Zeitschrift: Schauplatz Spitex : Zeitschrift der kantonalen Spitex Verbande Zurich,
Aargau, Glarus, Graubinden, Luzern, Schaffhausen, St. Gallen,

Thurgau
Herausgeber: Spitex Verband Kanton Zirich
Band: - (2004)
Heft: 3
Artikel: Qualitatsentwicklung - Ol oder Sand im Getriebe der Pflege?
Autor: Fischer, Annemarie
DOl: https://doi.org/10.5169/seals-822590

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich fur deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veroffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanalen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation

L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En regle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
gu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use

The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 18.11.2025

ETH-Bibliothek Zurich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-822590
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en

QUALITAT

Schauplatz Spitex Nr. 3 ¢ Juni 2004 e .I 9

Qualitdtsentwicklung —

Ol oder Sand im Getriebe der Pflege?

An einer spannenden
Tagung des Weiterbil-
dungszentrums fir Ge-
sundheitsberufe WE'G am
3. und 4. Mai in Aarau
diskutierten Pflegefach-
leute Umsetzungsmaglich-
keiten von Qualitéts-
projekten in der Praxis.
Nachfolgend ein kleiner
Ausschnitt.

Von Annemarie Fischer

Zum Thema Qualitat gibt es kaum
mehr grundsitzlich Neues. Es
fehlt nicht an Theorien und nicht
an ausgezeichneter Literatur zu
dieser Thematik. Aber der schwie-
rige Schritt von der Theorie in die
Praxis scheitert oft, weil der Er-
fahrungsaustausch untereinander
fehlt. Mit diesen einleitenden
Worten trafen die Tagungsverant-
wortlichen die Stimmungslage der
tiber 120 Fachpersonen aus Pflege
und Management ziemlich genau.
Die sorgfiltig organisierte Tagung
gab denn auch Einblicke in zahl-
reiche konkrete Praxisprojekte,
und es zeigte sich, dass sich die
Pflege der Verantwortung fiir
Qualitatsentwicklung und Quali-
tdtssicherung immer wieder neu
stellt.

Reden miteinander

«Es reicht nicht, wenn sich — wie
frither oft propagiert — nur Fih-
rungsverantwortliche zum Thema
Qualitit schulen lassen. Denn das
Management eines Betriebs weiss
viel zu wenig, was Patientinnen
und Patienten wirklich benoti-
gen» Mit dieser provozierenden
Aussage machte Ed Westra vom
Institut fiir Qualitdtsverbesserung
im Gesundheitswesen, Utrecht
(NL), klar, dass Management und
Professionals», die tagtiglich mit
den Patientinnen oder Kundinnen
in Kontakt sind, im Bereich Qua-

litdt gemeinsam geschult werden
miissen. In seinem langjihrigen
Beratungsalltag ist ihm immer
wieder aufgefallen, wie wenig in
Betrieben wirklich miteinander
gesprochen und diskutiert wird,
obwohl viel Zeit fiir Besprechun-
gen und Sitzungen aufgewendet
wird: «Wir haben zum Beispiel
verlernt, unsere Titigkeiten ge-
genseitig zu hinterfragen. Auch
wenn wir alle meinen, keine Zeit
dafiir zu haben, miissen wir im-
mer wieder kritische Fragen zu
unserer Arbeit stellen, sonst ist
Qualititsmanagement nur Sand
im Getriebe», erklarte Westra. Und
er pladierte auch dafiir, im Betrieb
tiber Visionen und Triume mit-
einander zu reden.

Flamme muss brennen

Einig waren sich an den beiden
Tagen alle Referierenden, dass
Qualitdtsentwicklung in jedem
Betrieb — ob klein oder gross, ob
Spital, Pflegeheim oder Spitex-
Organisation — ein Dauerthema
sein muss. Die Flamme fir die
Qualitit muss immer brennen,
sonst passiert gar nichts», um-
schrieb Margret Hader, Pflege-
direktorin des Landeskranken-
hauses St. Johanns in Salzburg die
Situation. Ein Qualititsbild ge-
meinsam zu erarbeiten, sei zwar
wichtig, reiche aber lingst nicht.
Zur zusitzlichen Arbeit gehort
nach Ansicht von Hader u.a. das
Aufzeichnen und Kommunizie-
ren von Prozessen: {Nur wenn
Prozesse aufgezeichnet sind, kon-
nen sie weiter vermittelt werden.»
Anders als friher gehe es aber
nicht mehr darum, jeden Prozess-
schritt moglichst akribisch zu er-
fassen. Heute stehe die Visualisie-
rung und Kommunikation der
Prozesse im Vordergrund. Kon-
zentration auf das Wesentliche
heisse die Devise, und das anhand
von Bildern und einprigsamen
Darstellungen, wozu Computer-
programme Unterstlitzung bieten.

Forschung und Qualitit

Die Pflegewissenschaftlerin Dr.
Hanna aus Wien hielt fest, wissen-
schaftliche Forschung diene zwar
nicht immer primér der Qualitits-
entwicklung, doch konne Qualitit
ohne Einbezug aktueller wissen-
schaftlicher Ergebnisse nicht defi-
niert und nicht garantiert werden:
«Ohne solide Kenntnisse empiri-
scher Sozialforschung sind aus-
sagekriftige und valide Qualitdts-
beurteilungen nicht moglich.» Sie
verwies auf die Tatsache, dass
Qualitit nur mit sogenannten
Sollvorgaben gemessen werden
konne. Solche Vorgaben konnten
nicht allein mit der Kundschaft,
den Mitarbeitenden und den Ins-
titutionen entwickelt werden.
Fundierte Forschungsergebnisse
mussten einbezogen werden:
Werden zum Bespiel Fragenbo-
gen nicht von entsprechend aus-
gebildeten Fachleuten ausgewer-
tet, sind die Ergebnisse wertlos.»

Umgang mit Fehlern

{Uber Fehler sprach man in unse-
rem Betrieb bis vor kurzem meist
erst dann, wenn diese zu schwer-
wiegenden Schidigungen von
Patientinnen oder Patienten ge-
fihrt hatten, ansonsten wurden
sie wenn immer moglich totge-
schwiegen.» Mit diesen Worten
schilderte Markus Musholt, Pfle-
geexperte am Kantonsspital Aa-
rau, die in vielen Institutionen
gelebte Fehlerkultur. Dass solche
Fehler dann oft als ein Versagen
von Einzelpersonen wahrgenom-
men wurden, war auch die Erfah-
rung von Gabriela Finkbeiner und
Marlis Pfindler-Poletti, Pflegeex-
pertinnen am Kinderspital Ziirich.
Heute sei das glucklicherweise
nicht mehr so, nicht zuletzt weil
an beiden Spitilern ein sogenann-
tes «Clinical Risk Management
CRM- eingefiihrt worden sei.

Das Ziel eines solchen Risikoma-
nagement besteht darin, kritische
resp. unerwartete und unbeab-
sichtigte ~ Ereignisse = moglichst
frithzeitig zu erfassen. Es geht um

sogenannte «Critical Incidents»,
die mit Sicherheit die Patientenbe-
treuung unginstig beeinflusst ha-
ben oder hitten, wiren sie nicht
rechtzeitig erkannt worden. Es
genlige aber nicht, diese Zwi-
schenfille nur zu erfassen, erklir-
te Musholt: Mit gezielten Mass-
nahmen bei den Betriebsabliufen
missen Schiaden an Patientinnen
und Patienten verhindert und so
eine bessere Qualitat der drztli-
chen und pflegerischen Behand-
lung erreicht werden.»

An beiden Spitilern werden Feh-
ler heute als Kette von system-
und/oder personenbedingten Er-
eignissen erkannt, die letztlich zu
einem Critical Incident fithren.
Das kritische Ereignis wird in
anonymisierter Form einer zentra-
len Stelle gemeldet. Diese Stellen
entstanden in beiden Spitilern
aus Projekten, in die Spitalleitung,
Arzteschaft und Pflegedienst ein-
bezogen waren. Die anonymen
Meldungen werden erfasst, ge-
sammelt und ausgewertet. Die
Auswertung erfolgt in interdis-
ziplindren Arbeitsgruppen. Diese
Gruppen, die keine Weisungs-
befugnis haben, erarbeiten Vor-
schlige, wie ein solcher Zwi-
schenfall zukiinftig vermieden
und Arbeitsabliufe verbessert
werden konnten. Solche Vor-
schlige finden in den Teams gute
Aufnahme, zogen die beiden
Pflegeexpertinnen des Kinderspi-
tals Bilanz. Bis sich aber die neue
Fehlerkultur bei allen Beteiligten
etabliert habe, sei der Weg noch
lang, erklirte Markus Musholt. So
meldet beispielsweise die Arzte-
schaft — trotz grosser Bemiihun-
gen der Vorgesetzen beider Klini-
ken — im Vergleich zu den Pfle-
genden nach wie vor nur sehr
wenige Fille. Doch an der Tagung
zeigten sich die drei Fachper-
sonen zuversichtlich, dass sich
eine solche Fehlerkultur—und das
damit verbundene Qualititsbe-
wusstsein — mit der Zeit durchset-
zen werde. ]
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