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LKT Antibiotika Svendborg

LKT arbejdsgruppe med

Afdelingsledelsen, speciallege 1 klinisk mikrobiologi, to speciallaeger 1 infektionsmedicin, FAM -
sygeplejerske, farmaceut, kvalitetssekretaer og kvalitetskonsulent fra sygehusledelsen

Fokusomrader

Optimering af provetagning
Systematisk urindyrkning pa alle patienter der
bloddyrkes.

Systematisk opleering af personale i
trakealsugning

Logistikforbedringer
Flere transporter til Klinisk Mikrobiologisk
Afdeling

Bloddyrkninger- Transporttid - Gennemsnit

FAM OUH Svendborg
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MAL MEDIAN DATADEFINITION KOMMENTARER
Variationen er ikke tilfaeldig: Laengste
Datakilde: MADS dataserie er 13 punkter. men

maksimalt 9 forventes.
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Urindyrkning / Bloddyrkning

FAM Svendborg

e Gns. obs. 46,2/94 4; seneste obs. (9): 42/76.
Periode: Uge 1 2018 til 4 2019
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antibiotikaanvendelse pa patientniveau og kan
give Overblik pé_ de enkelte Sengeafsnit MAL MEDIAN DATADEFINITION KOMMENTARER STATISTISK PROCESKONTROL

Variationen er ikke tilfeldig: Der er FORVENTET FAKTISK STABIL PROCES?

Datakilde: MADS kun 15 kryds af medianen, men der .
Andel bloddyrkede patienter, som forventes mindst 22. Laengste SERIE- ¥ 9
- . LENGDE 2
urindyrkes samme dato dataserie er 21 punkter, men
bl maksimalt 9 forventes.
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STATISTISK PROCESKONTROL
FORVENTET ~ FAKTISK  STABIL PROCES?
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Auditi1 FAM

Ugentlig audit pa nyindlagte patienter
Foretages af vagthavende yngre laege 1 FAM
superviseret af speciallaege.

Fokus pa leering og refleksion.

LKT AUDIT

FAM Svendborg

Relevant mikrobiologi? - relevant billeddiagnostik? - fglges antibiotikavejledningen? - er behandlingen dokumenteret? e Gns. obs. 2/3,4; seneste obs. (260419): 3/3.
Periode: 2018-19
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MAL MEDIAN DATADEFINITION KOMMENTARER STATISTISK PROCESKONTROL
Relevant mikrobiologi? - relevant Variationen er tilfeldig: Der er 12 FORVENTET  FAKTISK STABIL PROCES?
billeddiagnastik? - falges kryds af medianen; der forventes
antibiotikavejledningen? - er mindst 6. Leengste dataserie er 5 SERIE- % 5
behandlingen dokumenteret? punkter; der forventes maksimalt 7. LENGDE Z
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Dataenheden
Cosmic data er opdaterat W Bispebjerg og Frederiksberg Hospital
2 02-06-2019 @18:05
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Mikrobiologi praver Status Logbog
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Figur: Monitorering af andel patienter
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Tidlig overgang til peroral antibiotika
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Vejledning til overgang til peroral behandling er REEEEEELEEEE T LEREA R FEEFET T
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Vejledende behandlingsvarigheder er tilfgjet den

. o0 , ) Figur: Monitorering af andel patienter med
regional antibiotikavejledning

pneumonidiagnose, som pa
indleeggelsesdagen er dyrket fra luftvejene
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Audit pa felgende sporgsmal:

- Har patienten tidskritisk sygdom?

- Har patienten en diagnose for opstart at
antibiotika?

- Er der foretaget rekommanderede
undersogelser?

- Er der opstartet rekommanderet antibiotika?

Der er udviklet et IT-baseret auditprogram til brug
for antibiotika- og infektionskontrolansvarlige i
alle atdelinger

Antibiotikavejledning for Region Syddanmark
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1) Formal
2} Vejledende mikrobiold
2.1} Centralnarvesyst
2.1.1) Maningitis s.p.‘.
2.2} Luftvej -
2.2.1) Pn byl An‘ibiotikﬂ‘ ejledning
2.3} Mave-tarmkanal St:p‘.l: |l»dl|gelc defineret som alv
il (fuld udgave findes i Infonet) med organdysfunktion pga. dysre|
| 2.4) Urogenkalsysten Sepsis defineres som infektion + ¢
Vejledningen galder voksne patienter Markarer for organplvirkning:
» " o~y - Cerebral pivirkning (Glasgow Co
Vejledningen galder ikke barn, patienter indlagt pa intensiv afdeling og . Hypotension (Systolisk blodtryk

patienter med svaer immundefekt (fx neutropene - Takypno (Respirationsfrekvens

hamatologiske/onkologiske patienter). : /
- Oliguri/anun

- Hud: fx bleghed, cyanose, perifel
- Laktat 2 2 mmol/L

Indikation, dosering og forventet behandlingsvarighed skal
Den antibiotiske behandling skal

Senest efter 48 timer skal der felges op pa udredning og
mikrobiologisk diagnostik, og indikation for antibiotisk behandling,

Ved uafklaret fokus efter primaer
bakteriel infektion og behov for al

antibiotikavalg, dosering og forventet varighed skal revurderes.,
Den antibiotiske behandling skal justeres og malrettes iht, d¢ Ampicillin 2 g i.v. x 4 + gentamicis
mikrobiologiske undersogelsesresultater
Penicillinallergi: Cefuroxim 1.5 g i.
Den antibiotiske behandling bor herefter revurderes hver 3. dag. s.mk shock

Fortsat fastholdelse af antibiotikaorganiseringen i Medicinsk Afdeling M/FAM i Svendborg med audit og manedlige mader hvor nye indsatser planlagges og
evalueres. Malet er ikke primeert at nedsaette antibiotikaforbruget , men at sikre at anbefalede antibiotika anvendes samt, at de lebende opdateringer til Region

Syddanmarks regionale antibiotikavejledning bliver implementeret.
En opgarelse af udviklingen i1 antibiotikaforbruget efter sygehusudskrivelse er planlagt 2019

I efteraret 2019 er planlagt et kandidatspeciale i FAM Svendborg med titlen: ”Are clinical guidelines fully met in the investigation of pneumonia”
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