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Doelstellingen  

• Communicatiekanaal en interface tussen de verschillende 
actoren met betrekking tot ziekenhuishygiëne 

• Coördinerende functie vervullen door contacten op te 
bouwen en te onderhouden met de mensen op het terrein 
om op die manier aan de overheid te kunnen tonen hoe de 
ter beschikking gestelde middelen gebruikt worden; 

• Adviserende rol naar de andere overheidsorganen; 
• Informatie verstrekken naar de regionale platforms; 
• De aktiviteiten binnen ziekenhuishygiëne positief 

beïnvloeden d.m.v. aanbevelingen, projecten en 
standaardisatie; 

• Nationale initiatieven ondernemen voor het grote publiek 
ter bevordering van de ziekenhuishygiëne. 
 



Gemeenschappelijke  
Gemeenschapscommissie van Brussel-Hoofdstad 
Vlaamse gemeenschap 
Fédération Wallonie Bruxelles 

Federale platform & 
9 regionale platforms 



Samenstelling 

• Federale platform 

• 20 leden 

– 2 per regionaal platform 

– 1 vertegenwoordiger van het WIV 

– 1 vertegenwoordiger FOD administratie 



Samenstelling  

• 9 regionale platforms 

 

– ~  420 hygienisten  

ZHH artsen (48%) and ZHH verpleegsters (52%) 

–  volksgezondheid 

  

 

 





Enkele realisaties 

• KB 2007 

 

• 2007: nationaal onderzoek naar de  
implementatie van maatregelen ter beheersing 
van infecties in het operatiekwartier 

 

 

 

 





• Kwaliteitsindicatoren 

 

 

 

 

Enkele realisaties 



• Kwaliteitsindicatoren 

• 2011 

 

 

 

 

Enkele realisaties 



• Kwaliteitsindicatoren 

• 2015 

 

 

 

 

Enkele realisaties 



 



Doelstellingen  

• Doelstelling 1: De impact van het ziekenhuishygiënebeleid op 
nationaal niveau evalueren om de besluitvormers een algemeen 
beeld te geven van de ziekenhuishygiëne en van de trends in de 
loop van de tijd voor alle ziekenhuizen door middel van 
geaggregeerde analyses. 

 
• Doelstelling 2: De kwaliteit in elk ziekenhuis (accountability) 

beoordelen op het vlak van de strijd tegen zorginfecties. Dit 
impliceert de publicatie van de gegevens per ziekenhuis, met 
uitzondering van de resultaatsindicatoren. 

 
• Doelstelling 3: De kwaliteit op lokaal niveau helpen verbeteren door 

ziekenhuizen aan te sporen hun acties en resultaten te meten en te 
verbeteren. 



Gebruik van de gegevens 

• Doelstelling 1: publicatie van een rapport met de geaggregeerde 
resultaten (alle indicatoren) op het nationale/regionale niveau, 
overeenstemmend met het niveau waarop de politieke beslissingen 
worden genomen 

 
• Doelstelling 2: publicatie van de indicatoren per ziekenhuis (met 

uitzondering van de resultaatsindicatoren) 
 

• Samengevatte gegevens (scores) in een bijlage van het rapport 
 

• Toegang tot het geïndividualiseerde rapport van elk ziekenhuis 
• www.nsih.be (http://www.nsih.be/surv_iq/reports_nl.asp) 
 
• Doelstelling 3: het ter beschikking stellen van een geïndividualiseerd 

rapport voor elk ziekenhuis. 



 

Wiv – jaarrapport 2013 – ML Lambert, B Catry 



Organisatie  

 



 



Middelen  

 



Actie:  21 indicatoren 

 



 



Resultaatindicatoren  

• MRSA 

• Katheter-gerelateerde septicemieen 



Nominatieve resultaaten  

 



 



 



 



WIV aanbevelingen 

• voor de verantwoordelijke autoriteiten:  
– invoering van een extern kwaliteitscontrolesysteem • 

• voor de ziekenhuizen en de ziekenhuishygiëneteams:  
– de integratie van het strategisch plan voor ziekenhuishygiëne in 

het strategisch plan van het ziekenhuis 

 
• voor alle actoren, inclusief het Wetenschappelijk Instituut 

Volksgezondheid: 
– De ontwikkeling van procesaudits aanmoedigen 
– De deelname aan de surveillance van infecties op de eenheden 

intensieve verzorging en de deelname aan de surveillance van 
postoperatieve wondinfecties aanmoedigen 



Advies van het federaal platform  

Algemene conclusies 
• Globaal goede resultaten voor de structuurindicatoren met 

betrekking tot organisatie en beschikbare middelen, 
uitgezonderd wat betreft de integratie van het strategisch 
plan van ziekenhuishygiëne in het algemeen strategisch 
plan van het ziekenhuis. 

• Optimalisatie van de programma’s voor de surveillance van 
infecties en van de audits van belangrijke zorgprocessen 
(bijvoorbeeld zorg voor de intravasculaire en urinaire 
katheters) is aangewezen. 

• Een interne analyse van de resultaten door elk ziekenhuis 
zal de infectiepreventie en beheersing in elk ziekenhuis 
bevorderen. 
 
 



Advies van het federaal platform  

• tekortkomingen 
– Het gebrek aan een externe validatie van de door de 

ziekenhuizen geleverde gegevens. 
– Het onderscheid in interpretatie van de gegevens op basis van 

erkenningsnummer of ziekenhuissite in geval van fusies. 
– Het feit dat er geen rekening gehouden wordt met de eigen 

infectiepreventieprogramma’s van de afzonderlijke ziekenhuizen 
en met hun eigen specificiteit. 

– Data van 2013 

 
• Deze methodologische tekortkomingen bemoeilijken een 

goede vergelijking tussen ziekenhuizen maar laten toch toe 
om algemene conclusies te trekken, als ook op het niveau 
van de individuele ziekenhuizen. 
 
 



Advies van het federaal platform  

Aanbevelingen door het Federaal Platform 
• De aanbevelingen die voorgesteld worden door het WIV, worden 

ondersteund door het Federaal Platform 
• Stelt voor het gebruikte protocol te herzien om de methodologische 

tekortkomingen te verhelpen  
• stelt voor om deze gegevens jaarlijks te verzamelen. Dit zou de 

ziekenhuizen in staat moeten stellen om snel hun 
infectiepreventiebeleid bij te sturen. 

• Het Federaal Platform wenst dat ieder ziekenhuis op basis van deze 
informatie zijn strategisch plan analyseert en eventueel aanpast. 

• Het Federaal Platform meent dat het zinvol is het budget van de 
financiële middelen die aan de ziekenhuizen wordt toegekend om 
aan infectiepreventie te doen te herzien en aan te passen aan de 
noden die deze programma’s vereisen. 
 
 



Toekomstperspectieven  

• Twee nationale thema’s 

– Urineweg infecties 

• HGR, BAPCOC ziekenhuisgeneeskunde 

– Kathetergerelateerde bloedbaan infecties 

• Thematische werkgroepen : psyZKH, WZC 

• Kwaliteitsindicatoren 

 

 

 

 

 

 



Thanks!! 


