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OPAT - Checklijst ziekenhuisbreed traject 

OPSTART OPAT

Verantwoordelijke Taak 

# 
werkdagen 
tot ontslag 

(dag 0 = 

ontslagdatum)

Behandelende arts Vraag een consult aan bij een infectioloog 

!!! Zonder positief advies van een infectioloog, kan OPAT niet van start gaan!!! 

- 3

Infectioloog Controleer de inclusie criteria voor OPAT 

• Geen IV  PO switch mogelijk
• Patiënt is klinisch stabiel en heeft een stabiele nierfunctie
• Patiënt verkeert in een adequate mentale en cognitieve toestand
• Er is geen medicatie, drug- of alcoholmisbruik gekend
• Het is financieel haalbaar voor patiënt
• Er is voldoende ondersteuning van familieleden of mantelzorgers in de ambulante setting
• Minstens 5 dagen thuisbehandeling na ontslag
• De patiënt heeft minstens 2 toedieningen van het antibioticum toegediend gekregen tijdens

de hospitalisatie
• Indien vancomycine: Patiënt heeft minstens 2 opeenvolgende therapeutische

plasmaspiegels vancomycine (TDM) tijdens hospitalisatie

- 3

Definieer het gepaste antibioticum, de toedieningsweg, de toedieningswijze en therapieduur (zie 
ook “Voorbereidend OPAT Voorschrift”) 

- 3

Informeer de patiënt 

• Geef informatie over de inhoud van het zorgprogramma
(zie OPAT informatieboekje voor patiënt “bolus of infuus”, elastomeerpomp” of
“elastomeerpomp met TDM”)

• Bespreek het financiële plaatje
(zie Excel datasheet: “Voorbereidend OPAT Voorschrift”)”)
Vraag zo nodig advies aan de distributie apotheker

(dect 2500 – optie 2 – optie 3: distributie apotheker)

• Bespreek het Informed Consent (IC) en laat de patiënt dit tekenen (zie “OPAT Informed
Consent patiënt”)

• Indien vancomycine: Bespreek met de patiënt dat hij/zij tijdens de thuishospitalisatie

regelmatig (ongeveer wekelijks) zal moeten terugkeren naar het ziekenhuis voor

bloedafname ter controle van de nierfunctie en TDM van vancomycine. De patiënt zal zich

die dag moeten aanmelden bij bloedafname tussen 8u-10u en om 15u30 de nieuwe

elastomeerpompen moeten afhalen bij de apotheek (pompen worden bereid door de

apotheek). Nadien zal de patiënt zijn pomp laten wisselen op de dagzaal in het ziekenhuis.

!!! Indien de patiënt het IC niet tekent, kan OPAT niet van start gaan!!! 

- 3

Maak een JINF contact aan in KWS en voeg patiënt toe aan de OPAT-lijst 

(contact menu – voeg toe aan TeBesprekenGevallen – JINF – OPAT - OK) 

- 3

Maak een OPAT-nota in KWS (opvolgnota’s – selecteer JINF – voeg opvolgnota toe – gebruik sneltekst 
opatt – vul de lege velden aan)  

- 3

Maak een consultverslag en voeg bovenaan “OPAT” toe bij probleemstelling (doorsturen naar de 
huisarts) 

-3

Geef een seintje aan de sociale dienst (dect 2040) & ziekenhuisapotheek (dect 3364) -3

Behandelende arts Leg de te verwachten ontslagdatum vast -3

http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/Voorbereidend%20OPAT%20Voorschrift%20vanaf%201%20december%202023.xlsx
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Informatieboekje%20voor%20patiënt%20(bolus%20of%20infuus).pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Informatieboekje%20voor%20de%20patiënt%20(elastomeerpomp).pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Informatieboekje%20voor%20de%20patiënt%20(elastomeerpomp%20en%20TDM).pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/Voorbereidend%20OPAT%20Voorschrift%20vanaf%201%20december%202023.xlsx
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Informed%20Consent%20patiënt.pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Informed%20Consent%20patiënt.pdf


Vraag geschikte intraveneuze toegangsweg aan (zie “OPAT Keuze toegangsweg”) - Indien 
elastomeerpomp: voorkeur PICC katheter 

-3

Chirurg / Radioloog / 
Anesthesist 

Plaats intraveneuze katheter -3

Behandelende arts Contacteer de sociale dienst (dect 2040) om de thuisverpleegkundige te contacteren -3

Contacteer de ziekenhuisapotheek (dect 3364) zodat medicatie en materiaal kan klaargelegd worden 
op dag van ontslag en indien van toepassing, de bereiding van de elastomeerpompen kan worden 

ingepland. 

- 3

Licht de (hoofd)verpleegkundige in over opstart OPAT - 3

Maak ambulante voorschriften voor de OPAT behandeling (voorschriftduur van 3 maanden of met 
een einddatum) - Gebruik ambulant voorschriftschema in KWS: (Thuis)therapie – schema – selecteer 
correcte schema (zie “OPAT Handleiding ambulante voorschriften in KWS”) 

- 3 tot - 1

Maak een voorschrift op voor thuisverpleegkundige - 3 tot - 1

Bezorg het IC en de ambulante voorschriften aan de ziekenhuisapotheek, minstens 1 dag voor ontslag - 3 tot - 1

Sociaal werker Overleg met de patiënt 

• Voer een sociaal onderzoek uit

• Geef informatie over de thuiszorg

- 3

Contacteer Thuiszorg 

• Regel een thuisverpleegkundige

• Maak een opvolgnota in KWS met de contactgegevens van de thuisverpleegkundige en info
betreft de OPAT therapie

- 3 tot - 1

Overleg met de patiënt 

• Geef feedback over thuiszorgregeling
- 3 tot 0

Contacteer en informeer de huisarts over OPAT opstart -3 tot 0

Informeer de apotheek over thuiszorgregeling (dect 3364) -3 tot 0

(Katheter)verpleegkundige Controleer of de katheter van de patiënt ontslagklaar is & informeer patiënt over toedieningsaspecten - 1

Infectioloog Plan een opvolgconsultatie 
1ste keer 7 – 14 dagen na ontslag 

-1

Ziekenhuisapotheker Zet medicatie, materiaal en de infodocumenten klaar voor ophaling 
Bij opstart wordt afgeleverd voor 7 dagen, nadien telkens per 14 dagen 

Indien elastomeerpomp: Bereiding van de pompen gebeurt door steriele bereidingen. 1 pomp wordt reeds 
afgeleverd aan de hospitalisatie-afdeling. De overige pompen worden afgeleverd aan de patiënt aan de 

balie.  

-1

Behandelende arts Voorzie de nodige ontslagdocumenten en bezorg aan de hoofdverpleegkundige 

• Brief voor de huisarts
(zie “OPAT Brief voor huisarts”)

• Brief en voorschrift voor thuisverpleegkundige
(zie “Voorschrift thuiszorg” & “OPAT Brief voor thuisverpleegkundige”)

0 

Verpleegkundige • Katheterzorg bij ontslag (zie “OPAT Checklijst verpleegkundige”)

• Indien elastomeerpomp: Koppel het lopend continu infuus van het antibioticum af en
koppel de gevulde pomp van de apotheek aan (zie “OPAT toedieningsprotocol aankoppelen

elastomeerpomp bij ontslag”)

0 

Ziekenhuisapotheker Lever medicatie en materiaal af en spreek een datum vast met de patiënt voor de volgende ophaling. 0 
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http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Keuze%20toegangsweg.pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Handleiding%20ambulante%20voorschriften%20in%20KWS.pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Brief%20voor%20huisarts.pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Voorschrift%20thuiszorg.pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Brief%20voor%20thuisverpleegkundige.pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20Checklijst%20verpleegkundige.pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20toedieningsprotocol%20aankoppelen%20elastomeerpomp%20bij%20ontslag.pdf
http://intranet/werkgroep/antibioticumbeleid/Ziekenhuis/OPAT%20toedieningsprotocol%20aankoppelen%20elastomeerpomp%20bij%20ontslag.pdf


OPVOLGING/VERLENING OPAT

Verantwoordelijke Taak 

Infectioloog Maak ambulante voorschriften voor de verlenging van de OPAT behandeling 

• Geneesmiddelenvoorschrift: patiënt haalt op in de ziekenhuisapotheek.

Informeer de patiënt over de levertijden van de ziekenhuisapotheek. Ophaling gebeurt 
bij voorkeur een dag na indienen van de voorschriften.

• Voorschrift voor thuisverpleegkundige: patiënt bezorgt voorschrift aan de thuis-
verpleegkundige. 

Plan een opvolgconsultatie om de 2 – 4 weken 

Geef feedback aan de thuisverpleegkundige 

Geef feedback aan de ziekenhuisapotheker ivm wijzigingen/verlengingen van de therapie 
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