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Guidelines: Das
Nonplusultra fur den
klinischen Alltag?

Mit der Zunahme der internationalen Forschung in
der Medizin wachst auch die Anzahl der international
glltigen Guidelines stetig. Doch sind diese Empfeh-
lungen bekannter Autorenschaften wirklich der Gold-
standard? Und was passiert, wenn dieser im Alltag
einer grossen Klinik nicht vollstandig umgesetzt
werden kann?

STRET:
SARAH-MARIA SCHUSTER




uidelines, auf Deutsch auch Leitli-

nien genannt, haben alle ein und

dasselbe Ziel: Sie wollen der Fach-

kraft durch bewéhrte, evidenzba-
sierte Herangehensweisen die zunehmend
komplexe Praxis im Klinikalltag erleichtern.
Dabei beziehen sie sich auf medizinische
Empfehluhgen, welche nach den neuesten,
zu dem Zeitpunkt verfligharen Erkenntnis-
sen formuliert wurden, um das evidenzba-
sierte Arbeiten zu verbessern. Erwartet wird,
dass durch die Anwendung solcher Leitlinien
die Versorgungsqualitdt erh6ht, Kosten ge-
senkt und, das Wichtigste von allem, Fehler
in der Behandlung und somit unerwiinschte
Ergebnisse vermieden werden kdnnen. Je-

doch setzt ein solches Ziel die angemessene .

Implementation in die Praxis voraus, was ak-
tuell laut einiger Autoren bei lediglich 30-
40 % aller vorhandenen Leitlinien passiert
(Correa et al., 2020; Wang et al., 2023). Die
medizinischen Behandlungen sind deshalb
nach wie vor kostspielig, oft unangemessen
und fithren zu hohen, unnétigen Ausgaben
sowie zu teils negativen gesundheitlichen
Konsequenzen (Wang et al., 2023).

In.der klinischen Praxis der Primérversor-
gung ist die Umsetzung von internationalen
Leitlinien keinesfalls ein geradliniger, einfa-
cher Prozess. Viele Faktoren tragen zu einer
komplexen und oft schwierigen Entschei-
dungsfindung bei, welche nicht selten in ei-
ner «De-Implementation» endet (Beauche-
min et al., 2019; Walsh-Bailey et al., 2021).
Dies aus dem simplen Grund, dass am Ende
der Evaluation der tatséchliche Nutzen den
gebrauchten Ressourcen gegeniibergestellt
wird oder bereits neue wissenschaftliche
Erkenntnisse den vorherigen Wissensstand
revidieren.

Internationale
Guidelines am Kantonsspital Aarau
Die Vielzahl an internationalen Leitlinien
und Empfehlungen fiihrt zu unterschiedli-
chen Interpretationen. Um die Anderungen
systematisch umzusetzen, missen alle rele-
vanten Stakeholder einbezogen werden.
Nachdem die Aufmerksamkeit auf neue wis-
senschaftliche Erkenntnisse gelenkt wurde,
priifen die zusténdige Pflege- oder Hebam-
menexpertinnen und -experten des Berei-
ches als Erstes die Starke der grundlegen-
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Ablauf: Eine neue Leitlinie wird gepriift

Prﬁfqng;Sﬁrke der Evidenz

neue Evidenz

- Aufmerksamkeit Klinik

Einbezug Stakeholder

Aufgabenverteilung, Zielsetzung

Evaluation

Finalisierung/Deimplementation

0b die Leitlinie implementier wird, wird am Kantonsspital Aarau von Pflege- oder
Hebammenexpertinnen und -experten sorgfaltig gepriift.

den Evidenz, um im néachsten Schritt die
bereits bestehende Praxis der neuen Emp-
fehlung gegeniiberzustellen. Anschliessend
werden die zusténdigen Stakeholder einbe-
zogen, um zusammen Anderungen ausfiihr-
lich zu besprechen, Ziele zu formulieren,
weitere notwendige Schritte festzuhalten

~ und Aufgaben zu verteilen. Zum Schluss

werden die tatsachlich umgesetzten Emp-
fehlungen finalisiert und schriftlich in den
entsprechenden Richtlinien festgehalten
oder keine Implementation vorgenommen
(siehe Abbildung oben).

Das klinische Umfeld
als wichtige Grundlage
Umsténde und unterschiedliche Realitdten
bringen ein breites, ineinander verwickeltes
Spektrum an hinderlichen Faktoren bei der
Umsetzung einer Leitlinie mit sich. Somit gibt
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es im Klinikumfeld bereits gegebene Fakto-
ren, welche eine Umsetzung einer Leitlinie
oder zumindest Teile davon ausschliessen.
Faktoren, welche eine Umsetzung der Leitli-
nie ausschliessen, sind zum Beispiel die fi-
nanzielle Lage des Krankenhauses, das vor-
handene Patientengut oderdie vorgefundene
Infrastruktur. Die Infrastruktur kann sowohl
das Personal als auch die Raumlichkeiten
oder das Inventar beinhalten. Auch sind lan-
derspezifische Unterschiede des Gesund-
heitswesens und/oder Gesundheitsmanage-
ments oft ausschlaggebend, ob eine Leitlinie
als sinnvoll in der Umsetzung des Kranken-
hauses erachtet wird.

Fehlende Infrastruktur als Hindernis
Die Infrastruktur einer Klinik setzt den Rah-
men, ob eine Leitlinie ganz oder teilweise
umgesetzt werden kann. Vorgeschlagene

47




TITELTHEMA

Therapien und Behandlungen kénnen nur
mit geeignetem Equipment und geniigend
sowie ausreichend qualifiziertem Personal
eingefiihrt werden. Als Beispiel wurden Teile
der von der Arbeitsgemeinschaft der Wis-
senschaftlichen Medizinischen Fachgesell-
schaften (AWMF) herausgegebenen S3-Leit-
linie zur vaginalen Geburt, welche eine
dauerhafte, ausschliessliche Eins-zu-eins-
Betreuung in der aktiven Eréffnungsphase
der Geburt empfehlen, nicht im Gebérsaal
des Kantonsspitals Aarau umgesetzt, da der
Personalschliissel und Zeitmangel ein sol-
ches Vorgehen nicht immer erlauben. Zu-
dem wird die intermittierende Auskultation
in der Austreibungsphase fiir Niedrig-Risi-
ko-Schwangere aktuell nicht angeboten, da
das Personal dahingehend noch zu wenig
geschult ist. Fiir die Umsetzung der neuen
Guideline der Schweizer Gesellschaft fir
Neonatologie zur Pravention und Therapie
der Hypoglykamie des Neugeborenen muss-
te erst das empfohlene 40 %-Dextrose-Gel
akquiriert werden, was die Umsetzung um
sechs Monate verzdgerte. Auch das Doku-
mentationstool kann als Equipment gese-
hen werden. So fiihren Anderungen im Sys-
tem der Pflegedokumentation oft zu hohen
Kosten, was vorher eingehend auf den Nut-
zen gepriift werden muss.

Jungeltern mit Neugeborenen am Kantonsspital Aarau im Gesprach mit der Stationsleiterin.
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Wie anwenderfreundlich ist eine Leitlinie?
Am Beispiel der oben genannten Hypoglyka-
mie ist ersichtlich, wie wichtig die Priifung
und das Hinterfragen neuer Leitlinien in der

moglich, die Neugeborenen mit Risiko in-
tensiv zu Gberwachen und speziell diese
Familien im Stillmanagement zu férdern.
Das Gel wird erfolgreich als Therapiemass-

Umstande und unterschiedliche
Realitaten bringen ein breites,
ineinander verwickeltes Spektrum
an hinderlichen Faktoren bei der
Umsetzung einer Leitlinie mit sich.

Praxis ist. Diese Leitlinie spricht die Empfeh-
lung aus, Neugeborenen mit Hypoglyka-
mie-Risiko bereits zur Pravention das Dext-
rose-Gel zu verabreichen. In der Praxis hat
sich das verantwortliche Team am Kantons-
spital Aarau (KSA) nach einer ausfiihrlichen
Priifung der Evidenz gegen diese Praventi-
onsmassnahme entschieden. Die Gegeben-
heiten im klinischen Wochenbett machen es
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nahme eingesetzt. Damit wird gewahrleis-
tet, dass eine Ubermedikation vermieden
und der natiirliche Stillvorgang optimal un-
terstiitzt und bei Hypoglykdmien dennoch
rasch gehandelt werden kann. Am KSA kam
es dadurch zu weniger Fallen von schweren
Hypoglykdamien und einer hoheren Stillrate
und somit am Ende zu zufriedeneren Fami-
lien. Ein weiteres Beispiel, welches zeigt,

Kantonsspital Aarau
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wie wichtig es ist, eine theoretische Leitli-
nie aufihre Anwendbarkeitim eigenen Kon-
text hin zu prifen, stellt das Protokoll Nr. 36
der «<Academy of Breastfeeding Medicine»
dar. Es spricht die Empfehlung aus, dass
Frauen im Wochenbett wahrend der initia-
len Brustdriisenschwellung Eis auflegen
sollen, um die Odeme zu lindern. Die lang-
jahrige Erfahrung des Stillberatung-Teams
hat jedoch gezeigt, dass durch die Auflage

Empfehlungen, welche
auf Studien beruhen,
die ein perfektes Umfeld
ohne Bias simulieren,
sind in der Realitdt nicht
immer umsetzbar.

von Eis mehr Schaden als Nutzen entste-
hen kann, da sich auf der empfindlichen
Haut der Brust gerne Kalteverbrennungen
bilden. Wenn sich das Fachteam am KSA ge-
gen eine (Teil-)implementation einer Leitli-
nie entscheidet, werden die Teams liber die
zusténdigen Chefarztinnen und -arzte oder
die Fachexpertise informiert und, wo not-
wendig, wird die Begriindung in den Richtli-
nien festgehalten. Die Anwendbarkeit der
Evidenz steht im Fokus, sodass die Fach-
personen am Bett aktiv in die Erarbeitung
von Alternativen eingebunden werden, um
trotzdem eine evidenzbasierte Praxis zu er-
méoglichen.

Goldstandard
in der klinischen Pflege?

Ob es einen festgelegten, international gel-
tenden und erreichbaren Goldstandard in
der klinischen Pflege geben kann, ist frag-
lich. Internationale Leitlinien ermutigen
Fachpersonen, die bestehende Praxis zu
Uberdenken und offen zu sein fiir neue Evi-
denz. Empfehlungen, welche auf Studien
beruhen, die ein perfektes Umfeld ohne
Bias simulieren, sind in der Realitdt nicht
immer umsetzbar. Fachpersonen sind ange-
halten, die Individualitat der Betreuung zu
wahren und mit der besten Medizin zu ver-
einbaren, um damit vielmehr die goldene
Mitte statt des Goldstandards zu finden. o
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In Aufklarungsgesprachen wird Eltern mitgeteilt, warum die gangige Behandlung

TITELTHEMA

am Kantonsspital Aarau anders durchfihrt wurde als an anderen Kliniken.
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