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Aus Fehlern lernen
 
Das Projekt "Jeder Fehler zählt", das Praxisteams 
bei der Entwicklung von Strategien zur Vermeidung 
von Fehlern hilft, hat ein neues Outfit im Internet. 

H
ausärzte haben nur selten die Mög­
lichkeit zum direkten Gespräch mit 
Kollegen über ihre Erfahrungen. ,,An­
ders als etwa Ärzte in einer Klinik, ar­

beiten niedergelassene Ärzte zumeist fach­
lich und emotional isoliert", sagt Prof. Dr. 
Ferdinand M. Gerlach, Direktor des Insti­
tuts für Allgemeinmedizin an der Johann­
Wolfgang-Goethe-Universität in Frankfurt 
am Main. Doch gerade die Kommunikation 
über Erlebnisse im Ordinationsalltag kann 
lehrreich sein und wesentlich dazu beitra­
gen, eigene Abläufe zu optimieren und Feh­
ler zu vermeiden. Auf Basis dieses Gedan­
kens entstand 2004 die kürzlich aktualisier­
te und überarbeitete Frankfurter Internet­
plattform www.jeder-fehler-zaeblt.de als 
Fehlerberichts- und Lernsystem für Haus­
ärzte. "Unser anonymes internet-basiertes 
Angebot überwindet die Grenzen der eige­
nen Praxis sehr leicht", erklärt Gerlach, der 
mit seinem Team das Projekt betreut. Auch 
die Österreichische Gesellschaft für Allge­
mein- und Familienmedizin (ÖGAM) hat 
sich dem Projekt angeschlossen. 

Irren ist menschlich. "Ein Fehler ist jeder 
Vorfall, von dem Sie behaupten können: Das 
war eine Bedrohung für das Wohlergehen 
des Patienten und sollte nicht passieren", er­
läutert Gerlach. Um nicht aus eigenen, son­
dern auch aus Fehlern anderer lernen zu 
können, ist Kommunikation essenziell. "So 

ist es eigentlich nur 
logisch, dass wir 
auch versuchen, über 
Fehler aus unserem 
Alltag zu berichten, 
um dann gemeinsam 
zu lernen, wie sich 
diese zukünftig viel­
leicht vermeiden las­
sen", sagt Gerlach. Gerlach: "Die Pa­
Die Internetseite tientenslcherheit 
www.jeder-fehler­ wird damit erhöht" 
zaehlt.de bietet Ärz­
ten die Möglichkeit, anonym über Fehler zu 
berichten und ermöglicht so Diskussionen, 
um Ursachen zu erkennen und Strategien 
zur Fehlervermeidung zu entwickeln. 

Ursprünglich entstand das Berichtssystem 
nur für Ärzte, doch letztlich arbeitet der Arzt 
in seiner Ordination immer im Team. ,,Arzt­
helferinnen sind Expertinnen in ihrer Praxis 
unter anderem für Administration, Organi­
sation und Kommunikation", unterstreicht 
Dr. Barbara Hoffmann, zuständig für Feh­
lerforschung arn Institut für Allgemeinmedi­
zin, die Bedeutung aller Angestellten. Um 
das Fehlermanagement zu optimieren, 
spricht das Lernsystem nun vermehrt das 
gesamte Ordinationsteam an. 

Jeder Fehler zählt! "Die Resonanz ist fast 
durchwegs positiv, bei Ärztinnen, Ärzten, 
Arzthelferinnen und im Übrigen auch bei 

Patienten", freut sich Hoffrnann. Neben den 
eigentlichen Fehlerberichten bietet die In­
ternetseite auch Tipps zur Fehlervermei­
dung, die auf Basis der zu den Fehlerberich­
ten eingegangenen Kommentare erstellt 
wurden. Besonders interessante und lehr­
reiche Fälle werden in Fachrnagazinen, in 
Österreich dem ärztemagazin, als Fehler 
des Monats präsentiert. "So können interes­
sierte Kolleginnen und Kollegen sowie Pra­
xisteams aus dem gesamten deutschspra­
chigen Bereich miteinander diskutieren und 
voneinander lernen. Sowohl für häufige, all­
tägliche Ereignisse, aber insbesondere auch 
für eher seltene, aber wichtige Ereignisse 
bietet dieser praxisübergreifende Austausch 
viele Vorteile", sagt Gerlach. Jeder Bericht 
wird analysiert und nach Fehlertyp, Ursa­
chen und möglichen Vermeidungsstrategien 
klassifiziert, "So haben wir die Möglichkeit, 
aus diesen Daten wichtige Informationen 
zur Entstehung von Fehlern und mögliche 
,Fehlermuster' zu extrahieren", erklärt Hoff­

"Die Resonanz ist fast 
durchwegs positiv, 
auch bei Patienten" 
Dr. Barbara Hoffmann 

mann. Zu den häufigsten Berichten zählen 
Medikationsfehler, wie etwa die Ausgabe 
eines fehlerhaften Rezepts oder das Verges­
sen einer notwendigen Blutabnahme zur 
Überwachung einer Pharmakotherapie. 

Anonymität gewährleistet. Die Identifizie­
rung von Personen über das System ist nicht 
möglich und nicht Sinn der Internetseite. 
"Wer beteiligt ist, interessiert uns ja über­
haupt nicht, sondern: Was kann ich aus dem 
Bericht lernen?", betont Hoffrnann. Um die 
Anonymität zu garantieren, werden die ver­
schlüsselten Berichte überprüft und etwaige 
Hinweise auf Beteiligte gelöscht. "Die IP­
Adresse, mit dem man den Computer iden­
tifizieren könnte, von dem aus über einen 
Fehler berichtet wurde, wird sofort vom Be­
richt abgesdmitten und nicht gespeichert." 

Die Erfahrung hat gezeigt, dass Ordinati­
onen, die sich an dem Projekt beteiligen, für 
bestimmte Situationen im Praxisalltag sensi­
bilisiert wurden. Insgesamt geben also die 
Fehlerberichte Diskussionsbeiträge sowie 
die zusammengestellten Tipps Anregungen 
für Veränderungen der eigenen Praxisrouti­
ne. Gerlach betont: "Fehler lassen sich wohl 
nie ganz vermeiden. Indem Praxen aber feh­
lersensitiver und fehlerfester werden, erhöht 
sich automatisch die Patientensicherheit, 
und genau davon profitieren die in unseren 
Praxen versorgten Patienten." • 

Pete',. W Ferlie 
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