Tabel 7. Kosten diagnose, behandeling en begeleiding patiént met normaal gevoelige (en niet-multiresistente) tuberculose en patiént met multiresistent tuberculose,

20009 (euro’s).

Medicatie

Ziekenhuisopnames (incl. klinische diagnose) (n=437)
Poliklinische diagnose medisch specialisten (n=436)
Follow-up medische (n=873)
Poliklinische diagnose GGD (n=285)
Follow-up GGD (n=285)

Totaal ambulante diagnostiek en behandeling

Sociaal-verpleegkundige begeleiding **

Directly observed therapy (DOT)***
Totaal sociaal-verpleegkundige begeleiding

Totaal

* Aanname is dat de helft van de MDR-tuberculose door klinisch specialisten wordt vastgesteld en de helft door tbc-artsen van GGD'en.

Normaal gevoelige (niet-
multiresistente) tuberculose

Totaal (n=1.138)

®
528.644

6.654.554
235.004
467.444
123.750
121.000
947.198
432.440

374.781
807.221
8.937.617

Multiresistente tuberculose

per patiént (€) Totaal (n=20)* (€)

465 347.399
5.848 740.520
6.540

10.960

9.000

8.800

832 35.300
15.200

32.933

709 48.133
7.854 1.171.353

per patiént (€)

17.370
37.026

1.765

2.407
58.568

** Uurtarief sociaal verpleegkundige is € 76 gebaseerd op salarisschaal in Tabel 5, inclusief alle opslag, en op 1.350 productieve uren. Aanname is
dat begeleiding bestaat uit 2 uur intake en 6 x 0,5 uur begeleiding tijdens behandeling (voor MDR gemiddeld 12 x 0,5 uur).
*** Uurtarief sociaal verpleegkundige als boven. Aanname is dat 20% van de patiénten 5 dagen per week medicatie onder directly observed

therapy krijgen gedurende 6 maanden en 50% van de MDR patiénten gedurende 12 maanden. Dit laatste gebaseerd op gegevens 2009 uit de
studie naar behandelresultaten MDR-tuberculose. (4) De geschatte tijdsbesteding voor DOT is 10 minuten per keer.



