Vorwort

Die Gesundheitsversorgung in Deutschland wird seit Jahren einem massi-
ven Stresstest unterzogen, der durch Leistungsausweitung, Arbeitsver-
dichtung und zunehmenden Fachkriftemangel gekennzeichnet ist. In
Kombination mit immer komplexeren Arbeitsabliufen, zunehmender
Komplexitat der Versorgung aufgrund von Multimorbiditat und medizi-
nisch-technischem Fortschritt wachsen nicht nur Chancen fir die Patien-
tenversorgung, sondern auch deren Risiken in nicht unerheblichem Mafs.
Die Angehérigen der Gesundheitsfach- und Heilberufe wurden in die-
ser Situation lange primar als groffer Kostenblock betrachtet. Insbeson-
dere in Krisenzeiten, wie der aktuell alle Bereiche des Lebens beeinflus-
senden COVID-19-Pandemie, wird jedoch schonungslos deutlich, wie
sehr sich diese Einstellung nun racht. Die Gesundheit und das Wohl der-
jenigen, die zur medizinischen Bewiltigung dieser Krise in der Gesund-
heitsversorgung mit am dringendsten gebraucht werden, riickt nun in
den Fokus der Betrachtung. Nicht nur Lagerbestinde medizinischer
Schutzausriistung, auch vor kurzem noch als totes Kapital bezeichnet,
werden zurecht nun wieder als wichtiger Bestand der Daseinsfirsorge
angesehen. Die Gesundheit von Behandelnden, kritischer Erfolgsfaktor
fiur die Aufrechterhaltung der Gesundheitsversorgung als elementarer
Daseinsfirsorge, erhalt nun langsam den Stellenwert, der ihr gebihrt.
Dramatische Bilder aus verschiedenen Regionen dieser Welt haben
die Bevolkerung im Marz 2020 auf eindrucksvolle und erschreckende
Weise auf ein seit langem bekanntes Phinomen aufmerksam gemacht,
das Phinomen psychisch traumatisierter Helfender. Unzureichende Ar-
beitsbedingungen erhohen das Risiko von Traumatisierungen durch die
berufliche Tatigkeit in der Gesundheitsversorgung. Traumatisiertes Ge-
sundheitsfachpersonal wiederum ist stress- und fehleranfilliger, sodass
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eine Abwirtsspirale in Gang gesetzt werden kann. Durch die tigliche
Konfrontation mit dieser Problematik setzt langsam das Bewusstsein
ein, dass wir Behandelnde nicht linger auf diese Weise behandeln kon-
nen, sondern auch Helfenden helfen mussen.

Dieses Buch widmet sich der Mitarbeitersicherheit daher sowohl aus
Grinden der allgemeinen und auch gesellschaftlich einzufordernden
Fursorge gegeniiber Gesundheitsfachpersonal, aber auch im Speziellen
aus Sicht der Patientensicherheit. Nur sichere und gesunde Behandeln-
de konnen dauerhaft die auf Spitzenniveau erwartete Gesundheitsver-
sorgung erbringen.

Aus diesem Grund werden zunichst psychische Belastungen und
Traumatisierungen von Behandelnden und die zugrundeliegenden struk-
turellen Probleme anhand vorliegender Erkenntnisse in diesem Buch
klar benannt. Dies soll jedoch immer mit dem Ziel geschehen, diese ne-
gativen Effekte durch zielgerichtete und angemessene primare Praven-
tionsmaffnahmen wenn méglich zu verhindern, durch sekundire Pra-
vention rechtzeitig zu erkennen und wirksam zu behandeln und durch
Starkung des psychischen Immunsystems auch und gerade in Krisenzei-
ten wie der COVID-19-Pandemie die Gesundheit, Arbeitszufriedenheit
und Leistungsfahigkeit aller Behandelnden bestmdglich zu erhalten - zu
deren Wohl und zum Wohl aller Patientinnen und Patienten.

Mitarbeitersicherheit ist elementarer Teil der Patientensicherheit und
umgekehrt. Nicht nur wihrend der COVID-19-Pandemie, sondern auch
dauerhaft dartber hinaus.

Mitarbeitersicherheit ist wie Patientensicherheit Teamwork: Sie kann
nur durch abgestimmte MafSnahmen auf allen Ebenen und unter Einbe-
zichung vieler verschiedener Akteure verwirklicht werden.

Insofern gilt mein Dank, auch als Generalsekretir im Namen des
Vorstandes des Aktionsbiindnis Patientensicherheit e. V., allen an die-
sem Buch beteiligten Expertinnen und Experten, die dieses Thema auf
vielfaltige Weise beleuchten und von ihren Erfahrungen berichten.
Mein Dank gilt aber auch insbesondere all denjenigen, die sich jeden
Tag durch ihr Handeln stark machen fiir die Sicherheit des Gesund-
heitspersonals.

Reinhard Strametz Frankfurt, im Juni 2020
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