Befragung zu Fehlern und Patientensicherheit in Palliative Care

Mit folgendem Fragebogen möchten wir von in der Palliative Care tätigen Berufsgruppen mehr über Einstellungen, Haltungen und Umgang mit dem Thema Fehler erfahren und grundlegende Daten sammeln.

Was verstehen wir unter einem Fehler in Palliative Care?

Ein Fehler in Palliative Care ist das Misslingen einer Handlung, die nicht wie geplant zu Ende geführt wird, oder die Verwendung eines Planes, der das Ziel der Prävention und Linderung von Schmerzen und anderen physischen, psychosozialen und spirituellen Problemen zu verfehlt. Ein Fehler kann den Bereichen Symptomkontrolle, Kommunikation, Vorsorgeplanung, Diagnose und Prognose zugeordnet werden und kann den Patienten selbst, die Angehörigen oder die Mitarbeiter des Palliative Care-Teams betreffen.

Entsprechend des durch sie entstehenden Schadens können Fehler unterschiedlicher Schwere unterschieden werden, z.B. Tod des Patienten°  durch die Gabe eines falschen Medikamentes, die Kommunikation einer überschätzt langen Prognose des Überlebens, die dazu führt, dass der Patient bestimmte Dinge nicht mehr erledigen kann oder die zu hohe Dosierung eines Opioids, welches die Kontaktfähigkeit des Patienten zeitweise einschränkt

Der vorliegende Fragebogen bezieht sich auf Fehler im Allgemeinen und berücksichtigt nicht die Unterscheidung in Fehler unterschiedlicher Schwere. Wichtig: Für die nachfolgenden Fragen ist es unerheblich, ob der Fehler tatsächlich zu einem Schaden geführt hat oder ob ein Schaden durch rechtzeitiges Erkennen des Fehlers gerade noch vermieden werden konnte.

Um die vorgegebenen Häufigkeitsbereiche besser eingrenzen zu können, werden sie für diesen Fragebogen wie folgt definiert:

	Nie
	0/100 Patienten

	Selten
	<1/100 Patienten

	Mäßig oft
	1-10/100 Patienten

	Häufig
	11-20/100 Patienten

	Sehr häufig
	>20/100 Patienten


1. Fragen zu Fehlern in Palliative Care

1.1 Für wie wichtig halten Sie das Thema Fehler in Palliative Care ?
	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


nicht wichtig









extrem wichtig

1.2 Wie häufig passieren Ihrer Einschätzung nach Fehler in Palliative Care?
	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


nie









          extrem häufig
° Um den Fragebogen möglichst einfach und kurz zu halten, haben wir auf die Trennung der Geschlechter verzichtet und nur die männliche Form verwendet. Selbstverständlich ist aber immer die männliche und die weibliche Form gemeint.
	1.3. In welchen Bereichen und wie oft passieren Ihrer Meinung nach die meisten Fehler in Palliative Care?
	 nie
	selten
	Mäßig oft
	häufig
	Sehr häufig

	
	 Symptomkontrolle
	
	
	
	
	

	
	· Medikation
	
	
	
	
	

	
	· Intervention
	
	
	
	
	

	
	· Diagnostik
	
	
	
	
	

	
	· Andere………………………
	
	
	
	
	

	
	Kommunikation
	
	
	
	
	

	
	· mit dem Patienten°
	
	
	
	
	

	
	· mit Angehörigen
	
	
	
	
	

	
	· im Team
	
	
	
	
	

	
	- innerhalb einer Berufsgruppe
	
	
	
	
	

	
	- zwischen verschiedenen Berufsgruppen
	
	
	
	
	

	
	· Andere………………………
	
	
	
	
	

	
	Vorsorgeplanung (Patientenverfügung, Vorsorgevollmacht)
	
	
	
	
	

	
	Entscheidungen am Lebensende, Therapiezieländerungen
	
	
	
	
	

	
	Prognosestellung des Überlebens
	
	
	
	
	

	
	Andere………………………
	
	
	
	
	

	1.4 Durch wen und wie oft werden ihrer Einschätzung nach Fehler in Palliative Care zumeist verursacht?
	 nie
	selten
	Mäßig oft
	häufig
	Sehr häufig

	
	 Ärzte
	
	
	
	
	

	
	 Pflegende
	
	
	
	
	

	
	 Psychologen
	
	
	
	
	

	
	 Seelsorger
	
	
	
	
	

	
	 Sozialarbeiter/ Sozialpädagoge
	
	
	
	
	

	
	 Andere Berufe ………...........
	
	
	
	
	

	1.5 Worin sehen Sie Ursachen für Fehler in der Palliative  Care und wie häufig sind diese?
	 nie
	selten
	Mäßig oft
	häufig
	Sehr häufig

	
	 Mängel im Wissen
	
	
	
	
	

	
	 Mängel in Fertigkeiten
	
	
	
	
	

	
	 Mängel in der Kommunikation
	
	
	
	
	

	
	 Mängeln in der Organisation (Arbeitsbelastung, Personal etc.)
	
	
	
	
	

	
	 Mängel im Team (Zusammenarbeit, Vertrauen, Führung etc.)
	
	
	
	
	

	
	 hierarchiebedingten Faktoren 
	
	
	
	
	

	
	 patientenbedingte Faktoren (Sprache, Einschränkungen etc.)
	
	
	
	
	

	
	 individuelle/ persönliche Faktoren (Müdigkeit, Motivation etc.)
	
	
	
	
	

	
	 technische Faktoren (Bedienbarkeit von Geräten etc.)
	
	
	
	
	

	
	 Andere………………………
	
	
	
	
	

	1.6 Welche Konsequenzen haben Fehler in Palliative Care und wie häufig sind diese?
	 nie
	selten
	Mäßig oft
	häufig
	Sehr häufig

	
	Ungewollte Lebensverkürzung
	
	
	
	
	

	
	Ungewollte Lebensverlängerung
	
	
	
	
	

	
	Verringerung von Lebensqualität für den Patienten
	
	
	
	
	

	
	Verlust des Vertrauensverhältnisses
	
	
	
	
	

	
	· Team – Patient
	
	
	
	
	

	
	· Team - Angehörige
	
	
	
	
	

	
	· innerhalb des Teams
	
	
	
	
	

	
	Moralische/ psychische/ persönliche Konsequenzen, z.B. Schuldgefühle
	
	
	
	
	

	
	· für den Patienten
	
	
	
	
	

	
	· für den Angehörigen
	
	
	
	
	

	
	· für das Personal
	
	
	
	
	

	
	· Andere…………………………………….
	
	
	
	
	

	
	 Andere…………………………………….
	
	
	
	
	

	1.7 Im Vergleich zu Fehlern in anderen Fächern sind Fehler in Palliative Care nach Ihrer Einschätzung
	Viel seltener
	seltener
	Ähnlich oft
	häufiger
	Viel häufiger

	
	
	
	
	
	
	

	1.8 Hinsichtlich Folgen und Schäden sind die Auswirkungen von Fehlern in Palliative Care im Vergleich zu Fehlern in anderen Fächern nach Ihrer Einschätzung
	Viel geringer
	geringer
	Ähnlich groß 
	größer
	Viel größer

	
	
	
	
	
	
	

	1.9 Fehler in Palliative Care unterscheiden sich von Fehlern in anderen Fächern vor allem
	Gar nicht
	Wenig 
	etwas
	stark
	Sehr stark

	        hinsichtlich der Auswirkungen
	
	
	
	
	

	        hinsichtlich der Ursachen
	
	
	
	
	

	        in der Art des Fehlers
	
	
	
	
	

	        in anderen Punkten, nämlich...........................................................
	
	
	
	
	


2. Eigene Erfahrung und Einstellung zu Fehlern

	2.1 Mir selbst passieren Fehler
	 nie
	selten
	Mäßig oft
	häufig
	Sehr häufig

	
	in der Palliativmedizin
	
	
	
	
	

	
	außerhalb der Palliativmedizin
	
	
	
	
	

	2.2. Wenn mir Fehler passieren dann zumeist im Bereich:


	 nie
	selten
	Mäßig oft
	häufig
	Sehr häufig

	
	 Symptomkontrolle
	
	
	
	
	

	
	· Medikation
	
	
	
	
	

	
	· Intervention
	
	
	
	
	

	
	· Diagnostik
	
	
	
	
	

	
	· Andere………………………
	
	
	
	
	

	
	 Kommunikation
	
	
	
	
	

	
	· mit dem Patienten
	
	
	
	
	

	
	· mit Angehörigen
	
	
	
	
	

	
	· im Team
	
	
	
	
	

	
	- innerhalb einer Berufsgruppe
	
	
	
	
	

	
	- zwischen verschiedenen Berufsgruppen
	
	
	
	
	

	
	· Andere………………………
	
	
	
	
	

	
	 Vorsorgeplanung
	
	
	
	
	

	
	 Entscheidungen am Lebensende, Therapiezieländerungen
	
	
	
	
	

	
	 Prognose des Überlebens
	
	
	
	
	

	
	 Andere………………………
	
	
	
	
	

	2.3. Was sind Ursachen für Fehler, die mir passiert sind?
	 nie
	selten
	Mäßig oft
	häufig
	Sehr häufig

	
	 Mängel im Wissen
	
	
	
	
	

	
	 Mängel in Fertigkeiten
	
	
	
	
	

	
	 Mängel in der Kommunikation
	
	
	
	
	

	
	 Mängel in der Organisation (Arbeitsbelastung, Personal etc.)
	
	
	
	
	

	
	 Mängel im Team (Zusammenarbeit, Vertrauen, Führung etc.)
	
	
	
	
	

	
	 hierarchiebedingten Faktoren
	
	
	
	
	

	
	 patientenbedingte Faktoren (Sprache, Einschränkungen etc.)
	
	
	
	
	

	
	 individuelle/ persönliche Faktoren (Müdigkeit, Motivation etc.)
	
	
	
	
	

	
	 technische Faktoren (Bedienbarkeit von Geräten etc.)
	
	
	
	
	

	
	Andere………………………
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	2.4. Die Konsequenzen der Fehler in Palliative Care die mir passiert sind waren vor allem:
	 nie
	selten
	Mäßig oft
	häufig
	Sehr häufig

	
	Ungewollte Lebensverkürzung
	
	
	
	
	

	
	Ungewollte Lebensverlängerung
	
	
	
	
	

	
	Verlust oder Verringerung von Lebensqualität für den Patienten
	
	
	
	
	

	
	Verlust des Vertrauensverhältnisses
	
	
	
	
	

	
	· Team – Patient
	
	
	
	
	

	
	· Team - Angehörige
	
	
	
	
	

	
	· innerhalb des Teams
	
	
	
	
	

	
	Moralische/ psychische/ persönliche Konsequenzen, z.B. Schuldgefühle
	
	
	
	
	

	
	· für den Patienten
	
	
	
	
	

	
	· für den Angehörigen
	
	
	
	
	

	
	· für das Personal
	
	
	
	
	

	
	· Andere…………………………………….
	
	
	
	
	

	
	 Andere…………………………………….
	
	
	
	
	


	2.5 Wenn mir ein Fehler passiert ist…
	ja
	eher ja
	eher nein
	nein

	
	 spreche ich darüber offen mit dem Patienten
	
	
	
	

	
	 spreche ich darüber offen mit den Angehörigen
	
	
	
	

	
	 spreche ich darüber mit dem Team
	
	
	
	

	
	 spreche ich darüber mit meinem Vorgesetzten
	
	
	
	

	
	 spreche ich darüber in meinem Freundes- oder
 Familienkreis 
	
	
	
	

	
	 Muss ich damit selbst klar kommen
	
	
	
	

	2.6 Fehlern in Palliative Care könnte man vorbeugen durch…
	ja
	eher ja
	eher nein
	nein

	
	 Supervision
	
	
	
	

	
	 Leitlinien
	
	
	
	

	
	 gezieltes Training, z.B. im Rahmen von Kursen
	
	
	
	

	
	 Diskussion von Beinahe-Fehlern und geschehenen Fehlern im Team
	
	
	
	

	
	 anonyme Fehlermelde- und Lernsysteme
	
	
	
	

	
	 Andere...........................
	
	
	
	

	2.7 Im Rahmen meiner Ausbildung wurde das Thema Fehler behandelt
	ja
	eher ja
	eher nein
	nein

	
	Studium/ Ausbildung
	
	
	
	

	
	Facharztweiterbildung
	
	
	
	

	
	sonstige Weiterbildung
	
	
	
	

	2.8 Ich hätte mir mehr Ausbildung zu Fehlern gewünscht

Wenn ja, vor allem zu folgenden Themen....................................................
	ja
	eher ja
	eher nein
	nein

	........................................................................................................................
	
	
	
	


2.9 Wie offen kann ich in meiner Abteilung Fehler zugeben?

	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


gar nicht









extrem offen

2.10 In vielen medizinischen Disziplinen haben sich in den letzten Jahren anonyme Fehlermelde- und Lernsysteme, sogenannte Critical Incident Reporting Systems (CIRS), etabliert. Hier können eigene Fehler oder Beinahefehler anonym gemeldet werden und z.B. auf einer Online-Plattform im Kollegenkreis diskutiert werden. 

Ein derartiges Meldesystem im Bereich der Palliativmedizin erachte ich als potentiell

	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


gar nicht hilfreich







         extrem hilfreich
Begründung...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................
2.11 Beschreiben Sie in kurzen Worten einen Ihrer Meinung nach typischen Fall eines Fehlers in Palliative Care: 
3. Demographische Daten:

Ich bin 


( Assistenzarzt


( Pflegender


( Facharzt



( Psychologe




( Oberarzt/Chefarzt


( Seelsorger









( Sozialarbeiter/ Sozialpädagoge




Fachrichtung(en): …………….

( Anderer Beruf ………...........

Berufserfahrung 

insgesamt: 

( < 1 Jahr


Palliativmedizin: 
( < 1 Jahr





( 1-5 Jahre





( 1-5 Jahre




( 6-10 Jahre





( 6-10 Jahre




( > 10 Jahre





( > 10 Jahre

Arbeitsbereich:

( Palliativstation




( Hospiz 




( Spezialisierte ambulante Palliativversorgung (SAPV)




( Ambulanter Hospizdienst




( Anderer ………

Freiwillige Angaben:
Geschlecht: 
( männlich
Alter: 
( < 20 Jahre
( 30-39 Jahre
( 40-49 Jahre

( weiblich

( 20-29 Jahre
( 50-59 Jahre
( > 60 Jahre


VIELEN DANK FÜR DIE MITARBEIT!






