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Digitization: the giftwt‘h’a’t ’ktl-;es on giving...
Barcoded medication administration (BCMA) as an example:
YES, WE SCAN!

Dr. Pieter Helmons, Pharm.D, Ph.D, MAS. Hospital Pharmacist and CPIO
Pj.helmons@stjansdal.nl, tel. +31 435819
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Barcode medication administration (BCMA) / WAy

Ziekenhuis

A multidisciplinary process, starting with ePrescribing St JAN S DA L=¥ R

1. Prescribing |§

2. Verifying ~




Why medication administration errors occur . .. ... "™,
% .
We see things that aren’t there... St JANSDAL
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Courtesy from M. Duijvendak, hospital pharmacist,
Antonius Hospital, Sneek



Why medication administration errors occur ey
We read things that aren’t there.. St JANSDAL SN

An itvgnoieatisn of an Elsginh
Urinvetsiy dosecverid taht it
dseon’'t mtetar in wecihh oedrr
the Iteectrs are wteitrn in a wrod.
The olny itcnorapme is taht the
fsrit and the Isat Iteetr are
sdntniag at the rhgit ltcoiocan.

The Irttees bteewen the fsrit and
the Isat Iteter in a wrod may be
lectoad at rdonam. Bscuecae we
dno’'t raed ecah Itteer at a tmie,
we raed the wrod has a wlohe.

Courtesy from M. Duijvendak, hospital pharmacist,
Antonius Hospital, Sneek



Daily reality: look-alikes

Ziekenhuis

St JANSDAL
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BCMA: Why did we implement it? TS DAL;@?

How many medication errors were made annually in
our (and your!) hospital (340 beds) before scanning?

o 64

B 640

" 6400
B 64000



BCMA: Why did we implement it (2)?

chl-.cnhuo.'.:'b" =
St JANSDAL%

The facts:

* 8 observed medication errors are made per 100
administrations

* BCMA decreases medication errors by 50%

2014:
* 800,000 med administrations annually

* 64,000 estimated med. errors per year at St
Jansdal

* 52 reported medication administration errors at St
Jansdal

* 5294 reported medication administration errors
nationally




But wait, there’s more... i
° ° Ztckcnhut::‘\' g
National Report on Barcoding (Dutch government) St JANS DA LEWZ

-ous MELOE B L0

47 dode patiénten per jaar minder door Barcodes on medication save 47 lives each
barcodes op medicijnen year!

U e SULTLUUN crmas

B INAL % 2000

And:

250 cases of preventable harm

- 10.000 additional days in the hospital
- Total savings: €21,4 million euro

- Current number of Dutch hospitals with

BCMA or other computerized check:
about 10 (11%)

Een barcode op Ziekenhuismedicijnen Kan per jasr bijna vijitig dode

patidaten voorkomen, Jaatlijks overlijden honderd mensen in Nederlandse

Zigkenhuizen na verkeerde medicijnen te hebben gekregen, waarvan de

helft dus onnodig, blijkt vit onderzock van het ministeric van

Volksgezondheid, 9

https://www.rijksoverheid.nl/documenten/kamerstukken/2017/01/31/kamerbrief-over-barcodering-primaire-verpakking-geneesmiddelen (Dutch)



https://www.rijksoverheid.nl/documenten/kamerstukken/2017/01/31/kamerbrief-over-barcodering-primaire-verpakking-geneesmiddelen

St Jansdal Hospital Harderwijk
UMC St Radboud, Nijmegen

EMRAM:
Stage 7 Hospitals: 2

0
https://www.himssanalytics.org/europe/stage-6-7- '
achievement

il



And here are the numbers: v
Scanning compliance at HIMSS Audit: 1,5 years post go-live st JANSDA L%
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[ 95% [ 96% |
\ MTNT \ MTNT
BCMA- BCMA.-
patiéntzcannan medicaticscannen
mei jun jul auy sep okt I MTNT
> BCMA-patiéntscannen 95% (93% 85% o4% 95% (95% | (E5%
>  BCMA-medicatiescannen o95% (99% 85% 95% (95% 95% 96%
> Bloedscannen 97% [91% (89% [94% (95% (WS | [99%



And here are the numbers (2) -
Scanning compliance this month (March Ist-April 29th)St JANSDLE ~

Department # of scans # of admins Compliance |

HAR 1ICU 7822 8301  9423%
HAR 2 DOST 7908 Yl 96.83%
HAR 1 WEST 13685 EXEny  9514%
HAR 1 00ST 17114 17602 - Tvay
HAR COUVEUSESUITES 665 32 97 51%
HAR 2 WEST 12494 12744 g RVES
HAR 1 NOORD 6472 Yk 98.31%

HAR SEH 1532 1995 BARER
HAR KRAAMSUITES 1766 1957

HAR 1 CCU 1270 1330

HAR 3 OOST NEU 5601 571

HAR 3 OOST 4647 4304

HAR DAGOPNAME 700 723

HAR KINDERAFDELING 1070 1100 :
HAR 2 WEST CHEMO 9 9% 9479%

HAR OK RECOVERY 10 ii] 6250%
HAR OK HOLDING 12 13 9231%

Eindtotaal 82859 86208 |y P



Implementing scanning is one thing, really wanting to scan is __,

another...

Journal of the American Medical Informatics Association, I0), 2017, 1-8
doi: 10.1093/jamia/ocx077 /\ M l /\

Research and Applications OXFORD

Research and Applications

Association between workarounds and medication
administration errors in bar-code-assisted medication
administration in hospitals

y I R S - . aPDan aas - T - " s e o L =

Willem van der Veen

Jos WR Twisk,* Joha CONCLU SION

In hospitals using barcode-assisted medication administration,

workarounds occurred in rwo-thirds of medication administrations

and were associated with a large number of medication administra-
tion errors. These data suggest that BCMA needs more post-
implementation evaluation if it is to achieve its intended benetits for
medication safery.
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[ 7 exke uils -
But seriously, why do our nurses scan? St TANS DA Ll

B We told the nurses to scan so they scanned!

B We told the nurses that scanning was safer so they scanned!
' Scanning was the most efficient process so they scanned!

B All of the above



Learning from other industries: why do we really want toscan... _ _ +y
Self scan checkout in Jumbo supermarket in The NetherlandsSt JAN S D A L& ™
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Learning from other industries: scan because it’s the most et o I
efficient! st JANSDALSgZ
Self scan checkout vs BCMA
= . Breeze through checkout * Breeze through med

; , administration
|* It’s fast

 |t’s fast

* ltworks...

* It works!
* Insight and direct feedback

(discounts)
e Added benefits

* Insight and direct feedback
(med error)

e Added benefits

* Everything has to be scanable «  Everything has to be

* But not every single item has to be scanable

scanned * But not every single ite
has to be scanned




Learning from other industries: scanning is easy!

Ziekenhuis

St JANSDAL
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Jouw medische gegevens
beschikbaar via het
Landelijk Schakelpunt (LSP)

-




The life of the hospital pharmacist...
4 types of medication

|.  Medication in unit dose with primary barcode

2.  Medication in unit dose without a primary barcode

3. Medication not in unit dose

4.  Medication without a primary barcode used in ccmpo
iV mixtures



More info about barcode scanning in St Jansdal? . .........
Watch the Webinar St JANSDAL
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Yes we scan! Minimizing medication

administration errors through successful
change management

Dr Pieter Helmons, hospital pharmadst, Chief Pharmacy Informatics Officer
5t Jansdal Hospital, Hardenwiik, the Netherlands

September 13, 2018

https://www.gs1.org/healthcare/hpac_webinars#collapseSeptember2018



https://www.gs1.org/healthcare/hpac_webinars

To summarize

ePrescribing = eAdministering—> Barcode
scanning—> Digitisation is the gift that keeps on giving.

Technology only works if it works!

Standardize! Thousands of nurses have to do the same
tasks the same way.

So barcoding is the way to go!

A mandatory primary barcode in a standardized format
on every unit-of-dose is essential: help us realize an EU
standard!

20
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* Our nurses for scanning
» Hospital Pharmacy team for labeling BE NICE TO

« Stepic (EHR support) team for configuring PHARMACSTS

 C-Suite (Board of Directors and BECAUSE
management) for paying wW EKI L L U

« Michiel Duyvendak, hospital pharmacist,
Antonius Hospital, Sneek, The WITH ONE

mlsta e

v

Netherlands, for advising

Questions?
PJ.Helmons@stjansdal.nl, tel. +31 (341)-435819

21
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st JANS DA LSEE

Additional slides



Ztckcnhut::b‘ e

BCMA requires continuous focus on improvement

\/

e Projectplan: “from
excellent to
unbelievable”

e Optimization strategy

( .. o
e Making it easy to do it right
o Standardisation of
products

o Address barriers
(CapsLock)

k. Safety first!

(

e Scanning compliance
dashboard for nurse
management

e Weekly check of non-
scanning items

e Analysis of warning overrides J

Do

e Project execution

e Communication of the
goal: improved
medication safety




Institution wide scanning policy: scan
lcte ]

St jgNSDAL ‘

low. rigle.
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xylometazoline (OTRIVIN) 1 mg/ml neusspray 1 spray - Dosis: 1 spray : Nasaal beide - 4 dd (0006/12/118u) < &

Productinstrocties:
Kortdurig gebrulk, nist langer dan 7 dagen gebruiken

Aangevraagoe
tned hosvesiheict 1 spray
Pront=it Routine

Dit product hoefl niel gescand 1e worcan voor toediening. P

This product does not have to
be scanned before
administration

12:00 Gepland

Stanmjo order; Vanaaag 14-05-18 om 12:00

Ugninelocate: 2 Dost 8 West afdekngsvoorraad

Eoiorontes Sammaccinerapeutsch Kompas

Productinstructies:
Kortdurig gebrulk, mist langer dan 7 dagen gebruiken
Aanoevraagoe
tned hosvesiheih 4 spray
Pronrait Routine
Order |0 1078074

xylometazoline (OTRIVIN) 1 mg/mi neusspray 1 spray -

Dt proouct hoeft niel gescand e worcan voor toedening.

¥ | B

&

24



Warning overridden?
Provide direct feedback to nurse

Ziekenhuis s B,

St JANSDAL
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Metoprolol

extended release

(ZOC) order

ma 3T net 91T 08 23
70 26 mwt 2097 08 D
70 26 mwt 2017 01 18
2o 26wt 201700 18
20 26 mwt 2017 0218

Autirdn (Mungndecsd)
Agoun (Toegeiend)
Uagite (eersto doos)
Ungte (werste doom)
Verfioran
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Ziekenhuis { N

BCMA nurse leadership dashboard (1) st JANSDA LS&4

2 OOSY - Py < S M gevEng

Vurpluughundige deshboard lange im
Samenvatangorryeay Omzetiocste Leoano SJdoamda Dekonhus Mange
Ondorvoeding 5 lsmsdsl Dieketun Mooy gt

> Vowassenan
» Valwaszenen gecreend op ondarvoeding bmnan 24 yur

> Volwsssonen goclysmfcegrtt als onseryoed

> Perraniace ROeguate mawil antaks Op A6 dag D SNAD > J

-l 7 Keisien

* Rinderen guscresnd 0p undervouding Linesen 29 wus

» Kinder=n gechrssficeerd ols acuut ondervoed binnen 34 uur genleten
* Porcaciage pgaguate arateriabe op de doas By STRONGCIDS » 0

» Porlertnge adeqQuate enetQguintake cp 4¢ dag by STROMNGCYIDS » 10

Paticnt- en modicaticscanngm ¢ weete Zuhiidias s der i
Patient o medicatioscannien i umds Scisihon Harcermin

» L DOCNMA Jiahemtiscasiion
L BCMA patientatanten v SV mecasatielsianen

> KL BCMIA  miedwatirscansery Fersaviape toopzsieighn wed it ooienugen waanm da meckicate i grseand. WVe
Tart tiaturmansrcieos laefst Sess gt o 8- 2007

Qrahck bababhen

Wesrgive Afching

MedualwZcormur Mlrnek




BCMA nurse leadership dashboard (2) s JK}G?SXL%“\

C26 T

‘l A , B ! C | D . E e G | H

1 Afdeling (Alle) =

2 Patiant ook niet gescand (Alle) |

3 med_scan_required 1 ¥

4 med_scanned_bool 0 e

5 Gebruik thuismedicatie Nee ¥

& Order (Alle) o4

7 Maedicatie in Eigen beheer Nes X

8 Med_scan_tral_bool (Alle) !

9

10 Aantal van Niet Uitleveren Kolomlabels |-

11 Rijlabels _-! Barcode onleesbaar Scanner niet beschikbaar Niet ingevuld Scanner kapot Spoed Bolus vanuit zak Medicatie in eige
12 Nurse 1 19 1 1 2
13 Nurse 2 12 3 1 1 2

14 Nurse 3 9 1 1

15 Nurse 4 6 2 1

16 Nurse 5 1 3

17 | Nurse 8 2 2

18 Nurse 7 3 1 1
19 Nurse 8 3 1

20 Nurse 9 1 2

21 Nurse 10 2

22 Eindtotaal 52 7 7 4 1 3
E=

24
25 [ 1

2%

“ O IPRSERPEEENEIgET 2. Pavent Analyse 3. MedSCanSuccessct 4. MedScanPogingPet 5. Medicatie Analyse 6 0t madicatie net gocand




Added benefit: S ierenhuis
Medication without a primary barcode used in compounding iv mixttirej AoNowiSatie ™ S&

-

N

wokldflow

https://docplayer.net/11581567-Bd-cato-medication-workflow-
solutions.html

28



The basics:
Primary and secundary barcode...

Secundary: All outer packages, most Primary: about 80% of inventory, some
GS1 (FMD), all in national drug

GS1, some in national drug database
database (G-Standard) (G-Standard)

- HPIASLS
c. B

Actionable Insights to Digital Maturity

CAMBRIDGE 27 AND 28 JANUARY 2020



A barcode # a barcode

08/2019

Chrono 300
guleerde afgifte
oaat 300 mg

De akine® Chrono 300
tablet met gereguleerde afgifte

natriumvaimaat 300 mi |

b-—-—”‘—-w

SANOFivg ~~

Fl g

Barcode gescand. Depakine Chrono 500 myg tabl. geregul afqifte
“BAI3E 1212020~ agsqgr 12/2020°

l
epakine® Chrono 500 |2 akine® Chro S_\\O
et met gereguleerde afgifle. met gereguleerde afgift.
natnumvalpmul nom S walproaat 500 mg

;:g,: : SR
- oot SANOFIJ ]
mnvioo wVivi oENICo o

'''''''''''

i —————— e -
Actionable Insights to Digital Maturity f( bt: 7T AND 28 JANUAKY zu



A barcode # a barcode (2)

Barcode gescand: NART61655-40002-00Ch810525Fentanyl25mcg/h

L

Charge

31

Actionable Insights to Digital Maturity



HIMSS DM SERIES

Actiohable Insights to Digital Maturity CAMBRIDGE 27 AND 28 JANUARY 2020




HIMSS DM SERIES

Actionable Insights to Digital Maturity CAMBRIDGE 27 AND 28 JANUARY 2020




Thank youl!

SPEAKER NAME
Title, Organistion, Country

, @ <insert your twitter handle here>

HIMSS DM SERIES

Actionable Insights to Digital Maturity

In collzboraton with m m

ok Cambridge University Hospitals
Dlg'tal England NHS Poueddation Thim

CAMBRIDGE 27 AND 28 JANUARY 2020




Making it easy to do it rlght...
Een oefening in procesdenken, automatisering die werkt en...
je verplaatsen in de ander..

Dr. Pieter Helmons, ziekenhuisapotheker, Chief Pharmacy Informatics Officer (CPIO)
Pj.helmons@stjansdal.nl, tel. 0341-435819 S
13 april 2021




Oktober 2016: go-live nieuwe EPD
ledereen is afhankelijk van iedereen

By

enhuls & g
St JANSDA L&Y

FAR N -8B

"If someone offers you an
amazing opportunity and
you're not sure you can

do it, say yes - then learn
how to do it later.”

iy < ’
-/1'\,'.1,\44.‘\'..




Ziekenhuis {

Ons vak is gaaf en dynamisch.. S TANS DAL

.
Van... Naar... Verzekeraar

Verpleeg-
kundige

Patiént

®

37



Nu 5 jaar later.... Procesdenken!! i
Ziekenhuis go2 Y
Benut een geintegreerd systeem optimaal! st JANSDALS&Z

Veilig en efficient voorschrijven en
L
all s

b | monitoren
jVerpleging JApotheek i Arts UFinancials |
Distributie (barcoderen) en toediening £ d

(barcode scanning)

B~
-

Voor toediening gereed maken (VTGM) z

==

Opiumwetregistratie

.
e

e =

Dure geneesmiddelen: “charge on admin”: niet geregistreerd, niet gefactureerd! :

_—

/ 'g.
S .



Ziekenhuis 0

St jANSDALk-}‘ .

Medicatieproces in Ziekenhuis St Jansdal

Continue patienten- ' Slim voorschrijven: alleen pop-up
J monitoring door beslissings- 1. \/ meldingen aan voorschrijver wanneer
ondersteuning Voorschrijven relevant

' Controle van pop-
2. Verifiéren van pop-tp

e L OHIEOHING meldingen en hoog
: L risico voorschriften
Continue monitoring ) (;\Q X
\/ van opiaatdiscrepanties \&\6\5 <
O QX\""‘

5. Toedienen

A
h

Barcode assisted
J medication administratio :
(BCMA) en VTGM Distribueren

Elektronische
opiumwetregistratie




Quiz: welke type geneesmiddelen zijn het zrenennuis (SUQ
meest risicovol in ziekenhuizen? St ANS DAL é "

A Antibiotica
B Insulines

" Oncolytica (antikanker middelen)
B Laxantia

40
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Portaal voor patientveligheid (VMI)

Ziekenhuis @_‘_
Problemen/incidenten met insuline in het ziekenhuis (1) StJANSDAL I °

Praktijkprikkel 8-2019

Casus 1

Patiént is van Lantus® naar Tresiba® en van NovoRapid® naar Humalog®. Op het etiket is
vermeld dar de Humalog 3 keer per dag gebruikt moet worden en de Tresiba 1 keer per dag. Patiént
had echter de etiketten niet gelezen en aangenomen dat de blauwe pen met het groene dopje
(Tresiba) de kortwerkende insuline was, omdat deze het meest lijkt op de blauwe pen met een oranje
dopje (NovoRapid). Patiént heeft gedurende bijna een maand 3 keer per dag 32 eenheden Tresiba
gebruikt en 1 keer per dag, voor de nacht 32 eenheden Humalog.

Casus 2

Thuismedicatie Abasaglar® is in het ziekenhuis in Lantus®. Bij ontslag gaf het ziekenhuis
aan mevrouw de aangebroken spuit mee. De verZorging in de zorginstelling wilde haar vervolgens met
allebei de insulines injecteren.

https://www.medicijngebruik.nl/vmi



https://www.medicijngebruik.nl/vmi

Problemen/incidenten met insuline in ons I
ziekenhuis (2)

St JANSDAL"

l.
2.

Niet continueren van insuline of GLP-| antagonisten vanwege onbekendheid met nieuwe middelen

(SEH) arts noteert geen dosering in de order, dus insuline wordt niet toegediend

Dosis wordt als vrije tekst vermeld, dus er verschijnt geen toedienmoment voor verpleegkundigen:
insuline wordt niet toegediend.

Diabetesverpleegkundigen worden niet altijd in consult gevraagd: patienten met suboptimale insuline
therapie worden gemist

IE wordt gelezen als |E (dus één E)

Insuling sspat/pratamine (NOVOMIX 300 30/70 eenheden/m| gen - Subcutean 244 (07180)  [§

‘ i
4IE 2eak i

| O8 '8 Geager o d |

T ' Gaterge 25-02-20 om 1818 [ YHL, .{u)un) Illlllr_ﬁf‘
! [Teegedierd doo: em ancer) iabedir F BN o el atastedn Xamoa
odl {07/ 184) i S4e-20 g 0T 00
1 Suboummn tan pder Gestoras 25-002-20 om 1815
60 renutén vanal ¢ )&v)‘ vinge e oyt Precg & Preiop aloeing
Necents artws 259 16489 } N 818 2642 1743
LT ST oy 0 00 MMl gegew




Ziekenhuis ",’_‘". "
Woat is niet de juiste oplossing? st JAN S DA LNES

Een juiste en volledige dosering is de verantwoordelijkheid
van de arts, die moet het goed doen!

Op het juiste moment toedienen is de verantwoordelijkheid
van de verpleegkundige, die moet het goed doen!

Bewaken van de diabetes patienten in het ziekenhuis is de
verantwoordelijkheid van de diabetesverpleegkundige en de
internisten, die moeten het goed doen




Woat is wel de juiste oplossing

Borgen van het proces door de ziekenhuisapotheek

Ziekenhulis: h"
St JANSDALN&S

Maximaal gebruik maken van proces- en discipline
overstijgend denken van de medewerkers van de
ziekenhuisapotheek

Maximaal gebruik maken van het Elektronisch Patienten
Dossier om de kans op fouten te minimaliseren EN at risk
patienten te identificeren.




) : Wy
Ziekenhuis & B
St JANSDAL \

"w -

De basis: standaardisatie

ALLE parenterale antidiabetica (insulines en GLP-1 antagonisten) worden in EPD via
een melding omgezet naar een standaard record van hetzelfde antidiabeticum of een
vergelijkbaar alternatief...

In het voorgedefinieerde record zijn er 2 opties: dosering is bekend of dosering is
onbekend.

Indien dosering bekend, dan MOET de voorschrijver de dosis invullen in een vak dat
ALLEEN getallen kan bevatten

Indien de dosis onbekend, dan kan de arts de order wel plaatsen, maar wordt de
patient automatisch op een patientenlijst geplaatst voor controle door de dienstdoend
apotheker en/of diabetesverpeegkundige.

Op de toedienlijst (MTR) staan voor alle insulines 4 evaluatiemomenten, ongeacht het
aantal keer dat de medicatie moet worden toegediend.



Voorbeeld: o

Patient gebruikt thuis Tresiba 200 IE/ml, maar wij hebben alleen 100 St JANSDAL
IE/ml op voorraad

'Opname R U
3 ' e & HUER)e rawry Deger2eest Qnpereee -
-
Nt becoroweld zoeren
Wigae Thenpenica U.‘mn,\', Neef Bezorsesic Tiplate cpmene coortreties | Mt bocerdeslst Tyzern soneee iizpzen
ANALGETICA Romree et
= fentaNYL 50 meg/uwar PLESTER
’ > Atternatief verpticnt
¢ paraetamol SODMG tabiet T
msuine degludec [TRESIBA FLEXTOINC H) 200 senhedaniml pen: Bjectanen 20 Eanhedan codar de husd Sdo hece per dag voo! de nache,
| Medicatiehistone
ANTHINFLAMMATOIRE £ A Durats
§ dicloferec S0 my ablet MSR | insuline degiudes (TRESESA) 200 eenheden/ml worct volgens alsprazk vervangs doco insuline :
degludec (TRESIBA) 100 senhscininl, Referernies
* Subvitilalpe
De doserng In cenhedan bilh geak 2hekartdsianiue p
¥ims S van onderstaandes orders en vt de gevaagde velden in
ANTIHISTAMINICA VOOR ﬂ Aternatioven
117 cetirtzine VMG tabilwt
Meonmied [Detain
ANTITHROMBOTICA I =) ke degludes (TRESISA) njpwctu 5C Bubccines, she wdursrmgmsiantnucedun, Culnsitt trues msudie deppial l
& dopid el PLAVEO 75 mowl || ) imsibne degogec (TRESISA) njscte bind SC Subcatagy, Gebnibt s e deghidec (TRESEA) 200 senbnden
. 1 X Aneueren
DRABETESMIDDELEN
i+ Imading deghadac [TRESIEA RLEXTOUCH) Irgectivan 20 Earhaden ander da huu i s o A T . . acas
200 sanhscond pan per dag v;or de racht Laatyie cosks N o
genctaerd




\/&c:tc’menl ¥ Annuleren

mauing degludec (TRESIBA FEEXTOUCH) 100 eenheden/mi pen

Madicaie. insoling degiutec (TRESIRA FLEXTCOUCH) 200 senheaden/mi per o]

RES
cebrkoynarsony . Yanst 14-2-20200 ijecteren 20 Eenhedien onder g nuld één keel per #ag  voor de nacht
starantiabnk: 1 Farmacotharapautisch Kompas
Happort Latzatslager
O dienl Vrstraban tijd Woaare Bareil Status
glucose 2L wur {12-08-20 0000 0 memold Bewerct resulitast - chefinitie?

Toamannasweq * Subcutaan |

Frequente 2ie orceryragen/antwoarden

ysar | Uren  Dagen

Bagineend -',[173-—.;».;635" Margen

EPrste 0osis | Direct starten  PEEUSITEITTY Edirs optigs 100en ¥
berste dovs Vandaog 22:00 Tot begindiging

Ceplands tyden & # Hanning sanpassen

N80 27200

Adntid sdnhedan wor

het ormtagt

AN inhedan vaor g

i baneh

AUl mnhedan wor 9

Nst avonasinn

A witihedan vl 20

Ae nacht

foed inwt # Sevryitt thuny mouine daglodec TTRESIRAL 700 senhesecsm

Pood. Lesd, (amen
< Qeen) v

et




De medicatie toedienregistratie (MTR)_ . ........ ¢

St JANSDAL 3
insuline degludec (TRESIBA FLEXTOUCH) 100 eenbeden/mi pen - Subcutaan : zie ordervragen/antwoorden - [§ % %
- F or 4 22:00 Gepland
Too s gsmETuCms
Gabrukl huls INsuling dagudac (TRESIBA) 200 senhedsrvml. _
Ordarviagent aatwoonten i StarTid prden Vangasg 14-08-20 om 2200 Uipmsiocate Magazin Ziskenhuisapothesk
15 du docerng bkurd? Doserng bekand | Recanta resullasicomponenten Roluranbes Farmacotherapouticch Kompas
Asntd swrtwdan yoor it anttt 0 glucose 7.0 mmold afgencmen op 14-08-20 [Detnset
Aamal genhodun voor do anch: 0
Aaritil ewnhudan vour el avondoten. 0
Aantiat aentwiien voor di racl. 20
OrdeiD 541567
¥
insuline degludec (TRESIBA FLEXTOUCH) 100 eenbeden/m) pen - Subcutaan : zie ordenvragen/antwoorden : [§
TR gsmEITuCmns
Gabrukt Thuls Insuling dagudsc (TRESIBA) 200 eanhedarvml,
Crdarviagent antvoorten 1 S1aria oroer Vanosag 14-05-20 om 2200 Ullipmziocate Magazin Zsakan
i tu dosering bkurd? Doserng bekand | Recante resullaatcomponenten Holarantes Farmacotheraps

Asnta sentvpdan yoor it onttgt © glucose 7.0 mmold sfgenomen op 14-08-20 [Detniel)
Aamal genhedun voor do anch: 0
Aurvtal genbedan vour el avondoten. 0
Aantiat apntwiten voor o sl 20
CrderiD 541567




mauing degludec (TRESIBA FEEXTOUCH) 100 eenheden/mi pen ./ec:mv.e:enl ¥ Annuleren

EEide Medicatie. insuling degiudec (TRESIRA FLEXTCUCH) 200 senhaden/ml per )
cebrkoynarsony . Yanst 14-2-20200 ijecteren 20 Eenhedien onder g nuld één keel per #ag  voor de nacht
starantiabnk: 1 Farmacotharapautisch Kompas
Happart Latzatsleger
O dienl Vrstraban tijd Woaare Boreil Status
glucose 2L wur {12-08-20 0000 0 memold Bewerct resulitast - chefinitie?
Toadisnnasweq * Subcutaan
Frequentse e orceryragen/antwaorsen

Vaor | Uran 0.9@“

Bagineend b, [m-w-.'o.*o Margen

Eprste gosis | Direct starten  REEUNVTERTM Edrs oples 100en ¥
berde dovn Vandaag 22:00 Tot be€indiging

Ceplands tyden & # Hanning sanpassen

140820 22100

130920 €700.1200 1800, 2200

1£-00-20 €700.12:03 1800, 2200

I Ordar hac# gaan aindnatum of aantal deses, waardoor maar bjdan wordsn gepland op san 3tare datumn

Is de dotering bekmnd)  Deconng bekond  ERLIRLLE R RTINS

Tood ‘netr # Gebrukt thuis msuline degiudes (TRESIEA) 220 eanhaderyml

Frod toed. gesny

insts

Foontert: Rounng bt




Patientenlijsten

Jo Lyt howarkan « Laham yorvmancen Favantteroagen |3 Orders 7 Aantaldon £ Atmavien  §§ Dvararacht

Mijr Bisten
» ¥ Geplande oprnames
= % IC Patignten
{# Intenstve Care
» W Megicotic vis Sonde / Gemalen
» ¥ Ontslag Beoordeling
* & Opnames (Opnamegesprekken)
% Cpnames »24 wur zonder ‘apothes.
{® Opnomes HAR (Opnamregespretk
{# Opnamas LLS {Opnamegesprakkan)
» ¥ Patenten in OK
* ¥ Patenten met nsuling dosern.
(s Putisstan mot inzufiog doserig on
» % Patienten met TPV orgess
8 Patisnian met TRV orders
» B Polyfarmacie
* i Gedeelde patizntenlijsten

Beschikbare lijsten ¥
B Recente zoekopdiachten
» @ Systeemlisten

2 Patienten met insuline dosering onbekend 2 Pauen
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1 e ey g Eebeni® Doszng crised end
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itar 13-09-29 (700
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Met heel veel dank aan: St JAN'S D A L5

-
FAR N -3 1

* Linda Kolk, applicatie coordinator Epic
* Wouter Creyghton, internist-endocrinoloog
* Tessa Jongsma, diabetesverpleegkundige

* Onze verpleegkundigen!



Making it easy voor de voorschrijver: "

Voorbeeld I: gentamicine

rd -
L I C X

enhuis :"
st JANSDA L™

* Is een hoog risico middel (niet overdoseren!)
* Wordt voorgeschreven in mg/kg

* Verpleegkundige wil graag hele milliliters
gentamicine ampul 40 mg/ml kunnen afmeten

* Na 2 giften moet er een bloedspiegel worden
afgenomen
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Voorbeeld |: gentamicine
Het is 22:00u: patient krijgt koorts

ZIC".CHt'-llI:.:"h" K
St JANSDAL"%

.
2.

Arts wordt gebeld

Arts geeft mondelinge order aan

verpleegkundige: “geef maar eenmalig 320 mg
gentamicine”

. Verpleegkundige voert order in...
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Ons EPD

geritamicing (GARAMYCIN) 260 mg in NaCl 0.9% 108 mi infuus W Arceptecen | X Annuieren

fefeanticlnk: 1 Farmacotharapoutinch Kompas

[ .
 Dosering in mg/kg

A
3 mg/kg 7 moska (‘

Oilu‘:' la Img"k'g

Gewchttype K sedocumenteerd Ofd?fspefiﬁek
Oewirnt 75 kg
Gedocumenteerd gewehil 73 kg (183 dagen geleden genclieed)
O gentamicine (GARAMYCIN) 360 mg in NaCl 0,0% 109 mlinfuus  Detans
¥ Freguenti= onthreekt voor doseringscontrole Q Doserli ngSCO ntrOle

overschrivingsreden/opmerking:  Voordelen wegen op tegen het risica | Fer

< Afronding op 40 mg

|(hele ml)

Frequentie dient e
geselecteerd te worden

Owerschnpangireden VI 1y

260 mo ¥

1dd {07v) eenmahg<

I Uren | Dagen

Beginpend op | 12-02-2020 Maorgen

Direct starten  Toals gepland

Cerste dose

1o Vandaag 11:36 Tot bedindiging

sorsto de

(I) Ungaande van de hnoge ondemegevens 2yn ar gesn geplands bjdan

< VTGM handelingen al

ingebouwd

;30 menutan

Toadienen

qecursnre

Basis (Sefectie verplicht)

® NaCl 0,9%




Voorbeeld 2: gentamicine
Wat kan er mis gaan en hoe voorkom je dat?

1. Arts wordt gebeld
2. Arts geeft mondelinge

3.

order aan
verpleegkundige: “geef
maar eenmalig 320 mg
gentamicine”

Verpleegkundige voert
order in...

w QU =igcerd g ot o A2 U30¢ LeIEJE JeNCe J)
| € gentamicine (GARAMYCIN) 360 mg in NaCl 0,9% 109 ml infuus  Devars |

¥ Fregquenti= ontbreekt voor doseringscontrole

Dverschripvingsreden/opmerking:  Voordelen wegen op tegen het risica | Per protecol | Thaismedicatie

Werscl V‘H 3
nINgs
ENRUS
lad ear a
Ure en
Vandaa en
Direct starten land
daag ot bedindiging
an de dergegeyen
rutan 0
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Bob Wachter, 30 maart 2015

4 Mr@EE MHow Tachnalogy Lod 2 Mocpetal To Give 3 Patient 58 Times Mis Dotage

HOW TECHNOLOGY LED A HOSPITAL TO GIVE A
PATIENT 36 TIMES HIS DOSAGE

https://www.wired.com/2015/03/how-technology-led-a-
hospital-to-give-a-patient-38-times-his-dosage/



Bob Wachter, 30 maart 2015 ey
St JANSDAL ~

Mm{mmmmmmmwmmuw A Accept | _ Cancal | Link Ordes || Remove
Lt ollmnllho s 3.8 kg ﬂlbmotmmmmnui m«cmmmu.am nwmuamun. Fldnnu‘l‘uhylu"l

Roforance Linksfl 1. Lexi-Comp

E [ mgikg of tnmethof £}
Weight Type. RREUE]

Dose:

2.5 myg/kg of trimethoprim S TRg of tnmethopmm

sing

Actual weight' 38 6 kg (recarded 11 hours age)

’& 160 mg of trimethopam is the nearest dese that can be administered using available products {a decrease of 17% from the ocdared dose of 183 mg of

trimethoprim),
Adminster Doss: 160 mg of trimethopam 5 mgvkg of Inmethopnim » 388 kg (Weight as of Tue Sep 10. 2013 0800)
= 193 mp of tnmethopnim * 1 Wblet 160 mg of rimethoprim
= 1 {ablet » 160 my of tnmeathoprimAahlel {(reunded 1o the nearest 0.5 tablet from 1,.2063 1ablet)
= 180 mg of tnmelhopnm
= 4 15 mg'kg of trimathoprm
Adminster Amount 1 tablet (rounded to the nestast 0.5 taktet from 1.208) tsblel)

https://www.wired.com/2015/03/how-technology-led-a-
hospital-to-give-a-patient-38-times-his-dosage/



Ziekenhuis g ’s“

Go-live Epic op 4 oktober 2016 TRy

3 november 3/ 2016: eenmalige order 320 mg/kg (24320 mg) of'gentamicine

gentamicine (GARAMYCIN) 24.320 mg in NaCl 0,9% 708 ml infuus _

Orderdosis: 320 mg/kg x 76 kg Toed.weq: Intraveneus

Toedieningsdosis: 24.320 mg

Volume: 708 ml st " 1

Start: 03-11-16 22:06 Tistip Eind. 03-11-16 23:01 na 1 dosis | 1 1AStP
order ondertekend

Actie Aangemaakt op Ordermodus Getekend op

Aanvragen 03-11-16 22:05 Mondelinge opdracht 03-11-1622-14

(met
medeondertekening)

Historie waarschuwingen overschrijven voor gentamicine (GARAMYCIN) 24.320 mg in NaCl 0,9% 708 ml infuus

Overschreven door_ op 03-11-16 22:05
Dosis

1. GENTAMICINE, 24.320 MG, INTRAVENEUS, EENN

KEERDOSIS 24.320 MG. OVERDOSIS (MAX. 532MGJ[Reason: Per protocol]

© 2019 Epic Systems Corporation. Used with permission.



Meerdere waarschuwingen zijn genegeerd bij VTGM '

enhuis 2

St JANSDAL

Uitgiftetrackingacties

{ Py

o
0

"

-\

" Actie Datum/tijd | 2¢€ persoon
Gecontroleerd 03-11 2229
Bereid 03-11 2224 controleert
Label atgedrukt uit werkiyst 03-11 22115
Label op werklijst 03-11 2214

Detailla uitgiftevoorberciding

Ingredient
gertamicine 40 mg/ml injechevocistof (PARENTERAAL) &

Gebruikte medicatie
gentamicine 40 mg/ml injechieviocistof (PARENTERAAL)
[GENTAMICINE CF INJVLST 40MG/ML AMPUL 2ML (1402978

A gentamicine 40 mg/ml injecticvocistof (PARENTERAAL)
[GENTAMICINE CF INJVLST 40MG/ML AMPUL 2ML (1402977

& gentamicine 40 mg/mi Injectieviogistor (PARENTERAAL)
[GENTAMICINE CF INJVLST 40MG/ML AMPUL 2ML (14029782)]

A\ gentamicine 40 mg/mi injectievioeiatof (PARENTERAAL)
[GENTAMICINE CF INJVLST 40MG/ML AMPUL  2ML (1402978Y%

nacl SMG/ML infusievioeistof -volume. (PARENTERAAL) [INFVL
NACL 9MG/ML NEWVIAFLO ZAK T00ML (15262499))
** Z-nummers niet gebruikt voor facturering worden aangegeven met —

Gescand?
Ja

Ja

Ja

Ja

NacCl 0,9% infusievioeistof (IV) Ja

Waarschuwingen
gentamicine 40 mg/ml injechevosisiof (PARENTERAAL)

Waarschuwingstype

Er ziin te weinig verpakkingen gescand voor gentamicine 40 mg/mi injectievioeistof (PARENTERAALY & Te welnig verpakkingen
(Gescande hocveciheld: 320 mg: Benodigde hoevectheld 24 320 mg) gescand

© 2019 Epic Systems Corporation. Used with permission.

Barcodegegey
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Spoiler alert st JA

Py

|ci-.cnhuo::"' .
NsDALSEY

* De volgende dia bevat onze oplossing

6l



Initiele oplossing ciosei 34
Scholing: type eenheid direct in het dosisveld RESEEARESIIRESI &

gentamicane (GARAMYCIN) 260 mg in NaCl 0,9% 108 ml infuus W Accepteren | X Annulers

Referenticlink: 1. Farmacotherapeuticch Kompas

Dosess

s o

Gewichttype. Orderspecifiek

Gewicht: 73 kg »
Gedocumentesrd gewicht 75 kg (1 u
- - Zoeken:
Toedeningsdosis JE0 mg ¥ I-ﬁ L
L ]
ma/ka
ma'kae/dag
3 items geladen
v Accepteren *® Annulersn

© 2019 Epic Systems Corporation. Used with permission.



Ztckcnhul::b‘ =

St JANSDALYE]

De echte oplossing:
2. Harde stop! Order kan niet worden geplaatst

gentamiane (GARAMYCIN) 27.000 mg in NaCl 0,9% 775 mi infuus v Accepteren | X Annulerer

Referentielink. 1. Farmacotherapeutisch £ompas

! JORETS 360 Mgy Pl smgke 3 ma/ke

Oroerspecifiek

Gewidhitlype

Gewircht

Gedocumeniesrd gewicht 75 kg (1 vur gsleden genoteern)

9 Hardo stop-waarschuwing dosis

gentamicine (GARAMYCIN) 27.000 mg in NaCl 0.9% 775 ml infuus  Details 5
@) Kcergosis van 27.000 mg (360 mg/kg) overschrijdt net aanbavolen maximum van 525 mg (0,175 ml/kg). met
5.043% 7 mg/kg gebruiken




Waarom een harde stop werkt en pop-ups niet......

Date/time Action Order Percentage
Over Max
Dose
28-01-2017 7:59 |Overridden [TINZAPARINE, 14.000 ML, SUBCUTAAN, 1X PER DAG 2020103
20-01-2017 7:44 |Overridden [PARACETAMOL, 500.000 MG, ORAAL, 4X PER DAG IEDERE 6 |79900
UUR
24-04-2017 8:54 |Overridden [LEVOTHYROXINE, 100.000 MCG, ORAAL, 1 DD (07U) 33234
13-01-2017 13:05[Overridden |[QUINAGOLIDE, 75.000 MCG, ORAAL, 1X PER DAG 24900
20-03-2017 10:26|0Overridden |ALFACALCIDOL, 250 MCG, ORAAL, 1X PER DAG 14486
13-01-2017 13:05[Overridden |QUINAGOLIDE, 37.500 MCG, ORAAL, 1X PER DAG 12400
25-02-2017 11:54|0Overridden [PARACETAMOL, 14.400 MG, RECTAAL, EENMALIG 9911
09-05-2017 14:49|0verridden |[FENTANYL, 100 PUF, NASAAL, ZN MAX 8 DD 9900
30-05-2017 13:35|0verridden |[FENTANYL, 100 PUF, NASAAL, ZN MAX 8 DD 9900
02-05-2017 18:33 [Overridden [GENTAMICINE, 42.880 MG, INTRAVENEUS, 1 DD (07U) 4472
08-09-2017 11:52|0Overridden |ACICLOVIR, 8.000 MG, ORAAL, 5 DD (07/12/14/18/22UV) 3900




Voorbeeld 3:

{
Ziekenhuis g2 .
Nystatine suspensie StJANSDAL% >

e Qraal antischimmel middel

* Dosis bij pasgeborenen: 4x per dag
100.000 IE

* Doseringen bij kinderen(ouder dan 1 jaar)
en volwassenen: 4x per dag 500.000 IE
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Voorbeeld 3: Nystatine suspensie

Ztckcnhul:{b‘ g
Ons EPD scJAN 'S DA LMK
nystatine (INYSTATINE LABAZ) orale suspensie 100.000 Eenheden W Accepteren | X Annulgren
tinlirdk Farmacoih peutisch Kompas
1 racohatapeut) Kompa Ar 2 dOseerknOppen,
100000 | Eenbeden BUSIUIISNNSIY 500000 Eenheden arts dient juiste

dosis te selecteren

Automatische berekening

fleningsoosi 100 000 Eenheden .
£ 1= thenan hosveatheid: 1 ml Van toe te d|enen ml
| T
tedieningsweg - Oraal e , Standaard toedieningsroute
| Frawhe (4dd (07/12/187220) annen oo Vandssd Standaard dosserfrequentie e
Vo ._-.rn M toecioning Vandaag (4 dd)

Eindtyd wyzigen  Frequentie winigen

© 2019 Epic Systems Corporation. Used with permission.



Voorbeeld 3: nystatine T
Wat kan er mis gaan en hoe voorkom je dat? st JANSDALNES ™

W N e

Patient heeft schimmelinfectie in keel door inhalatie therapie
Longarts schrijft nystatine voor...
Dosis bij pasgeborenen: 4x per dag 100.000 IE

Doseringen bij kinderen(ouder dan 1 jaar) en volwassenen: 4x per dag
500.000 IE

(i) nystatine Details 2
% Laatst overschreven door ( op 10 mrt 2019 11'5\I Reden: Per protocol \
| Keerdosis van 100.000 Eenheden is lager dan aanbevolen mi van - enheden (4 ml), met

75%  400.000 Eenheden gebruiken

Overschrjvingsreden/opmerking. Voordelen wegen op tegen het risico  Per protocol  Thuismedicatie
Overschrijvingsreden.. :l )

Toedieningsdoss 100.000 Eenheden
te dienen hoeveslhad, 1 ml
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Spoiler alert st JA

Py

|ci-.cnhuo::"' .
NsDALSEY

* De volgende dia bevat onze oplossing
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Making it easy to do it right...

Conditionele orders...

Ztcl-.cnhut::,b" =
st JANSDALS&Z

|. Als de patient een pasgeborene is:

— Standaard order voor
100.000 |IE 4 maal daags

2. Als de patiént een kind of een
volwassene is (> 1 jaar)?

— Standaard order for 500.000
IE 4 maal daags

© 2019 Epic Systems Corporation. Used with permission.

| Nieuwe orders

STaTINne INYSTATINE LABAZ) ouale USROS
00000 Eanhaden
100000 Eznheden, Craal A dd 0732182001 Ferste dois

Yandasg op 150

ferentielink. 1. Farmacotherapeutisch Kompas

LT O 100 000 Eenheden

Toediemngsdoses 100.000 Eenheden
Tos 1o dienen hoaveelhed I mil

B} Nieuwe orders

nystatine (NYSTATINE LABAZ) orale suspensie
S00 L00 Eenheaden
S00.000 Eenheden Ornal, 4 ad (07/L2/16/220) Eerste dozis

Vindasg op 1500

nystatine (NYSTATINE LABAZ) orale suspensie S00.000 Eenheden

Reterennelink. L Farmacotharapsutsch Kompas

RPN < 00,000 Eerheden
Toedianngsdoss S00.000 Eerhedan
foe te diensn hoeveaihieid: 5 ml 69
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Voorbeeld 4: kaliumchloride infuus scjansDA LSS

. Hoog risico middel

. Heeft maximale toediensnelheid (20 mmol/uur)

I

2

3. Kan in 6 verschillende infuusvloeistoffen

4. Heeft een maximale concentratie van 60 mmol/500 ml
5

. Moet klaargemaakt worden door de verpleegafdeling

Simpel toch.... Dan doen we een apothekertje...
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Ziekenhuis

Het apothekertje (1) St JANSDAL

kalhamchioride 20 mmol in ghicose 5% 500 ml conting infiss \/u:teol-:-fanl K Annuleren

Ay, st cedisningoanelheld: max I0 msmal/uur -

gesslecteerde dsals geldst wocr 24 uur.
Haer snformutie in Uspaheet Medicetie order Melzuminfuca via Ze link.

Fesranbsinic L Farmacotharapauticch Kompas PR M:?::mn amior €aiummndunc
DSk 50 mmol'dag 2 R m: 20 mmoisgag | 100 nI '
s (Seleche ye ht)
Tosdiingecoals 23 mmoiAir 50 mmolidag caciende 24 uur Basx (Selectie verplichf) .
- 25 mmeluct ®iglucoe % 6 i i
Concernrsve 20 memel rs00 mi 3 [ EREERRON a0 renot in 500 mi eOn < Glucoze 10%
62,5 mlisuur 5.3 mljuur A N3 0 0%
Toecmmnes 3 R traveneus -
Commnooend - itravenaus Atravan 8 ) glucoze/Nas 2.5/3.35%

Fragquintic comhng 5 ) O mgerflactaat

Yoor = | OUren (gDagen ) natiumwatestofcaebonast | a%

Baginnend op: 15-01-2018° QELISERY Morgen | Omy 1233

geginnenc op: Vandaag 12-37 Tot bodindiging Toeg nste.  TeedSemngssnetac max 30 mmol/uus

Goplande tden: Marnng verbergen Prod 1e2d, (Deen)

15-31-18 1357 TR
Basx (Selecte yerphicht) Friouiss; Routine m
@iglucoze % 6 0 i
) glicose 10% Lty ifie Uitleveren e i! Uren 7 wtiebpniarkingen: # KK ont detat toste somgm
{INaCID0% -y

J || Nt uitbevesen doses
I glucoe™NaO 2.9/333% c . - .
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Het apothekertje (2):

5 pagina tellende instructie
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Het resultaat: %

. . . St JANSDAL
|29 verschillende kaliumsuppletie orders ©)
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95 orders met een subtherapeutische kaliumdosering
Voor 77% van alle aanvragen waren maar 16 combinaties nodig
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Hoe moet het dan wel?

o Kiosearsthetvolumeinmi/dag @
« Kiesvervolgens hetaantalmmolkalium / dag. @

K 0wt Pt volorne in midag en vanigans het asctal mmaobidag

Ziekenhuis 5!“ g
St JANSDALTE]

43 verschillende
combinaties zijn
mogelijk

Het kalurnchionde nfuus heeft standasd ats bass NaCl 0 56
Voor esn andere tasis: kik op de arderdetads en lies eon andere bases

Inden hel gewenate yolume & net lasean stail pasl S sdra saovulling een os hasisinfuus

L e UL

o
Aerhimitructes baburetio

3 \ 4
500 mi/dag °;
-

36 verschillende

1000 midag

1300mé¢e 2500 mi/eg combinaties zijn in 3
12000 mi/dag @) . 60 mmal/dag

maanden gebruikt
(was 129!

SO mmolsdag R NS CONIT

2500 mi/dag 90 mmol/dag
PEmmu/dag IR 1aN s OO0t

3 mild
3000 miidag 120 mmol/dag

4000 mv/dag 120 mmoliteg intravenel cordm

\ 4

7 verschillende
combinaties zijn meer
dan 10 keer gebruikt
(81% van totaal)

150 mmol/dag

150 moct/dag mirdvenes comiru
— 180 mmol/dag

1IN0 mrci/cag ntravenna (orary
« Als dit de gewensts orderis dan kan deze worden bevestiod met Accepteren en vervolgens Tekenen
e Als eenandere basis gewenstis: kik op de ordardetails. (I

@ kaliumchiodde 80 mmal in Nadl 09% L 000 ml continu Infizus
LI0 mmsiAtag (G211 milut] somavemea comir Starten vandaay ap 2413 0
Tooaenngunetheid may 2) mmolhwr ~
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En nog veel belangrijker!
Geen werkinstructie/tipsheet nodig!

Maar we konden het niet laten...

e £ Minivents il Pabéntstation &

Leerplein v

Leerplein v In Basksl

Infactia en isolatie

Informed consent

Afdehngcn Installatic Hakw/Canto
~cue Qsecyzs Insuline voorschiljven en toediensn
Kliniek @ Poliklinick Kankersiadi
L 3 ankersiadiering

« Medisch speciaist / PA J Varpl, cpaciabst > Medisch speg Klinisch conrsult (ICC)
Aanmeiding dienst > Cespecialises Machtigingen
Allergieen > Madisch assk Madicatie veorschrijven/opzoeken
Archief > Secelaresse Medicatizorder
Autocorrectiziwoordenbosk > Hednisieider ACEnGCTRr T Shprocon

adicaticod cholorit ind -
Best Practics Advisory (BPA) Madicatizorder kKallumcholoride infuus

Mijn rapparten en de bibliothesk




Conclusie
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St JAN
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ledereen wil “lekker werken” (maar ook om
16:30 naar huis)

Dus verplaats je in de ander!

Standaardiseer... 300 artsen en 1000
verpleegkundigen moeten hetzelfde doen...

Pop-ups werken niet tenzij ze incidenteel ziji
en erg duidelijk

Harde stop en “forcing functions” werken wel!

Verdiep je in de mogelijkheden om jouw werk
leuker en efficienter te maken
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En als het dan nog niet lukt... scIANS DA LSS

- ldeeen hoe het beter kan...

BE NICE TO Ultimo!

PHARMACISTS .
BECAUSE - Nog eens een lesje lekker
EKI L L LJ voorschrijven: elke maandag van

WITH ONE 9:00-10:30 via St Jansdal Leert
mi Sia e - Nu een direct probleem (“ik zit

klem”)—> dienstdoend apotheker
24/7 via 3494 of centrale

Vragen? PJ.Helmons@stjansdal.nl, tel. 0341-435819 77


mailto:PJ.Helmons@stjansdal.nl

Ziekenhuis

St JANSDAL

"

78



2014

Wie ben il

Medication safety through

information technology:

a focus on medication

prescribing and administering

Go-live 2016
—
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UC San Diego Medical Center versus St Jansdal Ziekenhuis: I
zoek de verschillen... St JANSDA L‘%

Intensive Care St Jansdal 2018 Itensive Care UCSD 2010
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de eerstvolgende levering van

Distributie (apotheek) en toediening (verpleegkundige): | proces de medicatielade moet ik de
De Medicatie Toedien Registratie (MTR) ERIEEE Ll e loezids lisller,
daarna komt deze in de
medicijnlade van de patiént
uitzetunit
metforsine tnbdet 1.0 !N)v"q‘z Donis CojunQ Oras! Jdad (OTENDaG)
|
Sagun ey ) wimg e VaQaa) Jo-03-18 om 18 00 Lirc s 1w OO 2 O0Sl A& VRl S0 gk VOO asd
Wwed fonvreinmd 2 tabiet 12 = 200 mg 1abiel)

Hofmaocale UEzetundt 296 K0 NN SCotees:
nanied Routine vt Fammins ot org pootica n =ompaes

y TR

Ik moet 2 tabletten Bij onvoldoende

De order is vandaag gestart

van 500 mg doseren _ : . Voor meer informatie voorraad, stuur ik
om 1$.QOU (en .ZIJF.dus n!et i over het geneesmiddel een Rx bericht
het huidige medlfunlaadje van Klik ik op deze link e
Of de patiént)
u;.v.x odon (OXYCONTIN) 20 mg tablet MGA 20 mg Dosis:20mg -~ Oraal  2dd (1222v) - [ * &

’ De patiént heeft de
St Vet i O Gkl medicatie bij zich, de

G0 . Ziekenhuisapotheek (CADLAIC TVUASMOT i aa)
o 1 tatist{t =20 . I Qigan banaar)

Routoe levert niet tarm)d croes: Vandaag Z0-05-18 om 1200

1079014

Dit is een opiaat. Voorraad
De patiént neemt

op afdeling wordt
gemonitord in Epic

Deze medicatie pak ik nu NIET uit de
afdelingsvoorraad, want de patiént gebruikt
zijn “thuismedicatie”. Als de medicatie op is,

pak ik de medicatie WEL uit deze locatie

deze ook ZELF in
(in eigen beheer)




Denkt u dat alle verpleegkundigen dit
onthouden?

= Jooky

& (MOD)

SGEBED

Ziekenhuis

St JANSDAL

GENEESMIDDELRUIMTE

OPENINGSTIJDEN

®

Maandag t/m vrijdag:
BO% <« 17,00 uur

Bulten kantooruren:
17.00 - B.oo uur: via het ANW hoold is de dienstdoende
apothekersassistents of tlekenhuisapotheker bereikbasr.

Zaterdag
Bel de zickenhuisapotheek alleen voor spaed. Yalg de informatis op
ons antwoordapparaat,

< Deapothakersassistente neemt telefonisch contact 0p met da
verpleegafdeling als aangevraagde medicatie kiaarligt.

Zon- en feastdagen
Voor spoed bel de ziekenhulsapotheek alleen via het ANW boald

Meer informatie: ne intranet/ziekenhuisapotheek

HOE WERKT DE MEDICATIE TOEDIEN REGISTRATIE (MTR)?

GENEESMIDDELDISTRIBUTIE

Wanneer wordt deze medicatieruimte aangevuld?*

1 NOORD MA /DO

* Infusen worden op masndag endonderdag aangevild

Wanneer arriveert nleuwe patiént-specifiecke madicatie
{de transportwagen) op de aldeling?

Ma Um Zaterdag 16,00 put. De transporthar Davat
madicatie vanal de deelronde van 1895 uur

It niouwe medicatio voargeschroven die 4l voar

1500 vur moet worden gegeveny Contredeer dan of de
rinkenhusapotheok deze medicatie apart healt goleverd
op de hiervoor bestemoe locatie in de medicinrumte

1ot de agntaigunde lavering
van de meacahisiide® moet &

Ut mediistie UN Jeie otale

W 3
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Lijnen, drains en luchtwegen &

Weergave wisseien

@ Perifeer infuus 03

@ Perifeer infuus 09

Rapoort

Ziekcnhu(s( .
St JANSDAL ~

Urgentictrends (Afgelopen 48 uur)

20 Laatst opgeslagen score: 2

10-01-20 1100

10 Huidige score: 2

Score opslaan

() meesessesecs—os “asesed
Tabelinterval 48 uw

MEWS

Totaalscore: 2 A

Score opslaan (Laatst opgesiagen: 10 jan 2020 11.00)

1 Poisslag
1  Systolische bioeddruk




Meer info over barcode scanning in St g 2
Jansdal? Bekijk de Webinar StJANSDALTSN -

St Jansdal Toedieningsregistratie halveert aantal fouten

- Q008 .

Yes we scan! Minimizing medication
administration errors through successful
change management

Dr Pieter Helmons, hospital pharmadst, Chief Pharmacy Informatics Dfficer
5t Jansdal Hospital, Harderwiik, the Netherlands

September 13, 2018

A0 SOLN C1Miw G NVEA, Onl L caOeng TG1 Gp B0 GOrmss s seaas b og 0000 1 w00 sun selhg Tl ly FTRem 20T 40
T dbombvguinmas ZIARabaann b0 wowwe Lt b S0t S0 el Galvert Mol s o lhw won Lovsars mh ven S isestell sot Lal i Ue
oty rnacts manl, sools tat Debardacy 51 Jemmod e shatursi g Wk honoes 14 oom e andere poberhetoe beren?

https://www.gs1.nl/nieuws/nieuws/2018/st-jansdal-toedieningsregistratie-halveert-aantal-fouten
https://www.gs1.org/healthcare/hpac_webinars#collapseSeptember2018
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