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PARENTERALE ERNAHRUNG IN DEUTSCHEN PERINATALZENTREN —
ANALYSE zZU BARRIEREN IN DER KLINISCHEN ANWENDUNG ALS WEGWEISER FUR PRAXISORIENTIERTE LOSUNGSANSATZE
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J. Hoffmann?, N. Haiden?, J. Babl34, C. Fusch®¢, B. Piening’, S. Schubert38, S. Mader?, stellvertretend fiir die Arbeitsgruppe parenterale Ernahrung von EFCNI, GNPl und ADKA
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1. European Foundation for the Care of Newborn Infants (EFCNI), Minchen, 2. U
6. Klinik fiir Neugeborene, Kinder und Jugendliche, Kiinikum Nirmberg, Paracelsus Medizinische Privatuniversitat, Niirnberg, 7. Charité —

HINTERGRUND & ZIELE

« In Deutschland erhalten pro Jahr >10.000 Friih- und

kranke Neugeborene eine parenterale Ernahrung (PE)

« Europaische Leitlinie gibt evidenzbasierte
Empfehlungen fiir eine sichere die Anwendung*

« Daten uber Fehler entlang der Bereitstellung?
Ziele:®

1. Evaluation der Anwendung in deutschen
Perinatalzentren und Barrierenanalyse

2. Erarbeitung von Hilfestellungen und praktischer
Unterstitzung fur die klinische Anwendung der
europaischen Leitlinien

SCHLUSSFOLGERUNG

klinischen Anwendung der PE hin

Klinische, strukturelle und organisatorische Hurden
erschweren die Umsetzung der européischen Leitlinie
in der Praxis

Multidisziplinares Expertennetzwerk stellt praktische
Lésungsansatze in einem digitalen Toolkit bereit

Implementierung der evidenzbasierten Leitlinie sollte
systemisch in Deutschland vorangetrieben werden
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Toolkit fiir die parenterale Erndhrung von Friih- .
und kranken Neugeborenen-

Barrierenanalyse
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PAD: Pédistecinnen (Neonstologinnen); Kia: Krankenhsusapothekerinnen

Von der Leitlinie in die multidisziplindre Anwenduna
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hrung von Friih- und krank

Laden Sie Ihre Ausgabe gleich hier herunter

Weitere Infos: wwiw.efcni.org

Bundesverband Deutscher
Krankenhausapotheker e.V.
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physiologischen Entwicklung
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MIT FREUNDLICHER UNTERSTUTZUNG

Wunsch nach Unterstiitzungsméglichkeit
PAD: KA

< 30% aller Befragten steht Verordnungssoftware zur Verfligung > hohe Fehleranfélligkeit
< Einhalten der Hygieneanforderungen bei Herstellung (v.a. am Wochenende) suboptimal

« Gute Adh&renz mit Nahrstoffzufuhrempfehlungen, allerdings halten 22% der PAD empfohlene
Lipidzufuhr nur “teils/teils” oder “sehr selten” ein

* 50:50 Verwendung von standardisierter und individualisierter PE = europaische Leitlinie empfiehlt
Verwendung von standardisierter PE bei GroRteil des Patientenkollektivs

« Kontrolle einiger Laborparameter unzureichend - keine umfassende Beurteilung der

Bundesverband ,Das friilhgeborene Kind“ e.V., Berufsverband Kinderkrankenpflege Deutschland e.V.
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