Grundbegriffe der
Patientensicherheit
oder
,Entscheidend ist die Haltung!“

Dr. med. Anouk Siggelkow
Patientensicherheit

Arztekammer Niedersachsen
Zentrum fur Qualitat und Management im Gesundheitswesen
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Umfrage in EU-Bevolkerung
2014

o\
50% X+ ung
N \(\e( wahrscheinlich

- 5\C a1@ medizinische

. - 4 versorgung aullerhalb eines
. . e(\‘e Krankenhauses in Deutschland
?3‘\ B zu Schaden zu kommen.

Quelle: Eurobarometer 411, http://ec.europa.eu/publicopinion/indexen.htm
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Patientensicherheit-Definition:

( Glossar: Aktionsbiindnis Patientensicherheit)

Abwesenheit unerwiinschter Ereignisse in der
Gesundheitsversorgung und Aktivitaten zu lhrer
Vermeidung
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Was ist ein
,yunerwinschtes Ereignis“?

Alle Fehler

Alle unerwiipschten Ereignisse

Vermeidbare

: -2 Unvermeidbare
,Beinahe-Fehler” |unerwinschte S
Ereignisse unerwunschte

Ereignisse

Fahrlassige
unerwunschte
Ereignisse
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Patientensicherheit in der
ambulanten Versorgung

e Relevanz: 10% aller unerwtinschten Ereignisse finden
in Arztpraxen statt,

e Besonders Fehler behaftete Bereiche:
Medikamentenverschreibung

Management diagnostischer Verfahren (Labor/R6
usw.)
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Fehler in der Praxis

Diagnosefehler

_ Mangelnde
Uberwachung der
Therapie

Fehleinschatzung bei
Kontaktaufnahme

Gefahrdung
der
Patienten-
sicherheit

Medikations-
fehler

Dokumentations-
fehler
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Aus Gehring K, Schwappach D, Patientensicherheit in der Hausarztpraxis,
ZEFQ (2014) 108, 25 - 31



Modell der
Fehlerentstehung

v’ Arbeitsumfeld

» Unsichere
‘ v'Teamfaktoren » Handlungen
Management ‘ v'Individuelle Faktoren » Fehler ‘
Organisation
‘ v'Aufgabenfaktoren »
‘ v'Patientenfaktoren » Verstosse
Latente Fehlerbeeinflussende Aktive Versagen von

Fehler ' Faktoren

Fehl ‘ Kontrollbarrieren
ehler

In Anlehnung an das organisationale Unfallmodell nach James Reason alen. ...



Schadensentstehung ist ein
komplexer Vorgang!
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Welche Instrumente sind
ZUu nutzen?

e Nachvollziehbare Festlegung Ziel, UmsetzungsmalRnahmen, Uberpriifung
(PDCA-Zyklus)

e Teambesprechungen

e Prozess-, Ablaufbeschreibungen

e Patientenbefragungen, Beschwerdemanagement
e Checklisten

e Risiko-, Fehlermanagement

e Notfallmanagement

e Dokumentation von Behandlungsverlaufen

Dies entspricht den Vorschligen der neuen G-BA-Richtlinie! g:,ﬂg;gﬁgg;zss
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https://www.g-ba.de/informationen/richtlinien/18/



Eine positive Sicher
e welches sich ssen zur Verfligung steht.
e welche chtet werden.

bolik gepflegt werden.

eit!
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Leitprinzipien zur Patientensicherheit

patient centered:
Die Patientenversorgung ist das zentrale Anliegen.
applicable to all settings:
Alle Bereiche des Gesundheitswesens werden einbezogen.
everyone’s business:
Jeder im Gesundheitssystem Tatige tragt die Verantwortung.
team orientated:
Teamorientierung Uberschreitet die Grenzen der Berufsgruppen.
multidimensional:
Kompetenzen umfassen Wissen, Fertigkeiten und Verhalten.
context specific:
Die Prinzipien werden an das jeweilige Arbeitsumfeld angepasst.
continuous acivity:
Die Entwicklung von Patientensicherheit ist ein kontinuierlicher Prozess.
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= Gemeinsamer
7im" Bundesausschuss

\\,“lff ”

Qualitatsmanagement-Richtlinie

vertragsarztliche Versorgung (AQM-RL)
in Kraft getreten 17.04.2014

ZiEl: Kontinuierliche, ablauforientierte

Verbesserung der Qualitat unter Einbeziehung
von Sicherheitskultur

Patientenversorgung Praxisfihrung/Mitarbeiter
/Organisation

I=I 1

Hygiene

Praxismanagement
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Qualitatsmanagement-Richtlinie
Welche Instrumente sind zu nutzen?

e Nachvollziehbare Festlegung Ziel, UmsetzungsmaRnahmen, Uberpriifung
(PDCA-Zyklus)

e Teambesprechungen

e Prozess-, Ablaufbeschreibungen /\
e Patientenbefragungen, Beschwerdemanagement

e Checklisten

e Risiko-, Fehlermanagement \ - ) 4
e Notfallmanagement

e Dokumentation von Behandlungsverlaufen
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Gemeinsamer

Qualitatsmanagement-Richtlinie Bundesausschuss

BIS WANN UMZUSETZEN?

4 Jahre nach In-Kraft-Treten der Richtlinie bzw. nach
Aufnahme der vertragsarztlichen Tatigkeit

Wie erfolgt die Uberprifung?

e 1x jahrlich werden 2,5% der Vertragsarzte
stichprobenartig schriftlich befragt

e Bewertung durch QM-Kommission der KV
(3 qualifizierte Mitglieder + 1 Vertreter der KK)
e Ixjahrlich werden Ergebnisse veroffentlicht
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