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Nationale Programme der SPS 
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Nationale Grundlagenprogramme (NGP) schaffen die 

Basis für langfristige Qualitätsentwicklung, indem sie 

Handlungsfelder identifizieren und Wissen, Daten, 

Instrumente sowie Kompetenzen bereitstellen. Sie 

ermöglichen Risikomonitoring, fördern Innovation und 

Entwicklung und stärken die Sensibilisierung und den 

Wissenstransfer. 

Nationale Implementierungsprogramme (NIP) haben 

das Ziel, spezifische, evidenzbasierte Praktiken zur 

Verbesserung der Patient:innensicherheit und der 

Versorgungsqualität systematisch in der 

Gesundheitsversorgung zu verbreiten und nachhaltig zu 

verankern. Leistungserbringer werden dabei begleitet 

und unterstützt, diese Praktiken erfolgreich in den 

Arbeitsalltag zu integrieren.

Programmes de base nationaux posent les fondements 

d’un développement de la qualité à long terme en identifiant 

les champs d’action prioritaires et en fournissant des 

connaissances, des données, des outils et des compétences. 

Ils permettent de surveiller les risques, encouragent 

l’innovation et le développement, et renforcent la 

sensibilisation ainsi que le transfert de connaissances. 

Programmes nationaux de mise en application visent à 

diffuser et à ancrer durablement dans les soins de santé des 

pratiques spécifiques basées sur des preuves, afin 

d’améliorer la sécurité des patient·e·s et la qualité des soins. 

Les prestataires sont accompagnés et soutenus pour intégrer 

avec succès ces pratiques dans leur quotidien professionnel.

Quelle: Nationale Programme

https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/


Was ist das Ziel nationaler Implementierungsprogramme? 

3Was zählt und was wir dafür tun: Nationale Programme mit konkretem Nutzen für die Praxis | 13.11.2025 | Stiftung Patientensicherheit Schweiz (SPS)

▪ Nachhaltige Qualitätsentwicklung durch konsequente und systematische Verankerung spezifischer 

Praktiken, die mit grosser Wahrscheinlichkeit die Qualität der Versorgung verbessern 

▪ Begleitung und Unterstützung von Leistungserbringern im Veränderungsprozess, damit diese 

Praktiken erfolgreich in die Routine integriert werden (lokale Implementierung)

▪ Hohe Durchdringung der jeweiligen Praktik in der Schweiz (nationale Verbreitung): die empfohlene 

Praktik wird bei 100% der betroffenen Leistungserbringer (horizontale Implementierung) und dort 

wiederum bei 100% der betroffenen Patient:innen (vertikale Implementierung) umgesetzt 

▪ Auch die Entfernung von schädlichen oder low-value Praktiken kann Ziel sein (De-Implementierung)

Quelle: Konzept nationale Programme

https://www.bag.admin.ch/dam/de/sd-web/Hb1dolaM1ve4/konzept-nationale-programme.pdf


Was sind geeignete Praktiken für NIP?
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NIP verbreiten Praktiken, die in Organisationen der 

Leistungserbringung umgesetzt werden sollen. Diese Praktiken…

▪ … sind einfach und klar verständlich

▪ … beinhalten eine begrenzte Anzahl von Komponenten oder 

Schritten

▪ … umfassen evidenzbasierte Massnahmen-Bündel, d.h. eine 

kleine Anzahl von klar definierten und mit starker Evidenz 

unterlegten Praktiken

▪ … enthalten individuelle (z.B. notwendige Kompetenz von 

Mitarbeitenden), prozedurale (z.B. einzuhaltende Abfolge von 

Einzelschritten) und strukturelle Anforderungen (z.B. zu 

verwendendes Material)

SPS-Beispiele:

▪ Einzelne Massnahme: Checkliste 

Sichere Chirurgie

▪ Massnahmenbündel: Sicherheit 

bei Blasenkathetern

In Anlehnung an “ISMP. Education is “predictably 

disappointing” and should never be relied upon 

alone to improve safety”

https://patientensicherheit.ch/wp-content/uploads/2023/03/checkliste_d.pdf
https://patientensicherheit.ch/wp-content/uploads/2023/03/checkliste_d.pdf
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/sicherheit-bei-blasenkathetern/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/sicherheit-bei-blasenkathetern/
https://www.ismp.org/resources/education-predictably-disappointing-and-should-never-be-relied-upon-alone-improve-safety
https://www.ismp.org/resources/education-predictably-disappointing-and-should-never-be-relied-upon-alone-improve-safety
https://www.ismp.org/resources/education-predictably-disappointing-and-should-never-be-relied-upon-alone-improve-safety
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Jedem Programm sollte ein logisches Modell zugrunde 

liegen, welches die angenommenen Zusammenhänge 

zwischen Input (zu implementierende Praktik), Output, 

Outcome und Impact aufzeigt.

Quelle des abgebildeten Beispiels: Cianci, J., Häberli, D. & Weibel, D. (2024). Trainings 

zur Verbesserung der Patientensicherheit: Ergebnisbericht Wirksamkeitsanalyse 

zuhanden der Eidgenössischen Qualitätskommission (EQK). Wabern: w hoch 2 GmbH.)

https://www.bag.admin.ch/dam/de/sd-web/upR2XmLxUbYc/Trainings%20zur%20Verbesserung%20der%20Patientensicherheit%20-%20Ergebnisbericht%20Wirksamkeitsanalyse.pdf
https://www.bag.admin.ch/dam/de/sd-web/upR2XmLxUbYc/Trainings%20zur%20Verbesserung%20der%20Patientensicherheit%20-%20Ergebnisbericht%20Wirksamkeitsanalyse.pdf


Sind NIP freiwillig oder obligatorisch?
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Implementierungsmechanismen
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Quelle: Konzept nationale Programme

SPS-Beispiele:

▪ Empfehlungen Just Culture 

▪ Verankerung im Qualitätsvertrag: 

CIRS

▪ Anerkennung als 

Qualitätsverbesserungs-

massnahme (QVM): Room of 

Horrors

https://www.bag.admin.ch/dam/de/sd-web/Hb1dolaM1ve4/konzept-nationale-programme.pdf
https://patientensicherheit.ch/wp-content/uploads/2025/06/Massnahmenempfehlungen_Just-Culture.pdf
https://patientensicherheit.ch/wp-content/uploads/2025/06/Massnahmenempfehlungen_Just-Culture.pdf
https://www.hplus.ch/fileadmin/hplus.ch/public/Qualitaet/Qualitaetsvertrag_KVG/Anhang_2_zum_Qualitaetsvertrag_nach_Art._58a_KVG_vom_20.12.2023.pdf
https://www.hplus.ch/fileadmin/hplus.ch/public/Qualitaet/Qualitaetsvertrag_KVG/Anhang_2_zum_Qualitaetsvertrag_nach_Art._58a_KVG_vom_20.12.2023.pdf
https://www.hplus.ch/fileadmin/hplus.ch/public/Qualitaet/Qualitaetsvertrag_KVG/Anhang_2_zum_Qualitaetsvertrag_nach_Art._58a_KVG_vom_20.12.2023.pdf
https://www.hplus.ch/de/qualitaet/qualitaetsprogrammeundpatientensicherheit
https://www.hplus.ch/de/qualitaet/qualitaetsprogrammeundpatientensicherheit
https://www.hplus.ch/de/qualitaet/qualitaetsprogrammeundpatientensicherheit
https://www.hplus.ch/fileadmin/hplus.ch/public/Qualitaet/Qualitaetsverbesserungsmassnahmen/Qualitaetsverbesserungsmassnahmen_neu/DE_-_Handlungsfeld_Qualitaetskultur/Neu/Interaktives_Lernen_im_Room_of_Horrors.pdf
https://www.hplus.ch/fileadmin/hplus.ch/public/Qualitaet/Qualitaetsverbesserungsmassnahmen/Qualitaetsverbesserungsmassnahmen_neu/DE_-_Handlungsfeld_Qualitaetskultur/Neu/Interaktives_Lernen_im_Room_of_Horrors.pdf
https://www.hplus.ch/fileadmin/hplus.ch/public/Qualitaet/Qualitaetsverbesserungsmassnahmen/Qualitaetsverbesserungsmassnahmen_neu/DE_-_Handlungsfeld_Qualitaetskultur/Neu/Interaktives_Lernen_im_Room_of_Horrors.pdf


Wie werden Praktiken in einem NIP verbreitet? 
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Strategien zur Verbreitung (freiwillige Implementierung)
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Diffusion

▪ eher unverbindliche Verbreitung von Empfehlungen

▪ Aufnahme erfolgt meistens durch engagierte Individuen und Organisationen in 

Innovationsphasen

▪ nicht oder nur wenig koordiniert und begleitet

Dissemination

▪ freiwillige, aber koordinierte Anleitung zu lokalen Implementierungen

▪ es gibt gewisse Vorgaben, was wann durch wen zu erfolgen hat und wie vorzugehen ist

▪ es gibt eine übergeordnete Struktur (z.B. SPS), die diese Aktivitäten koordiniert und die 

einzelnen Leistungserbringer bei der Implementierung und Integration der Praktik in die 

Routine unterstützt

SPS-Beispiele:

▪ Aktionswoche 

Patient:innensicherheit

▪ Quick Alerts 

SPS-Beispiele:

▪ progress! Programme

▪ NIP-MedS

https://patientensicherheit.ch/aktionswoche-patientensicherheit/
https://patientensicherheit.ch/aktionswoche-patientensicherheit/
https://patientensicherheit.ch/aktionswoche-patientensicherheit/
https://patientensicherheit.ch/cirrnet/quick-alerts/
https://patientensicherheit.ch/cirrnet/quick-alerts/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/sicherheit-bei-blasenkathetern/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/sicherheit-bei-blasenkathetern/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/nip-meds/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/nip-meds/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/nip-meds/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/nip-meds/


Wie werden Praktiken in einem NIP verbreitet? 
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Implementierungsstrategien
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SPS-Beispiele:

▪ E-learnings: progress! Sichere Medikation in Pflegeheimen

▪ Monitoring: progress! COM-Check – Sichere Chirurgie

▪ Akkreditierung: CIRRNET Events

▪ Austauschformate: Room of Horrors Praxisdialog, Swiss 

Network on Safe Procedures

▪ Adaptation an lokale Bedingungen: Checkliste Sichere 

Chirurgie

Quelle: Patient safety interventions and their implementation: Current status and directions for the future; Waltz et al. Use of concept mapping to characterize relationships among implementation strategies and assess 

their feasibility and importance: results from the Expert Recommendations for Implementing Change (ERIC) study. Implement Sci. 2015;10:109. doi: 10.1186/s13012-015-0295-0

https://patientensicherheit.ch/sichere-medikation-in-pflegeheimen/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/com-check-sichere-chirurgie/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/com-check-sichere-chirurgie/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/com-check-sichere-chirurgie/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/com-check-sichere-chirurgie/
https://patientensicherheit.ch/nationale-programme/implementierungsprogramme/com-check-sichere-chirurgie/
https://patientensicherheit.ch/cirrnet/events/
https://patientensicherheit.ch/praxisdialog-room-of-horrors/
https://patientensicherheit.ch/swiss-network-on-safe-procedures/
https://patientensicherheit.ch/swiss-network-on-safe-procedures/
https://patientensicherheit.ch/swiss-network-on-safe-procedures/
https://patientensicherheit.ch/wp-content/uploads/2023/03/D_Schriftenreihe_5__def.pdf
https://patientensicherheit.ch/wp-content/uploads/2023/03/D_Schriftenreihe_5__def.pdf
https://www.researchgate.net/publication/353379849_Patient_safety_interventions_and_their_implementation_Current_status_and_directions_for_the_future
https://doi.org/10.1186/s13012-015-0295-0
https://doi.org/10.1186/s13012-015-0295-0
https://doi.org/10.1186/s13012-015-0295-0
https://doi.org/10.1186/s13012-015-0295-0
https://doi.org/10.1186/s13012-015-0295-0
https://doi.org/10.1186/s13012-015-0295-0
https://doi.org/10.1186/s13012-015-0295-0


Wann ist ein NIP erfolgreich? 

9Was zählt und was wir dafür tun: Nationale Programme mit konkretem Nutzen für die Praxis | 13.11.2025 | Stiftung Patientensicherheit Schweiz (SPS)

▪ Qualität und Sicherheit der Versorgung verbessern

» Auswahl evidenzbasierter Praktiken, ggf. Pilotierung

» Evaluation der Effektivität, d.h. von patient:innennahen 
Wirkungsindikatoren zur Wirksamkeit der Praktik (z.B. Infektionsrate, 
Mortalität, unerwünschte Ereignisse, Lebensqualität, Funktionalität)

▪ Nationale Implementierung der Praktik

» Evaluation des Umsetzungserfolgs, d.h. Wirksamkeit der 
Implementierungsstrategie anhand von Implementierungsindikatoren (z.B. 
gute Umsetzung der Praktik, Akzeptanz bei Leistungserbringern, 
Durchdringung)

→ Hybrid-Designs, in denen sowohl die Wirksamkeit der Praktik selber als auch 
die Wirksamkeit der Implementierung untersucht wird



Wie misst man den Implementierungserfolg?
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Implementierungsindikatoren
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Zentrale Dimensionen des Implementierungserfolges («implementation 

outcomes» und mögliche Fragen dazu sind: 

▪ Akzeptanz (acceptance): Wird die Praktik von den Mitarbeitenden akzeptiert? 

▪ Adoption (adoption): Wird die Praktik angenommen und genutzt? 

▪ Angemessenheit (appropriateness): Wie relevant/nützlich ist die Praktik für 

den Versorgungsalltag?

▪ Umsetzbarkeit (feasibility): Inwiefern ist die Praktik im Versorgungsalltag

erfolgreich anwendbar? 

▪ Wiedergabetreue (fidelity): Wird die Praktik so durchgeführt wie geplant? 

▪ Kosten (cost): Welche Kosten verursacht die Implementierung der Praktik?

▪ Durchdringung (penetration): In wie vielen Gesundheitseinrichtungen wird 

eine Praktik umgesetzt? Wie viele Patient:innen werden erreicht?

▪ Nachhaltigkeit (sustainability): Wie stabil und konsequent ist die Verbreitung 

und Umsetzung der Praktik?

SPS-Beispiele:

▪ Implementierung auf nationaler Ebene: 

Room of Horrors als QVM

Durchdringung (penetration) gemäss Selbstdeklaration auf 

spitalinfo.ch (Anzahle Standorte): 

Akutsomatik (103) / Rehabilitation (57) / Psychiatrie (29)

▪ Implementierung auf Organisationsebene: 

CAUTI (Blasenkatheter Folgeprojekt) 

Quelle: Proctor et al. Outcomes for implementation research: conceptual distinctions, measurement challenges, and research agenda. Adm Policy Ment Health. 2011;38:65–76. doi: 10.1007/s10488-010-0319-7

https://doi.org/10.1007/s10488-010-0319-7
https://doi.org/10.1007/s10488-010-0319-7
https://doi.org/10.1007/s10488-010-0319-7
https://doi.org/10.1007/s10488-010-0319-7
https://doi.org/10.1007/s10488-010-0319-7
https://doi.org/10.1007/s10488-010-0319-7
https://doi.org/10.1007/s10488-010-0319-7


SPS

Lokale 

Organisationen
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Identifikation 

eines Problems

Anpassung der 

Praktik für die 

Schweiz; 

Pilotierung

Verbreitung und Begleitung 

der Umsetzung; Etablierung 

von geeigneten Strukturen 

auf nationaler Ebene

Lokale Umsetzung 

inkl. Adaptation 

und Etablierung 

von geeigneten 

Strukturen 

Vernetzung und 

Weiterentwicklung

Evaluation und Anpassung 

im Sinne eines KVP auf 

lokaler Ebene

Wie führen die NIP zu lokaler Verbesserung? 

Das Konzept der NIP beinhaltet zwei Ebenen der Implementierung: 

▪ die nationale Implementierung einer Praktik durch übergeordnete Entscheidungen, Strategien, 

Koordination, Steuerung und Unterstützungsangebote 

▪ die lokale Implementierung vor Ort, die innerhalb eines Programms erfolgen soll

Suche nach einer 

evidenzbasierten 

Praktik zur 

Lösung des 

Problems

Evaluation und 

Benchmark auf 

nationaler 

Ebene



Woher weiss ich, welche Angebote/Praktiken SPS für 

meinen Versorgungsbereich anbietet?
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Besuchen Sie unsere neue Rubrik Angebote / Offres / Offerte

https://patientensicherheit.ch/angebote/
https://patientensicherheit.ch/fr/offres/
https://patientensicherheit.ch/fr/offres/
https://patientensicherheit.ch/it/offerte/


info@patientensicherheit.ch

www.patientensicherheit.ch

Newsletter LinkedIn

Stiftung Patientensicherheit Schweiz 

Nordstrasse 31

8006 Zürich

T +41 43 244 14 80

info@patientensicherheit.ch 

Weitere Informationen

Besuchen Sie www.patientensicherheit.ch, abonnieren Sie unseren 

Newsletter oder folgen Sie uns auf LinkedIn, um über Projekte, Aktivitäten 

und Anlässe der Stiftung informiert zu werden.

Analysieren. Entwickeln. Verbreiten. Vernetzen. 

Für die Patient:innensicherheit in der Schweiz.

Kontakt:

Dr. Annemarie Fridrich

fridrich@patientensicherheit.ch 

Vielen Dank für 

Ihre Aufmerksamkeit! 

mailto:info@patientensicherheit.ch
http://www.patientensicherheit.ch/
https://patientensicherheit.ch/publikationen/newsletter/
https://www.linkedin.com/company/patientensicherheitschweiz/
mailto:fridrich@patientensicherheit.ch
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