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Inleiding:
Oncoline is een richtlijnendatabase. Deze database bevat zowel oncologische als palliatieve richtlijnen welke zijn ontwikkeld door de beroepsvereniging. De oncologische richtlijnen zijn veelal via de evidence based methodiek opgesteld. De palliatieve richtlijnen aan de hand van de consensus based methodiek.  

Beroepsrol en competenties:
Oncoline is een richtlijnen database. Als gekeken wordt naar de pyramide of evidence geeft werken volgens richtlijnen voor verpleegkundigen het hoogst haalbare eenduidigheid en daarmee kwaliteit. Daarom is het van belang dat de verpleegkundige in staat is voor een patiënt richtlijnen te zoeken, beoordelen en toe te passen bij zijn specifieke situatie. Dit sluit aan bij de volgende competentie:  

Beroepsrol Reflectieve EBP-professional 
Competentie 7. De verpleegkundige handelt vanuit een continu aanwezig onderzoekend vermogen leidend tot reflectie, evidence-based practice (EBP) en innovatie van de beroepspraktijk. Heeft een onderzoekende houding: is kritisch, wil begrijpen, bereiken, delen, vernieuwen en weten.

Aanleiding onderwerp:
Kanker is een ingrijpende en levensbedreigende ziekte. Medische diagnoses, uitslagen en behandelingen hebben een grote weerslag op het psychisch welzijn van patiënten. Hierdoor ervaren oncologische patiënten veel stress. De verwerking van deze stress bepaald of er verpleegkundige problemen ontstaan binnen psychosociale aspecten.

Richtlijn link:
https://www.oncoline.nl/angst 
https://www.oncoline.nl/ineffectieve-coping 
https://www.oncoline.nl/machteloosheid 
https://www.oncoline.nl/sociaal-isolement 

Didactiek:
Onder dit kopje staan voorbeelden op welke manieren de richtlijnen zouden kunnen worden ingezet in het curriculum.

Gezondheidspsychologie en psychologie:
Het verschil kunnen bepalen tussen machteloosheid en ineffectieve coping en het verschil bepalen tussen ineffectieve coping en een verstoord lichaamsbeeld (deze laatste diagnose is psychopathologie en komt in principe niet voor bij de oncologische patiënt maar bijvoorbeeld bij patiënten met eetstoornissen) is lastig voor de onervaren verpleegkundige. Deze onderwerpen komen wel aan bod bij gezondheidspsychologie en psychologie. De richtlijnen kunnen de student ondersteuning bieden in de verschillen tussen de diagnoses.  


Communicatieve vaardigheden:
De richtlijnen kunnen bij communicatieve vaardigheden ingezet worden als achtergrond informatie voor de student. Bij dit vak wordt frequent gebruik gemaakt van rollenspellen. Hiervoor dient een student zich te kunnen inleven in een patiënt en de symptomen die de patiënt vertoont. In de richtlijnen staan deze psychosociale symptomen beschreven. Deze richtlijnen kunnen dan ook worden ingezet bij professionele gesprekken als emotiegesprekken.

Verpleegkundige diagnose
De student dient in staat te zijn bij een patiënt een verpleegkundige diagnose te stellen. Bij de verpleegkundige diagnose dienst een student bij het vormen van een PES goed in staat te zijn de oorzaak (E) te beargumenteren. Deze bepaald mede welk gezondheidsprobleem en dus diagnose de patiënt heeft (P). Om de oorzaak te kunnen vaststellen dient goed naar de aanwezige symptomen gekeken te worden. De student dient bij de klinische redenatie goed in staat te zijn symptomen te observeren en etiologisch te redeneren om naar een juiste diagnose te komen. Hierbij kunnen de richtlijnen helpen onder het kopje oorzaken. 

Na het stellen van de juiste diagnose kunnen de richtlijnen helpen bij het kiezen van een toepasbare en haalbare interventie bij de patiënt.


