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MALS/ZAETNINGER OG INDIKATORER

e Overordnet mal:

Vi gnsker at opna en rationel anvendelse af antibiotika i Medicinske
sygdomme og Akutafdelingen, Kolding Sygehus

 Resultatindikatorer

10% reduktion i det totale antibiotikaforbrug pr 1-7-19 i Medicinske senge
samt Akutafdelingen sammenlignet med forbruget i 2017

5-10% reduktion i forbruget af fluorquinoloner, cefalosporinger,
carbapenemer pr. 1-7-19 i Medicinske senge samt Akutafdelingen
sammenlignet med forbruget i 2017

 Procesindikatorer

95% af ptt i antibiotikabehandling har en stopdato senest 48 timer efter
forste ordination

95% af ptt i antibiotikabehandling er revurderet senest 48 timer efter farste
ordination. Dette er dokumenteret med begrundelse i journalen
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Antibiotika lzeringsteam forbedringsstrategi
Forbedringsteam: Birgitte, Ditte, Anne, Mohamad, Diana, Birgit, Rikke (FAM + MED Kolding)
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Valg af antibiotika

» Relevante mikrobiologizke undersggelser
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= Tage stilling til stopdato ved ordination

A

'/lr.ﬂ:ﬁ:laa-klce forbrugsprofil: totale og relative ﬁ:rr-\
brug opdelt pd zone 3, A, B og C samt samlet.
Penicillin og kritiske AB, Diana og Rikke

= AB behandling | FAM: indikation, rette AB, rele-
vante prgver, varighed, revurdering, t=lleil4
dage, Mohamad
= Pneumoni, gar vi det rigtige fra diagnostik til
seponering, journalawdit pd 20 journaler, Stg
= Stopdato og brug af kritiske AB i A, B, C opt=l-
ling i 14 dage, Birgitte, 5tig, Rikke -/
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I Opkald fra mikrobiolog—ogsa i vagten!

Opkald fra mikrobiologi -> 54 skriver modta-
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PDSA — HVAD HAR ;" = === =7 = o / Act Plan\
BARRIERER OPLE\ ¢t
Formaodet infektions-fokus/diagnaose: _.
Antibiotika (praeparat, dosis, administrationsvej): _. \StUdy DO /
° Antibiotikafrase Formodet behandlingsvarighed: ._.
Dato for revurdering (om max. 48 timer): _. l\ /
. Afwiger fra regionale instruks, fordi: _.
¢ IV tll PO Skema Gennemfart diagnostik/pravetagning: _.

* E-learning til nyansatte
« Forsendelse af prgver i FAM — gembawalk med efterflg. optimeringer
* Influenza maskine til screening

Hair — anvendelighed i dagligdag, for at fa overblik over ptt AB beh

Patienter i aktuel behandling

Cpr Fornavn Indlagt Afdeling Mikrobiologi pre...  Status
Detaljeret patientinformation

Antibiotika ‘1. administrationsdato Sidste administrationsdato Indikation Behandlingsdage Styrke Administrationsform

« Fokuseret indsats pa sengeafsnit
Mikrobiolog til middagskonf o.m.a.

 Journalaudit pa hospitalserhvervede urinvejsinfektioner
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ANTIBIOT

KA JUNGLEN

Hygigjne -Forbedringsspor:
{strategirad, sygehus lilebast]
Hygiejnespor

Forebygge sygehuserhverveds
infektioner oz nedbringe ab-forbres

-sygehusapotek

Gyn=kolog

Sterilentral

Jens Mgller
Joanna Li-tgnder
@NH zpl

Lonnie Terkildsen
2 hygieinespl

Sponsor Helle Adolfsen

Hygiejneudvalg
Birgitte Tougaard som |kt repi
hygisinewdvalzst, splfraafd ©

Wicedirektar (formiaind)
Kvalitetzchef

Sygehuzapoteker

Sterilchef

Ledends over=gs
Creersygeplejerske
Ledelzesrepraezentant fra Kiinisk
Mikrobiobogi

Hygisineansvarlg l=ge fra Kinisk
Mikrobiologi

1 Hygigjnesygeplejersher fra Kinisk
Mikrobichogi

1 medicinsk kege fra Larings- og
kvalitetsteamet for antibiotika

1 hygisirenggleperson

Regional
antibiotikakomite
Aoceld Mgller

Chr Bagger Mogensen
Oaus @stergaard

Svend

Regional
antibiotikainstruks

LKT — Mationalt regi
Lareingskyalitetsteans
Akut +med 3fd

Mohamad, birgite tourgard,
Birgit, Diana, anne shovbakke,

Ditte grheszen, Rikks

hygiejnestrategi2??.

SEpsis-
forbedringsspor
Pernille Lennert
EXEQUIVE SpOnsor
Sponsor: Peter Wan
Anderzen Qrip
Nick phaff steen: anzs
Stefan jenssn

Sponzorteam: Janne
Jenssn, stig, Claus/lens
mller, Fiz Baagg
Mewro zpl

Udviklings-workshop mhp
monit oreringsredskab til
antibiotikaforbrug- RSD
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MUSIQ SCORE 2?7?77

Vores Musiq score har givet anledning til:

Vi har prioriteret drgftelse af vores forskellige tiltag, nar
vi har haft mulighed for at mgdes i stedet for musiq
score
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HVAD VIL VI GERNE HAVE SPARRING PA?

Der skal laves en
langsigtet plan for
hele sygehuset -
kobles til diverse
strategier
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