Folie 1

Folie 2

Human Factors Training fiir Arzte

Entscheidungen in
Diagnostik und
Therapie

P

Haufigste Ursachen bei
Behandlungsfehlern g

e Dokumentations gel — 20% gravierende

Dokumentationsmangel
Mangelhafte Arbeitsanweisungen (Leitlinien) — in 149
Falle keine Klarheit, wie man vorzugehen habe und uch

in Standard-Situationen
Aufklarungsmangel — 7% deutliche Defizif
Ungeniigende Absprachen und Koordinaj /o der

Falle X i
Ubernahmeverschulden — 13% der Falle v Sl
Hygienefehler (nachgewiesen!) - < 1%

RKI-Heft-Behandlungsfehler




Folie 3

Folie 4

Entscheidungsmanagement
in der Medizin
Kommunikation
. R im Krankenhaus
Information ist a

: |

y LU IR

Wissensmanagement
Expertensysteme

Ohne Information i

-}
el Krankenhaus-
Krankenhaus- Management
Marketing
1 %
Zusammenfassung:

C——
Aktives Risikomanagement ist zeitgeméan
Klinisches Risikomangement ist Teil von
Qualitdtsmanagement

Organisation mit RM-Team
Incident-Reporting-System hilft Schadensfélle zu
vermindern

Fehler- und Risikosanalyse hilft Schadensursachen
zu erkennen

Menschlicher Faktor spielt entscheidende Rolle,
daher Training erforderlich: (Entscheidungstraining
fur Arzte als Beispiel von Human Factor Trainings)
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Das Shell-Modell
¢ |
e Liveware (menschlicher Faktor)
e Hardware (Medizintechnik)
e Software ( Leitlinien, Indikationen, Kil,etc)

e Environment (Umgebung,
Arbeitsbedingungen, etc)

Folie 6 Q

Behandlungsfehler nach Fehlerart
¢ |

e Vorwurf des Unterlassens — 48%

e Davon Vorwurf mangelnder Diagnostik —
58%

e Die Vorwirfe gingen hauptsachlich an — 52,5
% Krankenhausérzte und 26,6 %
niedergelassene Arzte

e Behandlungsfehler gutachterlich bejaht oder
eingerdaumt — 38%
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Fehler-Arten
e —

e Commission — ausgefiihrte Handlung ist
nicht angebracht

e Omission — angebrachte Handlung wird nicht
ausgefthrt

e Substitution — angebrachte Handlung wird
am falschen Objekt ausgefiihrt

Folie 8

Unterlassene Diagnostik =
fehlende Informationen!
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Entscheidungen und
Informationen

Entscheidungen stellen
idealer Weise die
Vereinfachung vieler
Informationen zu einer
Antwort dar.

Wickens 2000

Folie 10

Informationsverarbeitung bei
Entscheidungen

Informationen miissen aktiv gesucht werden

Die Einschatzung von Informationen erfolgt in Hinsicht auf:
Relevanz fir die Entscheidung (Diagnostizitat)
Glaubwiirdigkeit

Gewicht

Eine Arbeitshypothese wird gebildet...

Mehrere Informationen werden gewichtet und integriert!
Welche Informationen sind erforderlich, um die
Arbeitshypothese zu bestatigen?

Cave: Fehlende Informationen!!!
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Folie 12

Schliisselprozesse von

Entscheidungen

L

7 N\ ‘Situationsbewusstsein
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Infas Integration Framng Wkt e
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Folie 14

Informationen

Verarbeitung,

Informationssuche

Experimentell ermittelt anhand des von optischen (Drury 1979

Mit welcher Effizienz kann ich rechnen?

Reichen 80%] Informationssicherheit aus?
Oder muss igh wesentlich mehr Zeit f;
mehr Sicherheit aufwenden?

Protabiity of
detection

Chance

Search time avalable
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Folie 16

Fehlen wichtiger Informationen zur
Entscheidungsfindung

Das Fehlen von bestimmten Informationen kann
entscheidungswert haben, wird aber haufig nicht
beachtet

—

Informationsfilterung als Grundlage fiir
Entscheidungen

Entscheidungsrelevanz (diagnosticity)
Zuverlasigkeit und Glaubwiirdigkeit
Dominanz von Informationen (Auffalligkeit)

Hypothesenbildung als erste Entscheidungsphase
Gewichtung und Auswertung
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Folie 18

Der Entscheidungswert von
Informationen

e —

o Diagnostizitat — Der Grad in dem eine
Information eine Arbeitshypothese bestatigen
kann

e Glaubwiirdigkeit — Der Grad der
Glaubwirdigkeit mit der eine Information
zutrifft

e Wert/Gewicht — Produkt von Diagnostizitat
und Glaubwrdigkeit

Diagnostizitat von Informationen

e Diagnostizitat — je hher die Sicherheit mit der eine
Information die Arbeitshypothese bestétigt, desto
hoéher ist ihre Diagnostizitat

o Arbeitshypothese: Es regnet heute

o Information 1: Regentropfen fallen
Diagnostizitat = 1 (100%)
e Information 2: Regenwolken

e Diagnostizitat = <1 (<100%)
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Glaubwiirdigkeit

e Eine Information kann mehr oder weniger glaubwirdig
sein

o Die Einschatzung der Glaubwiirdigkeit ist

entscheidend fur den Wert einer Information

Information 1:

Regentropfen=Diagnostizitét von 1 = 100%,

Glaubwirdigkeit von ????

Entscheidungswert = ??7??

Folie 20

Regnet es heute noch???

Ich gehe vor die Tir und iiberlege, ob ich einen Regenschirm mitnehmen soll,
weil es regnen soll.

Bisher war es trocken
Diagnostizitét: (0)
Glaubwirdigkeit (zwischen 0
und 1)

GroBe Regenwolke am
Himmel

Bisher war es trocken

Am Himmel sehe ich eine
groBe dunkle Wolke, das
zieht vorbei, denke ich.

Diagnostizitat: (0,8)
Glaubwirdigkeit: (zwischen 0
und 1)

Ich will gerade losgehen,
als ich die ersten Tropfen
abkriege.

Ich kehre um und hole
meinen Regenschirm....

Regentropfen abgekriegt
Diagnostizitat (1)
Glaubwirdigkeit (0-1)

Entscheidung

Ich Uberlege, ob ich einen Patienten tiberwachen lassen soll.
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A
Integration der Informationen I?

Der Prozess der Aufnahme und von
Informationen zeigt folgende héufige Merkmale:

e Unterschiedliche Informationsquellen und Orte
(Recherche und Ubersicht)

e Zeitlich versetzte Informationsaufnahme
(Gedachtnis)

e Verschiedene Sinneskanéle der
Informationsaufnahme

Probleme der Integration von
Informationen

C——

e Wichtige Informationen fehlen (weitere Suche
erforderlich)

o Zu viele Informationen fiihren zur Uberlastung (overload)

e Fehlende Gewichtung von Informationen (schon bei der
Ubermittiung durch andere)

e Augenfallige Informationen werden tberbewertet
(overprocessing), wenig aufféllige Informationen nicht
beachtet
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Folie 24

Zu'wenig differenzierter
Informationszufluss
(Informationsiiberlastung-Overload)

e Krankenschwestern wurden daraufhin untersucht,
bei welchen Symptomen Ihrer Patienten sie den Arzt
alarmierten.

e Es wurde festgestellt, dass nicht so sehr die Art der
Symptome, sondern die Zahl (Menge) der
Symptome zu einer Alarmierung des Arztes flhrte.

Entscheidungsbildung
G

Entscheidungen werden in Form von Entscheidungs-
Hypothesen entworfen

Die Wahl der Entscheidungs-Hypothese héangt ab
von der:

Beurteilung der Situation (diagnosis)

Der zuletzt getroffenen Entscheidung (recency
effect)

Dem Zeitdruck (Stress)

Der Situation des Entscheiders (framing effect)
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Folie 26

Differentielle Gewichtung von
Informationen

e Einzelne Informationen werden bzgl. ihres Wertes und
der Aussagekraft fiir eine Entscheidung meist
angemessen gewichtet

e Je groBer die Zahl von Informationen um so geringer
féllt jedoch die differentielle Gewichtung der
Einzelinformationen aus

e Dieser Umstand kann zu Fehlentscheidungen fiihren

Stile der Informationsintegration
As-If-Heuristic

e Krankenschwestern wurden daraufhin untersucht,
bei welchen Symptomen lhrer Patienten sie den Arzt
alarmierten.

Es wurde festgestellt, dass nicht so sehr die Art der
Symptome, sondern die Zahl (Menge) der
Symptome zu einer Alarmierung des Arztes flhrte.
Fazit: Informationen wurden so behandelt, als hatten
sie alle das gleiche Gewicht...“as if“ they were of
equal weight...
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Folie 28

24

Gewichtung von Informationen fiir
Entscheidungen

\iisoiilier: Sie trinken|immer den letzten Kaffee, ohne
neuen aufzusetzen,

Sie flirten unverschamt mit meiner Sekretarin und

sie kommen jeden Morgen 10 min. zu spt zur Arbeit!
Glauben Sie ja nicht, nur weil sie mein
bester Arzt sind, dass ich Sie nicht feuere!”

Gewichten von Informationen

M 13y

P ® st
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Folie 30

Gewichten von Informationen

j) Wi

Gewichten von Informationen
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Welche Diagnose trifft zu?
¢ |

e Krankheit A e Krankheit B

o Haufigkeit: 1% o Haufigkeit: 10%

e 3 von 4 typischen e 2von 4 typischen
Symptomen sind Symptomen sind
vorhanden vorhanden

Gewichten von Informationen fiir
Entscheidungen
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Gewichten von Informationen fiir
Entscheidungen

Gewichten von Informationen fiir
Entscheidungen

J 10% 1%@ 1% 10%
B Wahrscheinlichker A
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Gewichten von Informationen fiir
Entscheidungen

s%z sif

J 10% O 1% 1% 10%
B Wahrschemiichker A

Gewichten von Informationen fiir
Entscheidungen

1% 1%
Wahrscheinlichkeit
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Myokardinfarkt?
e —

Patient kommt mit ,Herzschmerzen® zur
Notaufnahme

Bisher keine kardiale Vorgeschichte
Ekg unauffallig

CK, LDH unauffallig

TNI unauffallig

Myokardinfarkt?

Sicherheit?

Stationare Uberwachung?

Informations-Gewichtung - Beispiel
Myokardinfarkt

EK@

N |@ﬂT I,

Ja Nein
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Folie 40

Informations-Gewichtung - Beispiel
Myokardinfarkt

EKG 1
o Xy
[ ]

Tlation des Patienten
Ja Nein

Informationsgewichtung - Beispiel
Myokardinfarkt

ey B4y

‘ niedrig hoch

des Patienten
Ja —_— —_— Nein
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Stile der Informationsintegration

e —

e Experten erkennen haufig Muster von
Informationen, die sie schnell zu einer
bestimmten Entscheidung fliihren
(recognition primed decision making RPD)

e Schrittweise-analytische Bewertung von
Informationen wird aber in unbekannten
Situationen und bei unerwarteten
Informationen erforderlich

Wir nehmen nur wahr, was wir uns vorstellen kdnnen..

Entscheidungs-Schemata

Das Modell der Welt in unserem Kopf besteht aus einer Vielzahl von Einzelmodellen,
S0 genannten Schemata. Diese werden von frahster Jugend in unserem Langzeit-
a tund dort durch v aktiviert.

e Schemata vermindern den Arbeitsaufwand der
Informationssammlung indem sie ein vorgefertigtes mentales Modell
bereitstellen in welchem nur noch einzelne Punkte abgeandert, bzw
angepasst werden miissen.

Existiert kein passendes Schema (unbekannte Situation), beginnt
ein sehr aufwendiger und arbeitsintensiver Prozess, der letztlich die
Bildung eines neuen Schemas zur Folge hat. Unter Zeit- und
Entscheidungsdruck werden dabei allerdings selten optimale
Ergebnisse erzielt.

Ein einmal aktiviertes Schema ist sehr langlebig, da laufend nach
Bestatigungen gesucht wird, Widerspriiche aber ignoriert werden.
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Einfache Entscheidungs-Schemata
(heuristics)

e —
e Fieber = Infektion
e Halbseitenlahmung = Schlaganfall
e Schneideartefakte = Borderlinestérung
e Alkoholintoxikation = Alkoholismus
e Einseitige Beinschwellung = Thrombose

e Thorakale Enge und Schmerzen =
Herzinfarkt

Folie 44

Einfache Entscheidungsschemata
werden heuristics genannt

Sie sind schnell und
ungenau!
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Vor- und Nachteile von Heuristics
e —

Funktionieren héufig .
Sind schnell o
Wenig Aufwand L
Geringe subjektive .
Unsicherheit

Als Arbeitshypothese .
schnell verfligbar

Funktionieren &fter nicht
Sind ungenau

wenig differenziert

Zu geringe objektive
Sicherheit
Verwechselung von
Arbeitshypothese und
Diagnose — fehlende
Informationen!

Entscheidungsstile
Vorzeitige Beendigung der
Informationsaufnahme und ,ankern“ bei der
ersten Arbeitshypothese (primacy effect)

® Psychiater wurden auf ihre Diagnose-Sicherheit hin

untersucht:

Es zeigte sich, dass sie bereits nach wenigen
Informationen eine Diagnose gefunden hatten.

Alle weiteren Informationen, die ihnen zur Verfligung
gestellt wurden bestarkten sie nur in ihrer Diagnose,
auch dann, wenn sie falsch war!

Fazit: Die Arbeitshypothese wurde ab einem bestimmten
Punkt nicht mehr tiberpriift oder in Frage gestellt!
Danach eingehende Infgrmationen wurden Ubergangen

oder ,passend gemacht.




Folie 47
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Wie entstehen Heuristics?

Entscheidungen stellen idealerweise die Vereinfachung von
vielen Informationen zu einer Antwort dar

Informationen haben unterschiedliche Bedeutung fir eine
Entscheidung (Entscheidungswert)

Unser Arbeitsspeicher kann in der Regel aus
Kapazitatsgriinden nur wenige Informationen in kurzer Zeit
bearbeiten

Es werden/wird also méglichst nur die wichtigste(n)
Information(en) mit hohem Entscheidungswert herangezogen.
Gegenlaufige Informationen werden oft nicht wahrgenommen
oder verdréngt (vergessen).

Schliisselprozesse von
Entscheidunaen

Walivation
Autmerksambeit

T vila tos Fenier bei der

atalige nfas
Fragmentaische,
Infes
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Primacy-Effekt

e —
e Primacy-Effekt bei Hypothesen (first
impressions are lasting)

e Problem: Eine zuerst aufgestellte Hypothese
wirkt wie ein Anker, der sich im BewuBtsein
des Entscheiders festsetzt und Alternativen
blockiert

Das Festhalten an falschen
medizinischen Hypothesen und
Entscheidungen

e Welche weiteren Ursachen gibt es???

d
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Entscheidungs-Vorurteile
e —

e Die Wahrscheinlichkeit des Zutreffens
eigener Hypothesen wird generell
lUberschétzt (Selbsteinschétzung ca. 30%
Uber objektivem Ergebnis)

e Problem: Vorzeitiges Beenden der
Informationsaufnahme und der Priifung von
weiteren Hypothesen

Entscheidung - Ausfiihrung
¢ |

e Error Forms e Error Types
" 2 e Fehler bei der
e Ursache sind gundsétzliche Informationsverarbeitun
Mechanismen in der (lapses-vergessen, falscl
Arbeitsweise unseres erinnern)

Gedachtnismanagement

Gehirns o Feler bei der Ausfiihrung
o Similarity Matching Sl"'glsa‘s‘s/sr"‘a’:ghs‘“"ge”v
(Mustererkennung) Fehlbedienungen)
o Frequency gambling Gedachtnismanagement
e v o Mistakes (falsch geplante
(Ruckgriff auf haufigstes Handlung auf Grund von falsch
Muster) angewendeten Regeln oder
mangelnder bzw falscher
Informationen)

Wissensmanagement
* Violation - VerstdBe gegen
Regeln- Young men violate
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Zusammenfassung
¢ |

e Optimale Entscheidungen entstehen durch
bewussten Umgang mit Informationen

e Die meisten Behandlungsfehler durch
Informationsmangel

e Haufigstes Problem: Vorzeitiges festlegen
auf eine Arbeitshypothese/Diagnose ohne
weitere Uberprifung

Unterschiedliches
Entscheidungsverhalten von Experten
und Anféngern?

.Experten unterscheiden sich von

Anfangern dadurch, dass sie einen

groBeren Teil der Entscheidungszeit

fr die Suche nach relevanten

Informationen verwenden und einen

geringeren Teil furdie eigentiche
ntscheidung.”
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Schliisselprozesse von
Entscheidungen

ptiors | Fisks [Vobsss)

Commysinlentl
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Schliisselprozesse von
Entscheidungen
i
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Schliisselprozesse von
Entscheidungen

ra medsal ¥om Chapier | ishawn i the inset, bt this model highbghs conceprs, operions.
o s e ypichy msecicked wih deckion moking.

Fehlen wichtiger Informationen z -
Entscheidungsfindung

Lickenhafte Indizienkette in einem Strafprozess

Kauf eines EDV-Systems von einem Unternehmen,
das kurz vor der Insolvenz steht

Beginn eines neuen Projektes mit einem
Wissenschaftler, der einen Ruf an eine andere Uni hat
Entwicklung eines Produktes, bei welchem die
Konkurrenz schon 2 Jahre Vorsprung hat
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Informationsiiberlastung
(information overload)

e —

e In bestimmten Situationen kann es zu einer
Uberflutung mit Informationen kommen, die
die Kapazitat des Arbeitsspeichers
Uberlasten

e Insbesondere unter Zeitdruck kann dies
negativen Einfluss auf die Qualitat von
Entscheidungen haben

Schliisselprozesse von
Entscheidungen

Optiors, | Fieks Vobass)

1Sl

Figum 8.1 o d in on g model of

ra medsal ¥om Chapier | ishawn i the inset, bt this model highbghs conceprs, operions.
o s e ypichy msecicked wih deckion moking.
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Schliisselprozesse von

Entscheidunaen
Motivation
Aufime ks amkeit
Anstrengung
Gedachtnis
Ubarzaugungen
Siluationsbewusstsein
& Arbeitsgedichtnis
\ ! Denken
S\, / Reflexion
T
o [ im.m ﬁ--
iy iy ——
" —
| it | pusa
T e
weftulige bfes | [Trenwsenataang) |Informaconsmsnahee | Handlng
Lol C o iy

ineon Vg, [Pramang Bk
- RS e-Abwagung

Arbeitsgedéachtnis

Kurzzeitgedachtnis (5-9 Informationen fiir
ca. 1-5 Minuten)

o Arbeitet mit Informationen aus dem
Kurzzeitgedachtnis und dem
Langzeitgedachtnis

e Informationen werden sortiert, gewichtet,
berechnet, eingeordnet etc.
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Folie 64

Arbebtesymbiiaciviid stemtien Zahlen

LSG. 2835719

Informationsiiberlastung bei
Entscheidungen

Mitarbeitern an einen Entscheidungstrager — (viele
irrelevante Informationen)

Viele Informationen an unterschiedlichen Orten
Detailreiche Darstellung eines Produktes

Komplexe Unternehmensentscheidung (neuer Markt
oder Ubernahme)

Komplexe Technik, die unter Zeitdruck bedient werden
muss (Kernkraftwerk-Stérfall)
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Quellengedéchtnis
e —

e Enthalt Informationen Uber die Herkunft von
Informationen

e Woher weiB ich das, was ich weiB3?

e Ermdglicht kritische Bewertung von
Informationen

Folie 66
R Rl a MR, i osinonen

LSG. 8(19)1(lu)9(l0)2(ro)7(ru)5(m)3(lo)
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Bitty igy gl Laﬁgl jn umgekehrter
Heiﬁe‘:?o?gmgqurl\g merken sie SIII!lh die Positionen

LSG. 8(19)1(Iu)9(l0)2(ro)7(ru)5(m)3(lo)

Differentielle Gewichtung von
Informationen

e Einzelne Informationen werden bzgl. ihres Wertes und
der Aussagekraft fiir eine Entscheidung meist
angemessen gewichtet

e Je groBer die Zahl von Informationen um so geringer
féllt jedoch die differentielle Gewichtung der
Einzelinformationen aus

e Dieser Umstand kann zu Fehlentscheidungen fiihren
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Gewichten von Informationen

m 137 B

P ® e

Gewichten von Informationen

NP
== 13 A
p\ﬁg\'ﬂw@ﬁ@
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Gewichten von Informationen

4

1

A| I
- — | G
s

Nedn

e Active failure — Fehler e Latent failure — Fehler

mit sofortiger mit verzégerter Wirkung
Wirksamkeit auf eine o Irreversible — Fehler
Handlung nicht mehr korrigierbar
o Reversible — e Operator Induced —
korrigierbar ohne Fehler durch
negative Folgen Fehlbedienung ohne
e Design Induced — schlechte Ergonomie

Fehler durch schlechte
Ergonomie oder Design
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¢ |
e Random Errors — zuféllige Fehlerverteilung
e Systematic Errors — systematische
Fehlerverteilung (Ursache gut eingrenzbar)
e Sporadic Errors — gelegentlich auftretende
Fehler

zuwenig Infos 0s: [Routine-Entscheidung i

zuviele Infos | Relevanz [Primacy/Recency Effekt | Falsche Fehler bei der
lende Infos rdigkei

unauffallige Infog Vorzeitiges

auffillige Infos | (Trendschatzung) |Informationsaufnahme Handlung
fragmentarische | Gewichtung |Anchoring

Infos Integration [Framing Effekt
|Risiko-Abwagung




