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Beobachtungsstudie
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Weitere Vorarbeiten

Befragung von 

• Pflegenden (n=690) aus 57 Pflegezentren 
(Krankenhaus, Psychiatrie, ambulante Pflege, 
Pflegeheim) zu Belastungen durch 
Entscheidungen über und Anwendung von 
FEM
(Köpke  et al. Gerontology 2007; 47: Special Issue 1, 304)
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Methoden – Interventionen 
• Entwicklung einer Evidenz-basierten Leitlinie

– Methodenpapier (Köpke et al.  ZEFQ 2008)

– Recherche nach verfügbaren Leitlinien                               
(Möhler et al. J Nutr Health Aging 2009; 13: Supplement 1, 469)

– Einbezug der Betroffenen-Präferenzen: schriftliche 
Befragung von Bewohnervertreter-Verbänden/Selbsthilfe 
(n=8), Literaturrecherche

– Multidisziplinäre Leitlinienentwicklungsgruppe (LEG) + 
Bewohnervertreterin

– EBM/N-Training für LEG

– Externe Begutachtung

• Entwicklung von Leitlinienkurzversionen

• Entwicklung von Schulungsprogrammen
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Interventionsprogramm

• 90-minütiges Schulungsprogramm für alle 
Pflegenden

• Schriftliches Material für Pflegende, 
Angehörige, Betreuer, Ärzte

• FEM-Beauftragten-Schulung (6-stündig)

• Erklärung der Einrichtungen (für das Foyer)

• Bereitstellung von Postern, Tassen, Stiften mit 
dem Projektemblem

• Beratende Besuche in den ersten 3 Monaten
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Methoden

• Registrierung in Current Controlled Trials 
[ISRCTN34974819]

• Publikation des Studienprotokolls
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Pilotierung

• Leitlinienkurzversionen: 3 Fokusgruppen mit 
23 Angehörigen und Pflegekräften

• Schulungsprogramm: 4 Schulungen mit 41 
Pflegenden

• Cluster-RCT: 4 randomisiert zugeteilte 
Einrichtungen
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Kontrollgruppe
(18 Heime)

Alle Bewohner der Einrichtung = 3.701 Bewohner

36 Heime in Hamburg (30) und NRW (6)

Beobachtungszeit: 6 Monate

Interventionsgruppe
(18 Heime)

FEM-Info-BroschürenLeitlinie & „Initiative“

Methoden – Prozess-Evaluation

• Wissen Pflegender und Selbstwirksamkeit nach der 
strukturierten Schulung 
(n=58 mit n=569 Pflegenden)

• Nach 6 Monaten: Interviews mit den FEM-
Beauftragten in der Interventionsgruppe (n=18), um 
Barrieren und begünstigende Faktoren zu 
explorieren, Ausmaß der Implementierung und 
Nachhaltigkeit
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Ergebnisse – Bewohner mit > 1 FEM
(Anteil Bewohner in %, 95% KI) 

Absolute Risikodifferenz ARR 6,5% (95% KI 0,6 – 12,4)

OR 0,71 (95% KI 0,52 – 0,98)

p=0,032

IG
(T1, n=1917; T3, n=1868)

KG
(T1, n=1784; T3, n=1802)

Studienbeginn 31,5 (26,1 – 37) 30,6 (25,6 – 35,5)

Nach 6 Monaten 22,6 (18,5 – 26,8) 29,1 (25 – 33,3)

Ergebnisse
• Personen mit > 1 Sturz

– IG: n=454 (24,3%) 

– KG: n=511 (28,4%)

Differenz 4,1% (95% KI -2,6 bis 10,7)

OR 0,81 (0,58 – 1,14)

p=0,23

• Personen mit > 1 Fraktur
– IG: n=23 (1,2%)

– KG: n=36 (2,o%)

Differenz 0,8% (95% KI  -0,3 bis 1,8)

OR 0,61 (0,31 – 1,19)

p=0,14



15.10.2013

11

Dissemination

• Schulung der Pflegeheime der Kontrollgruppe (n=18)

• Bereitstellung der Leitlinie und ihrer 
Implementierungshilfen im Internet
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Implementierung

• Studie IMPRINT (Implementierung einer Intervention 
zur Vermeidung von FEM)

• Gefördert durch das Bundesministerium für Bildung und 
Forschung (BMBF)

• Studienzeitraum: 1.12.2013 – 30.11.2016

• Teilnehmer: 120 Alten- und Pflegeheime

• Orte
– Schleswig-Holstein

– Hamburg

– NRW

– Sachsen-Anhalt


