BPV handleiding module Zorgverlener (ZVL)
Deze handleiding ondersteunt de werkbegeleider bij de begeleiding van studenten tijdens de module Zorgverlener. De focus ligt op de ontwikkeling van de student tot een regisserende professional op ZelCom-niveau C (zie bijlage 1). In de BPV basisnota is aanvullende informatie te vinden over de uitgangspunten en kaders tijdens het stage lopen.
Opzet van de stage
De student loopt gedurende 10 weken 30 dagen stage, gemiddeld 3 dagen per week. De stage is nauw verweven met het onderwijsprogramma op school, waarbij de student één dag per week lessen volgt. Centraal staat de beroepsprestatie ‘klinisch verpleegkundig leiderschap’.
Beroepsprestatie en leeruitkomst
De opleiding kent drie beroepsprestaties:
· Klinisch verpleegkundig leiderschap;
· Persoonlijk en moreel verpleegkundig leiderschap;
· Professioneel verpleegkundig leiderschap.
Per module staat de toetsing van één van deze beroepsprestaties centraal. De andere beroepsprestaties komen (ondersteunend) aan bod, maar worden niet getoetst. 
Bij klinisch leiderschap gaat het om leiderschap in het directe patiëntencontact (Adriaansen & Peters, 2018). De verpleegkundige werkt samen met zorgvragers, familie en collega’s (van eigen en andere disciplines) aan waardevolle zorg, passend bij de situatie. De verpleegkundige is zich bewust van de eigen professionele rol (te midden van andere rollen) en stelt reflectieve en onderzoekende vragen. Bij het uitvoeren van de zorg maakt de verpleegkundige gebruik van Evidence Based Practice (EBP) en zet zij zich in als rolmodel om verschil te maken voor de uitkomsten van de zorgvragers (Vermeulen et al., 2020). 
Tijdens de stage staat de volgende leeruitkomst centraal:
Je regisseert en voert onder begeleiding en/of deels zelfstandig* en in samenwerkingsverband het verpleegkundige proces uit bij laag -en/of middencomplexe* zorgvragers in de zorgsetting op basis van de beroepscode van verpleegkundigen en verzorgenden, met aandacht voor duurzaamheid en volgens de visie van de zorgsetting en het proces van klinisch redeneren.  
*ZelCommodel niveau C
BPV plan
De eerste twee weken van de stage zullen in het teken staan van oriëntatie op de stageplaats. De student maakt een BPV-plan en bespreekt dit met de werkbegeleider en BPV docent. Tijdens de eerste bijeenkomst op school krijgen studenten ondersteuning bij het opstellen van het BPV-plan. Het advies aan de student is om uiterlijk in week 3 de feedback van de werkbegeleider en/of BPV docent te verwerken. In bijlage 1 zijn de onderdelen van het BPV plan terug te vinden.
Lesprogramma
Het lesprogramma bestaat uit drie centrale leeruitkomsten:
LU1: 	klinisch redeneren en kennis over AFP toepassen (leeruitkomst 1), Alle stappen van het vpk proces en AFP-onderdelen in twee cliëntreizen: 
neurologie (CVA, MS en Parkinson), urinaal stelsel (nierfunctie en mictie)
psychiatrie (psychose, stemmingsstoornissen en angst) en farmacologie (antipsychotica en metabool syndroom). 
LU2: 	verpleegkundig handelen, waaronder Infusie, venapunctie, spuitpomp en katheteriseren = inclusief 
verpleegkundig rekenen (leeruitkomst 2) 
LU3: 	de stage (leeruitkomst 3), waaronder duurzaamheid, preventie en communicatieve vaardigheden gericht op o.a. verlieservaringen. Ook volgen de studenten intervisie (casuïstiek). 

Binnen elk van deze leeruitkomsten werken studenten in werkgroepen stap voor stap toe naar de toetsing. Tijdens dit proces is er steeds aandacht voor twee vragen: ‘Waar sta je nu?’ en ‘Waar werk je naartoe?’, ofwel: hoe ziet het beoogde eindniveau eruit? Studenten krijgen feed-up, feedback en feed forward om zo door te ontwikkelen richting het beoogde eindniveau. 
De student verzamelt gedurende het traject bewijslasten in een portfolio, passend bij de verschillende toetscriteria. 

Begeleiding
De begeleiding is een samenwerking tussen de werkbegeleider en de BPV-docent vanuit de opleiding. Er is één formeel contactmomenten gepland via Teams, namelijk het summatieve CGI (de eindbeoordeling, 60 minuten). Tijdens de start en halverwege de stage zal de BPV docent contact houden (via mail) met de werkbegeleider. Ook buiten deze contactmomenten om is er laagdrempelig de mogelijkheid om afstemming te zoeken over de stage voortgang. Algemene BPV afspraken zijn terug te vinden in de BPV nota leerjaar 1&2: Lesdagen & overig – BPVPLAZA
	BPV-Docent            
	Werkbegeleider
	Student

	Is het eerste aanspreekpunt 
voor de student met betrekking tot BPV4.  

Geeft de student feedback, feed up en 
Feed forward tijdens de stage lessen en intervisie

Is eindbeoordelaar tijdens het summatieve CGI. 

	Is het eerste aanspreekpunt voor de student op de stageplaats.  

Is op de hoogte van de ontwikkeling en voortgang van de student gedurende de hele stage. 
 
Geeft de student formatieve feedback, feed up en feed forward tijdens de stage dagen.

Stelt verdiepende vragen tijdens het CGI.  

Kan de student ondersteunen of nuancering aanbrengen tijdens het CGI.  

Heeft een adviserende rol t.a.v. de beoordeling tijdens het summatieve CGI.  
	Is in the lead met betrekking tot eigen leerproces 

Geeft richting aan het eigen leerproces aan de hand van de rubrics LU3 (stage) 
 
Plant de afspraken voor het summatieve CGI met werkbegeleider en BPV docent.  

Houdt de werkbegeleider op de hoogte van de ontwikkeling en voorgang van de stage.  

Betrekt docent en werkbegeleider tijdig wanneer er zaken zijn die de stage kunnen beïnvloeden


Toetsing
Om de stage met een voldoende resultaat af te ronden, dient de student aan te tonen dat de toetscriteria op ZelCom-niveau C zijn behaald. Een gedetailleerde uitwerking van dit niveau is in bijlage 2 terug te vinden, terwijl de specifieke toetscriteria zijn opgenomen in bijlage 3.
De feitelijke beoordeling vindt plaats tijdens een Criterium Gericht Interview (CGI). De belangrijkste kenmerken van dit gesprek zijn:
· Deelnemers: bij dit gesprek zijn de student, de werkbegeleider en de BPV-docent (de uiteindelijke beoordelaar) aanwezig. Indien gewenst of noodzakelijk kan er een tweede beoordelaar aansluiten volgens het vier-ogenprincipe.
· Logistiek: de student draagt zelf de verantwoordelijkheid voor het inplannen van het gesprek. Het CGI vindt online plaats via Microsoft Teams.
· Tijdsplanning: Voor het gehele CGI wordt 60 minuten gereserveerd, die als volgt zijn verdeeld:
· 30 minuten: het inhoudelijke interview over de behaalde criteria;
· 15 minuten: overleg tussen de beoordelaars (vaststellen van het resultaat);
· 15 minuten: terugkoppeling en motivatie van de beoordeling aan de student.
Tijdens de beoordeling deelt de werkbegeleider expertise en ervaringen uit de dagelijkse praktijk. Op basis daarvan wordt een adviesbeoordeling gegeven aan de BPV-docent, die uiteindelijk de formele beoordeling vaststelt. Indien er sprake is van een herkansing, neemt de student contact op met de SLB-docent en de studieadviseur om de vervolgroute verder te bepalen. 

Bijlage 1 Onderdelen BPV-plan
Je gaat tijdens je stage een BPV porfolio maken. Dit portfolio bestaat uit de volgende onderdelen:
· Titelblad met daarop:    
·  Naam;
· Studentnummer;
· Klas;
· BPV-periode;
· Start en einddatum;
· Naam van de BPV organisatie;
· Afdeling /werkeenheid met telefoonnummer en mailadres van het team;   
·  BPV-docent (naam, e-mailadres en werktelefoonnummer).
· CV met een korte typering van jezelf; Neem hierbij de kwaliteiten en valkuilen mee die je tijdens de module Persoonlijke Identiteit hebt uitgewerkt en eerdere stage ervaringen.
· Ontwikkelpunten die je uit je vorige stage(s) mee hebt gekregen en persoonlijke leerdoelen
· Leerdoelen en leeractiviteiten bij de toetscriteria (zie leeruitkomst 3). Maak een globaal overzicht van de schoolopdrachten en stageopdrachten die je tijdens deze periode moet afronden.
· Een globale planning van de leeractiviteiten bij je leerdoelen. Een beschrijving en planning per BPV opdracht van je activiteiten (hoe en wanneer wil je de opdracht gaan vervullen?) en een beschrijving van de begeleiding die je van je begeleider nodig hebt.
· Ethische overwegingen en afspraken van belang zijn bij jouw stage, bijvoorbeeld:
· AVG, professioneel gedrag, culturele waarden en normen (culturele kennis) die je tegen kunt komen en waar je rekening mee gaat houden, etc.
· Verwachtingen van stagebegeleiders en wat zij van jou mogen verwachten.
· Afspraken over evaluatie(s) en documentatie


Bijlage 2 Taxonomieniveaus opleiding verpleegkunde

Voor de beschrijving van het niveau van de verschillende onderdelen van het curriculum maken we
gebruik van het ZelCommodel (Bulthuis, 2013). “Het ZelCommodel is een praktisch hulpmiddel bij het
vaststellen van competentieniveaus in het beroepsonderwijs. Het model beschrijft een niveau-
indeling gebaseerd op de dimensies Zelfstandigheid en Complexiteit: hoe zelfstandiger iemand
werkzaamheden kan uitvoeren en hoe complexer de werkzaamheden zijn, hoe hoger zijn
competentieniveau” (Bulthuis 2013).
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· Niveau A: een situatie waarin zowel de zelfstandigheid als de complexiteit laag zijn.
· Niveau B: een situatie waarin de zelfstandigheid laag is en de complexiteit in het midden zit óf een
situatie waarbij de zelfstandigheid in het midden zit en de complexiteit laag is.
· Niveau C: een situatie waarin zowel de zelfstandigheid als de complexiteit in het midden zitten óf de
zelfstandigheid laag is in een hoog complexe situatie of de zelfstandigheid hoog is in een laag
complexe situatie.
· Niveau D (afstuderen): een situatie waarin de zelfstandigheid hoog is in een midden complexe
situatie óf de zelfstandigheid midden is in een hoog complexe situatie.

NB: Niveau E: Voor het behalen van de opleiding Bachelor Nursing is het niet noodzakelijk dat dit
niveau op alle onderdelen behaald is. Er zal binnen de opleiding altijd nog sprake zijn van een vorm
van begeleiding óf een situatie lager dan het hoogste niveau van complexiteit. De beginnend
beroepsbeoefenaar ontwikkelt zich verder naar dit E-niveau.

Niveau Laag
Zelfstandigheid
· Er is sprake van instructie en/of aanwijzingen, begeleiding en/of toezicht en directe feedback
· door een werkbegeleider of docent.
· De benodigde theorie (conceptuele modellen), methoden en procedures (strategische
· modellen) en literatuur wordt aangeboden door docent of werkbegeleider.
· Tijdens de BPV overlegt de student met de werkbegeleider over te maken keuzes.
· Tijdens de BPV wordt de zorg door anderen overgenomen als er sprake is van onverwachte
· omstandigheden of risicovolle situaties.
· Het klinisch redeneren wordt onderbouwt met redenaties van anderen.
· De student ontvangt instructie en/of directe begeleiding bij het ontwikkelen van metacognitieve vaardigheden.

Complexiteit
· De opdrachten/werkzaamheden/op te lossen vraagstukken kennen weinig variabelen en betreffen eenduidige verbanden.
· De opdrachten/werkzaamheden worden binnen het eigen beroepsdomein en monodisciplinair uitgevoerd.
· De te gebruiken methoden zijn gestandaardiseerd.
· De student reflecteert onder begeleiding van een werkbegeleider of docent op beschrijvend
reflectief niveau, op het resultaat en de wijze waarop het resultaat is verkregen.
· De zorgvragers waaraan de student tijdens de BPV zorg verleent kenmerken zich door een
stabiele gezondheidstoestand en verkeren in een beperkt wisselende zorgsituatie die voorspelbaar is. De mantelzorger en naasten behoeven geen aanvullende zorg of begeleiding.
· Tijdens de BPV kenmerken de leersituaties zich voor de student door een adequate bezetting, een voorspelbaar verlopen dienst, beschikbare begeleiding en beschikbaarheid van benodigde materialen.

Niveau midden
Zelfstandigheid
· Er is sprake van een tussentijdse begeleiding en feedback van een werkbegeleider of docent.
Instructie en/of aanwijzingen door een werkbegeleider of docent wordt gegeven op vraag
van de student en in complexe situaties. 
· De benodigde theorie (conceptuele modellen), methoden en procedures (strategische
modellen) en literatuur wordt deels aangeboden door docent of werkbegeleider en deels
door de student zelf gezocht en gevonden. 
· Tijdens de BPV heeft de student vrijheid van handelen binnen vastgestelde kaders. 
· Tijdens de BPV wordt de zorg gedeeltelijk door anderen overgenomen als er sprake is van
onverwachte omstandigheden of risicovolle situaties. 
Het proces van klinisch redeneren wordt door de student volledig doorlopen met behulp van
anderen. 
De student ontvangt coaching bij het ontwikkelen van metacognitieve vaardigheden.

Complexiteit
· De opdrachten/werkzaamheden/op te lossen vraagstukken kennen meerdere variabelen en betreffen een methodisch (klinisch) redeneerproces.
· De opdrachten/werkzaamheden worden binnen het eigen beroepsdomein en in
samenwerking met ten hoogste drie andere disciplines uitgevoerd.
· De te gebruiken methoden zijn meestal gestandaardiseerd.
· De student reflecteert met enige begeleiding van een werkbegeleider of docent op dialogisch
reflectief niveau, op het resultaat en de wijze waarop het resultaat is verkregen.
· De zorgvragers waaraan de student tijdens de BPV zorg verleent kenmerken zich door een
matig stabiele gezondheidstoestand en verkeren in een wisselende zorgsituatie die matig
voorspelbaar is en waarbij zich voor de student onverwachte situaties kunnen voordoen. De
mantelzorger en naasten behoeven enige aanvullende zorg of begeleiding waarbij er sprake
is van weinig variabelen en eenduidige verbanden.
· Tijdens de BPV kenmerkt de stageplaats zich voor de student door een adequate bezetting,
een voorspelbaar verlopen dienst, beschikbare begeleiding en beschikbaarheid van
benodigde materialen.

Niveau hoog
Zelfstandigheid
· Er is sprake van begeleiding en coaching op afstand door een werkbegeleider of docent. Instructies en/of aanwijzingen door een werkbegeleider of docent worden gegeven op vraag van de student en in complexe situaties.
· De benodigde theorie (conceptuele modellen), methoden en procedures (strategische
modellen) en literatuur wordt door de student zelf gezocht en gevonden.
· Tijdens de BPV heeft de student vrijheid van handelen binnen de beroepscode verpleegkundigen en verzorgenden (V&VN) en de voor medewerkers geldende richtlijnen en afspraken van de stageplaats.
· Tijdens de BPV wordt de zorg zelfstandig of onder begeleiding uitgevoerd als er sprake is van onverwachte omstandigheden of risicovolle situaties.
· Het proces van klinisch redeneren wordt door de student volledig zelfstandig doorlopen.
· De student ontwikkelt zelfstandig metacognitieve vaardigheden.
· De student geeft instructie en/of begeleiding aan anderen binnen het beroepsdomein.

Complexiteit
· De opdrachten/werkzaamheden/op te lossen vraagstukken kennen een veelheid aan variabelen en betreffen een methodisch (klinisch) redeneerproces.
· De opdrachten/werkzaamheden worden binnen het eigen beroepsdomein, op het grensvlak
met andere domeinen en in samenwerking met voor de zorgvrager(s) relevante andere disciplines uitgevoerd.
· De te gebruiken methoden kenmerken zich door een mix van routinematig en niet- gestandaardiseerd.
· De student reflecteert zelfstandig, op kritisch reflectief niveau, op het resultaat en de wijze waarop het resultaat is verkregen.
· De zorgvragers waaraan de student tijdens de BPV zorg verleent kenmerken zich door een weinig stabiele gezondheidstoestand en verkeren in een wisselende zorgsituatie die niet voorspelbaar is en waarbij zich voor de student onverwachte situaties kunnen voordoen. De mantelzorger en naasten behoeven voortdurend aanvullende zorg of begeleiding waarbij er sprake is van meerdere variabelen.
· Tijdens de BPV kenmerkt de stageplaats zich voor de student door een adequate bezetting en beschikbare begeleiding.
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Bijlage 3 Beoordelingsformulier BPV KVL
	
	Je vertelt aan de hand van passende praktijkvoorbeelden hoe je de zorg hebt geregisseerd en uitgevoerd bij een zorgvrager in samenwerking met andere disciplines, passend bij het C-niveau (Zelcommodel). Je laat het regisseren zien door de juiste prioriteiten te stellen. Je voert de zorg uit binnen het verpleegkundig proces. Je benoemt hierbij concreet getoond gedrag.
	
1-2-3-4

	Je verantwoordt aan de hand van een passende casus uit de praktijk de gemaakte keuzes en overwegingen bij de stappen van het verpleegkundig proces. Je toont hierbij aan dat je logische keuzes hebt gemaakt in het klinisch redeneren, die aansluiten bij de zorgvrager en diens naaste(n).
	
1-2-3-4

	Je verantwoordt aan de hand van passende praktijkvoorbeelden hoe je communicatieve vaardigheden doelbewust en professioneel toepast bij een zorgvrager. Je laat zien hoe je aansluit bij de zorgvrager, diens naaste(n) en andere zorgprofessionals. Je gaat hierbij in ieder geval in op één van de gespreksvaardigheden: omgaan met verlieservaringen en/of opvang na slecht nieuws. Je benoemt hierbij concreet getoond gedrag.
	
1-2-3-4

	Je verantwoordt aan de hand van passende praktijkvoorbeelden hoe je risicofactoren in kaart brengt en vervolgens gezond gedrag bevordert bij een zorgvrager, passend bij het C-niveau (Zelcommodel). Je laat zien dat je passende interventies kiest op basis van de risico analyse die je hebt uitgevoerd. Je onderzoekt daarbij hoe je de naaste(n) van de zorgvrager en andere zorgprofessionals kunt betrekken. Je benoemt hierbij concreet getoond gedrag.
	
1-2-3-4

	Je verantwoordt aan de hand van passende praktijkvoorbeelden hoe je binnen je verpleegkundige rol persoonlijk en beginnend organisatorisch leiderschap laat zien, passend bij het C-niveau (Zelcommodel). Je laat zien dat je je bewust bent van je kwaliteiten en uitdagingen en weet daarbij je persoonlijke leerdoelen te benoemen. Je laat je betrokkenheid bij het team en de organisatie zien. Je hebt zicht op de organisatie en jouw bijdrage aan het gemeenschappelijke zorgdoel. Je benoemt hierbij concreet getoond gedrag.
	
1-2-3-4

	Je verantwoordt aan de hand van passende praktijkvoorbeelden hoe je bewustzijn hebt gecreëerd van duurzaamheid in de dagelijkse zorgpraktijk. Je laat een duurzame mindset zien binnen het verpleegkundig proces of binnen jouw persoonlijk verpleegkundige leiderschap. Je benoemt hierbij concreet getoond gedrag.
	
1-2-3-4

	Je brengt de informatie helder, doelgericht en gestructureerd over en je gebruikte taal is verzorgd en begrijpelijk.
	1-2-3-4
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Figuur 1: “ZelCommodel: Zelfstandigheid en Complexiteit bepalen in samenhang het
competentieniveau” (Bulthuis, 2013).
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