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Liebe Kolleginnen und Kollegen,
liebe Freunde unseres Instituts,

jeder kennt sie, die Gruppe von Patien-
ten, die eigentlich einer blutverdiinnen-
den Thera-
pie bedurf-
ten, bei de-
nen man
jedoch zo-
gert, weil
man Angst
hat vor der
schwersten
aller mogli-
chen Kom-
plikationen,
einer Blutung. Anders herum gibt es
aber auch jene Patienten, die in ihrer
Krankengeschichte eine
Thromboembolie aufweisen und man
sich scheut, eine einmal begonnene
gerinnungshemmende Therapie auch
wieder abzusetzen. Erschwerend
kommt hinzu, dass die therapeutischen
Zielwerte einer oralen Antikoagulation
haufig nicht erreicht werden.

Um die Versorgung von Patienten mit
einer Langzeitindikation fur eine blut-
verdiinnende Therapie zu optimieren,
haben wir uns daher in einem For-
schungsvorhaben Gedanken gemacht
und nun gliicklicherweise fir die Eva-
luierung unserer Idee auch die Finan-
zierung vom Bundesministerium flir
Bildung und Forschung erhalten.

Dieses Projekt mit dem Akronym
,PICANT* mdchten wir Ihnen als einen
unserer Beitrége in unserem aktuellen
Newsletter vorstellen.

Viel Spal} beim Lesen!
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Andrea Siebenhofer-Kroitsch
Stellvertretende Direktorin des Instituts

www.allgemeinmedizin.uni-frankfurt.de

PICANT-Studie

PICANT steht fiir “Primary Care Man-
agement for Optimized Antithrombotic
care”. Die Verordnung von Gerin-
nungshemmern in der Praxis erfolgt
haufig, und die Gabe von Kumarinen
gehort zu den finf haufigsten Risiko-
medikationen mit zum Teil schwersten
unerwiinschten Ereignissen. Aus wis-
senschaftlichen Studien weil} man aber
auch, dass eine adaquate gerinnungs-
hemmende Therapie eine ausgespro-
chen wirkungsvolle Mal3nahme ist, um
thromboembolische Komplikationen
wie Schlaganfélle und Lungenembolien
zu vermeiden.

Ziel von PICANT ist es, wie auch schon
in vorangegangenen Projekten des In-
stituts (z.B. PROMPT-Studie), nach ei-
nem Best Practice-Modell mit den
Kernelementen von Case Management
— Schulung des Praxisteams, engma-
schiges Patientenmonitoring und Be-
reitstellung von praktikablen Arbeits-
anweisungen — die antithrombotische
Versorgung im allgemeinmedizinischen
Bereich zu optimieren. Damit meinen
wir, nicht nur Laborkosmetik zu betrei-
ben, sondern tatsachlich im Sinne von
patientenrelevanten Endpunkten die
Reduktion von schweren thrombo-
embolischen und Blutungskomplikatio-
nen zu erreichen.

Um unser hier am Institut entwickeltes
Gesamtkonzept auch zu evaluieren,
werden wir eine cluster-randomisierte
Studie mit insgesamt 690 Patienten in
ca. 50 Praxen mit einem zweijahrigen
Follow-up durchfiihren. Anfang 2012
wird die Studie gestartet. Die erfolgrei-
che Abwicklung und Evaluierung die-
ses Projekts mit der Generierung neuer
weiterflinrender Forschungsideen ist
wie immer an die Teilnahme interes-
sierter Praxen gekoppelt. Daher mdch-
ten wir Sie schon jetzt zu einer ersten
Informationsveranstaltung einladen,
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die wir im 4. Quartal dieses Jahres
durchfiihren werden.

Wir wiirden uns sehr freuen, wenn
Sie in lhrer Praxis Interesse an der
Teilnahme an PICANT hatten.

Fur Fragen oder weitere Informationen
kénnen Sie sich gerne an mich wenden.

Kontakt:
siebenhofer@allgemeinmedizin.uni-frankfurt.de

Bundesweite Studie zur
Berufszufriedenheit von
Medizinischen Fachangestellten

Seit 2006 gibt es das neue Berufshild
der Medizinischen Fachangestellten
(MFA). Die bundesweite Studie der Ar-
beitsgruppe Wissenschaft und For-
schung fur Medizinische Fachange-
stellte (WiForMFA) der Deutschen Ge-
sellschaft fiir Allgemein- und Familien-
medizin (DEGAM) mdochte ermitteln,
wie der Alltag der Medizinischen Fach-
angestellten aussieht.

In der Studie wird unter anderem er-
fragt, wie MFA ihre Arbeitshelastung
einschatzen, wie zufrieden sie mit ihren
Arbeitsstunden und ihrem Einkommen
sind, aber auch, was sich andern
misste und wie sie ihre Weiterentwick-
lungsmaglichkeiten einschéatzen.

Die Studie ist online und bundesweit
fur alle Medizinischen Fachangestellten
noch bis zum 30.09.2011 erreichbar.
Bitte unterstiitzen Sie diese Studie und
geben Sie den Online-Link an alle Me-
dizinischen Fachangestellten weiter.

www.surveymonkey.com/s/DIXXRWW

DEGAM-Kongress
22. - 24. September 2011
in Salzburg
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Patientensicherheitskultur
in Hausarztpraxen

Die Sicherheitskultur bestimmt mal3-
geblich, wie mit Fehlern umgegangen
wird und wie sicher die Patientenver-
sorgung ist. Mittels eines in Frankfurt
entwickelten Selbsteinschatzungsin-
struments (Frankfurter Patienten-
sicherheitsmatrix, FraTrix) kann das
Praxisteam die eigene Sicherheitskul-
tur einschatzen, um dann in einem wei-
teren Schritt Malinahmen festzulegen,
die die Versorgung der Patienten noch

sicherer machen.

www.allgemeinmedizin.uni-frankfurt.de

das Vorbild fur FraTrix, das Manches-
ter Patient Safety Framework, vor und

berichtete den Teilnehmern, wie dieses

Instrument entwickelt worden ist.

Die Praxisteams wurden dann aber
selbst aktiv: Sie diskutierten konkrete
Malinahmen zur Erhéhung der Patien-
tensicherheit. So ging es um die Wei-

tergabe von Informationen oder um das

Notfallmanagement in der Praxis. Alle
Praxen erhielten an diesem Tag einen
individuellen Bericht tiber ihre Ergeb-
nisse hinsichtlich Patientensicherheits-
indikatoren und Sicherheitsklima.

Nun wurde untersucht, welche Effekte
FraTrix auf das Fehlermanagement der
Praxis und ihre Sicherheitskultur hat.
Das Projekt wurde als randomisierte,
kontrollierte Studie in 57 Hausarztpra-
xen durchgefuhrt.

Im Juni wurde die Studie in einer feier-
lichen Veranstaltung mit den Praxis-
teams abgeschlossen. Als Gast war
Professor Dianne Parker aus Manches-
ter eingeladen, die tber Sicherheitskul-
tur und ihre Bedeutung fiir die Patien-
tenversorgung sprach. Dabei stellte sie

Aktuelle Meldung: Neue Professur
im Institut fir Allgemeinmedizin

Seit Kurzem gehdrt eine weitere Pro-
fessur zum Institut fur Allgemeinmedi-
zin. Inhr Inhaber Johannes Pantel stu-
dierte Medizin, Psychologie und Philo-
sophie und war nach seiner Facharzt-
weiterbildung zunéchst als Oberarzt
mit den klinischen Schwerpunkten All-
gemein- und Akut-Psychiatrie, Geron-
topsychiatrie und Suchtmedizin tatig.
Nach Habilitation und Forschungsauf-
enthalten in den USA (lowa, Boston)

erhielt er 2003 den Ruf auf die Stif-
tungsprofessur Gerontopsychiatrie an
der Universitat Frankfurt.

Prof. Johannes Pantel, Professor fir Alters-
medizin mit Schwerpunkt Psychogeriatrie und
klinische Gerontologie

Aktuelle wissenschaftliche Schwer-
punkte seiner Arbeitsgruppe sind die
Entwicklung und Evaluation von In-
strumenten und Interventionsprogram-
men zur Verbesserung der geriatri-
schen Versorgung, Pravention und
Fruherkennung dementieller Erkran-
kungen sowie die psychosozialen Fol-
gen der demographischen Alterung.
Kontakt: pantel@allgemeinmedizin.uni-frankfurt.de
Tel. 069-6301-6134

Die Arbeitsgruppe von Prof. Pantel und
ihre Projekte werden wir im n&chsten
Newsletter ausflihrlicher vorstellen.

Newsletter kostenlos abonnieren

Wollen Sie unseren Newsletter
.kurz und kn@pp*“ einmal im Quartal
kostenlos erhalten?

Dann schreiben Sie eine E-Mail an:
kurzundknapp@allgemeinmedizin.uni-frankfurt.de
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