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1.  Ubersicht

Die Tabelle 1 bietet eine Ubersicht tiber den Ablauf des Moduls sowie die Materialien. Fur das
Selbststudium wurde die Lernplattform Moodle genutzt.

Tabelletm @Ee«] Z5 Ipu D} po cd}}oe pv d Zv]l v Jv e % 3] VEWPWSE@EJ-ES v ~] Z

PrasenztagkZeiten | Material

Unit .
n des Selbststudiums
Prasentation von Anja Gieseking
. (Organisatorisches)
Prasenztag:
Auftakt 19.09.2019 Prasentation von Dr. Peter
Gausmann (Einfuhrung in das The
Patientensicherheit)
NE]%S c'Edes 0 P v
Z]*]l}u v P u v3en
Yull Tpu "E]% S odeE pv
Z]*]l}u v P u v3en
Selbststudium: NE]%S cZ Z8o0] Z v(
20.09. - 24.10.2019|das Z]*]l}u v P u vs§~»
hv]8 iW aomt)Fechniken des Quiz zu Morbiditatsund
Z1*]1}u v P u v§en Mortalitdtskonferenzen
Quiz zu Patientensicherheit durch
Design
Prasenztag: Prasentation von Dr. Peter
25.10.2019 Gausmann
Prasenztag: Prasentation von Dr. Peter
26.10.2019 Gausmann

NE]%S cW 8] vSdieRolle
E W 3] vS]vv v pv W

Quiz zu Patientenrechten
Selbststudium:

Aufgabe: Patientenbroschiren des

. 27.10. - 06.12.2019 | Aktionsbiindnis Patientensicherheit

hv]s T W cW 8] v§ vl vSCE e.V.

Sicherheitsmanagement und
U%}A Eu vin

Aufgabe: Informationsbroschiiren
oder Filme fur Patienten

Prasenztag: Prasentation von Anja Gieseking
06.12.2019
Prasenztag: Prasentation von Anja Gieseking
07.12.2019




Die verantwortliche Lehrperson fur das Gesamtmodul war Anja Gieseking M.A. Die Prasenztage der Unit
i cd}toe pv d Zv]l v e« Z]e]l}u v P u vSer P ¢§ 088§ EX W - ' peu
Oliver Kutza B.A. sowie Julia Steiner an der Erstellung von Lehr-/Lernmaterialien mitgewirkt.

Auf den folgenden Seiten sind die Prasentationen der Prasenztage sowie die {uizie Aufgaba

des onlinebasierten Selbststudiums zu fintéie Skripte sind als extra Dokumente auf der
Projekthomepagéeingestellt Auf der Projekthomepage finden Sie ebenfalls die Modulbeschreibung
sowie die Vorlage fur die Konzepterstellung. Die Evaluation erfolgte durch digditdity©snabrick.

L Zur Vereinfachung wird in den Materialien das Maskulin verwendet. EntsprdeHgegriffe gelten im Sinne der
Gleichbehandlung grundsatzlich fir alle Geschlechter.
2 https://www.hs-osnabrueck.de/kegl/publikationen/
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2. Prasentation vom 19.09.2020 - Teil |
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Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
e im Kontext des
Lebenslangen Lernens HOCHSCHULE OSNABRBCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Modulauftakt am 19. September 2019

»Tools und Techniken eines patientenzentrierten
Sicherheitsmanagements”

Anja Gieseking

Gefordert vom
<> Ostfalia B | gmesecem [ pUFSTIEG DURCH
tix Biddung
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Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
e im Kontext des

Lebenslangen Lernens HOC HSCH U L E OSNAB RUC K

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Fliinf Hochschulen — eine Idee

- Hochschule Hannover, Fakultdt V: Diakonie, Gesundheit und Soziales, Abteilung Pflege und Gesundheit
- Hochschule Osnabriick, Fakultdt Wirtschafts- und Sozialwissenschaften

- Jade Hochschule, Zentrum fiir Weiterbildung, Oldenburg

- Ostfalia Hochschule, Fakultdt Gesundheitswesen, Wolfsburg

- Universitat Osnabriick, Fachbereich Humanwissenschaften, Abteilung New Public Health

Entwicklung & Erprobung modularisierter
Zertifikatsangebote zur Weiterbildungin
Gesundheitsberufen

BEDARFS- INTER-

INNOVATIV VERNETZT DURCHLASSIG

GERECHT PROFESSIONELL




Kompetenzentwicklung von
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KeGL |

Methodisches Vorgehen

Lebenslangen Lernens

< »

HOCHSCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF

APPLIED SCIENCES

Fachspezifisch-

kompetenzorientiert :‘u‘

_ Forschungsbereich A

*  Analyse der Kompetenzpassung und .
Ableitung von Kompetenzbedarfen

*  Entwicklung und Erprobung von
Modulen

z.B. an der Hochschule Osnabriick zu den
Themen

.
o

Patientensicherheitsmanagement

*,
D

Gesundheitsinformatik

Allgemein-
kontextuell

Forschungsbereich B

|

Analyse gesetzlicher Rahmenbedingungen,
struktureller Faktoren sowie regionaler
Gegebenheiten

Gestaltung von Durchlassigkeit

%+ Anrechnung

% Ubergangsgestaltung

(in Anlehnung an Wolf & Braun von Reinersdorff 2015)

Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
im Kontext des

KeGL |

< »

Lebensiangen Lernens HOCHSCHULE OSNABRUCK
Tagesablauf
09:00 Uhr BegriiBung
Evaluation durch die Universitdt Osnabriick
09:45 Uhr Einfiihrung in das Thema Patientensicherheit Teil |
(Dr. Peter Gausmann)
12:45 Uhr Mittagspause
13:45 Uhr Lernen im Modul
(Anja Gieseking)
15:00 Uhr Einfiihrung in das Thema Patientensicherheit Teil Il
(Dr. Peter Gausmann)
16:45 Uhr Abschlussreflexion
(Anja Gieseking)
17:00 Uhr ENDE




Kompetenzentwicklung von @l &]
Gesundheitsfachpersonal
im Kontext des

Lebenslangen Lernens HOCHSCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Struktur des Moduls

Grundlagen der
Patientensicherheit

Grundlagen des

B L e e Risikobehandlung

MaRnahmen der
Patientenzentrierung

Selbstlernphase Grundlagen der
Unit 2%* Patientenzentrierung

Unit 2**: Présenz
am 06./07. Dezember

*Unit 1: Tools & Techniken des Risikomanagements
**Unit 2: Patientenzentriertes Sicherheitsmanagement und Empowerment

Kompetenzentwicklung von Q ?EN
Gesundheitsfachpersonal
im Kontext des

Lebenslangen Lernens HOCHSCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Abschlussmoglichkeiten

Teilnahmebescheinigung (auch fiir einzelne Units):
v mind. 75 % Anwesenheit an den Présenztagen

v’ Bearbeitung eines Lernprozessportfolios

Zertifikat:

v’ zusétzlich zu den o.g. Anforderungen:

schriftliche Konzepterstellung als Priifungsleistung

Da sich das Weiterbildungsangebot in der Erprobung befindet, wird das Zertifikat vorbehaltlich
der spdteren Implementierung an der Hochschule Osnabriick vergeben.
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Kompetenzentwicklung von

Gesundheitsfachpersonal
e im Kontext des

Lebenslangen Lernens HOCHSCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Projektarbeit

Aufgabe:

Ausarbeitung eines schriftlichen Konzepts

v' Bezug zu lhrer Berufspraxis

v" Fokussierung auf einen Teilbereich méglich, z.B.
— ,Risikoidentifikation und -analyse mittels CIRS in der Arztpraxis“

— ,Reduzierung von Risiken bei der Medikamentengabe auf einer geriatrischen
Station”

— ,Kommunikation im Schadensfall in einem Pflegeheim”

— ,Fehlerberichte durch Patienten in einer Kinderklinik”

» Benotete Priifungsleistung

# Als Gruppenarbeit oder in Einzelleistung
(bei Gruppenarbeit sind die Einzelleistungen kenntlich zu machen)

< »
K Kompetenzentwicklung von
e G L | Gesundheitsfachpersonal
im Kontext des .
Lebenslangen Lernens HOCHSCHULE OSNABRUCK
UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES
Projektarbeit
Vorgehen:

* Beschreibung der Ist-Situation

* Einordnung vor dem Hintergrund des Gelernten

* Ableiten einer Zielstellung

» Aufstellen von Losungsalternativen zur Zielerreichung & Auswahl einer Alternative
« Skizzierung der Implementierung (notwendige Schritte, mogliche Stolpersteine)

« Kritische Beleuchtung (Grenzen der Ausarbeitung, offene Fragestellungen)

Wichtig:
v" Einordnung in den Prozess des Risikomanagements (Unit 1)
v" Bezug zur Rolle des Patienten herstellen (Unit 2)

v' Begriinden Sie lhre Ausfiihrungen mit Literatur!




Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
im Kontext des

Lebenslangen Lernens

Projektarbeit

< »

HOCHSCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

* Richtwert:
ca. 6 - 8 Seiten pro Person
(ohne Deckblatt und Verzeichnisse,
ohne Anhang)

* Nutzung der Vorlage empfohlen
(zu finden auf Moodle)

» Gliederung als
Orientierungsmaoglichkeit

» je nach Fragestellung kann eine
abweichende Gliederung sinnvoll
sein

- >

Modul

~Tools und Techniken eines.

Konzepterstellung

Thema: <Titel der Arbeit>

Narre Ses asrberters/ de Baarderter
Dutum de Abgabe

Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
im Kontext des

Lebenslangen Lernens

Projektarbeit

< »

HOCHSCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

» Jederzeit: Moglichkeit flir einen personlichen Termin und/oder Telefonat/ E-Mail

— zur Besprechung der Zielstellung

— zur Unterstiitzung bei Fragen in Bezug auf die Anfertigung einer schriftlichen

Ausarbeitung

» Abgabe bis zum 12. Januar 2020
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Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
e im Kontext des
Lebenslangen Lernens HOC H Sc H U L E os NAB R UC K

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Lernplattform Moodle

Kompetenzentwicklung im Gesundheitswesen

Arraldenama Anmeldename oder Kennwort

vergessen?

Kennwort Cookies missen aktiviert sein! @

Kurse konnen einen Gastzugriff
erlauben.

pomtdn sl as

[J Anmeldenamen merken

» |hre personlichen Zugangsdaten sowie den Link erhalten Sie per Email !

< »

Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
e im Kontext des

Lebenslangen Lernens HOC H SCH U L E OS NAB R []C K

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Literaturrecherche

1. Wo recherchieren Sie Literatur?

2. Wie gehen Sie konkret vor?

Bildvon Peggy und Marco Lachmann-Anke auf Pixabay
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Lebenslangen Lernens HOCH SCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Literaturrecherche

Suchhilfen

Internetsuchmaschinen (Google und co.)
Bibliothekskataloge

Freihandsuchein einer Bibliothek
Handsuche in Fachzeitschriften
Fachdatenbanken

Sichtung von Literaturverzeichnissen
(welches sind die wichtigsten Autor*innen?)

Material aus dem Modul (insb. Literaturverzeichnisse)

Etc.

» Kombination unterschiedlicher Suchhilfen empfohlen

Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
im Kontext des

< »

Lebenslangen Lernens HOCH SCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Literaturrecherche

Verschiedene Publikationsformen

Lehrbiicher als Einstieg

Monographienund Sammelbédnde

Aufsatze (insb. in Hinblick auf Forschungserkenntnisse) — insb. Peer Review
Poster

Sogenannte ,graue” Literatur, z.B. Abschlussarbeiten, Projektberichte
Populdrwissenschaftliche Beitrage

Etc.
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Kompetenzentwicklung von

Gesundheitsfachpersonal
e im Kontext des

Lebenslangen Lernens HOCHSCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Literaturrecherche

Hochschule Osnabrilck - Bibliothek

v’ Bibliotheken
der
Hochschulen

SCIN 0S. DER INTELLIGENTE U e
WEG ZU FACHLITERATUR.

scinlos ist der Begleiter fiir Studium, Lehre und Forschung. Die Suchmaschine vereint
wissenschaftliche Inhalte aus allen Fachdisziplinen unter einer Suchoberflache
Suchbar sind tber eine Milliarde Eintrage, darunter gedruckte und elektronische
Bicher, Zeitschriften, Aufsatze, Grafiken, Lernvideos und vieles mehr.

Entdecke die Maglichkeiten.

Bei Zugriff auBerhalb des Campusnetzes, nutzen Sie bitte VPN @

Erweiterte Suche | Uber scinos | Feedback

< »
Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
e im Kontext des
Lebenslangen Lernens HOCH SCHULE OSNABRUCK
UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Abschlussreflexion

— Wie zufrieden sind Sie derzeit?
(Punkte kleben)

— Was war besonders interessant?
— Haben Sie Verbesserungsvorschlage?

— Haben Sie offene Fragen?

11




. < »
ompetenzentwicklung von

Gesundheitsfachpersonal
KeGL|MMm

Lebenslangen Lernens HOCH SCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIED SCIE

Quellen

— Rambow, R. & Niickles, M. (2002). Der Einsatz des Lerntagebuchs in der Hochschullehre. Das Hochschulwesen, 50 (3), 113-
120.

— Wolf, A. & Braun von Reinersdorff, A. (2015). Fiinf Hochschulen, eine Idee: Gesundheitsberufe stirken. Dreildndertagung
Health Universities, Winterthur. Verfligbar unter: https://www.hs-osnabrueck.de/de/kegl/publikationen/#c2372640
(letzter Zugriff am 30.05.2018)

< »

Kompetenzentwicklung von
Gesundheitsfachpersonal
e im Kontext des
Lebenslangen Lernens HOCHSCHULE OSNABRUCK

UNIVERSITY OF APPLIE

Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit.

T Ostfalia GDI AUFSTIEG DURCH
o
Hochscul 0 sngevandi S [ B
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3. Prasentation vom 19.09.2019 - Teil Il
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PATIENTENSICHERHEIT

Tools & Techniken eines patientenzentrierten Sicherheitsmanagements

KeGL |

Safety-l and Safety-Il

Safety I:
Wir sorgen dafiir, dass méglichst wenig falsch lauft!

Ein Zwischenfall wird durch Fehler verursacht.
Sicherheit wird reaktiv erreicht, indem wir professionell auf Zwischenfille reagieren.

Safety Il:
Wir sorgen dafiir, dass es richtig lduft!
Normale Verlaufe und Zwischenfille entstehen auf gleiche Weise.

Sicherheit wird proaktiv erreicht, indem versucht wird,
Prozesse moglichst optimal zu gestalten.

Quelle: Hollnagel, E. (2014) [1]

13
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~Jede Minute sterben finf Menschen wegen fehlerhafter
Behandlung " Quelle: Ghebreyesus, T. A. (2019) [2]

"Fehler machen ist menschlich. Aber von Fehlern nicht
ZU /ernen ist I’nakzeptabe/" Quelle: Dhingra-Kumar, N. (2019) [3]

KeGL | ==

SPEAK UP FOR PATIENT SAFETY!

Um das Engagement flr Patientensicherheit in der
Offentlichkeit sichtbar zu machen, méchten wir uns
der Bitte der WHO anschlieBen, am 17. September
Gebaude oder Touristenattraktionen orange
anstrahlen zu lassen.

Quelle: Aktionsbindnis Patientensicherheit (2019) [4]
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PATIENTENSICHERHEIT IST ORANGE

Patientensicherheitsdefizite
o verursachen 15% der Kosten im Gesundheitssystem
o belegen Platz 14 der Ursachen

fir die weltweite Krankheitslast
( gleichauf mit der Tuberkolose und der Malaria )

15



Die héufigsten Schadigungen stehen mit nur wenigen kritischen Ereignissen im Zusammenhang

o HAI Healthcare-associated infections
o Venodse Thromboembolie (VTE)

o Druckldsionen

o Medikationsfehler

o Falsche oder verspatete Diagnosen

Quelle: OECD [6]

3. Global Summit on Patient Safety 2018 / Tokio 13./14. April 2018 KeGL | .

* Patient safety culture
+ Patient safety in an ageing society

+ Patient safety needs for achieving universal health coverage in low-
and middle-income countries (LMICs)

* Information and Communication Technology (ICT) for patient safety

* Economics of patient safety

Quelle: Bundesgesundheitsministerium (2018) [7]
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Tokyo Declaration on Patient Safety 2018 (Auszlige)

...Patientensicherheit ist als Grundvoraussetzung aller Leistungserbringungssysteme
zu fordern und umzusetzen...

...Patientensicherheit ist weltweit, in der Akutversorgung, der ambulanten Versorgung,
sowie der gemeindenahen und umfassenden hauslichen Versorgung zu etalieren.....

...Altere Menschen sind anfilliger fiir unerwiinschte Ereignisse und
Patientensicherheit muss die besonderen Erfordernisse
einer alternden Gesellschaft bericksichtigen.....

...Patientensicherheitsdefizite haben weltweit dhnliche Ursachen,
fir die es auch haufig dhnliche Losungen gibt, was die Notwendigkeit
einer Zusammenarbeit zwischen Léandern und Institutionen unterstreicht....

...Patientinnen und Patienten sowie ihre Familien sind in die Erbringung
einer sicheren und qualitativ hochwertigen Gesundheitsversorgung einzubeziehen...

...Systeme zur Messung der Patientensicherheit sind auf allen Ebenen
der Gesundheitsversorgung zu etablieren....

Quelle: Third Global Ministerial Summit on Patient Safety (2018) [8]

KeGL |

Nationale Gesundheitssysteme sollen

in noch starkerem Male

Patienten und ihre Angehorige ermutigen,
praktische ,,Empowerment“-Strategien

zu entwickeln.

Dadurch lassen sich Gesundheitskompetenz
und gemeinschaftliches Engagement starken.

Quelle: Ministry of Health Jeddah (2019) [9]

17



KeGL |2

Auch die Sicherheit der Mitarbeiter im Gesundheitssystem ist Treiber fur die Patientensicherheit.
Die Arbeitsplatzsicherheit ist von zentraler Bedeutung.
Daher ist es wichtig, dass die Linder angemessene Personal- und Qualifikationsvorgaben definieren,

das Thema Patientensicherheit zum curricularen Gegenstand
der medizinische, pflegerische und gesundheitswissenschaftlichen Aushildung machen,

und innovative Anséatze fir die Organisationsentwicklung
den Angehorigen der Gesundheitsberufe zukommen lassen.

In diesem Zusammenhang kommt der Thematik ,Second Victim“ eine zentrale Rolle zu.

Das zweite Opfer eines Behandlungs- oder Pflegefehlers, der Verursacher oder die Verursacherin,
bediirfen der besonderen Firsorge der Leitung und des Teams in Gesundheitseinrichtungen.

Quelle: Ministry of Health Jeddah (2019) [9]

KeGL |

Jeddah Declaration on Patient Safety:

Die Nationalen Gesundheitssysteme
werden ermutigt,
von ,,Best Practices in Safety”
anderer Branchen zu lernen.

Das Saudi Patient Safety Center

ist Initiator einer Kollaborationsplattform,
in der sich Sicherheitsexperten austauschen
und durch die sie voneinander
lernen konnen....

Quelle: Ministry of Health Jeddah (2019) [9]

18
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* PATIENTENSICHERHEIT 2025

KeGL | .

TRANSPARENZ




KeGL

Unsere Urteile iiber Risiken
sind oft unangemessen
und wenig rational.

Wir liberschitzen viele
eher marginale Risiken
und unterschitzen
gravierende Bedrohungen.

Ansprechpartner

B Dr. Peter Gausmann
Geschéftsfilhrung GRB Gesellschaft fiir Risiko-Bratung

a Ecclesiastr. 1 - 4 | 32758 Detmold

A@ peter.gausmann@grb.de

T +49 (0) 5231 603-312

20




KeGL|:
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[9] Jeddah Declaration on Patient Safety (2019), Ministry of Health Jeddah, Zugriff am 30.03.2020, Verfuigbar unter https:/
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4. Quizlpu " E]% S c' ®EpvZdé*Plw v P u vEen
Mit dem Quiz kénnen Sie Ihr Wissen (Fragen 1 bis 11) Uberprifen.

Frage 1

Ordnen Sie die Begriffe im Bild ein.

Risikomanagement
A
| )
Fehlermanagement v Fehlerpravention v
D _ G2
retrospektiv prospektiv
v v

Frage 2

Ordnen Sie die Beschreibungen den Schritten des Risikomanagementprozesses zu.
(Ubung in Anlehnung an: Behdrde fir Soziales, Familie, Gesundheit und Verbraucherschutz, 2010)

In einer Kinderklinik melden Mitarbeiter einer Intensivstation, dass sich Beatmungstuben I6sen und drohen zu
dislozieren. | Risikoidentifikation «*

Risiken, die lebensbedrohliche Auswirkungen haben und noch dazu leicht zu beheben sind, werden mit héichster
Prioritat behandelt. Das Risiko, dass sich die Beatmungstuben losen, wird als solches Risiko erkannt und entsprechen
dringlich eingestuft. | Risikobeweriung «

Es werden die alten Pflaster bestellt und die problembehafteten Pflaster nicht mehr. . Risikobehandlung «

Es stellt sich heraus, dass die Pflaster, mit welchen die Tuben fixiert werden neu beschafft worden sind und dass diese
ursachlich fur die berichteten Probleme sind. Risikoanalyse v

Nachdem die Beatmungstuben wieder mit den alten Pflastern fixiert werden, treten keine Probleme mehr auf.
Risikolberwachung +*

3 Behorde fur Soziales, Familie, Gesundheit und Verbraucherschutz (Hrsg.). (20E&hlauslernen.
Curriculumbausteine Patientensicherheit (2 Aufl.). Hamburg. Zugriff am 03.04.2019. Verfiitgyar u

https://www.hamburg.de/contentblob/2670294/a6aedde5c37a3ad309f11ce85519a7da/data/aus-fehlern
lernen.pdf
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Frage 3

Was sind mdgliche Informationsquellen zur Risikoidentifikation?

Waéhlen Sie eine oder mehrere Antworten:

+ Beschwerden von Patienten oder Angehérigen

« Hafipflichtfalle

Risikoprioritatszahl ]

+ Meldungen aus einem internen Critical Incident Reporting System

Risikomatrix ]
Frage 4

Im Rahmen der Risikoanalyse werden die Ursachen, die Auswirkungen und die Eintrittswahrscheinlichkeit
analysiert. Dies zielt darauf, ein besseres Verstdndnis des Risikos zu erlangen.

® Wahr . O Falsch

Frage 5

Erfolgsfaktoren einer retrospektiven Analyse von kritischen Ereignissen sind:

Dezentrale Auswertung

K’ O

« Zeitpunkt

« Zielsetzung

Rl [

+ Zusammensetzung

Frage 6

Im Rahmen der Risikobewertung werden die Ergebnisse der Risikoanalyse mit vorab festgelegten
Kriterien verglichen. Auf diese Weise soll eine Entscheidungsgrundlage geschaffen werden.

® Wahr . O Falsch

Frage 7

Welche Optionen bestehen bei dem Umgang mit Risiken?

Wéhlen Sie eine oder mehrere Antworten:

+ Aktives Reduzieren

Kl [

+ Verlagerung

+ Abstellen

<]

+ Duldung

<]
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Frage 8

Maflnahmen, die einer Verhaltens&nderung voraussetzen, gelten als schwacher als Maknahmen, die
unabhangig vom menschlichen Verhalten sind.

® Wahr . O Falsch

Frage 9

Das gesamte Risikomanagementsystem sollte einer systematichen Uberprifung unterliegen. Das
Risikomanagement ist dazu als standiger Verbesserungsprozess in Anlehnung an den PDCA-Zyklus zu
gestalten. Der PDCA-Zyklus nach Deming umfasst die folgenden Schritte:

Fullen Sie jeweils die Lucken aus:

Plan « :Zielvorgabe/Planung
Do « Ausfohrung/Realisation
Check « Analyse/Prufung
Act « Merbesserung/Weiterentwicklung

Frage 10

Die Veranwortung Uber die Einflhrung und Realisation des Risikomanagementsystems obliegt der
Leitung einer Organisation.

® Wahr . O Falsch

Frage 11

Ordnen Sie jeweils zu, ob es sich um eine schwache, mittlere oder starke Malthahme handelt.

Warnung. schwach «*
Checklisten. mitiel
Bauliche Maftnahme.  stark

neue Gerate.  stark
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5. Quiz zu Morbiditats- und Mortalitdtskonferenzen

Die Stiftung Patientensicherheit Schweiz hat einen Leitfaden f&rNtKonferenzeh
herausgegeben. Wir haben auf dieser Basis ein Quiz (Fragen 1 bis 9) erstel, wa&tthem
Sie Ihr Wissen testen kénnen.

Frage 1

Wodurch zeichnen sich M & M-Konferenzen aus?

]

v Teamwork

]

« Sachlichkeit und Repsekt

]

" Vertraulichkeit

]

' Ergebnisoffenheit

]

' Einnahme einer Systemperspekiive

Frage 2

Die Ergebnisse der M&M-Konferenzen sollten in der Patientenakte abgeheftet werden.

O Wahr ® Falsch .

Frage 3

Die oberste Leitungsposition sollte die Moderation Ubernehmen

O Wahr ® Falsch .

Frage 4

Die strukturierte Vorgehensweise soll den Teilnehmenden Sicherheit vermitteln

® Wahr . O Falsch

Frage 5

Eine transparente und standardisierte Fallauswahl soll Vertrauen schaffen

® Wahr . O Falsch

4 Verlinkung auf:
https://www.patientensicherheit.ch/fileadmin/user_upload/2_Forschung_ushtwicklung/MOMO/L eitfaden_M
orbiditaets-_und_Mortalitaetskonferenzen.pdlietzter Zugriff am 07.07.2020)
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https://www.patientensicherheit.ch/fileadmin/user_upload/2_Forschung_und_Entwicklung/MOMO/Leitfaden_Morbiditaets-_und_Mortalitaetskonferenzen.pdf
https://www.patientensicherheit.ch/fileadmin/user_upload/2_Forschung_und_Entwicklung/MOMO/Leitfaden_Morbiditaets-_und_Mortalitaetskonferenzen.pdf

Frage 6

Die prasentierende Person sollte nicht in den Fall involviert gewesen sein

O Wahr ® Falsch .

Frage 7

In der Prasentation der Vor-Analyse sollten auch mdégliche Verbesserungsmafinahmen genannt werden

O Wahr ® Falsch .

Frage 8

Ein Attributionsfehler entsteht, wenn eine Handlung eher mit Eigenschaften von Personen als mit
Eigenschaften der Situation begrindet wird

® Wahr . O Falsch

Frage 9

Ein Rickschaufehler entsteht, wenn Menschen dazu neigen, die Vorhersehbarkeit von Ereignissen im
Nachhinein zu Uberschétzen

® Wahr . O Falsch
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6. Quiz zu Patientensicherheit durch Design

Erstellung: Julia Steiner

NZ v es] }u]l]$ ud]S$ ocD ZE W §] vSSvedhandBlizsids pE -

um einen Vortrag von Prof. Dr. David Schwappach. Mit dem Quiz konnen Sie |hr {Fisgem
1 bis 6) Uberprufen.

Frage 1

Der englische Begriff "never events" beschreibt:

Schwerwiegende medizinische Zwischenfille, die nie auftreten. (@)
+ Schwerwiegende, prinzipiell vermeidbare medizinische Zwischenfélle, die nie aufreten sollten. ®
Frage 2

Wie heiftt die Analyse-Methode, mit deren Hilfe schwere Zwischenfélle systematisch aufgearbeitet
werden, um Problemqguellen zu identifizieren und zu beseitigen?

Korrelations-Analyse
Tnal and Error

+ Root Cause Analyse

©C ® O O

ABC-Analyse

Frage 3

Bitte ordnen Sie die Begriffe den passenden Mafinahmen zu.

Personenbasierte Manahmen MaRnahmen auf Systemlevel
|
Checklisten (kognitive Hilfen) , Vereinfachung/Standardisierung
|
Regeln und Protokolle Automation/Computerisierung
v v
|
Seminare und Schulungen Kulturwandel
v

5 Verlinkung aufhttps:/portal.klewel.com/watch/webcast/sgi-symposium-2018/talk/Bletzter Zugriff am
07.07.2020)
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https://portal.klewel.com/watch/webcast/sgi-symposium-2018/talk/3/

Frage 4

Frage 5

Doppelkontrollen stehen in der Hierarchie der Wirksamkeit von Mainahmen weit unten. Daflr gibt es
zahlreiche Grinde. Zu den Hauptfaktoren, die im Alltag bei einer Doppelkontrolle stéren, z&hlen Eile und

Hektik sowie Stérungen und Unterbrechungen.

® Wahr . O Falsch

Frage 6

In Zukunft ist mehr Forschung und Erprobung systemischer Interventionen notwendig, da der Fokus
derzeit stark auf personenbasierten MaRnahmen liegt.

® Wahr ' O Falsch
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7. Prasentation vom 25.10.2019 und 26.10.2019
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8. Quiz zu Patientenrechten
Erstellung: Julia Steiner

Voraussetzung fur eine Patientenbeteiligung ist, dass PatientinnériPatienten ihre Rechte
kennen. Kennen Sie grundlegende Patientenrechte? Sie findénEidéuterungen zu
Patientenrechten. Mit dem Quiz (Fragen 1 bi&dhnen Sie lhr Wissen tberprufen.

Frage 1

Frage 2

Frage 3

& Verlinkung aufhttps://www.stiftung-gesundheitswissen.de/gesundes-leben/patiemzt/welche-rechteund-
pflichten-haben-patienter(letzter Zugriff am 07.07.2020)
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Frage 4

Frage 5

Frage 6

Frage 7
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9. Aufgabe Patientenbroschiiren des Aktionsbindnis Patientensicherheit
e.V.

Schauen Sie sich die Broschire "Sicher im Krankefitenwie die Broschire "Sicher in der
Arztpraxi€' des Aktionsbiindnis Patientensicherheit e.V. unter folgenden Gesiatisgu an:

X Was Uberrascht Sie?
x Fehlt Innen etwas?
x Nach Ihrer Erfahrung, welche Empfehlungen werden bereits umgesetzt?

Notieren Sie sich Ihre Uberlegungen und bringen Sie diese zur nachstenzRatisen
Gedankenstitze mit.

10. Aufgabe: Informationsbroschiren oder Filme flr Patienten

Nutzen Sie in lhrer Organisation Informationsbroschiren oder Filme fiangat? Falls diese
im Internet frei zugénglich sind, verlinken Sie diese in unserem Forum.

" Verlinkung aufhttps://www.aps-ev.de/wp-content/uploads/2017/03/01-Sich@n-Krankenhaus-Download. pdf
(letzter Zugriff am 07.07.2020)

8 Verlinkung aufhttps://www.aps-ev.de/wp-content/uploads/2016/09/150529 TippsArztpraxis welh @etzter
Zugriff am 07.07.2020)
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11. Prasentation vom 06.12.2019
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12. Prasentation vom 07.12.2019
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