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Warum interprofessionelle (IP) Ausbildung ? u cnikum

1. Mangel an akademischen Chirurgen:innen, Pflegenden und anderen Gesundheitsberufen
2. Hohe Unzufriedenheit mit dem Beruf, hohe Burn-out Raten *

3. Weltweit empfohlen, um zukunftige Herausforderungen des Gesundheitssystems zu
bewaltigen.

4. Bessere IP Zusammenarbeit starkt Versorgungsqualitat und Patientensicherheit 2

5. Wichtiger Bestandteil des neuen NKLM* und der geplanten AApprO

* Nationaler kompetenzbasierter Lernzielkatalog Medizin 1Dtsch Arztebl 2020; 117(49): A-2405 / B-2030; Berger Th. 2015, Burnout bei Arzten. Schattauver,2. Auflage 2010

2Francis n.d.; Lillebo and Faxvaag 2015; The Joint Commission n.d.; van Leijen-Zeelenberg et al. 2015
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IPE Interprofessional Education (Interprofessionelle Ausbildung)

“...when two or more professions learn with, from and about each other to
improve IP collaboration and the quality of care”

3

Interprofessionale Zusammenarbeit
Berufsgruppenibergreifende Versorgungspraxis, die darauf abzielt,
die Versorgungsqualitat und die Patientensicherheit zu erhéhen.

4

Quality of Care

CAIPE 2017; IP Terminology, Journal of Interprofessional Care; WHO 2010
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Eine interprofessionelle Ausbildungsstation (IPSTA) ist eine Ausbildungsintervention, die
Studierenden der Medizin, Auszubildende der Pflege und anderer Gesundheitsberufe in die

Lage versetzt, eigenverantwortlich die medizinische Betreuung und Versorgung von Patienten

gemeinsam als interprofessionelles Team unter der Betreuung von interprofessionellen

Lernbegleitern (facilitators) zu leisten.

Adapted from Jakobsen, J Interprof Care. 2016;30(2):156—64
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eigenverantwortlich




Vor dem
Zimmer

1. Probleme, die nicht
Im Zimmer
besprochen werden
sollen

Im Zimmer

/ Pflege
2. Pflege stellt Pat
vor (,Herr X, 3 POD

n.Y bei Z")
3. Offene Frage an
Patienten (,wie geht

es lhnen?")
4. Gemeinsame Erhebung

von Situation (S) u
Befund (B)

=

5. Patient berichtet Gber aktuelle Probleme,
Arragement fir Versorgung/Entlassung

nach dem

Zimmer

6. [P Assessment (A):
was sind die aktuellen
Probleme des
Patienten?

7. Recommendation (R):
Was ist das Procedere
(fUr den Tag/mittel-
[langfristig)

8. Dokumentation
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Kommunikation
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Interprofessionelle Rollen
und Verantwortlichkeiten

Abbau von Barrieren

Uniprofessionelle Identitat

Johanna Mink et al. 2021; Khalili et al. 2013
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Bringt das was u K
* 87% stimmten (Uberwiegend) zu, dass Konflikte/ Probleme in Feedbackeinheiten gelost werden
konnten

 Hochster Kompetenzerwerb wird bei Visite (67%) wahrgenommen, gefolgt von Ubergabe (60%)

* Verantwortungsbewusstsein und Selbststandigkeit waren die am starksten erworbenen
Kompetenzen (100%), gefolgt von Teamwork (94%).

* Am geringsten ausgepragt war ,Umgang mit Notfallen" (40%)

* 94% schatzen die Balance zwischen Patientenversorgung und Lernen als angemessen ein
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