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AHE: Kinderintensivimedizin neu gedacht

Lebensqualitit-- Kinder mit angeborenen Herzfehlern (AHF), die operativ
korrigiert werden mussen, kampfen nicht nur mit ihrer Krankheit, sondern
auch mit den Folgen der intensiven medizinischen Behandlung.
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Ein innovatives Konzept namens No-
PICS-Kids verspricht eine bessere Le-
bensqualitét fiir Kinder und ihre Fami-
lien. Die Wirksamkeit dieses kinderin-

form werden in einer prospektiven Mul-
ticenterstudie untersucht. Dafiir werden
1.650 kritisch kranke Kinder und deren
Familien eingeschlossen. Das Projekt

ca. 9,6 Millionen Euro vom Innovations-
fonds des Gemeinsamen Bundesaus-
schuss gefordert m
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NoPICS-Kids-- bessere Lebens-

tensivmedizinischen Konzeptes wird in | wird fiir dreieinhalb Jahre mit insgesamt | Literatur beim Verfasser © Kadmy/stock.adobe.com qualitét fiir Kinder mit AHE.
einer Multicenterstudie untersucht.

Die Uberlebensrate von Kindern mit
mittelschweren oder schweren angebore-
nen Herzfehlern ist dank moderner ope-
rativer und intensivmedizinischer Ver-
sorgung gestiegen. Viele Kinder haben je-
doch eine erhohte Morbiditéts- und Re-
hospitalisierungsrate und leiden unter
zum Teil bleibenden Einschrankungen.
Diese Folgen der kritischen Erkrankung
und der Intensivstations-Aufenthalte
werden zusammengefasst als Post-Inten-
sive Care Syndrome (PICS) [1, 2]. Das
Syndrom ist gekennzeichnet durch neue
oder verstirkte Beeintrichtigungen der
gesundheitsbezogenen  Lebensqualitit,
die den Krankenhausaufenthalt tiberdau-
ern und nicht ursdchlich auf die Grund-
erkrankung zurtickzufithren sind. PICS
betrifft nicht nur die Patientinnen und
Patienten, sondern auch ihre Familien.
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,PICS betrifft
Kinder mit AHF
besonders
stark.”

Neueste Studienergebnisse
praxisrelevant bewertet

Abdeckung des

80 % der Kinder mit AHF entwickeln gesamten Fachbereichs

PICS

PICS wurde 2017 erstmalig bei Kindern
beschrieben [3, 4] und 2018 fiur Kinder
und ihre Familien als Konzept erweitert
(PICS-p und PICS-f) [5]. Mit zuneh-
mender Komplexitit der zugrunde lie-
genden Krankheit nehmen die Dauer
des Aufenthalts, die Dauer der mechani-
schen Beatmung und die Anzahl der
Eingriffe pro Patienten zu. Dies fithrt zu
vermehrten Schmerzen, Unruhe, Ent-
zugserscheinungen, Delirium, Immobili-
tat und Schlafstérungen.

Kinder mit angeborenen Herzfeh-
lern sind eine besonders stark betroffene
Patientengruppe. 80 % dieser Kinder
entwickeln Symptome von PICS-p: 36 %
korperliche Einschrankungen, 70 % kog-
nitive Einschriankungen, 33 % emotiona-
le Einschrankungen und 26 % soziale
Einschrankungen. Jungen sind héufiger
betroffen als Maddchen. Dariiber hinaus
kann sich die kritische Erkrankung des
Kindes auch erheblich auf die psychische
und soziale Gesundheit der Familie aus-
wirken (PICS-f).
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Das innovative Versorgungskonzept
NoPICS-Kids

Ein krankes Kind benétigt zur Genesung
ein funktionierendes und seinen Bediirf-
nissen entsprechendes Umfeld. Das Pro-
jekt ,Kinderintensivmedizin neu ge-
dacht - Vermeidung von Post Intensive
Care Syndrom bei kritisch kranken Kin-
dern und deren Familien NoPICS-Kids"
kntipft daran an. Ein sekundér praventi-
ves, familienzentriertes Versorgungskon-
zept will PICS vorbeugen. Es beinhaltet
ein standardisiertes MafSnahmenbiindel
wihrend der Intensivtherapie (pAB-
CDEF-Bundles). Die Wirksamkeit des
Konzeptes und die gesundheitsokonomi- med
schen Aspekte der neuen Versorgungs-
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