GZN Studiedag ‘Leren van wijkdata’

Instituut voor Zorgoptimalisatie

T W N N @ O W e Y oA w

7-5-2019

T il S

“Zorgoptimalisatie: Optimaliseren is het
verbeteren van iets tot zijn beste toestand. Je
brengt een object, proces of handeling tot het

beste wat het kan zijn.”
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Juist gebruik van antibiotica

Analyse i

nalyse in Hogurel e in Nederland terughoudend zijn met het gebruik van antibiotica, kan het nog beter. In sommige situaties

0 p d ra c ht Va n worden er antibiatica voargeschreven terwil de richtlinen aangeven dat ze niet n.umg zijn, Daaram is er meer infarmatie
nodig over het indviduele voorschriffgedrag van huisartsen en artsen in iekenhuizen en verpleeghuizen. We hebben op
dit moment inzicht in het totale gebruik wan antibiotica in Nederland. Daarvan wetenwe dat de kwaliteit gemiddeld goed

R | VM te n is. \ie weten echter nog niet of de antibiotica die voorgeschreven worden ook terecht voorgeschreven worden en of dit
per regio verschilt. Het verminderenvan onjuist gebruik van antibiotica is ook een van de doelen van de meerjarenagenda

behoeve van ... ==
Doel van het project

Het project Juist gebruik van antibiotica is opgezet om een methode te ontwikkelen die inzichtelijc maake of antibiotica

“juist* wordenwoorgeschraven, We daen dit doar infarmatie over het voorschrift en de bijbehorende indicatie uit
bestaande datasystemen op te halen, Dit doen we bil huisartsen, artsen in ziekenhuizen enverpleeghuizen. De verkregen
informatie gebrulken we om artsen meer inzicht te geven in hun eigen voorschriffgedrag, en hoe dit zich verhoudt tot het
voorschrifgedrag van andere artsen en de richtljnen

Eerste en tweede pilots

De eerste pilotfase van dit project is in het vooriaar van 2018 afzerond. Hieruit bleek dat het inderdaad mogeliik is de
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INSZO Ontzorgen

Bruins: Kamerstuk 27 529, nr. 183

“Door gebrekkige elektronische gegevensuitwisseling in de zorg worden
vermijdbare fouten gemaakt, moeten mensen steeds weer opnieuw hun
verhaal vertellen, moeten zorgverleners gegevens telkens opnieuw
intypen ten koste van de tijd voor patiénten en worden onderzoeken
onnodig herhaald.”
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Samenbrengen van databronnen
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