
Bispebjerg og Frederiksberg Hospital 

Indsæt hjælpelinjer til placering 

af objekter 

1. Højreklik uden for slidet og 

vælg Gitter og hjælpelinjer 

2. Sæt kryds ved Vis 

tegnehjælpelinjer på skærmen 

3. Vælg OK 

Indsætte Titel/beskrivelse og Navn 

1. Vælg Indsæt i topmenuen  

2. Vælg Sidehoved og Sidefod 

3. Indtast dit navn, hvor der står Navn 

4. Indsæt Titel/beskrivelse hvor der står 

Titel/beskrivelse 

5. Vælg Anvend på alle eller Anvend 

hvis det kun skal være på et enkel slide 

Lærings- og 
kvalitetsnetværk 
fredag den 20. januar 2017 
 
Vilvorde KC 

Kristian Antonsen, BFH 
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Opstil teksten i punkter 

Niveauer 

1. Niveau = Bullets 22 pkt 

2. Niveau = Bullets 22 pkt 

3. Niveau = Bullets 20 pkt 

4. Niveau = Bullets 18 pkt 

5. – 9. Niveau = Bullets 16 - 10 pkt 

 

For at få punktopstillet teksten (flere 

niveauer findes) brug Forøg 

listeniveau 

 

 

For at få venstrestillet teksten  

uden punktopstilling, brug 

Formindsk listeniveau 

 

 

 

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital 

BFH mål ved taskforce WS maj 2016 
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• Generelt faldende AB forbrug 

• I hospitalets samlede forbrug skal penicilliner udgøre 

minimum 71% 

• Reduktion af brugen af makrolider (fx clarithromycin, 

erythromycin, roxitromycin) og quinoloner, (fx 

ciprofloxacin, moxifloxacin) , med fokus på 

lungemedicinsk og abdominalkirurgisk afdelinger  

 



 

• Særlige 

afdelinger i fokus 

 

• Særlige forhold 

for den enkelte 

afdeling? 



Generelle tiltag 

• Fokus på antibiotika vejledning 

• Revideret lommekort, afdelings/afsnits undervisning ved 

KMA/Apotek ifbm konferencer, afdelingsmøder mm 

• Dialogmøder 

• ”Data på tavlen” ved kvalitetsmøder, LLK og Lederforum 

• Revision af standardplaner 

• Afdelingsfokus, data/tavlemøder mm (Iv/PO, D/R strategi) 

• Audit (vanskeligt pga bureaukratisk fnidder) 
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Udfordringer 

• Indkøbsdata….. 

 

• Generel tilbageholdenhed 

• Målrettet reduktion (fx profylakse) 

• Afkorte behandlings intensitet og varighed 

Kilde: www.lif.dk 
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Dialogmøde 

Dialogmøde 

Dialogmøde 
2014                                 2015                              2016                               2017 

Kilde :Antibiotikaforbrugsmønstre på udvalgte hospitalsafdelinger i Region Hovedstaden 



Antibiotika afdeling K (abdominal) 

Til dialogmøde data opgjort i foråret 2016: 
Stort forbrug af  Targetlægemidler : 
 Penicilliner med β-laktamase hæmmere: Pip/taz (4.384) og amoxicillin med 
clavulansyre (1.110) ) vs. ampi (75) , Genta (147) og amoxicillin (450).  
 
Quinoloner: Ciprofloxacin (3.102) 
Cefalosporiner: cefuroxim (1.617) 
 
Udfordring:  
• Ciprofloxacin 500 mg bruges profylaktisk inden ERCP hos ikteriske patienter 

(afdelingen har ca 5 om ugen af denne patientgruppe). Er dette nødvendigt? 
 

• Der gives cefuroxim profylaktisk ved laparoskopiske hernieoperationer, men 
evidensen for antibiotika-profylakse er for åbne hernieoperationer. Er det 
nødvendigt med profylakse når operationerne laves laparoskopisk? 

 





Antibiotika afdeling L (lunge) 

Til dialogmøde data opgjort i foråret 2016: 
Stort forbrug af  Targetlægemidler : 
 Penicilliner med β-laktamase hæmmere: Pip/taz (2.956) og amoxicillin med 
clavulansyre (5.594) ) vs. ampi (117) , Genta (77) og amoxicillin (40).  
 
Quinoloner: Ciprofloxacin (2.894) og moxifloxacin (1.029) 
Carbapenemer:  Meropenem( 2.080) og ertapenem  (262) 
 
 Smalspektret : benzylpenicillin (375) 
 
Udfordring:  
• Anvender antibiotika ”standardregimer”, der er koblet op med fx KOL i 

exacerbation (Disse er nu opdateret pr start november. , m. effekt allerede i 
december ?) 

• Journalaudit for quinolon-brug blev bremset af region h, da man ikke måtte 
gennemfører journal audit på retrospektive data 

  





 



Andre udfordringer 

• Fælles tilgang til profylakse behandling og regimer 

• Doserings måde, intensitet og længde 

• Hvilke dyrkningsregimer er de optimale (særligt folkus 

på trakealsekret) 
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