Medizinische Qualitatsarbeit —
eine Bestandesaufnahme in Kleinportrats (28)
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Qualitdtsarbeit hat sich in der Schweizer Medizin
etabliert; dies aufzuzeigen, hat sich die Arbeitsgruppe
Qualitdt der FMH zur Aufgabe gemacht. Deshalb stellt
sie den FMH-Mitgliedern in fiinf aufeinanderfolgen-
den Ausgaben der Schweizerischen Arztezeitung Qua-
litdtsinitiativen vor, die Referenten aus allen Fach-
gebieten und Arbeitsbereichen (ambulant/stationar)

prasentiert haben. Zugleich publiziert die FMH-Abteilung
Daten, Demographie und Qualitit DDQ diese Kurzportriits
auf www.fmh.ch und erginzt sie online um praktische In-
formationen.* Der letzte Beitrag dieser Reihe beschreibt,
wie sich Trauma-Outcome-Daten elektronisch doku-
mentieren lassen.
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Fiir den eiligen Leser

— Vor zwei Jahren hat das Universitare Notfall-
zentrum des Inselspitals Bern das Trauma Au-
dit Research Network (TARN) als Instrument
fir das Qualititsmanagement der Poly-
trauma-Behandlung eingefiihrt.

— Das webbasierte Polytrauma-Register TARN
dient der Sammlung und Analyse von klini-
schen und epidemiologischen Daten.

— Dank TARN lassen sich Behandlungsprobleme
schneller erkennen und Initiativen zur Quali-
tatssicherung ergreifen.

— Die Beteiligung am TARN-Netzwerk ermég-
licht einen europaweiten Vergleich mit ande-
ren Traumazentren (Benchmark/Audit).

Beschreibung

Das europdische «Trauma Audit Research Network»
(TARN-UK, England) dient als webbasiertes Trauma-
register der Sammlung und Analyse von klinischen
und epidemiologischen Daten im Bereich der Poly-
trauma-Behandlung. Nicht wie tiblich die Mortalitdt,
sondern das tatsichliche Uberleben in Relation zur
Uberlebenswahrscheinlichkeit (Probability of Survival)
niitzt TARN als statistische Basis fiir die Durchfiih-
rung von Kklinischem Benchmarking und Audits.
Diese Auswertungen ermdglichen dem einzelnen Trau-
mazentrum und Spital, Behandlungsprobleme und
Schwichen der Behandlungskette schneller zu iden-
tifizieren und das Qualitditsmanagement zu starken.
Die wissenschaftliche Datenanalyse kann auch Pra-
ventionsmassnahmen dienen.

Urspriinglich wurde TARN in Manchester ent-
wickelt; heute zdhlt das Netzwerk iiber 120 Mitglieder
in England, Wales, Irland, Ddnemark, Portugal, Finn-
land und der Schweiz. In der Schweiz verwendet das
Notfallzentrum des Inselspitals Bern TARN seit zwei
Jahren fiir ein unabhéngiges und transparentes Audi-
ting und Benchmarking. Das Inselspital profitiert da-
bei von einem direkten Vergleich mit anderen Trau-
mazentren und einer nachhaltigen Optimierung der
Polytrauma-Behandlung. Zudem fiihlen sich die Mit-
arbeiter des universitiren Notfallzentrums durch den
Nachweis der eigenen hohen Versorgungsqualitdt
motiviert und in ihrer Arbeit bestérkt.

Eignung
Akutspital mit Traumaversorgung

Zeitaufwand und Kosten
Grundgebiihr: 6000 Franken pro Jahr
Sekretariatsstelle: 30 %
Assistenzarztstelle: 10%

Weitere Informationen

— www.tarn.ac.uk
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