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Die Abteilung 1 ist ein internistisch-onkologischer Fachbereich
der Maximalversorgung. Hier finden Zytostatika-Therapien bei
Patienten mit soliden Tumoren und hamatologischen
Erkrankungen bis hin zu autologen und allogenen Stammzell-
bzw. Knochenmarkstransplantationen statt.

goenz@pixelio.de.

Aufgrund der sehr komplexen, zeit- und
personalaufwéndigen Therapien wurden 1993 die Prozesse
von der Zubereitung bis hin zur Applikation der Zytostatika
hinsichtlich einer Prozessoptimierung analysiert. Die
Ergebnisse der Analyse zeigten Schnittstellenproblematiken
auf, welche durch die Delegation der i.v.-Applikation an die
Pflegekrafte deutlich reduziert werden. In diesem Kontext
entstand 1993 die Idee, diese Applikation in den
Verantwortungsbereich der Pflegekrafte zu legen und parallel
ein Qualifikationsprogramm aufzubauen. Es wurde ein
Rahmenkonzept entwickelt, welches erméglichte, dass 1994
die Ubertragung der Aufgaben vorgenommen werden
konnte. Seitdem wird dieses Konzept kontinuierlich evaluiert
und auf aktuelle Erfordernisse angepasst. Die Erfahrungen
sind sehr gut. Durch diese Prozessoptimierung wurden
Zeitressourcen sowohl bei den Arzten als auch den
Pflegenden geschaffen.

Das Freiburger Modell

i.v.-Applikation von Zytostatika durch das Pflegepersonal
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Medizinische Klinik Abteilung 1, Hamatologie/Onkologie

Dienstanweisung

Intravends zu verabreichende Zytostatika, die auf der

Folgende Strukturkriterien missen dabei

Positivliste aufgefiihrt sind, werden in der Abteilung |
der Medizinischen Klinik des Universitatsklinikums
Freiburg durch examinierte Pflegekrafte appliziert, die
die Qualifikation gemaR der Information ,Ablauf der
Schulungen zur i.v.-Applikation von Zytostatika in der
Abt. Innere Medizin I erfolgreich durchlaufen haben.

beachtet
werden:

Die Applikation der Zytostatika darf nur mit dem
Einverstandnis des Patienten ibernommen werden.

Zur Behandlung eventueller Komplikationen muss die
Erreichbarkeit des Arztes gewdhrleistet sein, nach
Mdglichkeit sollte sich ein zustandiger Arzt auf Station
befinden.

In den Geltungsbereich dieser Dienstanweisung fallen
alle Zytostatika, die auf der Positivliste aufgefuhrt
werden. Bolusgaben von Zytostatika sind grundsétzlich

von einem Arzt durchzufiihren.

Vorliegen muss eine Anordnung vom zustandigen Arzt,
in Form CIES vollstandig ausgefullten
unterschriebenen GCP - Kurvenblatts und bei
zentralvendsen Kathetern die schriftliche Bestatigung
der korrekten Lage des Katheters.

Die Stationsarzte missen informiert sein, wer die

Qualifikation zur Zytostatikagabe hat.

Die examinierte Pflegekraft hat die
Durchfiihrungsverantwortung und daher auch die
Moglichkeit, im berechtigten Einzelfall die Ubernahme

der Applikation abzulehnen.
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Applikationen in  einer Patientengruppe einer
Pflegenden, welche die Qualifikation zur i.v.-
Applikation von Zytostatika nicht hat, werden von einer
entsprechend qualifizierten Pflegenden tibernommen.
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Strukturelle Bedinungen

Einverstéandnis des Patienten

Im Aufklarungsbogen fir die geplante Chemotherapie
wird der Patient tiber die Ubernahme der Zytostatika-
Applikation durch ,entsprechend weitergebildetes
Pflegepersonal* informiert und willigt mit seiner
Unterschrift in die Delegation ein.

Schriftliche Anordnung des Arztes

Eine schriftliche Anordnung des Arztes muss vorliegen.
Hierfur gibt es spezielle Chemo-Protokolle, auf welchen
die Aufklarung und Einwilligung des Patienten, die
Anordnung der Therapie und die Delegation durch die
arztliche Unterschrift bescheinigt wird.

Das Tatigwerden eines Arztes ist nicht notig

Nur Medikamente von der Positivliste dirfen durch das
Pflegepersonal appliziert werden. Diese wurde durch ein
Fachgremium (Arzte, Pharmakologe und
Pflegeexperten) erstellt und regelmafig tberprift.
Bolusgaben sind grundsatzlich ausgenommen

. Ubernimmt die Pflege
izentralen Zugang

Wlemtuzumab Flucrouracil Amsacrin
IAsparaginase Fotemustin Bleomycin
Bzacitidine IGemcitabin Busulfan
Bendamustin IGemtuzumab Dactinomycin
Bevacizumab Ifosfamid Daunorubicin
Bortezomib Interferon-alfa 2a Doxarubicin
[Carboplatin Interleukin-2 Epirubicin
[Carmustin Irinotecan Idarubicin
(Cetuximab Lipoblatin Mitomyein C
(Cidofovir Melphalan Paclitaxel
(Cisplatin Methotrexat Vinblastin
(Cladribine IMitoxantron \incristin
[Cyclophosphamid Nimustin Vindesin
(Cytarabin Novantron Vinorelbin
Dacarbazin O xaliplatin
Dactinomycin PEG-Aspargase
Daunorubicin liposomal  |Pemetrexed
Decitabine Pentostatin
Docetaxel Ralitrexed
Doxorubicin liposomal Rituximab
Estramustin Teniposid
Etoposid Thiotepa
Etoposodphosphat Topotecan
Fludarabin Trastuzumab

[Treosulfan
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Qualifikation des
Delegaten
Das Freiburger Modell
verfugt Gber ein
spezifisches
Schulungskonzept.
* Schrittweise
Heranfiihrung an
die Zytostatika-
Therapie Rahmen
der Einarbeitung
auf Station
Grundkurs ,,i.v.-
Applikation von
Zytostatika“ nach
einem Jahr
Berufserfahrung
und sechs Monaten
Zugehorigkeit zur
Abteilung
Hamatologie/Onkol
ogie und positiver
Eignungsprifung
durch die
Stationsleitung
* Drei Praxischecks auf Station
» modulares Schulungskonzept mit
Nachweis
alle zwei Jahre

Weigerungsrecht

Jeder Mitarbeiter hat unter bestimmten Umstanden
die Mdglichkeit, die Applikation von Zytostatika
abzulehnen, z.B. wenn Kenntnisse Uber das zu
applizierende Medikament fehlen.

Haftung

Das Universitatsklinikum hat fur seine Mitarbeiter
eine Haftpflichtver-sicherung abgeschlossen,
welche die gesamten dienstlichen Tétigkeiten
umfasst und sdmtliche Personen- und
Sachschaden, die durch Beschéaftigte bei der
Ausfuhrung ihrer Dienstaufgaben fahrléssig Dritten
zugefugt werden (einfach und grob fahrlassig).
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Schulungskonzept

Einarbeitung auf Station

schrittweise Heranfiihrung an die Zytostatika-Therapie

1 Jahr Berufserfahrung,
% Jahr in der Abteilung,
Zustimmung der STL

Grundkurs i.v.-Applikation

Der Grundkurs dauert einen Fortbildungstag und wird interdisziplinar

abgehalten. Folgende Inhalte werden thematisiert:

Pharmakologie von Zytostatika
Komplikationen bei Zytostatikaverabreichung
Onkologische Notfalle

Praxischecks auf Station

Drei stationsubliche Protokolle werden unter Aufsicht und Anleitung
erfahrener Kollegen, die das Qualifizierungskonzept bereits
erfolgreich durchlaufen, binnen 6 Monaten nach dem Grundkurs

absolviert.

Aufbaumodule

Jeder Mitarbeiter muss 4 Veranstaltungen innerhalb von 2 Jahre

besuchen, um die Qualifikation aufrecht zu erhalten

Medizinische Klinik Abteilung Hamatologie/Onkologie

Pflegerische Aspekte bei der Applikation von Zytostatika

KLI

Kritierien fur den Praxischeck

Der Mitarbeiter

» kennt seine Grenzen in der Durchfiihrungs-
verantwortung und weif3, mit diesen
umzugehen.
nutzt alle Informationen des Zytostatika-
Kurvenblattes.
berucksichtigt mogliche Wechselwirkungen
von Medikamenten.
kontrolliert den Venenzugang auf Durch-
gangigkeit und Entziindungszeichen, auch bei
laufender Infusion.
Uberwacht gemaR zu erwartenden Begleit-
erscheinungen den Patienten.
ist in der Lage, Paravasate zu erkennen und
die notwendigen Malinahmen einzuleiten.
bezieht den Patienten ein und beriicksichtigt
neben der korrekten Applikation die
grundpflegerische Versorgung
und psychische Betreuung.

Themen der Aufbaumodule:

TARGET - Schulungsinitiative der European
Oncology Nursing Society tber
Antikdrpertherapiene

Symptommanagement - Themen rund um das
Management von Nebenwirkungen der
Chemotherapie




