REFERAAT

NEDERLANDS FARMACEUTISCH ONDERZOEK IN DE INTERNATIONALE LITERATUUR

MEDICIJNVERSPILLING BlJ READY-TO-ADMINISTER
SPUITEN OP DE INTENSIVE CARE

Auteur Patricia van den Bemt

Parenterale geneesmiddelen moeten vaak worden op-
gelost en verdund, voordat toediening mogelijk is. Zo-
genaamde ready-to-administer (RTA) spuiten bevatten
het geneesmiddel in een vorm die direct kan worden
toegediend, waardoor veilige en snelle toediening
mogelijk is. RTA-spuiten kunnen worden gemaakt door
aseptisch uitvullen in de ziekenhuisapotheek. Deze
spuiten hebben een korte houdbaarheid, waardoor
medicijnverspilling kan optreden. RTA-spuiten kunnen
ook worden gemaakt via sterilisatie, de zogenaamde
prefilled sterilized syringes (PFSS's). Deze hebben een
veel langere houdbaarheid waardoor minder kans is
op medicijnverspilling.

Op de intensive care van een academisch ziekenhuis is
gedurende acht jaar de medicijnverspilling van asep-
tisch bereide RTA-spuiten en van PFSS’s gemeten. Drie
RTA-spuiten werden vervangen door PFSS’s in dit tijds-
bestek en vijf RTA-spuiten die niet werden vervangen,
vormden de controlegroep. Er werden vier tijdsperio-
den met elkaar vergeleken. Deze perioden verschilden
onder andere ten aanzien van de duur van de quaran-
taineperiode voor aseptisch bereide RTA-spuiten (tij-
dens de quarantaine worden kwaliteitstesten gedaan
en mag het product niet worden gebruikt): periode 1

(aseptisch bereide RTA-spuiten, geen quarantaine),
periode 2 (aseptisch bereide RTA-spuiten, 3 dagen
quarantaine), periode 3 (aseptisch bereide RTA-spui-
ten, 7 dagen quarantaine) en periode 4 (introductie van
drie PFSS's; controlegroep aseptisch bereide RTA-spui-
ten met 7 dagen quarantaine).

De medicijnverspilling was 31% in periode 3 en 5% in
periode 4. De medicijnverspilling van de controlegroep
verschilde niet tussen deze twee perioden. De medi-
cijnverspilling van aseptische RTA-spuiten verschilde
significant tussen alle tijdsperioden, vermoedelijk door
de gewijzigde quarantaineduur. Geconcludeerd kan
worden dat het gebruik van PFSS's duurzamer is dan
van aseptisch bereide RTA-spuiten. |
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