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Everything you always wanted to know about 
SDD but were afraid to ask

Een van de grote uitdagingen bij de behandeling van intensive care-patiënten is het diagnostice-
ren, voorkomen en behandelen van infecties. Vanuit de historie van de geneeskunde is al gebleken 
dat voorkomen beter is dan genezen. De geschiedenis van de ‘lijkstof’ van Semmelweis is hiervan 
een mooi voorbeeld. Deze geschiedenis vertoont veel gelijkenis met de geschiedenis van de SDD. 
Ignaz Semmelweis stuitte op onbegrip ten aanzien van zijn verklaring voor het feit waarom kraam-
vrouwen op de ene afdeling veel vaker stierven ten gevolge van de kraamkoorts dan op de andere 
afdeling. Dit onbegrip was niet alleen gebaseerd op de weerstand tegen de noodzakelijke ingrepen 
om dit te voorkomen – alle medici moesten hun handen wassen met bleekwater voordat er onder-
zoek op de kraamzaal gedaan zou worden –, maar ook op het onbegrip van wat nu precies de basis 
was van het probleem. Uiteindelijk heeft het verzet van de gevestigde medische stand geleid tot zijn 
ontslag. Het duurde nog bijna vijftig jaar, totdat Louis Pasteur de bacterie ontdekte, dat men de 
basis van het probleem dat Semmelweis aan het licht bracht begon te begrijpen. 
SDD is ontstaan in het Academisch Ziekenhuis Groningen toen Chris Stoutenbeek en Rick van 
Saene zich afvroegen waarom jonge gezonde traumapatiënten regelmatig overleden ten gevolge 
van infecties die ze niet hadden toen ze opgenomen werden. Iets meer dan 35 jaar later ziet dit boek 
het eerste levenslicht. Hoewel de weerstand en het onbegrip ten aanzien van SDD in en buiten Ne-
derland nog volop aanwezig zijn, zijn veel IC-afdelingen in Nederland overtuigd van de waarde van 
deze strategie. Gebaseerd op enkele simpele principes: voorkomen is beter dan genezen, meten 
is weten, search and destroy, hygiëne is belangrijk, en respecteer de anaerobe f lora van de patiënt. 
Mochten er nog twijfels zijn of problemen om precies te begrijpen wat SDD is en hoe het uitge-
voerd moet worden, dan is dit boek de ideale start. Hans Rommes en Rick van Saene, twee bevlo-
gen clinici die samen goed zijn voor meer dan zestig jaar ervaring aan het bed van de IC-patiënt, 
leggen in een voor iedereen begrijpelijke taal, gelardeerd met intermezzo’s en casussen, uit hoe 
het nu precies zit met de SDD. Op heldere wijze worden begrippen van de infectieleer zoals ‘kolo-
nisatie versus infectie’, kennis van bacteriën, en maatregelen ter voorkoming van een infectie-uit-
braak uitgelegd. Een boek dat voor iedere IC-arts en -verpleegkundige, microbioloog, ziekenhuis
hygiënist en infectioloog verplichte kost zou moeten zijn. Al was het maar om deze schat aan 
klinisch toepasbare kennisfundamenten te kunnen overdragen aan de volgende generatie. De twee 
auteurs hadden zeker geen moeilijkheden met het schrijven van dit boek. Nu ze eindelijk de tijd 
hebben gevonden om het te doen, is bij het lezen duidelijk merkbaar dat ze er veel plezier in hebben 
gehad. Waarschijnlijk nog meer plezier dan dat wij hadden bij het lezen van dit boek. 
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