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Risicogestuurd werken:
samen kijken door een andere bril

Marlies Overvelde, klinisch fysicus
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Disclosure slide

19-9-2025 STIP | www.infectiepreventieopleidingen.nl

Geen(potentiële) belangenverstrengeling

Geen
Voor bijeenkomst mogelijk relevante relaties 
met bedrijven

 Geen
 Geen

 Geen
 Lid SFERD

 Sponsoring of onderzoeksgeld
 Honorarium of andere (financiële) 

vergoeding
 Aandeelhouder
 Andere relatie, namelijk …
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Maatschappelijke uitdagingen

Bron:Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM), 
Mondiaal klimaatbeleid: gezondheidswinst in Nederland bij 
minder klimaatverandering, 2020-0200

Bron: rivm.nl/duurzamezorg/onderzoekBron: rijksoverheid.”nl, Integraal Zorg Akkoord: 
“samenwerken aan gezonde zorg”, 16-9-2022
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• SFERD 6.0
• Kanaalaansluitbewakingstest

• SFERD 7.0

SFERD Risicogestuurd
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• Er spelen genoeg vragen
• Zijn alle validaties nodig?
• Moet ik bij kanaalloze scopen een dagelijkse lektest doen?
• Reiniging en desinfectie in de avonduren?
• Hoe vaak moet ik kweken?
• ….

Waar start je? 



7

Waar start je?
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• Kanaalaansluitbewakingstests
• Disconnectietest
• Obstructietest

Risicogestuurde afweging 1: validaties
Validatie: Het proces waarbij wordt aangetoond dat een systeem daadwerkelijk doet wat het moet doen.
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MDR – voorschriften fabrikant
Voorschriften fabrikant – verwijzing NEN norm
SFERD – verwijzing NEN + risico gestuurd
NEN-EN-ISO 15883-4:2019 - ja

4x per jaar validatie >> dagdeel/uren 
desinfector buiten gebruik

Aantal uur – intern of extern minder

Als kanaaldisconnectie/obstructie niet 
herkend wordt: hoog
Maar geen problemen: laag

Laag: machine beveiligd

Risicogestuurde afweging 1: validaties
kanaal aansluitbewakingstest
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Risicogestuurde afweging 1: validaties
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Afweging 2: kanaalloze scopen lektesten?

• Belang van lektesten
• Een lektest detecteert defecten in de mantel of kanalen van een 

endoscoop
• Als de lektest faalt, is de scoop defect en kunnen er vloeistoffen 

binnen dringen

• Risico’s van lekke scopen
• Verhoogd infectierisico door onvoldoende reiniging en desinfectie
• Schade aan de endoscoop door binnendringende vloeistoffen
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Afweging 2a: kanaalloze scopen R&D proces

• MDR >> voorschriften fabrikant
• Voorschriften fabrikant* >> bij voorkeur 

machinale R&D
• SRI / SFERD >> 

• bij voorkeur machinaal
• met endosheath/sleef handmatig >> 

na programma machinaal

• Nadeel: hoes vermindert beeldkwaliteit

• Geaccepteerd risico: per programma 
terugroepen

• Machinaal: extra scopen noodzakelijk

• Gering, endosheeth wordt gebruikt

* Merk en type afhankelijk (vb Xion XP-N)
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Afweging 2a: kanaalloze scopen R&D proces

• MDR >> voorschriften fabrikant
• Voorschriften fabrikant* >> bij voorkeur 

machinale R&D
• SRI / SFERD >> met endosheath/sleef 

handmatig >> na programma machinaal

• Nadeel: hoes vermindert beeldkwaliteit

• Geaccepteerd risico: per programma 
terugroepen

• Machinaal: extra scopen noodzakelijk

• Gering, endosheeth wordt gebruikt

* Merk en type afhankelijk (vb Xion XP-N)

Lektesten? Gebeuren bij ieder automatisch proces.
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Afweging 2b: kanaalloze scopen lektesten bij UV-C?
• MDR >> voorschriften fabrikant
• Voorschriften fabrikant* >> lektest voor R&D 
• SRI / SFERD >> geen voorschriften

• Lektest uitvoeren door KNO-personeel 
(Scholing/ uitvoerbaarheid?) of naar CSR?

• Per keer, dag, week of maand

• Infectierisico door geen lektest uit te voeren?  
Vuil bij tip, gaat in de patiënt. 

• Geen lektest: besparing – ca 3 min per lektest
• Defecte scoop

• Wanneer terugroep?
• MRSA/BMRO patient?
• Hep-B patient? En wat is de kans dat een 

KNO patient een ongecontroleerde Hep-B 
heeft?

• Overig >> roepen we patiënten terug? Hoe 
veel is acceptabel?

* Merk en type afhankelijk (vb Xion XP-N)
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Afweging 3: R&D buiten kantooruren

• MDR >> voorschriften fabrikant
• Voorschriften fabrikant* 

• binnen 1 uur
• daarna voorweken. 
• Na 24 uur >> infectiecontrolecommissie

• SRI / SFERD >> voorschriften fabrikant, zsm

• CSR: consignatiedienst noodzakelijk? 
• Werkweek
• Consignatiedienst weekend 8-22 uur?
• Consignatiedienst 24x7?

• Zijn medewerkers beschikbaar?
• Kan dit door scopie verpleegkundige?
• Kun je een andere procedure instellen?

• 1-2 FTE voor CSR: > 50.000-100.000 euro/jaar 

* Voorschriften fabrikant zijn merk en type afhankelijk

• Hoeveel en welke scopen gaat het om?
• Kweken?
• Uitbraken?

• Voorreiniging cruciaal

• Verhoogd
• Wat weten we?
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• Vastleggen is nodig (wet- en 
regelgeving)

• Vaak sturen we teveel op papier en 
regels, te weinig op gevoel

• Het is een gezamenlijke zoektocht
• Vertrouwen en leercultuur
• Vragen:

• Waar voelen we dat het risico écht 
zit?

• Kunnen we meekijken vanuit de 
andere perspectieven?

• Wat doen we misschien 'overdone'?

Reflectie


