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 Definition: «Unter dem Begriff Freiheitseinschränkung (FEM) werden Einschränkungen der 
Bewegungsfreiheit sowie anderer Grundrechte verstanden.» 
(Schweizerische Akademie der Medizinischen Wissenschaften, 2015, p. 8)

 Freiheitseinschränkende Massnahmen sollen in allen Bereichen des Gesundheitswesens 
reduziert werden. (Australian Government Aged Care Quality and Safety Commission, 2020; Registered Nurses’ 
Association of Ontario, 2012)

 Wirksame Reduktionsansätzen v.a. aus dem Langzeitbereich und dem psychiatrischen 
Setting. (Australian Institute of Health and Welfare, 2020; Lombardo et al., 2018)
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 Im somatischen Akutbereich ist das Bewusstsein dafür, was als FEM gilt, nicht überall 
vorhanden. (Siegrist-Dreier et al., 2022)

 Vorhandene Richtlinien werden in der Akutsomatik oftmals noch nicht optimal 
umgesetzt. (Thomann et al., 2021)

 Im somatischen Akutbereich fokussieren Reduktionsansätze mehrheitlich auf die 
Mitarbeitendenedukation – mit limitierter Effektivität. (Abraham et al., 2020)

 Im psychiatrischen Setting erwiesen sich Ansätze, bei denen Patient*innen in die 
Entscheide und die Prävention von FEM aktiv involviert werden, als wirksam (Barbui et al., 
2021)

 ein solcher Ansatz wurde im Spitalsetting bisher nicht untersucht

Ausgangslage
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Inspiration

Vom Ansatz der aktiven 
Patient*inneninvolvierung
liessen wir uns 
inspirieren und 
übertrugen diesen ins 
Akutsetting.  

Ziel

Entwicklung und 
Pilotierung einer 
proaktiven und 
strukturierten 
Patient*inneninvolvierung
zur FEM-Prävention im 
Spitalsetting

Studie Re-Duct

Planung der Studie 
Restraint reduction in 
acute hospital care by 
preventive patient 
involvement (Re-Duct)

Entwicklung der Studie Re-Duct

Vortrag Bericht über Interventionsentwicklung und Konzeption der Pilotierung
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 Insel Gruppe

 grösstes Versorgungssystem der Schweiz

 6 Standorte: Universitätsspital Bern, Akutspitäler, Reha-Zentrum

 Studie Re-Duct am Standort Riggisberg

Praxis-/ Umsetzungspartner

Bild: Medienbilder Insel Gruppe zum Download

 Konkretisierte Umsetzung des Insel Gruppe 
Leitfadens zu FEM 
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Entwurf Intervention basierend auf (inter)nationaler Literatur und  Leitfaden 
zu FEM Insel Gruppe

Interventionsentwicklung

 User-Involvement bereits bei Ideenentwicklung 

 Pflegeexpertin, Betroffene

 Literaturrecherche und -synthese zu Risiken und Präventionsmassnahmen von 
FEM 

 Erste Ideen mit Expert*innen besprochen

 nach Rückmeldungen Entwurf erste Version der Intervention

 Abgleich mit dem Leitfaden zu FEM der Insel Gruppe
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Reflexion Entwurf Intervention mit Betroffenen, Mitarbeitenden und 
Expert*innen

Interventionsentwicklung

 Userinvolvement: 

 Einzelinterviews mit Vertretenden aus dem Patientenrat der Insel Gruppe

 Schriftlicher und mündlicher Austausch mit Pflegeexpert*innen und definierten 
Mitarbeitenden der Pilotstation

 Schriftlicher und mündlicher Austausch mit (inter)nationalen Expert*innen
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Prätest

Interventionsentwicklung

 Testen der Intervention mit einem Medizinethiker der Insel Gruppe

 Feedback eines Vertreters des Patientenrats der Insel Gruppe zur Simulation der 
Intervention

 Videoaufnahmen der beiden Prätests, um Auszüge bei den Schulungen 
verwenden zu können
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Intervention
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Mögliche präventive Massnahmen
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Implementierung & Pilotierung

Schulung 

Pflegefachper-

sonen der 

Pilotabteilung 

Gesprächs-
führung

Rekrutie-
rung

Patient*in-
nen

Sinn und 
Zweck der 

Studie

Ablauf 
Intervention

Auffrischung 
relevanter 
Inhalte des 

FEM-
Leitfadens 

Insel Gruppe 

Pilotierung während eines Monats auf 
einer Akutstation eines Landspitals 
der Insel Gruppe (Mitte Oktober bis 
Mitte November 2023)
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Evaluation Machbarkeit und Akzeptanz

Evaluation

 Auswertung Patientendokumentationen (Teilnahmerate, Prävalenz fbM Risiko & 
Anwendung, Präventionsmassnahmen)

 Strukturierte Mitarbeitendenbefragung (Fragebogen)

 Interview mit definierten Mitarbeitende und interessierte Patient*innen 
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 User-Involvement: 

 Zusammenarbeit mit verschiedenen 
Akteur*innen spannend & 
gewinnbringend

 Organisation sehr zeitintensiv

 Tw. gegenteilige Rückmeldungen 

 Stolpersteine in der Praxis:

 Theorie ≠ Praxis 
(Erstanamnesegespräch, 
Dokumentation, General Consent)

 Einführung Leanmanagement
zeitgleich mit unserem Projekt

 E-Learning & Pocketcards nicht 
erwünscht

Erkenntnisse 
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 Patientenzentriertheit

 User-Involvement = 
Patientenzentrierung

 In Leitbildern von praktisch allen 
Institutionen als zentrales Ziel 
erwähnt

 Interne Dokumente tw. nicht auf  
Patienteneinbezug ausgelegt

Erkenntnisse 

 Anpassungen Intervention

 Debriefing bei Patient*innen mit 
FEM war auf Pilotabteilung nicht 
planbar

 Besprechen der FEM-Präferenz mit 
den Patient*innen wurde gestrichen
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