nieuwe

wordt de van

in acute en
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a I'enfant et a la famille avec un focus sur la
pédiatrie et la néonatologie

e TPP d’infirmier spécialisé en santé mentale et
psychiatrie (AM du 24 avril 2013) devient le titre
professionnel d’infirmier spécialisé en soins de
santé mentale avec un focus sur la santé mentale
et la psychiatrie

e Le TPP d’infirmier spécialisé en soins péri-
opératoires (AM du 26 mars 2014) devient le
titre professionnel d’infirmier spécialisé en soins
aigus et critiques avec un focus sur les soins péri-
opératoires

e Lla QPP d’infirmier ayant une expertise
particuliere en gériatrie (AM du 19 avril 2007)
devient le titre professionnel d’infirmier
spécialisé en soins aux personnes agées avec un
focus sur la gériatrie

e La QPP dinfirmier ayant une expertise
particuliere en diabétologie (AM du 20 février
2012) devient le titre professionnel d’infirmier
spécialisé en soins chroniques avec un focus sur
la diabétologie

e Lla QPP d’infirmier ayant une expertise
particuliere en santé mentale et psychiatrie (AM
du 24 avril 2013) devient le titre professionnel
d’infirmier spécialisé en soins de santé mentale
avec un focus sur la santé mentale et la
psychiatrie

e Lla QPP d’infirmier ayant une expertise
particuliere en soins palliatifs (AM du 8 juillet
2013) devient le titre professionnel d’infirmier
spécialisé en soins chroniques avec un focus sur
les soins palliatifs

b. Formations complémentaires sans agrément
d’un_titre professionnel particulier ou d’un
qualification professionnelles particuliere

L'infirmier peut étre agréé pour porter le titre
professionnel d’infirmier spécialisé pour autant qu’il
réponde aux conditions cumulatives suivantes :

verpleegkundige in zorg voor het kind en gezin met
focus op pediatrie et neonatologie.

e De BBT van verpleegkundige gespecialiseerd in
geestelijke gezondheid en psychiatrie (MB van 24
april  2013) wordt de beroepstitel van
gespecialiseerde verpleegkundige in geestelijke
gezondheidszorg met focus op geestelijke
gezondheid en psychiatrie.

e De BBT van verpleegkundige gespecialiseerd in
perioperatieve zorg (MB van 26 maart 2014) wordt
de beroepstitel van gespecialiseerde
verpleegkundige in acute en kritieke zorg met focus
op perioperatieve zorg.

e De BBK van verpleegkundige met een bijzondere
deskundigheid in de geriatrie (MB van 19 april 2007)
wordt de beroepstitel van gespecialiseerde
verpleegkundige in zorg voor de oudere met focus
op geriatrie.

e De BBK voor verpleegkundige met een bijzondere
deskundigheid in de diabetologie (MB van 20
februari 2012) wordt de beroepstitel van
gespecialiseerde verpleegkundige in chronische
zorg met focus op diabetologie.

e De BBK voor verpleegkundigen met een bijzondere
deskundigheid in de geestelijke gezondheid en
psychiatrie (MB van 24 april 2013) wordt de
beroepstitel van gespecialiseerde verpleegkundige
in geestelijke gezondheidszorg met focus op
geestelijke gezondheid en psychiatrie.

e De BBK voor verpleegkundige met bijzondere
deskundigheid in de palliatieve zorg (MB van 8 juli
2013) wordt de beroepstitel van gespecialiseerde
verpleegkundige in chronische zorg met focus op
palliatieve zorg.

b. Voortgezette opleidingen zonder erkenning van
een bijzondere beroepstitel of een bijzondere
beroepsbekwaamheid

Een verpleegkundige kan erkend worden als drager van
de beroepstitel van gespecialiseerde verpleegkundige
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e il a exercé sa fonction d’infirmier dans le « voor zover hij aan de volgende cumulatieve

contexte de soins XXX, focus YYY », pendant au
moins deux ans équivalent temps plein durant les
sept dernieres années précédant la date
d’introduction de la demande d’agrément, et

o il fournit la preuve qu’il a suivi avec fruit une
formation complémentaire de minimum 5 ECTS
effectives (ce qui doit correspondre a un quart de
la formation modulaire) dans le « contexte de
soins XXX, focus YYY » et dont au moins 60
heures ont été suivies au cours des quatre
derniéeres années précédant la  date
d’introduction de la demande d’agrément, et

e il introduit sa demande écrite auprés de la
Commission d’agrément pour bénéficier des
mesures transitoires et étre agréé, au plus tard
trois ans apres la date d’entrée en vigueur du
présent arrété.

Cette disposition transitoire est notamment
d’application pour l'infirmier relais en matiére de
soins de plaies dont des conditions de formations
sont exigées au sein de I'INAMI. Et ce, afin de
prétendre a porter le titre professionnel d’infirmier
spécialisé en soins transversaux avec un focus sur les
soins de plaies.

voorwaarden voldoet:

e hij heeft zijn functie van verpleegkundige in
“zorgcontext XXX, focus YYY” gedurende minstens
twee jaar voltijds equivalent uitgeoefend
gedurende de laatste zeven jaren voorafgaande aan
de datum van de erkenningsaanvraag, en

e hij levert het bewijs dat hij met vrucht een
bijkomende opleiding heeft gevolgd van minimum 5
effectieve ECTS (wat overeenkomt met een kwart
van de modulaire opleiding) in “zorgcontext XXX,
focus YYY”, waarvan tenminste 60 uren werden
gevolgd in de loop van de laatste vier jaren
voorafgaande aan de datum van de
erkenningsaanvraag, en

e hij dient zijn schriftelijke aanvraag in bij de
Erkenningscommissie om van de
overgangsmaatregelen te genieten en erkend te
worden, ten laatste drie jaar na de datum van het in
werking treden van dit besluit.

Deze overgangsbepaling geldt met name voor de
referentieverpleegkundige inzake wondzorg, waarvan
de opleidingsvoorwaarden door het RIZIV zijn
voorgeschreven. Dit beroepstitel van
gespecialiseerde verpleegkundige in transversale zorg
met focus op wondzorg te mogen voeren.

om de

Edgard Peters

Président du Conseil fédéral de I’art infirmier

Voorzitter van de Federale Raad voor
Verpleegkunde
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