Junge Arzte und Medizinstudierende

Shit happens — muss das wirklich sein?
Ein CIRS fiir Studierende ist Beinahe-Schiaden auf der Spur

Den zuweilen beildufig gedufierten Kom-

mentar ,Shit happens” mochte kein

Mensch horen, wenn es um Qualitdtsma-

nagement im Gesundheitswesen geht.

Doch S.H.I.T. HAPPENS, das ,Student He-

alth Professionals’ Incident Reporting

Tool*, zielt mit seinem einprdgsamen Pro-

jektnamen genau darauf: Sogenannte Bei-

nahe-Unfélle und unsichere Handlungen
systematisch zu erfassen, um daraus zu
lernen. S.H.LT. HAPPENS ist ein Ableger
des ,Critical Incident Reporting System*

(CIRSmedical.de) fir Studierende.

Das Ziel aller CIRS-Anwendungen ist es

letztlich, die Patientensicherheit zu erho-

hen. Zu diesem hohen Gut leistet ein er-
folgreiches CIRS-Tool seinen Beitrag, in-
dem es unsichere Handlungen erfasst und
auswertet. Im Falle des Studierenden-CIRS
werden aus kritischen Situationen in der

Praxis neue Lerninhalte fiir die Berufs-

gruppen der Humanmedizin, Pharmazie

und Psychotherapie gewonnen oder auch

Lerninhalte mit bestehenden Lernzielka-

talogen abgeglichen.

Mit S.H.L.T. HAPPENS steht erstmalig ein

standortiibergreifendes  Berichts- und

Lernsystem flr Studierende zur Verfi-

gung, das die angehenden Fachleute dabei

unterstitzt, ein Bewusstsein flir gesund-
heitsrelevante Risiken zu entwickeln und
eine offene Fehlerkultur zu etablieren.

Wichtig zu betonen ist:

» Schadensfille werden nicht bearbeitet,
sondern es geht um Beinahe-Schaden
und unsichere Handlungen.

* Esist ein anonymes und sanktionsfreies
Meldesystem. Belastende Folgen von
Fehlern wie beispielsweise der Second-
Victim-Effekt konnen so vermindert

und Lern- und Priifinhalte fiir die Aus-
bildungsginge der Humanmedizin,
Pharmazie und Psychotherapie gewon-
nen werden.

2018: S.H.I.T. HAPPENS
geht an den Start

Im Jahr 2018 hat das Institut fiir medizini-
sche und pharmazeutische Priifungsfra-
gen (IMPP) S.H.LT. HAPPENS ins Leben
gerufen — in Zusammenarbeit mit Vertre-
tern verschiedener Berufsgruppen, Stu-
dierenden der Pharmazie und der Human-
medizin sowie Auszubildenden in der psy-
chologischen Psychotherapie. Der Name
ging auf einen Vorschlag der Studierenden
zuriick. Die Eingabe von Ereignissen er-
folgt iiber eine Plattform, die vom Arztli-
chen Zentrum fiir Qualitdt in der Medizin
(AZQ) zur Verfiigung gestellt und vom
Aktionsbiindnis Patientensicherheit e. V.
(APS) unterstiitzt wird. Die Eingabe eines
Falls erfolgt ohne Angabe von Namen —
sowohl fiir den Meldenden, als auch fiir
die Institution tber die gemeldet wird.

Zudem wird diese Plattform Uber einen
Hochsicherheitsserver betrieben, der eine
Riickverfolgung auf den Eingebenden un-
moglich macht. Eingaben werden nach
dieser digitalen Anonymisierung zusdtz-
lich inhaltlich de-identifiziert oder — wenn
das nicht mdglich ist — geldscht. Die ein-
gegebenen Fille werden durch eine Fach-
gruppe analysiert, bewertet und dem oder
der Meldenden zuriickgespiegelt. Diese
erhalten bei Eingabe einen fallbezogenen,
individuellen Zahlencode, tiber den sie die
Bearbeitung anonym nachvollziehen kon-
nen. Danach sind die Fille nicht nur fir die

S.H.L.T. HAPPENS

Das CIRS fiir Studierende ist ein Projekt
des Instituts fiir medizinische und phar-
mazeutische Prifungsfragen (IMPP). Es
wird wissenschaftlich unterstiitzt vom
Arztlichen Zentrums fiir Qualitit in der
Medizin (AZQ), vom Aktionsbiindnis Pa-
tientensicherheit e. V. (APS) und dem

Bundesverband der Medizinstudieren-
den in Deutschland e. V. (bvmd). Es hat
das Ziel, die Sicherheit von Patientlnnen
und den versorgenden Fachkriften im
Gesundheitssystem zu erhohen. Im In-
ternet: http://cirs.impp.digital /.

Eingebenden, sondern auch fiir Interes-
sierte offen einsehbar. So kdnnen Studie-
rende und Auszubildende aus den Fillen
lernen und auch eventuelle eigene Fehl-
konzepte korrigieren.

AufRerdem erfolgt eine Weiterleitung der
Falle an Institutionen und Fachkommissio-
nen, um aus sicherheitsrelevanten Ereig-
nissen realititsnahe Schulungs- und Prii-
fungsinhalte erstellen zu kénnen. Fiir im
Gesundheitswesen Berufstadtige mit abge-
schlossener Ausbildung wird ein solches
Berichts- und Lernsystem (CIRS, Critical
Incident Reporting System) bereits seit
mehr als zehn Jahren angeboten. Anders
als beim CIRS fiir Fachpersonal werden die
Inhalte jedoch zusdtzlich auf ihre Eignung
fir die medizinische Ausbildung gepriift.
Durch Riickmeldung von Studierenden an
Studierenden wird die Ausbildung der fol-
genden Generationen praxisnah verbes-
sert.

S.H.I.T. HAPPENS steht noch am Anfang
seines Lebenszyklus’. Die Auswertungen
der Beteiligung und der Fallzahlen werden
zeigen, inwieweit sich das Studierenden-
CIRS vom CIRS der Arzteschaft unter-
scheidet.

Wie Fehler entstehen: Fallbeispiel
aus dem Studierenden-CIRS

Beinahe-Schaden und kritische Ereignisse
im Gesundheitswesen entstehen sehr
hdufig an Schnittstellen interprofessionel-
ler Zusammenarbeit. Ein Fallbeispiel aus
S.H.L.T. HAPPENS belegt das: Jemand wur-
de beauftragt, ,Blutkonserven” fiir einen
Patienten zu holen, der regelmafiige Infu-
sionen bendtigt. In der Eile (Zeitmangel
fur einen kritischen Prozess) wurde die
genaue Anzahl nicht verstanden (Kom-
munikationsproblem, keine Closed-Loop-
Communication), die Person hat sich aber
auch nicht getraut, noch mal nachzufra-
gen (Angst vor den Lehrenden). Die Per-
son brachte zwei Stiick, obwohl der Pa-
tient nur eine bekommen sollte. Aufgrund
der unterbrochenen Kiihlkette konnte das
zweite Konzentrat nicht in die Blutbank
zuriickgegeben werden. Die Pflegekraft
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war verdrgert und schickte die Person
weg mit den Worten: ,Dann muss der Pa-
tient jetzt eben beide bekommen.”

Hier geht es um das Verstandnis der Stu-
dierenden fiir die Risiken von Transfusio-
nen sowie flir das vom Mangel an Transfu-
sat. Unklar ist, ob der psychologische
Druck durch die Pflegekraft ausreicht, um
dem Patienten tatsdchlich falsch zu trans-
fundieren. Eine mogliche Frage im
Examen konnte anhand der Fallvignette
lauten: Welche Kommunikationsform ist
am ehesten geeignet um diesen Fehler zu
verhindern (A: Diskurs, B:Closed Loop
Communication, C:Reflecting  Team,
D: Befehl, E: Aktives Zuhoren)? Bei der
Betrachtung des Fallbeispiels ist es wich-
tig sich vor Augen zu halten, dass medizi-
nische Beinahe-Schdden nur sehr selten
monoprofessionell verursacht sind.

Studierenden-CIRS steht allen
offen: Meldesystem nutzen

Vielmehr betreffen Fehler oder Irrtimer
das Handeln aller an der Patientenversor-
gung beteiligten Berufe. Das reicht von

Junge Arzte und Medizinstudierende

Angehorigen der Rettungsdienste Uber
Arztinnen und Pflegekrifte bis zu Medizi-
nischen Fachangestellten, Medizintechni-
kern, Apothekerinnen und Physiothera-
peuten. Daher ist geplant, das Studieren-
den-CIRS auch auf andere Berufsgruppen
zu Ubertragen. Wer sich beteiligen moch-
te, ist herzlich eingeladen sich an die Au-
toren zu wenden. So konnen die Eingaben
sektoreniibergreifend quasi 360° die Aus-
bildungsinhalte der anderen Professionen
optimieren. Zum Wohle der Patienten,
denn in der Praxis will niemand ,Shit hap-
pens“ horen.
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