Sachsische Richtlinie
~Freiwillige Qualitats-
kontrolle Pathologie” —
Peer Review Verfah-
ren neu gefasst

Zusammenfassung

Die Bedeutung des Peer-Review-Ver-
fahrens wurde bereits 1991 im Posi-
tionspapier der Bundesarztekammer
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zur Qualitatssicherung in der Patho-
logie herausgestellt. Hieraus entwi-
ckelte sich die Initiative sachsischer
Pathologen, dieses Instrument der
Qualitatssicherung im  Zusténdig-
keitsbereich der Sachsischen Landes-
arztekammer einzufthren. Damit
waren die sachsischen Pathologen
die Vorreiter in diesem Verfahren,
das bundesweit in den vergangenen
Jahren ein breites Interesse der Arz-
teschaft gefunden hat.

Gesundheitspolitik

Derzeit haben sich 16 Institute und
Gemeinschaftspraxen (von sachsen-
weit 22 Einrichtungen) fur Patholo-
gie und Zytologie zur Ausibung
einer interinstitutionellen Qualitats-
kontrolle auf freiwilliger Basis zusam-
mengeschlossen, auch zwei Einrich-
tungen aus anderen Kammerberei-
chen nehmen teil. Ziel ist die Verbes-
serung der Prozess- und insbeson-
dere der Ergebnisqualitdat mittels
einer gegenseitigen Qualitatsbeurtei-
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Gesundheitspolitik

lung (Stichprobenfallanalyse) durch
Fachkollegen anhand definierter Kri-
terien. Eine positive Bewertung fuhrt
zur Empfehlung der Ausstellung
einer Teilnahmebescheinigung sei-
tens der Sachsischen Landesdrzte-
kammer.

Insgesamt fanden von 1999 bis 2014
70 Peer-Review-Verfahren statt (45 in
der Gruppe Westsachsen (Koordina-
tor Priv.-Doz. Dr. Habeck) und 25 in
der Gruppe Ostsachsen (Koordinator
Prof. Dr. Baretton)).

Die Methode des Peer Reviews ist ein
Verfahren der externen Qualitatssi-
cherung, das als unburokratisches,
flexibles und auf den kollegialen
Austausch fokussiertes Instrument
der Forderung von Qualitat und
Sicherheit in der Patientenversor-
gung dient. Es ist damit ein wichti-
ges Instrument des internen Quali-
tatsmanagements. Auf freiwilliger
Basis verbinden Peer-Review-Verfah-
ren das Konzept der Qualitatsent-
wicklung mit dem Konzept des
lebenslangen Lernens. In diesem
Rahmen gibt es einen offenen Infor-
mationsaustausch  mit  Fachkolle-
gen aus anderen Einrichtungen auf
Augenhohe. Ausfihrlich wurde dazu
in der Marzausgabe des , Arzteblatt
Sachsen” 2013 berichtet.

Die am 1. Februar 2006 erstmalig
vom Vorstand der Sachsischen Lan-
desarztekammer beschlossene Richt-
linie wurde jetzt durch Vorstandsbe-
schluss vom 3. Dezember 2014
umfangreich fachlich aktualisiert und
erganzt.

Denn das Fachgebiet der Pathologie
hat in den letzten Jahrzehnten einen
Wandel in seinen Aufgaben erlebt.
Stand fruher die klinische Obduktion
ganz im Vordergrund der Tatigkeit
des Pathologen, ist heute die pra-
intra-postoperative  Untersuchung
von Zell- und Gewebsmaterial leben-
der Patienten der ,Goldstandard”
aller diagnostischer Verfahren und
einer differenzierten Therapiepla-
nung. Demzufolge ist der pathomor-
phologischen Diagnostik ein extrem
hoher Qualitatsanspruch immanent,
da ihre Ergebnisse die therapeuti-
schen Konsequenzen fur die Patien-
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ten entscheidend beeinflussen. Folg-
lich sind die Anforderungen an das
Fachgebiet der Pathologie deutlich
gestiegen, indem die Dokumenta-
tion, Messung und Bewertung defi-
nierter Kriterien und Kennzahlen kri-
tische Erfolgsfaktoren fur die Tatig-
keit des Pathologen darstellen und
damit zugleich die Briicke zu MaB-
nahmen der internen und externen
Qualitatssicherung und des Quali-
tatsmanagements schlagen.

Methodisch basiert das Peer-Review-
Verfahren Pathologie auf der Stich-
probenfallanalyse unter Bertcksichti-
gung von Struktur-, Prozess- und ins-
besondere der Ergebnisqualitat, das
heiBt der diagnostischen und epikri-
tischen Aussage fur die weitere diag-
nostische und therapeutische Strate-
gie des behandelnden Arztes.

Jahrlich mehrfach treffen sich die lei-
tenden Pathologen im Wechsel in
einem der Institute/Praxen, wobei
innerhalb von drei Jahren alle Teil-
nehmer ein Peer-Review-Verfahren
erhalten. Fur die betreffenden Ein-
richtungen werden nach Zufallskrite-
rien die Untersuchungsfélle (Histolo-
gie, Zytologie, Obduktionsfalle) nach
festgelegten Kriterien ausgewahlt.
Zusatzlich erfolgt eine Begehung der
Einrichtung zur Orientierung. Die
Falle, der die Sitzung ausrichtenden
Institution werden in der Regel vom
Koordinator des ,Peer-Review-Ver-
fahrens Pathologie” ausgewahlt; fur
seine eigene Einrichtung von dem
Teilnehmer, bei dem das vorherge-
hende Treffen stattgefunden hat.
Neben den Praparaten (Histologie,
Zytologie und Immunhistologie) sind
anonymisierte Kopien der Untersu-
chungsantrage und der Befunde der
jeweiligen Falle vorzulegen.

Im Vordergrund der , Freiwilligen
Qualitatskontrolle - Pathologie”
stand und steht der gemeinsame
Konsens, der Wissens- und Erfah-
rungsaustausch und die gegenseitige
Fortbildung. Das Peer-Review-Ver-
fahren soll dabei helfen, die Qualitat
zu verbessern und insbesondere auf
die innere Qualitatssicherung nach-
haltig Einfluss zu nehmen. Damit
besteht eine klare intrinsische Moti-

vation, die Uber mehr als 15 Jahre
aufrechterhalten werden konnte.

Die aktuelle Uberarbeitung der Richt-

linie nimmt die kontinuierliche und

komplexe Weiterentwicklung des

Fachgebietes auf und beinhaltet

daher jetzt auch unter anderem:

B regelmaBige externe Kontrollen
(Ringversuche) fur diagnostische
Methoden,

B Beurteilung der
Anforderungen,

B Beurteilung der leitliniengerech-
ten Aufarbeitung.

hygienischen

Die aktuelle Richtlinie und weiterfih-
rende Informationen haben wir auf
unserer Internetseite www.slaek.de
und dort unter Arzte — Qualitatssi-
cherung — Peer Review Pathologie
bereitgestellt. Mit dieser Richtlinie
steht dem Verfahren ein organisato-
risches Dokument zur Seite, das
gleichzeitig kombiniert ist mit den
aktuellen fachlichen Fragestellungen
der Thematik. Das Papier wird von
der Sachsischen Landesarztekammer
gemeinsam mit den verantwortli-
chen Pathologen regelméaBig Uber-
prift und auch zukinftig ressour-
censchonend an die fachlichen Pra-
xisgegebenheiten angepasst.

Fur Ruckfragen zum Verfahren kontaktieren
Sie Frau Randler, Tel.: 0351 8267 381,
quali@slaek.de.
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