
Workshop Lijnsepsis 
casuïstiekbespreking

Tjallie van der Kooi, Anja 
Haenen,  Titia Hopmans

Welkom



Programma

› 9.30 Wijzigingen in het protocol 
en onderhoud van de surveillance  

› 10:10 Casuïstiek

› 11:10 Pauze

› 11:30 Rapportagetool

› 11:45 COVID lessons learned

› 12:15 Afsluiting/ Samenvatting

› Lunch tot 13:00 
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Wijzigingen in het protocol 2023

- Einddatum optioneel registratie N lijndagen 2mnd/jaar
- Maximale duur CVK/PICC in situ verdwijnt
- Toepassing: TPV verplicht rest optioneel

Definities: infectie vaststellen mbv kweken
- categorie 1: mbv kwalitatieve kweek
- Categorie 3: zonder kweken  
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Wijzigingen in het protocol 2023

- Einddatum optioneel registratie N lijndagen 2mnd/jaar
- Maximale duur CVK/PICC in situ verdwijnt
- Toepassing: TPV verplicht rest optioneel

Definities: infectie vaststellen mbv kweken
- categorie 1: mbv kwalitatieve kweek
- Categorie 3: zonder kweken  

Ervaringen tot nu toe?



Stappenplan bij surveillance
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Stappenplan surveillance -Voorbereiding
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Afstemmen welke lijnen registreren?

 aantallen per jaar => voldoende?

 hoe ziet het klinische verloop eruit 
bij patienten met lijnen

 is er verbeterpotentieel aanwezig?

Definities bespreken!

waar worden de lijnen ingebracht
waar en hoe wordt het inbrengen 
vastgelegd
welke diagnostiek igv vermoeden 
lijnsepsis
welke kweekmethode van tip?



Stappenplan surveillance - Keuzes
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Welke…
 gegevens registreren?
 bronnen gebruiken voor de 

gegevensverzameling? 
o Registratie in NICE? 
o databron rechtstreeks
toegankelijk?

 disciplines zijn betrokken bij de 
gevraagde gegevens (OK, anesthesie, 
IC, Lijnenteam, ICT etc)

 Wie voert de registratie uit

 Wijze van gegevens registreren?

 Wijze aanlevering aan PREZIES 
(webservice, bestand?)



Stappenplan surveillance – Doelstelling
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Doelstelling bepalen => SMART

 Hoe en met welke frequentie terugrapportages

 Verificatie Lijnsepsis afspreken met de specialisten



 Vastleggen:
› Keuzes surveillance

› Verantwoordelijkheden en taken 
diverse disciplines

› Doelstelling

Stappenplan surveillance – Plan van aanpak
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 Pilot uitvoeren => knelpunten oplossen
 Registratie uitvoeren
 Interne validatie uitvoeren:

‘toepassing CVK’ valideren bij 
25 casussen  
=> Hoe om te gaan met deze resultaten?

- Afwijkingen opsporen en aanpassen
- Interne validatie herhalen

Zie info op website

Stappenplan surveillance – Uitvoering
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 Resultaten gebruiken voor 
verbetering
› Bespreken met de 

specialisten/plan maken

› Bespreken in de infectiecommissie

Stappenplan surveillance – Resultaten

22-06-2023
PREZIES Lijnsepsis workshop 11



Stappenplan surveillance – Onderhoud
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 Controle op gebruikte (inbreng-) procedures

 Controle op klinisch verloop (toepassingen)
=> Hoe zorg je dat je op de hoogte blijft van 
de evt. aanpassingen?



› Casussen op papier

› Vragen: beantwoorden + 
motivatie/toelichting

› Samenwerken vier personen

Casuïstiek
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Casus 1 

22-06-2023
PREZIES Lijnsepsis workshop 14

Een 56 jarige man wordt op 1 april 2023 overgeplaatst van de IC van ZH A naar de IC van ZH B 
ivm toenemende benauwdheid waarvoor mechanische ondersteuning noodzakelijk is. 

Klinisch verloop (samenvatting):
4 april: T 39.4°, tijdens IC bespreking: overweeg lijnen wissel na kweek afname. Tip 

verwijderd en ingestuurd voor kweek, bloedkweek uit arterielijn. Nieuwe 
CVK in jugularis en arterielijn ingebracht. 

5 april: T 38.5°;  bloedkweek positief met Enterococcus faecalis.
6 april: T 37.9°; Tipkweek subclavia > 100 CFU Enterococcus faecalis



1.1. Lijnsepsis?
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Is hier sprake van een lijnsepsis? 
› Zo ja, op basis van welke criteria? 
› Zo ja, welke soort lijnsepsis? 
› Zo ja, wanneer?

Zo nee, waarom niet?



1.1. Lijnsepsis?
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Ja, hier is sprake van een lijnsepsis, categorie 2 op 4/4.

Koorts, tip en arteriële bloedkweek positief met hetzelfde MO: Enterococcus faecalis.

Echter, CVK was niet in ZH B ingebracht dus wordt niet geregistreerd binnen PREZIES

Er is sprake van een bacteriemie bij inbrengen van de lijn in de jugularis. Deze informatie 
kan van belang zijn als bij deze CVK een lijnsepsis ontstaat.

PREZIES registratie: CVK wordt niet geïncludeerd. Dus ook geen lijnsepsis



10 april: T 38.9°, hypotensie zonder duidelijk focus. Weer lijninfect? Kan de CVK 
worden verwijderd?  Veneuze bloedkweek afgenomen. Start AB.

11 april: T 37.9°, Bloedkweek negatief.

12 april: T 38.8°, Insteekplaats jugularis ziet rood. Lijn verwijderen en bloedkweek 
afnemen.

13 april: T 37.5 °, Veneuze bloedkweek: coagulase negatieve stafylokok.

14 april: Tip jugularis > 100 CFU Staphylococcus epidermidis

1.2. Vervolg

22-06-2023
PREZIES Lijnsepsis workshop 17



Is hier sprake van een lijnsepsis? 
Zo ja, op basis van welke criteria? 
Zo ja, welke soort lijnsepsis? 
Zo ja, wanneer?

Zo nee, waarom niet?

1.3. Lijnsepsis?
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1.4. Lijnsepsis?
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Ja, hier is sprake van een lijnsepsis, op 12/4.  
Op basis van koorts, tip en veneuze bloedkweek positief met hetzelfde MO (CNS en stapepi)

Op 10 april kan (nog) geen lijnsepsis worden geregistreerd want de bloedkweek is negatief.

Er is sprake van een bacteriemie bij inbrengen, maar met een ander MO.

PREZIES registratie: CVK (jugularis) in op 4/4, lijnsepsis op 12/4.



1.5 Bacteriemie bij inbrengen, bijlage 3 protocol 2023
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Indien een lijnsepsis wordt vastgesteld, is het verplicht om aan te geven of er op het moment dat de lijn 
werd ingebracht sprake was van een bacteriëmie, of niet. Er is sprake van een ‘bacteriëmie bij inbrengen’ 
als er op het moment van inbrengen of in de 24 uur voorafgaand aan het inbrengen van de lijn, een 
positieve bloedkweek (perifeer of arterieel afgenomen) is geweest. Hoe gebruik ik die uitslag bij het 
vaststellen van een lijnsepsis?

Hetzelfde micro-organisme
Indien de bacteriëmie bij inbrengen werd veroorzaakt door hetzelfde micro-organisme dat ook de 
lijnsepsis veroorzaakt, dan mag die lijnsepsis niet worden geregistreerd. Echter, als er tussentijds een of 
meerdere negatieve bloedkweken zijn geweest, dan wordt de lijnsepsis wél geregistreerd.

Ander micro-organisme
Als het micro-organisme dat de bacteriëmie bij inbrengen veroorzaakt duidelijk afwijkt van het micro-
organisme dat de lijnsepsis veroorzaakt, dan wordt de lijnsepsis wel geregistreerd.



Casus 2 
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› Patiënt wordt na een operatie op 10-1-2023 opgenomen op de IC. De volgende lijnen zijn kort voor 
OK ingebracht: CVK (jugularis) en arterielijn.

› 14-1-2023 patiënt ontwikkelt temp 38,3° en men vermoedt een lijnsepsis. Uit de arterielijn 
wordt een bloedkweek afgenomen en vervolgens worden beide lijnen tegelijkertijd 
verwijderd en ingestuurd voor kweek. Helaas ontbreekt op de kweekaanvraag en de 
potjes met de tip de informatie om welke tip het gaat. 

› 15-1-2023 Een tipkweek blijft negatief, de andere tipkweek is positief (>15 CFU) met 
S.epidermidis en E.faecalis. Bloedkweek uit arterielijn: S. epidermidis.



› Is hier sprake van een lijnsepsis?
› Zo ja, op basis van welke criteria? 
› Zo ja, welke soort lijnsepsis? 
› Zo ja, wanneer?

Zo nee, waarom niet?

2.1 Lijnsepsis?

22-06-2023
PREZIES Lijnsepsis workshop 22



› Ja, er zou sprake kunnen zijn van lijnsepsis op dd 14/1, immers:
Lijnsepsis categorie 2 is nodig : 
- koorts 38,3
-kweek van perifeer bloed uit venapunctie is niet gedaan, en gedaan uit arteriële 
lijn en is positief.
én 
-kweek van kathetertip via de (semi-)kwantitatieve methode positief met hetzelfde 
microorganisme.

› => Maar je weet niet zeker welke tip positief is dus kan de lijnsepsis niet met 
zekerheid toegeschreven worden aan de CVC. Hij wordt dus niet geregistreerd in 
PREZIES.

2.1 Lijnsepsis?
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› 15-1-2023 De patiënt krijgt een CVC lijn in de andere jugularis.

› 19-1-2023 De temp loopt op tot 38.7. Omdat er geen andere mogelijke 
infectiebronnen lijken te zijn, wordt de lijn verwijderd. Er worden geen kweken 
afgenomen en er wordt geen nieuwe ingebracht. De koorts daalt binnen 24 uur.

› 20-1-2023 De patiënt wordt overgeplaatst naar de afdeling chirurgie

2.2 Vervolg
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› Is hier sprake van een lijnsepsis?
› Zo ja, op basis van welke criteria? 
› Zo ja, welke soort lijnsepsis? 
› Zo ja, wanneer?

Zo nee, waarom niet.

2.2 Lijnsepsis?
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Nee, 
niet vgl. het protocol in 2023 
voor categorie 3 is in ieder geval een positieve kweek nodig van tip 
of bloed.

2.2 Lijnsepsis?
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Op 29 maart wordt een patiënt van 
de Interne Geneeskunde opgenomen 
met COVID-19 op de IC. De patiënt 
wordt beademd en heeft diverse 
CVKs en arteriële lijn. 

Casus 3 
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Lijnnummer en 
plaats

dd CVK in dd CVK uit

1. jugularis 1-4-2023 7-4-2023

2. femoralis 9-4-2023 14-4-2023

3. jugularis 15-4-2023 23-4-2023

4. femoralis 15-4-2023 21-4-2023



Casus 3: kweekuitslagen en klinische info. 
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Datum Materiaal/N Kweekuitslag/N Klinische info
1-4-2023 Bloed (V) / 2 Geen groei
1-4-2023 Sputum ± keelflora
6-4-2023 Bloed (A) / 2 Geen groei T 38.5°
7-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 

maltophilia, keelflora
T 38.8°

8-4-2023 Sputum / 2 Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

8-4-2023 Bloed (V) /4 Staphylococcus hemolyticus, Stap hylococcus 
epidermidis / 2 en geen groei / 2 

T 39.0°

9-4-2023 Bloed (V)/ 2 Geen groei T 39.2°
14-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2 T 39.4°
15-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis 
15-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2
19-4-2023 Bloed (V) /2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.9°

20-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.7°

21-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis T 39.0°
21-4-2023 Bloed (V) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1

22-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

23-4-2023 Tip jug Stap epi en Ent faecalis T 38.9°
23-4-2023 Bloed (V) / 2 Ent faecalis

(V) veneuze bloedkweek, 
(A) bloed uit arterielijn,  
/N= aantal kweken



Casus 3 Lijnsepsis? 

22-06-2023
PREZIES Lijnsepsis workshop 29

Is er sprake van een lijnsepsis? 

Zo ja, welke soort lijnsepsis?

Zo ja, bij welke lijn?

Zo, ja op basis van welke criteria?

Zo ja, wanneer?

Zo nee, waarom niet?



Lijnnummer en plaats dd CVK in dd CVK uit Infectie Motivatie

1. jugularis 1-4-2023 7-4-2023 Nee Geen tipkweek en geen 
verdwijnen van klinische  
verschijnselen na 
verwijderen CVK

Casus 3 Lijnsepsis?
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Casus 3: kweekuitslagen en klinische info. 
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Datum Materiaal/N Kweekuitslag/N Klinische info
1-4-2023 Bloed (V) / 2 Geen groei
1-4-2023 Sputum ± keelflora
6-4-2023 Bloed (A) / 2 Geen groei T 38.5°

7-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

T 38.8°

8-4-2023 Sputum / 2 Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

8-4-2023 Bloed (V) /4 Staphylococcus hemolyticus, Stap hylococcus 
epidermidis / 2 en geen groei / 2 

T 39.0°

9-4-2023 Bloed (V)/ 2 Geen groei T 39.2°
14-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2 T 39.4°
15-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis 
15-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2
19-4-2023 Bloed (V) /2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.9°

20-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.7°

21-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis T 39.0°
21-4-2023 Bloed (V) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1

22-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

23-4-2023 Tip jug Stap epi en Ent faecalis T 38.9°
23-4-2023 Bloed (V) / 2 Ent faecalis

(V) veneuze bloedkweek, 
(A) bloed uit arterielijn,  
/N= aantal kweken



Lijnnummer en plaats dd CVK in dd CVK 
uit

Infectie Motivatie

2. femoralis 9-4-2023 14-4-2023 Lijnsepsis cat 2
met 
Staphylococcus 
epidermidis en 
Enterococcus
faecalis

Klinische verschijnselen. 
Positieve tip en arteriële  
bloedkweek met hetzelfde 
micro-organiseme (MO) op 
14 en 15/4; 

geen bacteriemie bij 
inbrengen want 
bloedkweek van 9/4 is 
negatief

Casus 3 Lijnsepsis?
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Casus 3: kweekuitslagen en klinische info. 
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Datum Materiaal/N Kweekuitslag/N Klinische info
1-4-2023 Bloed (V) / 2 Geen groei
1-4-2023 Sputum ± keelflora
6-4-2023 Bloed (A) / 2 Geen groei T 38.5°
7-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 

maltophilia, keelflora
T 38.8°

8-4-2023 Sputum / 2 Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

8-4-2023 Bloed (V) /4 Staphylococcus hemolyticus, Stap hylococcus 
epidermidis / 2 en geen groei / 2 

T 39.0°

9-4-2023 Bloed (V)/ 2 Geen groei T 39.2°
14-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2 T 39.4°
15-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis 
15-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2
19-4-2023 Bloed (V) /2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.9°

20-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.7°

21-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis T 39.0°
21-4-2023 Bloed (V) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1

22-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

23-4-2023 Tip jug Stap epi en Ent faecalis T 38.9°
23-4-2023 Bloed (V) / 2 Ent faecalis

(V) veneuze bloedkweek, 
(A) bloed uit arterielijn,  
/N= aantal kweken



Lijnnummer en 
plaats

dd CVK in dd CVK uit Infectie Motivatie

3. jugularis 15-4-2023 23-4-2023 Nee Want zelfde MO als bij 
inbrengen en geen 
negatieve bloedkweken in 
tussenperiode

Casus 3 Lijnsepsis?
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Casus 3: kweekuitslagen en klinische info. 
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Datum Materiaal/N Kweekuitslag/N Klinische info
1-4-2023 Bloed (V) / 2 Geen groei
1-4-2023 Sputum ± keelflora
6-4-2023 Bloed (A) / 2 Geen groei T 38.5°
7-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 

maltophilia, keelflora
T 38.8°

8-4-2023 Sputum / 2 Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

8-4-2023 Bloed (V) /4 Staphylococcus hemolyticus, Stap hylococcus 
epidermidis / 2 en geen groei / 2 

T 39.0°

9-4-2023 Bloed (V)/ 2 Geen groei T 39.2°
14-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2 T 39.4°
15-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis 
15-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2
19-4-2023 Bloed (V) /2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.9°

20-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.7°

21-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis T 39.0°
21-4-2023 Bloed (V) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1

22-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

23-4-2023 Tip jug Stap epi en Ent faecalis T 38.9°
23-4-2023 Bloed (V) / 2 Ent faecalis

(V) veneuze bloedkweek, 
(A) bloed uit arterielijn,  
/N= aantal kweken



Lijnnummer en plaats dd CVK in dd CVK uit Infectie Motivatie

4. femoralis 15-4-2023 21-4-2023 Nee Want zelfde MO als bij 
inbrengen en geen 
negatieve bloedkweken in 
tussenperiode

Casus 3 Lijnsepsis?
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Casus 3: kweekuitslagen en klinische info. 
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Datum Materiaal/N Kweekuitslag/N Klinische info
1-4-2023 Bloed (V) / 2 Geen groei
1-4-2023 Sputum ± keelflora
6-4-2023 Bloed (A) / 2 Geen groei T 38.5°
7-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 

maltophilia, keelflora
T 38.8°

8-4-2023 Sputum / 2 Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

8-4-2023 Bloed (V) /4 Staphylococcus hemolyticus, Stap hylococcus 
epidermidis / 2 en geen groei / 2 

T 39.0°

9-4-2023 Bloed (V)/ 2 Geen groei T 39.2°
14-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2 T 39.4°
15-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis 
15-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 2
19-4-2023 Bloed (V) /2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.9°

20-4-2023 Bloed (A) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1 T 38.7°

21-4-2023 Tip fem Stap epi en Ent faecalis T 39.0°
21-4-2023 Bloed (V) / 2 Stap epi en Ent faecalis / 1, Geen groei /1

22-4-2023 Sputum Klebsiella oxytoca, Stenotrophomonas 
maltophilia, keelflora

23-4-2023 Tip jug Stap epi en Ent faecalis T 38.9°
23-4-2023 Bloed (V) / 2 Ent faecalis

(V) veneuze bloedkweek, 
(A) bloed uit arterielijn,  
/N= aantal kweken



Rapportagetool
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Rapportagetool
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› Aantal ziekenhuizen dat per jaar heeft ingestuurd.

› Verdeling acad, topklinisch, basis (3,20,100 regel)

Wensenlijstje
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COVID-19 Lessons learned
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› Hoge werkdruk, personeel van buitenaf, gebruik van pakken, 
maskers, schorten, etc.. Patiënten soms minder frequent verzorgd.

› Enkele ziekenhuizen: infuussystemen en/of afdekmateriaal minder 
frequent gewisseld.

› Veel aspecten van zorg na eerste of tweede piek weer 
genormaliseerd.

› Hoe is dat bij latere golf gegaan?

› Lessons learned van de COVID-19 pandemie?

Veranderingen in zorg tijdens pandemie
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› I.v.m. COVID-pandemie verwacht infectiecijfer o.b.v. 2015-2019
› Binnenkort weer laatste 5 jaar, m.u.v. 2020/2021

› Maakt dit veel uit? Nee   
Bij CVCs Verw. incidentie
Inc. bij TPV over 2015-2019: 3,11/1000          1,5/1000
Inc. bij niet-TPV over 2015-2019: 0,83

Inf.% bij TPV over 2016-2019, 2022*: 3,24 1,6
Inf.% bij niet-TPV over 2016-2019, 2022*: 0,90

Berekenen verwachte incidentie
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› Vragenlijst: meer flexibiliteit qua patiënten/lijnen/afdelingen

› Robine van der Starre: PhD onderzoek naar automatische 
surveillancemogelijkheden

Toekomst module
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