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OPAT :
ervaringen als arts

Dr. Sara Ombelet
Nefrologie – Algemene inwendige ziekten

Imelda ziekenhuis Bonheiden
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OPAT = Outpatient Parenteral Antimicrobial Therapy

toediening van IV antibiotica in minstens 2 doseringen op verschillende dagen in ambulante setting
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VOORDELEN

- Thuistherapie = gemak en comfort
- Werkhervatting / dagelijkse leven hervatten
- Verminderd risico op nosocomiale infecties
- Beperking hospitalisatiekosten
- Vrijmaken van ziekenhuiscapaciteit voor patiënten die 

er nood aan hebben

RISICO’S

Goede inschatting maken van 
patiëntenpopulatie
- Verminderde supervisie
*Moeilijker klinische opvolging 
(complicaties laattijdiger opsporen, ..)
*Suboptimale duur van de IV therapie
*Spiegels – bloednames
*Vaataccess

- Angst bij patiënt omtrent 
infusietherapie

Nadeel: geen volledige terugbetaling
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De PATIENT

- Klinisch stabiele infectie + onmogelijkheid van perorale therapie 
(resistentiepatroon of perorale inname onmogelijk)

- Omkadering thuis 
- Mentale en cognitieve stabiliteit (geen alcohol of drugmisbruik)

- Nabijheid ziekenhuis en transport naar ziekenhuis
- Financieel haalbaar
- Informed Consent laten tekenen
- Niet teveel co-morbiditeit of andere geplande interventies die 

hospitalisatie vereisen
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De INFECTIE

• Klinisch stabiele infectie

• Voornaamste infecties:
*Huid en weke delen infecties

*Urologische infecties (bv prostatitis)

*Musculoskeletale infecties

*Infectieuze endocarditis

OPAT: proof of concept in a peripheral Belgian hospital after review of the literature. Smismans A et al. Acta Clin Belg. 
2018 Aug;73(4):257-267. doi: 10.1080/17843286.2018.1424503. Epub 2018 Jan 31.Acta Clin Belg. 2018. PMID: 29385901 
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29385901/
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Microbiologie 
Empirisch beleid infectieziekten, 
antibioticabeleid en dosering, 
coördinatie OPAT, ziekenhuishygiëne

Clinical pharmacist
Antibiotica interacties, 
toedieningsvormen, logistieke 
organisatie OPAT 

Internistisch consult infectiologie (nefrologie/pneumologie)
Complexe infectieuze problematiek, bedside consult, weke 
delen infecties, tropische koorts, fever of unknown origin..

Transfer naar internistische dienst mogelijk  

Behandelende arts
Eindverantwoordelijkheid, dagelijkse 

follow-up

Multidisciplinair overleg Infectieziekten
Dinsdag – Vrijdag 12:00 Moleculair labo

Bespreking infectieuze casuïstiek
Internist-infectioloog, microbioloog, pharmacist
Assistenten/behandelende artsen welkom!

JAC-Antimicrobial Resistance, Volume 1, Issue 2, September 2019, dlz026, https://doi.org/10.1093/jacamr/dlz026

Verpleegkundig medewerker antibioticumbeleid
Sociale dienst
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BEHANDELEND ARTS
= aanspreekpunt voor OPAT team

• Patiënt inlichten 

• Planning opmaken

• Access kiezen

• Spiegels en bloednames opvolgen
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https://doi.org/10.1093/jacamr/dlz026
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• Patiënt inlichten

- Infectie
- Antibiotica behandelingen toediening
- IV katheter
- Behandelingsduur
- Nevenwerkingen en risico’s
- Financieel *
- Bewaring van medicatie en materialen *

*Praktijk: verpleegkundig medewerker antibioticumbeleid en apotheek
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• Planning opmaken

- Hoelang therapie? overschakeling IV naar PO – het gaat nu goed: ‘doe maar verder!’

- Tussentijdse bloedcontroles en spiegels

- Nieuwe beeldvorming / ingreep / consultatie

Dient ook vermeld te worden in de ontslagbrief
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Acces kiezen VENEUZE 
TOEGANGSWEG

Niet-
irriterende 
producten

PERIFERE 
TOEGANG

1-7 dagen

PERIFEER 
INFUUS

7 - 14 dagen

MIDLINE

Irriterende 
producten

CENTRALE 
TOEDIENING

1-4 weken

CVC

>2 weken –
4 maanden

PICC

Lange 
periode

PAC = 
intermittent

Hickman = 
continu

pH < 5 / pH > 9
Hoog osmolaire stoffen (> 500 mosm/l)
Vasoconstrictors
Cytotoxische stoffen

Vancomycine
Piperacilline –
Tazobactam
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Hulplijn

OPAT@imelda.be

12



20-10-2020

7

Frequente problemen

ANTIBIOTICA

- OPAT met antibioticum dat niet in OPAT kan gegeven 
worden

- OPAT gevraagd wanneer peroraal alternatief voorhanden
- Monitoring van spiegels – bloedwaarden dienen opgevolgd 

te worden. 
- Attesten / voorschriften werden niet (correct) aangemaakt
- Problemen met doorlopen van antibioticum / interacties
(eerste dosis wordt steeds in ziekenhuis gegeven)
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OPAT met antibioticum dat niet in OPAT kan gegeven worden

Ideaal antibioticum =

Binnen hospitaal gebruik

Met nauw antibacterieel spectrum

Optimale PD/PK (lang halfl even – 1 toediening per dag)

Minimale nevenwerkingen

Minimale interacties

Lage kostprijs
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Frequente problemen

ACCES
- Problemen met access (ontsteking, niet te flushen, trombose…)

XI. Should the vascular access device be removed if a patient develops symptomatic catheter-associated venous 
thromboembolism (CA-VTE) while on OPAT?
Recommendation
It is not necessary to remove a vascular access device if CA-VTE develops during OPAT, as long as the catheter remains 
well positioned and arm pain and swelling decrease with anticoagulation (weak recommendation, very low-quality 
evidence). *

XII. Should patients with prior CA-VTE be treated with prophylactic anticoagulation while on OPAT?
Recommendation
No recommendation can be made regarding the need to treat patients with a history of prior CA-VTE with prophylactic 
oral anticoagulation while on OPAT (no recommendation, no evidence). *

- Afspraken omtrent verwijdering access

*2018 IDSA Clinical Practice Guideline for the Management of Outpatient Parenteral Antimicrobial Therapy
Clinical Infectious Diseases, Volume 68, Issue 1, 1 January 2019, Pages e1–e35, https://doi.org/10.1093/cid/ciy745
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https://doi.org/10.1093/cid/ciy745
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Frequente problemen

KLINIEK

- Koorts (door access of infectie? )

- Stijgende infectieuze parameters
- Toename van de klachten
- Allergische reactie? Intolerantie?
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Bedenkingen

• Rol van de huisarts

• Tele – geneeskunde

• Terugbetaling voor MEER soorten antibiotica (bv Tygacil – Zavicefta)

• MEER financiële tussenkomst

• Pro-actief op zoek gaan naar OPAT kandidaten?  OPAT stewardship / 
awarness binnen het ziekenhuis
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Samenvattend:

• OPAT biedt veel voordelen
• OPAT zal succesvol zijn wanneer de IDEALE patiënt met het IDEALE 

infectieverloop  en de IDEALE vaattoegang samen komen
• Checklists en vaste protocollen betreffende accessproblematiek en 

accesskeuze maken het leven (van de arts)  aangenamer
• Goede samenwerking tussen de verschillende partijen is belangrijk
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