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Priska Vonbach und Samuel Aeschbacher: Gewinner des 
Swiss Quality Awards 2013 in der Kategorie Patienten­
sicherheit.
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kinderdosierungen.ch: Kispi Zürich macht 
sein Know-how der Fachwelt zugänglich
Hospitalisierte Kinder sind aufgrund von Medika­
tionsfehlern dreimal häufiger von unerwünschten 
Arzneimittelereignissen betroffen als Erwachsene [1]. 
Oft sind Arzneimittel an Kindern ungenügend er­
forscht, rund 50% aller Verordnungen bei hospitali­
sierten Kindern erfolgen in der Schweiz im unli­
censed oder off label Bereich [2, 3]. Besonders hohe 
Anforderungen sind an die korrekte Dosierung eines 
Arzneimittels gestellt. Die Pädiater sind aufgrund der 
ungenügenden Datenlage zur Wirksamkeit, aber 
auch bezüglich unerwünschten Wirkungen, oft auf 
sich alleine gestellt. Falsche Dosierungen gehören bei 
Kindern zu den häufigsten Medikationsfehlern [1].

Mit dem Projekt «kinderdosierungen.ch» ver­
folgten wir deshalb zwei Ziele:
– Die Kinderdosierungsdaten sollen so vorliegen, 

dass sie im Sinne eines «clinical decision sup­
port» in die elektronische Verordnung integriert 
werden können.

– Die Daten sollen externen Fachpersonen benut­
zerfreundlich über eine Website zur Verfügung 
gestellt werden.

Der Pharmazeutische Dienst des Kinderspitals Zü­
rich begann 2008 mit der Entwicklung einer Kinder­
dosierungsdatenbank. 2012 wurde die Programmie­
rung der Website www.kinderdosierungen.ch in An­
griff genommen. Mit Hilfe einer webbasierten 
Applikation (eMedisTa der Firma Infoserv) wird auf 
die Dosierungsdatenbank zugegriffen, in der über 
3000 Datensätze zu etwa 330 Wirkstoffen integriert 

sind. Neben der Dosierung sind weitere hilfreiche 
Informationen zur Anwendung des Arzneimittels 
beim Kind aufgeführt. Um die Arzneimittelsicher­
heit bei unseren kleinen Patienten weiter zu erhö­
hen, wurde ein elektronischer Kalkulator program­
miert, der eine spezifische Dosierung aufgrund der 
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Swiss Quality Award 2013 – ausgezeichnete 
Qualitätsinnovationen im Fokus
Am 12. Juni war es wieder so weit: Der Swiss 
Quality Award 2013 wurde verliehen. Aus nahezu 
60 eingereichten Projekten wurden vier Arbeiten 
ausgezeichnet. Dazu gratulieren wir, die drei Trä-
gerorganisationen SQMH (Schweizerische Gesell-
schaft für Qualitätsmanagement im Gesund-
heitswesen), IEFM (Institut für Evaluative For-
schung in der Medizin der Universität Bern) und 
die FMH, den Gewinnerinnen und Gewinnern 
herzlich. Der Swiss Quality Award zeichnet jedes 
Jahr zukunftsweisende und praxisorientierte Pro-
jekte aus, die neue Akzente im Qualitätsmanage-
ment setzen. Im Zentrum stehen Pionierinnen 
und Pioniere, die mit viel Kreativität und Enga-
gement Ideen entwickeln und realisieren, um die 
Qualität im Gesundheitswesen nachhaltig zu 
steigern. Mit der Vergabe dieses Preises möchten 

die drei Trägerorganisationen SQMH, IEFM und  
FMH die besten Projekte einem grösseren Publi-
kum zugänglich machen. Der Wettbewerb soll 
aktiv die Vernetzung und Initialisierung oder 
Weiterführung von wertvollen Qualitätsprojek-
ten fördern. 
Gerne präsentieren wir Ihnen die vier Siegerpro-
jekte des SQA 2013. In dieser Ausgabe der 
Schweizerischen Ärztezeitung stellen sich die Ge-
winner der Kategorien «Patientensicherheit» 
und «Empowerment» vor. Mehr über die prä-
mierten Projekte der Kategorien «Management» 
und «Technologie» erfahren Sie im kommenden 
Heft der Schweizerischen Ärztezeitung.
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Swiss Quality Award 2013 – die Gewinner (Teil 1)
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näre Sichtweise integriert und die Wichtigkeit des 
Einbezugs der Patientinnen und Patienten in die 
Prozesse hervorgehoben (Tab. 1 nächste Seite).

Mit Hilfe von regelmässig vorgenommenen stan­
dardisierten Überprüfungen können die Massnahmen 
erkannt werden, die prioritär zu ergreifen sind. Zudem 
lassen sich so die erzielten Wirkungen erfassen.

Schlussfolgerungen
Im Spital kann eine Verbesserung des Schmerzma­
nagements mit der Einführung von interdisziplinä­
ren Strategien und dem Einbezug der Patientinnen 
und Patienten als Partner erreicht werden. Der Erfolg 
eines Programms für die Verbesserung der Gesund­
heitsversorgung wie beispielsweise des Schmerznetz­
werks hängt von zahlreichen Faktoren ab. Dazu ge­
hören unter anderem die Motivation der Gesund­
heitsfachpersonen, sich an einem solchen Prozess zu 
beteiligen, sowie die Befriedigung, die sie in den Ant­
worten finden können, welche den Mitarbeiterin­
nen und Mitarbeitern und den Patientinnen und Pa­
tienten gegeben werden.

Christophe Luthy und Hervé Spechbach: Vertreter des 
Gewinnerteams der Kategorie «Empowerment» des 
Swiss Quality Awards 2013.

Kindsangaben (Geburtsdatum, Körpergewicht und 
evtl. Körperlänge) berechnet. Die Nutzungsmöglich­
keiten der Website werden durch die anwender­
freundlichen «direct deep links» mit dem führenden 
Schweizer Referenzwerk www.compendium.ch  
(Documed AG) wesentlich erweitert, so dass sich die 
offizielle Fachinformation und die Angaben aus  
www.kinderdosierungen.ch jeweils unmittelbar er­
gänzen.

Die Dosierungsdatenbank resp. die Funktionali­
täten der Website sollen im laufenden Jahr erweitert 
werden. Zudem ist eine Übersetzung ins Französi­
sche vorgesehen, und die Kinderdosierungen sollen 
über die hospINDEX® Datenbank (e­mediat AG)  
allen Schweizer Spitälern zur Prozessintegration in 
ihre elektronische Verordnung bereitgestellt werden.
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Den Schmerz gemeinsam bekämpfen

Ziele und Organisation des Schmerznetzwerks 
des Genfer Universitätsspitals
Das Schmerznetzwerk wurde 2003 geschaffen, um 
das Schmerzmanagement im Genfer Universitäts­
spital zu verbessern. Es umfasst die folgenden drei 
Elemente: 1) die Schmerzstellen der Departemente, die 
sich aus Vertreterinnen und Vertretern der klini­
schen Abteilungen der einzelnen Departemente zu­
sammensetzen; 2) eine Schmerzkommission, die aus 
den Delegierten der einzelnen Schmerzstellen der 
Departemente und den Delegierten der Pflegedirek­
tion gebildet wurde; und 3) eine Koordinationsstelle, 
die aus einem Präsidenten, einem Vizepräsidenten 
und einem Projektleiter besteht.

Das Schmerznetzwerk weist zwei Handlungs­
ebenen auf. Die erste Ebene, welche die Schmerzstel-
len der Departemente umfasst, hat den Auftrag, die de­
zentralen Projekte zu lancieren und zu kontrollieren, 
sich an bereichsübergreifenden Projekten zu beteili­
gen und als Plattform für die Kommunikation mit 
höher und tiefer stehenden Stufen zu dienen. Die 
zweite Ebene, die aus der Schmerzkommission und der 
Koordinationsstelle besteht, hat strategische Aufgaben 
zu erfüllen und übernimmt die Patenschaft für Pro­
jekte. Das Schmerznetzwerk operiert auch als Ver­
bindungsstelle zwischen den spezialisierten Sprech­
stunden der Institution und bedeutenden Partnern, 
wie dem Ausbildungszentrum und der Kommunika­
tionsabteilung.

Die Mitglieder des Schmerznetzwerks gehören 
verschiedenen Gruppen von Gesundheitsfachperso­
nen an: pflegerisches Hilfspersonal, Fachleute für 
medizinisch­technische Radiologie, Physio­/Ergo­
therapeuten, Pflegefachleute sowie Ärztinnen und 
Ärzte. Dank dieser fachübergreifenden und dynami­
schen Zusammenarbeit lassen sich sowohl gemein­
same Schwierigkeiten als auch bereits erprobte Reak­
tionen eruieren. Gleichzeitig wird die interdiszipli­
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Swiss Quality Award

Kluge Ideen im Qualitätsmanagement helfen nicht nur Patientinnen und Patienten, sie nützen dem 
gesamten Gesundheitswesen. Deshalb rückt der Swiss Quality Award jährlich innovative Qualitätspro-
jekte ins Rampenlicht. Getragen wird der Preis gemeinsam von der Verbindung der Schweizer Ärztin-
nen und Ärzte FMH, dem Institut für Evaluative Forschung in der Medizin IEFM der Universität Bern so-
wie der Schweizerischen Gesellschaft für Qualitätsmanagement im Gesundheitswesen SQMH. Der 
Swiss Quality Award prämiert neue, praxiserprobte Projekte in den Kategorien Management, Patien-
tensicherheit, Technologie und Empowerment. Jede Preiskategorie ist mit 10000 Franken dotiert. Die 
Preisverleihung findet jeweils im Rahmen des Nationalen Symposiums für Qualitätsmanagement im 
Gesundheitswesen statt. 

Alle Informationen zum Swiss Quality Award und die Onlineplattform mit den Projektpostern der Ge-
winner sowie weiteren eingereichten Projekten befinden sich unter www.swissqualityaward.ch

Tabelle 1

Erkannte Probleme beim Schmerzmanagement sowie realisierte und in der Realisierung befindliche Projekte des Schmerz­
netzwerks des Universitätsspitals Genf (HUG).

Erkannte Probleme: Realisierte/in Realisierung befindliche Projekte:

Die an die Patientinnen und 
Patienten abgegebenen Infor­
mationen zum Thema Schmerz 
sind ungenügend. Die Patien ­ 
tinnen und Patienten müssen 
stärker als Partner miteinbezogen 
werden.

Erarbeitung von Informationsbroschüren für die Patientinnen und Patienten; 
Verbesserung der Partnerschaft mit den Patientinnen und Patienten sowie Angehörigen. 
Beurteilung der ergriffenen Massnahmen (Befragungen von Patientinnen und 
Patienten/Gesundheitsfachpersonen, Bestellung von Broschüren, Anzahl Besuche und 
Besucher auf der Website: http://reseaudouleur.hug­ge.ch/). 
 

Den Gesundheitsfachpersonen 
liegen keine Richtlinien zu den 
Indikationen/Modalitäten für  
die Verwendung von Schmerz­
mitteln in Schmerzsituationen  
vor.  

Erarbeitung und Verbreitung von Standards für optimale Vorgehensweisen und 
Therapieempfehlungen (akute/chronische Schmerzen, Management von therapie­
bedingten Schmerzen usw.), Anpassung der Berufsausbildungen, Nutzung des 
Internetportals des Schmerznetzwerks, Zusammenarbeit mit der Kommunikations­
abteilung. 
Beurteilung der ergriffenen Massnahmen (Fachwissen und Berufspraxis, Bestellungen 
von Lehrmitteln, Nutzung des Internetportals).

Das klinische Dossier Schmerzen 
muss in Bezug auf die Inhalte, die 
Verfügbarkeit und die Benutzer­
freundlichkeit verbessert werden.

Entwicklung des elektronischen Dossiers, Verbreitung von angemessenen  
und validierten Beurteilungsinstrumenten, Verbesserung der berufsübergreifenden 
Weiterleitung. 
Beurteilung der ergriffenen Massnahmen (Qualität der Dokumentation).

Den Massnahmen der verschie­
denen Gesundheitsfachpersonen, 
die sich mit dem Schmerz­
management befassen, mangelt  
es an Klarheit. 

Erarbeitung von Algorithmen, um den klinischen Verlauf zu erleichtern. 
Beurteilung der ergriffenen Massnahmen (Befragungen der Patientinnen und 
Patienten/Gesundheitsfachpersonen). 
 

In bestimmten Bereichen sind  
nur wenige Informationen  
zur Prävalenz von Schmerzen  
und den Problemstellungen  
bei der Gesundheitsversorgung 
vorhanden.

Durchführung von Prävalenzerhebungen (Psychiatrieabteilung, Röntgenabteilung, 
Endoskopieräume, Behandlungsräume, Bereiche der Physio­/Ergotherapie),  
Quantifizierung der spezifischen Problemstellungen wie therapiebedingte Schmerzen 
und neurogene Schmerzen. 
 

Die Massnahmen und Projekte  
des Schmerznetzwerks sind unter 
Umständen redundant zu den 
entsprechenden Anstrengungen 
anderer Behandlungsprogramme.

Entwicklung von Synergien mit anderen institutionellen Behandlungsprogrammen,  
die eine Schnittstelle aufweisen. 
 
 

Die Projekte, die auf eine Verbes­
serung der Versorgungsqualität 
ausgerichtet sind im Bereich  
des Schmerzmanagements, sind 
mit zahlreichen Schwierigkeiten 
konfrontiert (zeitliche Verfügbar­
keit, Ausbildung, Finanzen usw.).

Erleichterung des Zugangs zu materiellen Ressourcen und zu qualifiziertem Fach­
personal, Nutzung der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sowie der erzielten  
Ergebnisse, Zusammenstellung von Indikatoren zur Beurteilung der ergriffenen 
Massnahmen ermöglichen.

http://www.swissqualityaward.ch

