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aneiiatier APS - Geschaftsstelle

Am Zirkus 2, 10117 Berlin

* seitdem 01. Oktober 2013

* Conny Wiebe-Franzen M.A.
> Wiss. Mitarbeiterin und Leitung Geschaftsstelle
* Alice Golbach

> Sekretariat, Assistentin der Geschaftsfihrung
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Schirmherrschaft

Bundesminister fur Gesundheit
Hermann Grohe

seit 21. Februar 2014 Schirmherr des APS e. V.
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Pressearbeit

Pressemeldungen und Stellungnahmen
seit der letzten MV, Sept. 2013

Bundestagswabhl

Okt. 2013

NKLM

Feb. 2014

G-BA Richtlinie
Feb. 2014

e

Fehlanreize
Marz 2014

AKTIONSBONDNIS
PATIENTENSICHERHEIT

etenzbasierter Lernzie

Kommentar aus Sicht
Isbindnis

Mehr Sicherheit fiir Patienten in Kiinik und Praxis
Anis Patientensicherheit (APS) begriift

Risikomeldungen
Marz 2014
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Vorstaande
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oo el Das recrcg 2013 schreibt Fen:;e ;ad\ionaren

Sertie, im Mz 2014
Pressemeldung

Heibt sicherer immer auch teurer?

Strategien fir trotz. nge

Mit zunehmender Transparenz und hohem Problembewusstsein bei allen
Lesstungserbringern im Gesundheitswesen sind singuldre Interessen der
einzelnen Akteure zwar verstandbich, allerdings aus SKM des Aktionsbandnisses
Patientensicherheit .. nicht mehr zeitgemab, Sichere Patientenversorgung

e P
il W syt 44 owtairien doé saces o Fochbacuos, I Ewehen
Schritt jedoch mehr denn je die 2 Prozesse im
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zconte Vemetmog
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dar Kraf rund um den Paisoten und Gber ale Sektorengrenzen hinweg.

Mit gemeinsamen Verstandigungen 2.8, bei Standard Operating Procedures
(50P5) auch uber Sektoren hinweg ksnnen wir auch in Deutschland noch mehr
Sicherheit bei weniger Ausgaben erreichen. Das Motto .Auf Lebensqualitat
achten” wirde dabei helfen, aufgrund falscher Anreize unnetige MaBnshmen aus
okonomischen Grunden zu vermeiden und den Patienten deutich intensiver in

um seine it und Krankheit Oas APS
pladiert dafur, durch und
Ausbildungs- und Thema von
P do Vet el X 8k md G

bearbeiten.

Immer noch wird (2. T. ohne susreichende Eigenreflexion) sehr schnell mit dem
Finger auf andere gezeigt wenn es um fehlende Ressourcen, um unndtze
Ausgaben, um falsche Zahlen oder um vermeintliche ,Schuldige” bei
systembedingten Schwachen oder zu hohen Infektionsraten geht.
Schuldzuweisungen helfen aber Gberhaupt nicht weiter, tragen nicht 2u mehr
Sicherheit bei und reduzieren nicht die Zahlen der Behandhungsfehler. Die
Diskussionen um richtige oder falsche Zahlen vernebein den Handlungsbedarf for

sowie Zur
Umsetzung wurde der Gemeinsame Bundesausschuss beaufiragt, eine
entsprechende Richtlinie bis Anfang 2014 fertig zu stellen,
Diagnostik und Therapie in Medizin und Pflege werden immer
Kkomplexer. Der Patientensicherheit kommt dadurch eine wachsende und
Rolle zu_Je

beschlossen. Das Aktionsbundnis
*ribt die neuen Regelungen, die erstmals

chorter Patienten festiegen. Damit werde
um wichtigen Versorgungsziel bei der Behandlung,
b5, Frau Frangois Kettner Berlin.

zin und Priage werden immer komplexer. .Der

nfihrung von Fahlarmeidesystemen auch
Bt die Vorsitzende des APS ..Das Jeder lernt fur sich
Vergangenhait angehdcen’, m
Bersngen noch konirets Urmetzungmichtimn geney
noch Nachbesserungsbedarl.

Gt dariiber hinaus auch, dass Patientansicharheit gelernt
Schulongan der Meacbattandan vorgesehen. Do G-5A

o for dis vertragairztiche und vertragszahasrztiche

o Damt s wesartiche Rahmarbedngungen

s. desto groBer und hoher die Zahi an Risiken
unterstotzt durch ein
Fehlermeldesystem sowie Vigilanzsysteme im Bereich der
ind

u
Fehlervermeidungsstrategien einzufunren

Patientensicherheit muss gelernt werden. Deshalb begritt das APS,
dass in den neuen Richtiinien des gemeinsamen Bundesausschusses zu
von und

auch Schulungen der Mitarbeitenden vorgesehen sind.

Ml dieser neven Richtlinie sind Krankenhauser zukinftig verpfiichtet,
rstmals als ein

Ranmen des Qualna!smanauements Zu betreiben, Durch

1assen sich so kritische

Ereignisse und Beinahe- Feniet hinsentich begunslxgende! Fakloren

Auf dieser Basis ki
eingeleftet werden

Dabei kann man inzwischen auf dokumentierte Erfahrungen
Zurckgreifen. Berelts 2007 hat das APS zusammen mit weiteren
das :

und betedligt sich akliv an dessen Weiterentwicklung. So werden
beispieinatte .Falle des Monats* publiziert und damit die Akteure Im

die Entvacklung der prodriedamy gmeumnchte
Geschftsfanrar Hardy Muter.

rung und Umsatzung eines larmenden Scharhuitskultur im

APS set Jahren, Berens frukzemg hat es hier wichtige
imit sainer Initiative zur Schaffung des Krankenhaus-

e (CIRS)-Netzes Deutchland oder der bundesweiten
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Veroffentlichungen der AGs

AG I-B-E

* Sicher im Krankenhaus — Tipps ftr Patlenter@@

AG APIK

Vermeidung von Stirzen — Tipps fur Patie

Checkliste fur Klinikmitarbeiter

Achtung: Sturz im Krankenhaus

Nep,
“hérigep,
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Veroffentlichungen in Klrze

AG MPaR

HE Meldewesen

AG AMTS

HE Umgang mit Hochrisikoarzneimitteln
- Vincistrin

aufRerhalb von AGs

Patientenorientierung im APS

Patienteninformation zur Vorbeugung und Vermeidung

von Krankenhausinfektionen
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Leitfaden fur APS-Arbeitsgruppen

zur Erstellung und Verbreitung von
Handlungsempfehlungen

6 Phasen der Erstellung

Themenvorschlag

Regeln fur die Mitglieder der AGs

Leitfaden fur die Autoren / das Autorenteam
Hinweise zur Gestaltung

Checkliste zur Vero6ffentlichung und Verbreitung
Urheberschafts-, Nutzungs- und Verwertungsrechte

Glossar
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,Brennende Themen*
Aktuelle Themen, die diskutiert werden

* Elektronische Gesundheitskarte
* Patientenentschadigungs- und Hartefallfonds
* Basisfinanzierung von Anliegen der Patientensicherheit

* Patientensicherheit und Okonomie —
oder wie 6konomische Zwange die Patientensicherheit
beeinflussen

e Skandalisierung von Fehlern
* Diskussion um Zahlen und zur Fehlerhaufigkeit —

* Neubesetzung des IfPS
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Veranstaltungen — Termine

des gf VS und des VS

24./125.04. Klausur des gf Vorstands

e 25.04. D — A— CH Treffen
° 08.05. Treffen mit Patientenorganisationen
° 09.05. Beirat + Kuratorium
Forum der Forderer
° 12.09. Mitgliederversammlung
° 13.11. AG-Leiter Workshop

e 16./17.04.2015 10. Jahrestagung — 10 Jahre APS
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e Kontakt

Aktionsbiundnis Patientensicherheit
Am Zirkus 2

10117 Berlin

Fon + 49 (0)30 — 36 42 81 60

Fax + 49 (0) 30 — 36 42 81 611
E-Mall: francois-ketther@aps-ev.de
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