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Tergooi

• Perifeer ziekenhuis, 3 locaties
• 600 bedden
• Opleiding voor 15 specialismen
• Adherentie 200.000 inwoners
• 23.000 klinische opnames en 21.000 dagopnames



ASP Tergooi
Per juni 2014 A-team

1 ziekenhuisapotheker
1 arts-microbioloog
1 internist-infectioloog
1 arts-onderzoeker
1 apotheker-onderzoeker

IT ondersteuning





Situatie 2014
Bewaking antibiotica beleid

1. Arts-microbioloog geeft dagelijks advies:
 microbiologische diagnostiek en behandeling van 

infectieziekten
 duur van de behandeling
 switch IV naar orale therapie
2. Apothekers monitoren dagelijks
 doseringen bij nierfunctie
 indicatie reserve antibiotica 
 TDM vanco en genta
3. Internist-infectioloog geeft dagelijks advies:
 Bedside consults



Activiteiten A-team

• Standaard monitoring

• Punt prevalentie meting

• Audits en lokale resistentiepercentages

• Verbeterprojecten
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Reserve antibiotica
Middelen:
Amikacine
Caspofungin
Ceftazidim
Ceftriaxon

Imipenem / cilastine
Levofloxacine 
Linezolid
Meropenem

• Dagelijkse controle door A-team mbv 
Promus

• Consult MMB/Infectioloog
• Indicatie

Moxifloxacine
Teicoplanine
Voriconazol



Monitoring AB-gebruik op afdeling algemene 
interne

• 2 keer per week bezoek aan afdeling
• Monitoring alle antibiotica mbv Promus

• Volgens protocol
• Dosisaanpassingen (nierfunctie)
• Switchen

• Overleg met zaalarts



Monitoring AB-gebruik op afdeling 
algemene interne

Overzicht van de interventies van het Ateam van sept-dec 2014 op de afdeling Interne
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Monitoring AB-gebruik op afdeling 
algemene interne

• 40 % interventie
• Gemiddeld 15 min per patient
• Infectie consultatie arts/apotheker succesvol
• Uitrol naar andere afdelingen in 2015.
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IV-orale Switch
Nulmeting uitgevoerd in 2014
• 236 patienten met IV AB gestart
• Periode 3 maanden
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IV-orale switch
 Nieuw SWITCH-kaartje verspreid en onderwijs 
 Dagelijkse monitoring AB met IV-duur > 2 dagen 

m.b.v. Promus
 Terugkoppeling aan voorschrijver 



Conclusie
• IT-ondersteuning essentieel
• Veel gaat al goed in Tergooi
• Winst te behalen bij bekendheid en gebruik juiste 

protocollen 
• Te laat geswitched naar orale therapie
• Uitvoerbaar met huidige team



Take home message

• Er  bestaat  geen  “one  size  fits  all”  Stewardship  
Programma

• Begin klein en rol dan uit
• Kijk of je mee kunt doen met landelijke studies


