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H 2020 in met een knal. Vuurwerk boven de Schelde dus. (FOTO: IMAGEDESK / JESSE WILLEMS)

LEUVEN

w




475 doden in één dag in ltalié,
hallucinante beelden uit Italiaans
ziekenhuis: "Zelfs inde gang Ilggen
patienten”
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spoedoverleg met intensivisten
— Stock:

e Medicatie: voornamelijk ondersteunend
— Sedatie
— Curare
— Analgesie

e Materialen
— Organisatie
— Urgentie
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Noodplannen

e Herschrijven procedures en nieuwe
obstakels te nemen

Ziekenhuishygiéne - Noodplan pandemische aérogeen

overdraagbare infectieziekte

Ziekenhuishygiéne - Noodprocedure opname van een patiént

met een hoog-besmettelijke aandoening

Business Continuity Plan
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Standard FMS5.2

The hospital develops and maintains 2 wrinen programis) describing the proceses to manape risks o pateents,
Families, visiors, and saif &

Intent of FM5.2
To manape the risks within the envircmment in which patienis are reated and staff work requires planning.
The hospital develops one masier propram or individual proprams thar indude the following:
2l  Safety and securicy
Safery— The degres io which the hospitals buildings, prounds, and 2quipment do not pose 2 harard
or risk 1o pateents, staff, and visioors
Transmission of Infections
° P C I 8 PCL.8  The hospital provides barrier precautions and isolation procedures that protect patients, visitors,

and staff from communicable diseases and protects immunosuppressed patients from acquiring

infections to which they are uniquely prone. ®

PCIl.8.1 The hospital develops and implements a process to manage a sudden influx of patients
with airborne infections and when negative-pressure rooms are not available. ®

PCL.8.2  The hospital develops, implements, and tests an emergency preparedness program to
respond to the presentation of global communicable diseases. ®

PCL.9 Gloves, masks, eye protection, other protective equipment, soap, and disinfectants are available and

used correctly when required. ®

e GLD/.1

Measurable Elements of GLD.7.1

L C0oC

1.
2.
3.

Hospital leadership outlines the steps in the supply chains for supplies defined as at most risk.
Hospital leadership identifies any significant risk points in the steps of the supply chains.

Hospital leadership makes resource decisions based on their understanding of the risk points in the

supply chains.

] . . . ] ' U Z £
The hospital has a process for performing retrospective tracing of supplies found to be unstable, con- r,’ H @ 3
taminated, defective, or counterfeit. ’ L E U V E N l“s



Aanpak

Schaal: vraagt standaardisatie voorraden

N

Definiéren van HOS en ITE voorraad

In nauwe samenspraak met intensivisten,
infectiologen, pneumologen.
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Ombouw COVID

5 intensieve eenheden

6 hospitalisatie eenheden
zonering spoed

1 maybe afdeling

17 reguliere diensten of bewegingen

afbouw/ombouw/verhuis n.a.v. opbouw covid

diensten
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Groot logistiek/technisch vraagstuk

Oprichten overleg:

Directie

Logistiek

Apotheek

IT

Technische dienst

Ziekenhuishygiéne
Prioriteiten afstemmen

en

haalbaarheid aftoetsen
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Curve pat

iy

;ﬂ"’

150005

0Z0Z-6-41T
0207-6-TT
0Z0T-6%
0Z0T-6-L
0207-6+
0Z0T-6T
0Z0T-8-TE
0Z0Z-8-89T
0Z0T-89T
0Z0T-8+4T
020T-8-TT
0Z0Z-8-0F
0207-8-81
0Z0Z-8-9T
0Z0T-8+4T
0Z0Z-8-TT
0Z07-8-0T
0Z07-89
(Z0I-81
0207-8-T
0Z0Z-L-TE
0Z0ZT-L6T
0E0T-LLT
0Z0T-£-ET
0Z0T-LLT
020T-L-T
0Z0T-96T
0Z0T-952
0Z0T-9-ET
0Z0Z-96T
0Z0T-9L1T
0Z07-95T
0Z0T-FTT
020T-90T
0Z0Z-9-8
020T-55
0Z0T-9E
0E0Z-51E
0207-58T
0207-592
0Z0T-5+T
TE0T-5°TT
0Z0Z-56T
0207-55T
0Z0T-5€T
0Z0T-5-11
0207-5L
0Z0T-55
0Z0T-10F
= 0Z0T-13T
% r r 0Z0T-T¥T
i 9 1§ 0Z0T-+-22

LEUVEN

;r’» Uz

Totaal opgenomen

I CU_niet beademnd

g9g9g9g9g AMgogzzg
67 75555555555?%“555555‘1“44“455555555555555 TT1776,,5666

I ICU_beademd

. Andere

g 5 0ZOT-+0T
LW. i H== b= 0Z0Z-+-9T
8 020T-t+1
i 0Z0Z-+-0T
.. W 0Z0T-tr8
= ﬂ 0Z0I-1+9
E | 0Z0T-tt
- | 0Z0T-+T
0Z0T-E-1E
Z0T-E6T
020T-E-LT
0Z0ZT-E-57
0Z0T-EET
0Z0T-E-TT
0Z0T-E6T
0Z0T-E-LT
0Z0T-E-5T

momentopname van 11 uur
4?7
F:

180
160
140
120
100
80
60
40
20
0



Stockbeheer

e Opvolging nodig:
— Overleg en samenwerking met FAGG

— Intern:
e Magazijn apotheek
e Centrale apotheek
Dagelijkse opvolging van stocks nodig.
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Stockbeheer: opvolgtool

e Maximale verbruiken COVID per patiént
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Stockbeheer: opvolgtool

e Maximale verbruiken COVID per patiént
e Dump van apotheekstocks

e Historiek verbruiken reguliere activiteit
e Tellers patiénten hos en ite

=» Kleur indicatie stocks

+ Rapportering overheid
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Uitdagingen stockbeheer

— Al doende leren
— Nieuwe behandelingsopties?
— Stockbreuken:

e Impact apotheek
Organisatorisch
Beperkingen uitleveringen firma
Push versus Pull

e Impact artsen, vpk en ev.beddendruk
Curare is curare/opioide is opioide
Amp. grootte en concentratie

=» Nauw overleg met artsen en onderzoekers nodig
=» Nauw overleg FAGG
=» Mogelijkheden herschuiven voorraden, coronash’@ﬂs_@&s'E
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Handalcohol

e Verdubbeling vraag
e Hulp vanuit “voedingssector”
e Nood aan standaard samenstelling: WHO formulering

e |BC container alcohol Janssen Pharmaceutica en Graanstokerij
Filliers

e Veiligheid !
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Handalcohol

e Verdubbeling vraag

e Hulp vanuit “voedingssector”

e Nood aan standaard samenstelling: WHO formulering

e |BC container alcohol Janssen Pharmaceutica en Graanstokerij
Fillier

e Veiligheid !

e Grote uitdaging: recipiénten
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Hydroxychloroquine (suspensie)

e Nood?

e Sciensano richtlijn

e APl via overheid
 Formulering suspensie \/
e Screening aspergillosis

e Switch naar HCQ oplossing (in water) na stabiliteitstesten.
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Remifentanil I o

* Prognose: schaarste opioiden met switch naar
morfine

e APl beschikbaar, maar geen commerciéle partner
e F.s.a.?

e Samenwerking industrieapothekers, faculteit,
Nederlandse collega’s, overheid...

e Besluit: toxiciteit te groot risico
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Drips voor ITE?

® Handen tekort Op dienSten (oa intensieve verzorging

patiénten, mogelijke uitval personeel...)

e Standaardisatie
e Uitdagingen:
— Beschikbaarheid LAFkasten

— houdbaarheid
— Inschatting noden
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Remdesivir ondersteunen van administratieve en logistieke procedure

o CUP

e EAP =» expanded access programma

e Europese emergency aankoop

Beheer FAGG
Verdeling via Medista
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Belevering COVID afdelingen

Opleiding en communicatie logistieke dienst

- Levering medicatie en ontsmettingsmiddelen :
- Bakken blijven op dienst (no touch)

- Infusen:
- Werk- en reserve voorraad
- No touch

Papieren dragers

In&out personeel beperken:
Dringende medicatie ophaling in apotheek
door CPV & nachtsupervisie
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Retourmedicatie

e New insights in surface stability of SARS-Cov-2
(van Doremalen N et al. N Engl J Med 2020, 382: 16)

e 3 dagen quarantaine
e Slechts beperkte ophaling
e Vpkdroptin zuivere overzak voor transport
e “Goede boekhouding” retouren
e Afbouw van covid diensten:

— zonering behouden

— Quarantaine of verneveling

b | UZ {
V' LEUVEN &)



Bereikbaarheid
Apotheek

Apotheek centraal in ziekenhuis
Teleconsultatie

Aanvraag door arts niet door patiént
Cruciale periode: “lockdown”
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Uw geneesmiddeler

gezondheid:
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Coronavirus: Ziekenhuis mag geneesmiddelen
rechistreeks bij ambulante patienten leveren
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Organisatie binnen apotheek

e Scheiding in ruimte en tijd:
— Apr en ondersteunende functies: maximaal

telewerk

e Beschikbaarheid
e Leidinggevende functies
e Betrokkenheid

— Uitbreiding vroeg en late

— Werkorganisatie
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Voorbereiding op de 29¢,39,  piek ?

Capaciteit

e Momenteel bronisolatie op 2 ITE diensten, volledig uitgerust voor
cohorte

e 1 HOS afdeling met bronisolatie

e 1ITE en 1 HOS afdeling gesloten deuren

e Plan opschaling gekend op alle niveau’s

e Voorbereidingen apotheek reeds getroffen:
— 2 HOS voorraden aanwezig in magazijn
— 1 ITE voorraad aanwezig in magazijn.

= Tijd kopen

Stockopvolging
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Besluit

e Communicatie
- Stockbeheer:

Artsen, onderzoekers, overheid,...
- Organisatie:
Directie, ZHH, TD, IT, logistiek,...
e Voorbereiding
— Standaardisatie
— “Tijd” kopen
— Stockopvolging
e Kwetsbaarheden (weg te werken?)

— Reserves .

R s ®
— Flexibiliteit
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