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Fall-Nr. 277835

Altersgruppe >90

Geschlecht mannlich

Bereich anderer Bereich: Altersheim/
Krankenhaus

Kontext Nichtinvasive MafRnahmen
(Diagnostik/Therapie)

Ort des Ereignisses  Pflegeeinrichtung

Versorgungsart Routinebetrieb

Tag des Ereignisses = Wochentag

Wer berichtet Arztin/Arzt

Was ist passiert? Patient wird aus dem KH zurtick ins Alters-
heim entlassen. Entlassungstherapie Gabapentin Kapseln
400mg %-0-0. Im Altersheim wurde wegen der naturgemafs
schwierigen Teilung einer Kaspsel auf Pregabalin 200mg
1-0-0 umgestellt. Im Rahmen meiner Visiten wurde mir das
berichtet, nach Durchschau des Arztbriefes und einer eGFR
von 10 wére Pregabalin maximal mit 75 mg zu dosieren

gewesen.

Was war das Ergebnis? Patient hat zumindest einen Tag eine
zu hohe Medikamentendosis von Pregabalin bekommen.

Wo sehen Sie die Griinde fiir dieses Ereignis? Die Griinde
werden im Altersheim gerade evaluiert.

Was war besonders gut? Dass mir der Entlassungsbrief
gezeigt wurde (in die Ordination ist er namlich noch nicht

geschickt worden).
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Welche Faktoren trugen zu dem Ereignis bei?

Kommunikation (im Team, mit Patientin/Patient, mit

anderen Arztinnen/Arzten, etc.)

Ausbildung und Training

Personliche Faktoren der Mitarbeiterinnen/Mitarbeiter

(Midigkeit, Gesundheit, Motivation, etc.)

- Teamfaktoren (Zusammenarbeit, Vertrauen, Kultur,
Fiihrung, etc.)

- Ressourcen (zu wenig Personal, Arbeitsbelastung, etc.)

- Ablauforganisation

- Medikation (Medikamente beteiligt?)

FEEDBACK DES CIRS-TEAMS/
FACHKOMMENTAR

Losungsvorschlag bzw. Fallanalyse: Der vorliegende Fall
verdeutlicht die Relevanz einer korrekten Entlassungsthera-
pie seitens des Krankenhauses und die zwingende Einhaltung
der Rollenverteilung nach gesetzlichen Vorgaben der Berufs-
bilder im Pflegeheim. Zur Vermeidung dhnlicher risiko-
behafteter Zwischenfille wie der fehlerhaften Umstellung
von Medikamenten sollten zwei zentrale Ursachen beachtet
werden:

1. Medikamentenanordnung von Krankenhaus
nicht umsetzbar

Die Verordnung von Gabapentin Kapseln 400mg, die nicht
teilbar sind, erschwert die korrekte Durchfithrung der Anord-
nung laut Entlassungsbrief im Pflegeheim. Die Dosierung




,72 Kapsel“ist praktisch nicht umsetzbar und erhéht das
Risiko fiir Fehlmedikation.

Lésungsvorschlag:

- Geeignete Darreichungsform oder Ersatzmedikation/
Generika wihlen:

Entlassungsmedikation sollte ausschlief3lich in teilbarer oder
niedrig dosierter Form bzw. als Ersatzmedikation/Generika
erfolgen.

2. Eigenstandige Umstellung durch Pflegeperson
ohne érztliche Riicksprache

Die eigenméchtige Umstellung durch das Pflegepersonal auf
Pregabalin 200 mg, ohne &rztliche Riicksprache, verstofst
gegen gesetzliche Vorgaben laut GuKG und gefihrdet die
Patientensicherheit — insbesondere bei schwerer Nieren-
insuffizienz (eGFR 10 ml/min).

Losungsvorschlége:

- Verpflichtende #rztliche Riicksprache: Jede Anderung von
verordneten Medikamenten muss in Abstimmung mit der
Hausérztin/dem Hausarzt, dem arztlichen Notfalldienst
oder dem Krankenhaus erfolgen.

- Schulungen fiir Pflegepersonal: Regelméflige Fortbildun-
gen fiir Pflegefachkrifte zur Medikamentensicherheit und
rechtlichen Grundlagen.

Rechtliche Gegebenheiten:
Gabapentin ist rezeptpflichtig und darf grundsétzlich nur
auf arztliche Verordnung verabreicht werden. Daher diirfen

MEDIZIN

Pflegekrifte die Anordnung von Gabapentin auf Pregabalin
nicht eigenstindig abandern.

Rechtliche Grundlage:
Gesundheits- und Krankenpflegegesetz (GuKG) (§15); Arzte-
gesetz 1998 (§§ 51, 55)

Gefahren-/Wiederholungspotenzial:

Es zeigt sich ein hohes Gefahren- und Wiederholungspoten-
zial firr die Patientinnen/Patienten, wenn seitens des Kran-
kenhauses nicht geeignete Entlassungstherapien verordnet
werden und gleichzeitig eine eigenstdndige Medikations-
anderung durch die Pflegeperson ohne érztliche Riicksprache
erfolgt. Die Haufigkeit fehlerhafter Anordnungen im Entlas-
sungsbriefist sehr hoch, im Durchschnitt tritt ein Fehler etwa
einmal pro Woche auf.

Experte/Expertin der Geriatrischen Gesundheitszentren
der Stadt Graz
(Aspekt Pflege, Langzeitpflege)
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