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Fragestellungen

– Was will ich wissen?

– Warum?

– Was ist zu erwarten?
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Was will ich wissen?

– Lokaler Kontext

– Risikopopulation (en) (Alter, Schweregrad der Erkrankung, 

Risikopatienten…)

– Personal?

– Erwartungshaltung!
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Welche Erwartung ist zulässig?

– Prävalenz?

– Schweregrad?
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– Erwartungshaltung formulieren
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Am Beispiel des 

Universitätskinderspital Zürich

– Rahmenbedingen: 

–Hochspezialisierte Medizin

–Kritisch kranke Kinder ↑

–2/3 aller hosp. Patienten sind < 1 Jahr

– Invasive Massnahmen ↑
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– Erwartungshaltung: 

– Prävalenz over all nicht > 20%

– Kat. 2-4 PU nicht > 3%

– Kat. 2-4 PU auf PICU nicht > 5%

8
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– Prävalenz over all: 17% (2014) (2013: 23%)

– Variiert auf Bereichsebene von 0-65%

– Prävalenz Kat 2-4 PU: 4.7% (2014) (2013: 4%)

– Variiert auf Bereichsebene von 0-10% (2013: 0-18%)
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Am Beispiel des 

Universitätskinderspital Zürich



Massnahmen einleiten

– Analyse

– Diskussion

– Information….. Information….. Information

– Schulung….. Teaching….. Austausch
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Zusammenfassung

– Ätiologie

– Risiko & Risikopopulation

– Lokaler Kontext

– Erwartung versus Realität
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Fragen? 

Kontakt: barbara.schlueer@kispi.uzh.ch


