valitétsverbesserung in der
postoperativen Schmerztherapie

Was haben Sie von der
QUIPS-Teilnahme?

*  NEU! Fragebogen des QUIPS-Basismoduls
auch auf Tarkisch und Arabisch verflgbar

s Jahrliche Ubermittlung von
automatisierten Benchmarkreports

. Kontinuierliches Feedback der
Ergebnisqualitat (QM-Tool)

*  Vergleich der eigenen Ergebnisse mit
anderen Stationen/Kliniken
(Benchmarking)

* Defizitanalyse ermoglicht gezielte
VerbesserungsmaRnahmen

*  Nutzung samtlicher QUIPS-Module
*  Umfassende Forschungsmaoglichkeiten

* Internationaler Vergleich durch
Kooperation mit PAIN OUT

* Sie werden Teil des weltweit gréRten
Netzwerkes von Akutschmerz-
Mediziner:innen

QUIPS-Medaille

Engagierte QUIPS-Zentren kbnnen
sich fur die QUIPS-Medaille
bewerben. Damit kann den
Patient:innen gezeigt werden,
dass der Klinik die
postoperative Schmerztherapie
besonders am Herzen liegt.

Teilnahmevoraussetzungen

* Der Wunsch, die postoperative
Schmerztherapie in lhrer Klinik/Ilhrem
ambulanten Zentrum zu verbessern

* Unterzeichnung des QUIPS-Vertrags,
(Teilnahmegebihr von 2.000 € pro Jahr)

* Positives Ethikvotum der fur Sie
zustandigen Ethikkommission

Kontakt

Mail: quips@med.uni-jena.de

QUIPS

Postoperative Schmerztherapie
verbessern

Website: www.quips-projekt.de

Projektkoordination ’tlnIVERSITKTS

Prof. Dr. Winfried MeilRner KLINIKUM
Universitatsklinikum Jena Jena
Klinik fir Andsthesiologie und Intensivmedizin
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QUIPS ist ein effektives, deutschlandweit
einzigartiges Instrument zur Messung der
Outcome-Qualitdt in der postoperativen
Schmerztherapie. Zudem liefert es wertvolle
Hinweise zu Verbesserungsmoglichkeiten.
Mehr als 200 Kliniken haben insgesamt Gber
600.000 Datensatze beigetragen — damit ist
QUIPS die grofite Akutschmerzdatenbank
der Welt.

Mit Hilfe eines standardisierten Frage-
bogens werden regelmalRig Daten zur
Ergebnisqualitit aus Patientensicht
erhoben. Hinzu kommen einige klinisch-
demografische Daten (z.B. OP-Art, Alter,
Geschlecht) sowie - optional - Prozessdaten
(u.a. pra-, peri- und post-op Medikation).

Nach der webbasierten Eingabe werden die
Ergebnisse online an die teilnehmenden
Kliniken zurickgemeldet (Feedback) und
konnen im Zeitverlauf oder mit anderen,
anonymisierten Kliniken verglichen werden
(Benchmarking).

MARNAHMEN
ZUR
VERBESSER-

UNG

RUCKMELDUNG
/ ‘ DER ERGEBNISSE ’

Durch Filter wie Operationscode, Geschlecht,
Anasthesieverfahren, etc. kann die betrachtete
Patientenpopulation eingeschrankt werden.
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Auf Grundlage der zuriickgemeldeten Ergebnisse
kann die Qualitat der postoperativen Schmerz-
therapie

Schmerz bei Belastung
Bunispjeg 1aq Ziawydg

* der eigenen Station im Verlauf

* der eigenen Station im Vergleich mit anderen
Stationen der Klinik

* der eigenen Station im Vergleich mit anderen
teilnehmenden Zentren

analysiert werden. Eine anschlieBende Defizit-
analyse im eigenen Team ermaglicht die Erarbei-
tung von VerbesserungsmaBnahmen.

durch Statistik- und
Changemanagement Workshops, Anwender-
treffen und themenspezifische Benchmark-
treffen.

Im Rahmen des QUIPS-Projekts kbnnen
verschiedene Patientengruppen (ber ihre
Schmerzen befragt werden:

. erwachsene
Patient:innen im post-operativen
stationaren Verlauf

. erwachsene
Patient:innen nach einer ambulanten
Operation

padiatrische Patient:innen
zwischen 4 und 17 Jahren

. erwachsene
Patient:innen nach 6 und 12 Monaten, um
eine eventuelle Chronifizierung von post-
operativen Schmerzen zu evaluieren

. erwachsene Patientinnen
nach vaginaler Entbindung

Far QUIPS-Teilnehmende sind samtliche Mo-
dule auf beliebig vielen Stationen der teil-
nehmenden Klinik im Preis inbegriffen.
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