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Weniger Wundliegen und Stiirze im Spital

Im Auftrag des ANQ wurde am 11. November 2014 die Haufigkeit von Dekubitus (Wundliegen)
und Stiirzen in Schweizer Akutspitédlern und Kinderkliniken ermittelt. Dekubitusfalle wurden
bei Erwachsenen sowie Kinder und Jugendlichen erhoben, Stiirze nur bei Erwachsenen. Im Vor-
jahresvergleich weisen die aktuellen Ergebnisse auf sinkende Raten hin. Im direkten Spitalver-
gleich weichen nur einzelne Institutionen deutlich vom Durchschnitt aller Spitiler ab.

Am Messtag sammelten 133 Einzelspitdler und Spitalgruppen die Daten von erwachsenen Patientin-
nen und Patienten und 35 Akutspitdlern mit Kinderstationen und spezialisierte Kinderkliniken die
Daten von Kinder und Jugendlichen bis 16 Jahre. Rund 13300 Erwachsene und Eltern von rund 780
hospitalisierten Kindern und Jugendlichen willigten zur Teilnahme an dieser Messung ein. Ob die
Patientinnen und Patienten wundlagen, dokumentierte das Pflegepersonal am Messtag. Wie haufig sie
im Spital stlirzten, wurde ab Messtag bis 30 Tage zurlickverfolgt und erfasst. Aus Datenschutzgriinden
wurden Angaben, die Rickschlisse auf die Hospitalisierten zuliessen, verschlisselt.

Trend zu abnehmenden Raten

Die Auswertung ergibt bet Erwachsenen eine Rate von 4,3 Prozent (Vorjahr 4,6) fir im Spital erwor-
bene Dekubitus der Kategorien 1-4*. Ohne Hautrdtungen (Kategorie 1) wird eine Rate von 1,8 Prozent
(Vorjahr 2,0) erzielt. Von Dekubitus vorwiegend betroffen waren Kreuzbein und Fersen.

Eine Rate von 13,5 Prozent (Vorjahr 15,1) wurde bei Kindern und Jugendlichen fiir im Spital erworbe-
nen Dekubitus der Kategorien 1-4 berechnet. Schliesst man hier die Hautrétungen aus, betragt die
Rate noch 3,0 Prozent (Vorjahr 2.5). Geortet wurden Dekubitus am haufigsten am Fusskndchel, an
Fersen und Nase. Im Schnitt waren die Kinder mit Dekubitus 2,3 Jahre alt, wobei die meisten noch kein
Jahr zahlten. Von den unter Einjahrigen war die Halfte jinger als ein Monat. Bei diesen Ergebnissen ist
zu beachten, dass Frih- und Neugeborene wegen ihrer noch unreifen Haut besonders gefahrdet sind,
wundzuliegen.

Die Rate der im Spital erfolgten Stiirze liegt bei 3,6 Prozent (Vorjahr 4,1). Hier waren das Patientenzim-
mer, das Badezimmer oder die Toilette die meistgenannten Sturzorte.

Erneut zeigt sich in der risikobereinigten Auswertung, die einen fairen Spitalvergleich erméglicht, ein
einheitliches Bild der Institutionen. Wie in friiheren Messjahren lagen auch 2014 nur wenige Spitaler
unter oder tber dem Durschnitt aller Institutionen.

Werte im internationalen Vergleich

Verglichen mit Messungen in anderen Landern weist die Schweiz tiefe Dekubitusraten der Kategorien
1-4 bei Erwachsenen aus. Die Schweizer Erwachsenenrate der Kategorien 2—4 ist ebenfalls tiefer als in
den internationalen Publikationen. Die Schweizer Dekubitusraten bei Kindern und Jugendlichen

* Der im Spital erworbene Dekubitus ist wie folgt eingeteilt: Kategorie 1: nicht wegdriickbare Rotung der intakten Haut | Kategorie 2:
Teilverlust der Haut | Kategorie 3: Verlust der Haut | Kategorie 4: Vollstandiger Haut- oder Gewebeverlust.
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bewegen sich international im Mittelfeld. Verhaltnismassig hoch ist die Schweizer Sturzrate gegeniber
dem Ausland. Hier sind die Spitaler aufgefordert, die Griinde mithilfe der Messresultate zu analysieren,
um gezielt Massnahmen zu ergreifen.

Nutzen fiir den Pflegealltag

Die Messergebnisse spiegeln wichtige Teilaspekte der Pflegequalitat in Akutspitalern und Kinderklini-
ken. Spitalern ist es dadurch moglich, ihre Raten mit denjenigen anderer Institutionen vom selben Spi-
taltyp zu vergleichen. Daraus lassen sich weitere Verbesserungen fiir die Praxis ableiten.

Dass Wundliegen nicht immer verhindert werden kann, dariber ist sich die Fachwelt einig. Trotzdem
besteht noch Verbesserungspotential, beispielsweise eine weitere Reduktion von schweren Dekubitus
der Kategorien 3 und 4. Die Resultate geben auch Hinweise darauf, wie die Pravention bei Risikopati-
entinnen und -patienten optimiert werden kann.

Pravalenzraten Erwachsene, in % 2014 | 2013 | 2012 | 2011
Dekubitus — im Spital erworben, Kategorien 1-4 4.3 4.6 44 5.8

Dekubitus — im Spital erworben, Kategorien 2-4 1.8 2.0 1.7 21

Sturz im Spital 3.6 41 3.8 43

Pravalenzraten Kinder und Jugendliche, in % 2014 | 2013

Dekubitus — im Spital erworben, Kategorien 1-4 135 | 151

Dekubitus — im Spital erworben, Kategorien 2—4 3.0 25

Bericht mit Grafiken:
www.ang.ch/messergebnisse/ergebnisse-akutsomatik
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ANQ fordert Qualitat in Spitdlern und Kliniken

Der Nationale Verein fir Qualitatsentwicklung in Spitalern und Kliniken (ANQ) koordiniert und realisiert
Qualitatsmessungen in der Akutsomatik, der Rehabilitation und der Psychiatrie. Die Resultate ermdgli-
chen eine transparente und nationale Vergleichbarkeit. Aufgrund dieser Erkenntnisse konnen Spitaler
und Kliniken gezielt Massnahmen zur Verbesserung threr Qualitdt entwickeln. ANQ-Mitglieder sind der
Spitalverband H+, santésuisse, die Eidgendssischen Sozialversicherer, die Kantone und die Schweizeri-
sche Gesundheitsdirektorenkonferenz. Der Verein arbeitet nicht gewinnorientiert.

Mehr Informationen: www.ang.ch
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