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Dusseldorf, im September 2006

Einleitung

Mit dem jetzt vorgelegten Praktischen Rahmenlehrplan fir die Ausbildung in der
Altenpflege steht den praktischen Ausbildungsstellen ein umfassender Lehrplan
fir den Lernort Praxis zur Verfuagung, der im Rahmen eines Werkvertrages unter
Beteiligung von Vertretern von Fachseminaren und Anstellungstrégern entwickelt
worden ist. Der Praktische Rahmenlehrplan richtet sich an die Trager von prakti-
schen Ausbildungsstellen und hebt die Verantwortung der Praxisanleiterinnen und

Praxisanleiter hervor.

Mit dem Praktischen Rahmenlehrplan NRW wird auch wieder eine verbindliche
dritte praktische Ausbildungsstelle eingefihrt. Fir Schilerinnen und Schiler, die
ab dem 01. Januar 2007 ihre Ausbildungen beginnen, ist dann ein zehnwdchiges

Praktikum in einer gerontopsychiatrischen oder geriatrischen Einrichtung Pflicht.

Die gemeinsame Nutzung des Praktischen Rahmenlehrplans und der Empfehlen-
den Richtlinie ermdglicht eine optimale Verzahnung der schulischen und prakti-
schen Ausbildung. Unterstitzt wird dies durch eine Ende 2006 erscheinende und

dann allen zugehende Kommentierung zur Anwendung beider Werke.

Es ist beabsichtigt, den Praktischen Rahmenlehrplan und die Empfehlende Richt-
linie zunachst ein Jahr lang zu begleiten und evaluieren zu lassen, um ggf. an-

schlieBend eine Uberarbeitung vorzunehmen.

Der Praktische Rahmenlehrplan soll fir die ab dem 01.01.2007 beginnenden
Ausbildungen genutzt werden, damit die Verbande und die Trager hinreichend
Zeit haben, erforderliche Schulungen fir die an der Ausbildung Beteiligten durch-
zufthren. Der Praktische Rahmenlehrplan ist als Datei Uber die Bezirksregierun-

gen erhéltlich.

Allen an der Entwicklung des Rahmenlehrplans Beteiligten sei an dieser Stelle
gedankt, besonders den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der Arbeitsgruppe
unter Leitung von Frau Claudia Mischke. Anregungen zum Praktischen Rahmen-
lehrplan werden vom Fachreferat des zustandigen Ministeriums gerne entgegen-
genommen. Solche werden im Rahmen der Evaluierung in den Diskussionspro-

zess einflieBen.
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Im Auftrag des Ministeriums fir Arbeit, Gesundheit und Soziales des
Landes Nordrhein-Westfalen entwickelt von einer gemeinsamen Ar-

beitsgruppe von Experten:

Claudia Mischke, Master of Public Health, Dipl.-Pflegewirtin (Pflegewissen-

schaft) (FH), Saarbriicken (Autorin)

Siegfried Ahrend, Fachseminar flr Altenpflege, Brihl, Seminarleiter
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Seminarleiterin

Michael Haas, Ev. Fachseminar fir Altenpflege, Diakonissenanstalt Salem-Kdéslin,
Minden, Seminarleiter

Judith Jansen, CBT-Wohnhaus St. Michael, Waldbrél, Praxisanleiterin

Elke Knorr, Fachseminar fur Altenpflege der AWO, Heinsberg, Seminarleiterin
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Seminarleiterin
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Bochum, Seminarleiter
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Mit dem Inkraftireten des Altenpflegegesetzes von 2003 und der Ausbildungs- und Pr{-
fungsverordnung von 2002 ist der Beruf der Altenpflegerin/des Altenpflegers als ,Heilbe-
ruf“ im Sinne des Art. 74 Abs. 1 Nr. 19 GG einzuordnen. Die beiden Berufsfelder — Alten-
krankenpflege und Altensozialpflege — wurden zu einem Beruf zusammengefasst. Die
Ausbildung nach dem Altenpflegegesetz ist auf die umfassende Pflege alter Menschen
ausgerichtet und schlieBt den Erwerb von komplexen Kenntnissen tber pathologische,
physiologische und soziale Beziige des Alternsprozesses ein (vgl. Urteil des Bundesver-
fassungsgerichtes vom 24.10.2002).

»(Die Altenpflege ist) in einer Gesamtbetrachtung den Heilberufen zu zuordnen.
Das Berufsbild der Altenpflege hat sich in den fachlichen Anforderungen und den
praktischen Voraussetzungen inzwischen so weit denjenigen der Heilberufe an-
gendhert, dass der Gesetzgeber diese Entwicklung mit einfachgesetzlichen Vor-
gaben weiterfihren dlirfte, indem er dem Berufsbild der Altenpflege einen klaren
heilkundlichen Schwerpunkt verleiht* (bvg94-02 26 zit. in Landesberger/Gérres
2004).

Die Erbringung professioneller Pflege erfolgt heute in der Regel, unabh&ngig vom Set-
ting, unter hohem Handlungs- und Zeitdruck. Pflegefachkrafte missen oft in hochkom-
plexen und nicht selten diffusen Situationen in Sekundenschnelle fachlich und ethisch
srichtige® Entscheidungen treffen. Dazu benétigen sie ein breites Wissensspektrum, des-
sen Basis durch eine fundierte Ausbildung gelegt wird. Die Verabschiedung des neuen
Altenpflegegesetzes kann als Reaktion auf die veranderten sozialrechtlichen und demo-
grafischen Rahmenbedingungen und deren Auswirkungen auf die professionelle Pflege

verstanden werden.

Die Ausbildung berticksichtigt heute im theoretischen und praktischen Bereich alle pfle-
gerischen Versorgungsbereiche und bezieht neben der kurativen Pflege praventive, ge-
sundheitsférdernde, rehabilitative und palliative MaBnahmen in die Pflege ein. Sie integ-
riert dabei die unterschiedlichen Pflege- und Lebenssituationen. Hierzu gehért das famili-
are soziale Umfeld ebenso wie die kulturelle und ethnische Herkunft der zu Pflegenden.

Die Komplexitat des Altenpflegeberufs und die Einordnung als Heilberuf spiegelt sich in
den in § 3 Altenpflegegesetz fixierten Ausbildungszielen wider:
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§ 3 Ausbildung in der Altenpflege (Altenpflegegesetz)

Die Ausbildung zur Altenpflegerin / zum Altenpfleger soll die Kenntnisse, Fahigkeiten und Fer-
tigkeiten vermitteln, die zur selbstandigen und eigenverantwortlichen Pflege einschlieBlich der
Beratung, Begleitung und Betreuung alter Menschen erforderlich sind. Dies umfasst insbeson-
dere:

1. die sach- und fachkundige, den allgemein anerkannten pflegewissenschaftlichen, ins-
besondere den medizinisch-pflegerischen Erkenntnissen entsprechende, umfassende
und geplante Pflege,

2. die Mitwirkung bei der Behandlung kranker alter Menschen einschlieBlich der Ausfiih-
rung arztlicher Verordnungen,

3. die Erhaltung und Wiederherstellung individueller Fahigkeiten im Rahmen geriatri-
scher und gerontopsychiatrischer Rehabilitationskonzepte,

4. die Mitwirkung an qualitdtssichernden MaBnahmen in der Pflege, der Betreuung und
der Behandlung,

5. die Gesundheitsvorsorge einschlieBlich der Erndhrungsberatung,
6. die umfassende Begleitung Sterbender,

7. die Anleitung, Beratung und Unterstlitzung von Pflegekraften, die nicht Pflegefachkraf-
te sind,

8. die Betreuung und Beratung alter Menschen in ihren persénlichen und sozialen Ange-
legenheiten,

9. die Hilfe zur Erhaltung und Aktivierung der eigenstandigen Lebensfuhrung einschlieB-
lich der Férderung sozialer Kontakte und

10. die Anregung und Begleitung von Familien- und Nachbarschaftshilfe und die Beratung
pflegender Angehériger.

Dariiber hinaus soll die Ausbildung dazu befahigen, mit anderen in der Altenpflege tatigen
Personen zusammenzuarbeiten und diejenigen Verwaltungsarbeiten zu erledigen, die in un-
mittelbarem Zusammenhang mit den Aufgaben in der Altenpflege stehen.

Das Ergebnis der dreijahrigen Altenpflegeausbildung ist eine erworbene Qualifikation, die
auf den gesunden und kranken &lteren Menschen fokussiert, Sektoren- und Institutions-
grenzen gleichermaBen Uberwindet wie Lebensalterstufen und den Anforderungen an
eine qualitativ hochwertige Pflege in allen Settings gewachsen ist. Hierzu ist eine hoch-
wertige theoretische und praktische Ausbildung notwendig.

Auf der Grundlage des Gesetzes Uber die Berufe in der Altenpflege vom 17. November
2003, der Ausbildungs- und Prufungsverordnung far den Beruf der Altenpflegerin und des
Altenpflegers vom 26. November 2002 und der Empfehlenden Richtlinie Gber die theore-
tische Ausbildung in der Altenpflege in NRW (Hundenborn/Kihn 2003) wurde daher der
hier vorliegende Rahmenlehrplan fir die praktische Ausbildung in der Altenpflegeausbil-
dung in NRW entwickelt.

Er soll als Erganzung der Empfehlenden Richtlinie die Umsetzung des Lernfeldkonzepts
in der theoretischen und praktischen Ausbildung unterstitzen und vereinfachen.
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Ziel ist es, vor allem eine enge Verzahnung zwischen theoretischer und praktischer Aus-
bildung herzustellen und den beruflichen Lernprozesses firr die Verantwortlichen in der

Praxis ,lesbar zu machen®.

Der praktischen Altenpflegeausbildung wird durch das Bundesaltenpflegegesetz eine
besondere Aufmerksamkeit und Bedeutung zuteil, dies spiegelt sich u.a. in den vorgege-
benen Inhalten und Stufen der praktischen Ausbildung wider (Anlage 1 (B) der Ausbil-
dungs- und Prufungsverordnung):

Kennen lernen des Praxisfeldes unter Berlicksichtigung institutioneller und rechtlicher
Rahmenbedingungen sowie fachlicher Konzepte.

Mitarbeiten bei der umfassenden und geplanten Pflege alter Menschen einschlieBlich
der Beratung, Begleitung und Betreuung und Mitwirken bei &rztlicher Diagnostik und
Therapie unter Anleitung.

Ubernehmen selbstandiger Teilaufgaben entsprechend dem Ausbildungsstand in der
umfassenden und geplanten Pflege alter Menschen einschlieBlich Beratung, Beglei-
tung und Betreuung und Mitwirken bei arztlicher Diagnostik und Therapie unter Auf-
sicht.

Ubernehmen selbstandiger Projektaufgaben, z.B. bei der Tagesgestaltung oder bei der
Gestaltung der hauslichen Pflegesituation.

Selbstandig planen, durchfiihren und reflektieren der Pflege alter Menschen einschlie3-
lich Beratung, Begleitung und Betreuung und Mitwirken bei der arztlichen Diagnostik
und Therapie unter Aufsicht.

Der Lernort Berufspraxis soll also durch das Initiieren von Lernprozessen und die Umges-
taltung der Arbeitssituation in eine Lernsituation (vgl. MASGS 2004) der Auszubildenden
einen Entwicklungsprozess ermoglichen:

- Eine Entwicklung weg vom Befolgen abstrakter Grundsétze hin zum paradigmati-
schen Ruckgriff auf konkrete eigene Erfahrungen.

- Eine Veranderung der Wahrnehmung: Die Auszubildende sieht die Situation im-
mer weniger als eine Summe von (wichtigen) Einzelheiten, sondern immer mehr
als vollstdndiges Ganzes, in dem bestimmte Aspekte besonderer Beachtung be-
darfen.

- Eine Entwicklung von der unbeteiligten Beobachterin zur engagiert Handelnden
(Benner 1994: 35).

Innerhalb der praktischen Ausbildung soll die Auszubildende vielfaltige Kompetenzen
erwerben, ein besonders Augenmerk soll dabei auf folgende Aspekte gelegt werden:
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- Die Sensibilisierung flr die Bedirfnisse und die Wahrnehmung der Situation der
zu Pflegenden in ihrem sozialen Kontext. Dies schlieBt das Respektieren des élte-
ren Menschen, die Berlicksichtigung seiner Biographie und seiner bisherigen Le-
bensgewohnheiten sowie die Férderung seiner Selbstversorgungskompetenz ein.

- Die Vorbereitung auf die Aufgabe einer (Pflege-)Fallmanagerin. Pflegende beglei-
ten einen alteren Menschen in der Regel Uber einen langen Zeitraum — nicht sel-
ten bis zum Lebensende. Sie haben im Vergleich zu anderen Professionen haufig
den umfassendsten Einblick in seine soziale und gesundheitliche Situation. Dies
gibt ihnen die Méglichkeit, frihzeitig den Bedarf an anderen Versorgungsleistun-
gen erkennen zu kdnnen und so vorausschauend individuell fir den zu Pflegen-
den neben kurativen auch praventive, gesundheitsférdernde, rehabilitative und
palliative Leistungen zu koordinieren. Hierdurch kann eine kontinuierliche und um-
fassende Versorgung gewahrleistet werden.

An den Lern- bzw. Ausbildungsort Praxis werden entsprechend hohe Erwartungen ge-
stellt, die Vermittlung von Pflegewissen, pflegepraktischen Fertigkeiten und vielfaltigen
Handlungskompetenzen stehen im Mittelpunkt der praktischen Altenpflegeausbildung
(vgl. Ewers 2001). Der Gesetzgeber hat daher die Praxisanleitung durch eine besonders
beféhigte Pflegefachkraft der ausbildenden Einrichtung und die Praxisbegleitung durch
Lehrkrafte des Fachseminars explizit als integralen Bestandteil der dreijahrigen Ausbil-
dung hervorgehoben (§ 2 AltPfIPrV). Trotz dieser Starkung der praktischen Ausbildung ist
die Verantwortungsverteilung weiterhin zu unkonkret, um effektiv greifen zu kénnen: Un-
terschiedliche Interessen sowie undefinierte Aufgaben und Verantwortlichkeiten an der
Schnittstelle zwischen Auszubildender, Fachseminar, Praxisanleiterin, Pflegeteam und
verantwortlich leitender Pflegefachkraft der ausbildenden Einrichtung erschweren die
Theorie-Praxis-Vernetzung und die Entwicklung der fir den spateren Berufsalltag not-
wendigen Handlungskompetenzen (vgl. Schiller/Reher 1993, Ewers 2001). Im ersten Teil
werden daher die unabdingbaren Rahmenbedingungen fir eine ordnungsgemaBe Durch-
fOhrung der praktischen Ausbildung gemaB AltPflG und AltPfIAPrV aufgezeigt. Hierzu
werden die Aufgaben- und Rollen der an der praktischen Ausbildung Beteiligten gegen-
ubergestellt (Teil 1).

Das Land Nordrhein-Westfalen hat bereits 2003 mit dem von der Arbeitsgruppe ,Bun-
desgesetz Altenpflege“ entwickelten und verbindlich vereinbarten Standard zur berufspa-
dagogischen Weiterbildung zur Praxisanleitung in der Altenpflege in Nordrhein-Westfalen
(MGSFF 2003) ein Qualitatsniveau und —profil festgelegt, das zumindest flr den Bereich
der Altenpflegeausbildung Pioniercharakter hatte. Durch die Entwicklung des praktischen
Rahmenlehrplans hat sich jedoch fir diese Weiterqualifikation ein Anpassungsbedarf
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ergeben. So erscheint es konsequent, den Aufbau und die Logik der praktischen Alten-
pflegeausbildung sowohl in der QualifikationsmaBnahme zur Praxisanleiterin wie auch im
praktischen Rahmenlehrplan anzugleichen, d.h. an den Erwerb von Kompetenzen zu
orientieren. Die zukunftigen Praxisanleiterinnen werden auf diese Weise von Beginn mit
der Systematik vertraut gemacht, die sie spater in der Aufgabenwahrnehmung begleiten
wird (siehe aktueller Standard flr die berufspadagogische Weiterbildung zur Praxisanlei-
tung, Mischke et al. 2006).

Teil 2 beinhaltet den praktischen Rahmenlehrplan fir die Altenpflegeausbildung. Ihm lie-
gen die entsprechenden bundes- und landesrechtlichen Vorgaben zugrunde. Veréffentli-
chungen anderer Bundeslander und der Schweiz, sowie das Curriculum des Bundesinsti-
tuts flr Berufsbildung und vorhandene Ergebnisse aus Modellprojekten zur Pflegeausbil-
dung, soweit diese die praktische Pflegeausbildung thematisieren, flossen in die Arbeit
mit ein. Der praktische Rahmenlehrplan wurde ebenso wie die hier vorliegende Empfeh-
lung zum Lernort Praxis (Teil 1) mit Experten und Expertinnen aus Praxis und Wissen-
schaft entwickelt und integriert aktuelle pflege- und gesundheitswissenschaftliche Er-
kenntnisse. Der Aufbau verfolgt in Anlehnung an das Curriculum des Caritas Bildungs-
werks Ahaus (i.E.) einen spiralcurricularen Ansatz' sowie eine Kompetenzorientierung an
der beruflichen Wirklichkeit. Die Lernfelder wurden in Anlehnung an die Empfehlende
Richtlinie tber die theoretische Ausbildung in der Altenpflege in NRW (Hundenborn/Kihn
2003) generiert. Hierdurch gelang eine logische Verknlipfung von Theorie und Praxis
(Teil 2 —1). Das Beurteilungsinstrument wurde nicht nur zur reinen Beurteilung konzipiert,
sondern soll in erster Linie durch eine transparente Darstellung des Kompetenzentwick-
lungsprozesses die Steuerung bzw. Planung des individuellen Ausbildungsprozesses
unterstitzen (Teil 3).

Aufgrund des hohen Frauenanteils in der Pflege sowie im pflegerischen Bildungssystem
wird flr berufsbezogene Personenbezeichnungen die weibliche Form verwendet, flr an-
dere Personengruppen wird die mannliche Form verwendet. Dies erfolgt aus Griinden
der besseren Lesbarkeit, wobei in jedem Fall beide Geschlechter gemeint sind.

' Auf weitere Ausfiihrungen zum Spiralcurricula wird an dieser Stelle verzichtet und auf einschlagi-
ge Literatur wie etwa auf Lipsmeier/Patzold 2000, Sieger/Schénlau 2003 oder Rauner (1980) ver-
wiesen.



Praambel

Literatur

AltPflIAPrv (2002) Ausbildungs- und Prifungsverordnung fiir den Beruf der Altenpflegerin
AltPfIG (2003) - Gesetz lber die Berufe in der Altenpflege

Benner P. (1994) Stufen zur Pflegekompetenz — From novice to expert. Huber Verlag, Bern
Caritas Bildungswerk Ahaus (Hrsg.) (i.E.) Ein schliissiges Lernfeldkonzept zur Vernetzung von

Theorie und Praxis in der Altenpflegeausbildung. Handlungsfelder - Lernfelder - Arbeitshil-
fen. Ahaus

Ewers M. (2001) Anleitung als Aufgabe der Pflege. Ergebnisse einer Literaturanalyse. Institut far
Pflegewissenschaften an der Universitat Bielefeld

Hundenborn G., Kiihn C. (2003) Empfehlende Richtlinie Gber die theoretische Ausbildung in der
Altenpflege in NRW. MGSFF NRW (Hrsg.)

Landenberger M., Gérres S. (Hrsg.) (2004) Sachverstandigengutachten und Urteil des Bundesver-
fassungsgerichts zum Altenpflegegesetz. Kuratorium Deutsche Altershilfe, KéIn

Lipsmeier A., Patzold G. (2000) Lernfeldorientierung in Theorie und Praxis. Franz Steiner Verlag,
Stuttgart.

MAGS NRW (2006) Ausbildung in der Altenpflege. Standard Praxisanleitung. Mischke, Claudia et
al., Arbeitsgruppe beim Ministerium fur Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes Nord-
rhein-Westfalen, Dlisseldorf (2006)

MASGS Brandenburg (2004) Empfehlung Berufspadagogische Fortbildung zur Praxisanleitung in
der Altenpflege im Land Brandenburg

MGSFF NRW (2003) Standard zur berufspadagogischen Weiterbildung zur Praxisanleitung in der
Altenpflege.

Rauner F. (1980) Berufliche Bildung. Bremer Beitrage, Vieweg Verlag Braunschweig, Wiesbaden

Schiller K., Reher J. (1993) 1. Fachtagung Praxisanleitung in Hamburg. In: PflegePadagogik, 3.
Jg. (2), S. 43-45



Teil 1 -,

Lernort Praxis®

Teil 1

Lernort Praxis

. Definition und Abgrenzung, Aufgaben- und Rollenklarung
der an der praktischen Ausbildung Beteiligten

. Die Praxisanleiterin

2.1. Qualifikation - Berufspadagogische Weiterbildung zur Praxisan-
leitung

2.2. Aufgaben der Praxisanleiterin

2.3. Rahmenbedingungen fir eine erfolgreiche Praxisanleitung

Die Praxisbegleitung durch Lehrkréafte
3.1. Aufgaben der Praxisbegleiterin
3.2. Rahmenbedingungen fir eine erfolgreiche Praxisbegleitung

Die Verantwortliche pflegerische Leitung der ausbilden-
den Einrichtung

4.1. Aufgaben der Verantwortlichen pflegerischen Leitung

Das Pflegeteam
5.1. Aufgaben des Pflegeteams

Zusammenfassende Darstellung: Verteilung der Verant-

wortung
Erganzende Empfehlung

Literatur

1-1
1-2
1-2
1-3
1- 4
1-5
1-5
1-6
1-6
1-7
1-8
1-8
1-9
1-12
1-13



Teil 1 - ,Lernort Praxis”

1 Definition und Abgrenzung, Aufgaben- und Rollenklarung der an
der praktischen Ausbildung Beteiligten

Eine qualifizierte Ausbildung in der Pflege, in der die Vermittlung von Pflegewissen,
pflegepraktischen Fertigkeiten und Handlungskompetenzen in Theorie und Praxis
Hand in Hand einhergeht, ist nur durch eine konsequente Einbeziehung aller daran
Beteiligter moglich (vgl. u.a. Benner et al. 2000, Dreyfus/Dreyfus 2000). Jedoch
scheint das, was schon seit langem immer wieder gefordert wird und in der Theorie
so plausibel und normal klingt, in der Praxis oft nur in Anséatzen realisiert. Oft fehlen
klare Absprachen ebenso wie die verbindliche Klarung bzw. Verteilung der Ausbil-
dungsverantwortung. Ausbildung wird noch zu selten als berufsimmanent betrach-
tet. Die nachstehende Abbildung gibt einen ersten Uberblick tiber die Komplexitat
praktischer Ausbildung in der Alltagsrealitat (u.a. Bégemann-GroBheim 1997, Keu-
chel 2006).

Abb.: An der Ausbildung beteiligte Personen und zu beachtende Aspekte in der
praktischen Ausbildung
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Im folgenden Teil werden die unterschiedlichen Aufgaben und Verantwortlichkeiten
an der Schnittstelle zwischen Auszubildender, Fachseminar, Praxisanleiterin, Pfle-
geteam und verantwortlich leitender Pflegefachkraft der ausbildenden Einrichtung
aufgezeigt. Auch wenn diese Kriterien und ihre Wirkungen auf die Ausbildungsqua-
litdt bisher nicht wissenschaftlich evaluiert wurden, so liegt die Vermutung nahe,

1-1
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dass die Einhaltung dieser Rahmenbedingungen einen nicht zu unterschatzenden
positiven Effekt auf die Theorie-Praxis-Verzahnung und damit auf die Entwicklung
bedarfsorientierter beruflicher Handlungskompetenz haben wird.

2 Die Praxisanleiterin

»...Aufgabe der Praxisanleitung ist es, die Schilerin oder den Schiler schritt-
weise an die eigenstédndige Wahrnehmung der beruflichen Aufgaben heranzu-
fihren und den Kontakt mit der Altenpflegeschule zu halten” (§ 2 Abs. 2 S. 3
AltPfIPrV).

Allein das Vorhandensein rein kognitiv erarbeiteten Wissens reicht fur ein hand-
lungsleitendes Anwenden in der direkten Arbeit mit zu pflegenden Menschen nicht
aus (vgl. Hundenborn/Kihn 2003, Sloane 2000). Lernprozesse in der praktischen
Ausbildung so zu gestalten, dass die Auszubildende das Ubergeordnete Ausbil-
dungsziel der beruflichen Handlungskompetenz erreicht, verlangt neben der Ver-
mittlung von Pflegefachwissen und Pflegefertigkeiten eine reflexive Handlungs-,
Gestaltungs- und Veranderungskompetenz (Keuchel 2005, Gérres 1996). Der Pra-
xisanleiterin wird daher eine Schlisselrolle und damit auch eine enorme Verantwor-
tung fir die Umsetzung theoretischen Wissens in den Berufsalltag bzw. fir die
Entwicklung von Handlungskompetenzen zugeordnet (vgl. u.a. Benner et al. 2000,
Dreyfus/Dreyfus 2000). Zur Wahrnehmung dieser Aufgabe bendtigt sie neben einer
spezifischen Qualifikation auch die entsprechende Autonomie fir die Ausbildung
des Pflegenachwuchses in der Praxis, die ihr in der Regel durch eine Stellenbe-
schreibung zugeteilt wird und die gleichzeitig inre Verantwortungsbereiche festlegt.?

2.1 Qualifikation - Berufspadagogische Weiterbildung zur Pra-

xisanleitung

Die Notwendigkeit der berufspadagogischen Qualifizierung von Pflegefachkraften
zur Praxisanleiterin ergibt sich aus der gesetzlich geforderten Dualitat der Lernorte
(Praxis und Theorie). Das Erreichen der Ausbildungsziele und damit die Berufsfa-
higkeit kann erst durch das Zusammenspiel der Lernorte Fachseminar flr Alten-
pflege und ,pflegerische Dienste und Einrichtungen® sichergestellt werden. Da Ler-
norte gekennzeichnet sind durch das Initieren von Lernprozessen, kann bei den
pflegerischen Diensten und Einrichtungen jedoch erst dann von einem Lernort ,Be-

? Das Saarland hat in einer Verordnung die Weiterbildung zur Praxisanleitung staatlich ge-
regelt und hierin ebenfalls in Form von Ausbildungszielen indirekt die Tatigkeitsbereiche von
Praxisanleiterin definiert (vgl. Staatskanzlei des Saarlandes 2005).
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rufspraxis® gesprochen werden, wenn der Prozess der Padagogisierung des Ar-
beitsplatzes stattfindet (MGSFF 2003: 4).

Die ausbildenden Einrichtungen mussen daher entsprechend qualifizierte Pflege-
fachkréafte vorhalten bzw. die Qualifizierung von Mitarbeiterinnen zu Praxisanleite-
rinnen entsprechend § 2 Abs. 2 AItPfIAPrV gewahrleisten. Ziel dieser Weiterbil-
dungsmaBnahme ist jedoch nicht die Generierung bzw. Aktualisierung von Pflege-
fachwissen, dies bleibt selbstverstandliche Pflicht der Einrichtung und jedes Einzel-
nen.

Im Uberarbeiteten Standard zur berufspadagogischen Weiterbildung zur Praxisan-
leitung in der Altenpflege (Mischke et al. 2006) wurde der bisherige Standard
(MGSFF 2003) modifiziert und an den praktischen Rahmenlehrplan ausgerichtet.

2.2 Aufgaben und Verantwortungsbereiche der Praxisanleiterin

Die Praxisanleiterin ist mitverantwortlich flr die Auswahl der Altenpflegeschile-
rinnen, d.h. sie ist an dem Auswahlverfahren aktiv zu beteiligen.

Die Erstellung, Ausgestaltung und Weiterentwicklung des Ausbildungsplans der
praktischen Ausbildung obliegt der Praxisanleiterin in Absprache mit dem Fach-
seminar und der verantwortlichen pflegerischen Leitung der Einrichtung (i.d.R.
Pflegedienstleitung).

Die Praxisanleiterin ist primare Ansprechpartnerin und verantwortlich far die
Fragen der praktischen Ausbildung. Um die Ausbildungsziele bzw. Handlungs-
kompetenzen zu erreichen, werden Lernziele und Lerninhalte abgesprochen
sowie interne und externe Praxiseinsétze koordiniert.

Die Praxisanleiterin soll auf der Basis des erstellten Ausbildungsplanes die
Auszubildende schrittweise an die eigenstandige Wahrnehmung der beruflichen
Aufgaben heranfihren. Die Sensibilisierung fir und Achtung der Bedurfnisse,
Winsche und der Intimitdt des zu Pflegenden sind Grundvoraussetzung einer
qualifizierten und personenorientierten Altenpflege. Die Anleitung, Begleitung,
Unterstitzung, Beurteilung und Bewertung der Auszubildenden orientieren sich
daher insbesondere hieran.

Die Praxisanleiterin kennt bzw. hinterfragt den jeweiligen fachlichen theoreti-
schen Wissensstand der Auszubildenden und kann im Rahmen ihrer Anlei-
tungskompetenz didaktisch-methodisch auf die jeweilige Auszubildende einge-
hen mit dem Ziel eines ausbildungsbezogenen Fertigkeitsergebnisses (Theorie
— Praxisverzahnung).

Die Praxisanleiterin nimmt die zentrale Schllisselrolle bei der Verknlipfung der
theoretischen und praktischen Ausbildung ein. Diese Koordinierung und Umset-

1-3



Teil 1 - ,Lernort Praxis”

zung theoretischen Wissens in die Alltagsrealitat Altenpflege verlangt eine hohe
Fachlichkeit und beinhaltet die Reflektion und Evaluation pflegerischer Ent-
scheidungen und pflegerischer Handlungen (Aufbau von Erfahrungswissen).
Um sich dieser Herausforderung erfolgreich stellen zu kénnen, arbeitet sie eng
mit der Praxisbegleiterin und dem Pflege- bzw. Bereichsteam zusammen.

Zur Sicherstellung einer kontinuierlichen praktischen Ausbildung entsprechend
des Ausbildungsplans unterstitzt das Pflegeteam die Praxisanleiterin aktiv.

Um die Aufgabe der Praxisanleitung verantwortungsvoll Gbernehmen zu kén-
nen, verflgt die Praxisanleiterin Uber aktuelle pflegewissenschaftliche Kenntnis-
se.

Die Praxisanleiterin ist verantwortlich flr die Erstellung einer Bedingungsanaly-
se. Sie soll regelmé&Big die Lernentwicklung anhand von Fahigkeiten und Fertig-
keiten bewerten und dokumentieren.

Die Praxisanleiterin bewertet die praktischen Lernaufgaben der Auszubildenden
und flihrt mindestens einmal pro Ausbildungsabschnitt ein Reflexionsgesprach
mit der Auszubildenden durch.

Sie ist im Rahmen ihrer Fachkompetenz verantwortlich fir die Strukturierung,
die geplante und zielgerichtete Anleitung und fir die Bewertung der Auszubil-
denden. Sie erstellt jahrlich eine Bescheinigung tUber die durchgefihrten Ausbil-
dungsabschnitte der Auszubildenden.

Die Praxisanleiterin ist zustandig flr die Vorbereitung der praktischen Ab-
schlussprifung in der Einrichtung und nimmt in beratender Funktion an der
praktischen Abschlussprifung teil.

Die Praxisanleiterin Gbernimmt somit die Hauptverantwortung flr die Prozess-
qualitat der praktischen Ausbildung.

Der Praxisanleiterin ist mit dem Konzept und den Inhalten des praktischen
Rahmlehrplans vertraut und wendet ihn an.

2.3 Rahmenbedingungen

Der Arbeitgeber der Weiterbildungsteilnehmerin ist verpflichtet, der Teilnehme-
rin die DurchfUhrung der praktischen Ausbildung zur Praxisanleiterin einschlie3-
lich der Projektaufgabe in der Einrichtung zu ermdglichen.

Die Weiterbildungsteilnehmerin ist verpflichtet, vor Beginn der Weiterbildungs-
maBnahme diese beim Arbeitgeber anzuzeigen.

Die Praxisanleiterin wird von dem Einrichtungstrager fir Beratungs- bzw. Infor-
mationsgesprache mit den Praxisbegleiterinnen sowie flir gemeinsame Treffen
mit den Praxisbegleitungen und Auszubildenden freigestellt.

Die Einrichtung stellt die materiellen Voraussetzungen zur Verfligung, die fir
eine ordnungsgemane praktische Ausbildung im Sinne des Altenpflegegesetzes
§ 15 Abs. 2 erforderlich sind.
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Weitere strukturelle Rahmenbedingungen der berufspadagogischen Weiterbil-
dung sind zu beachten (siehe Standard fir die berufspadagogische Weiterbil-
dung zur Praxisanleiterin in der Altenpflege, Mischke et al. 2006).

3 Die Praxisbegleitung durch Lehrkrafte

,Die Altenpflegeschule stellt durch Lehrkréfte fiir die Zeit der praktischen Aus-
bildung die Praxisbegleitung der Schilerinnen und Schiiler in den Einrichtun-
gen sicher. Aufgabe der Lehrkréfte ist es, die Schiilerinnen und Schiiler durch
begleitende Besuche in den Einrichtungen zu betreuen und zu beurteilen sowie
die Praxisanleiterinnen oder Praxisanleiter zu beraten” (§ 2 Abs. 3 AltPfIAPrV).

Muller/Koeppe (2005) fassen die Bedeutung der Praxisbegleitung wie folgt zusam-
men: ,Ziel der Praxisbegleitung ist es, die Auszubildenden wéhrend ihrer gesamten
Ausbildungszeit angemessen zu begleiten, anzuleiten, zu beraten und gemeinsam
mit ihnen ihre Leistungen, Potenziale und Kompetenzen zu beurteilen. Gleicherma-
Ben werden innerhalb der Praxisbegleitung mit den Auszubildenden die Lernpro-
zesse transparent gemacht und fortlaufend analysiert.”

3.1 Aufgaben der Praxisbegleiterin

- Die Praxisbegleiterin berat das Pflegeteam und die Praxisanleiterin bei padago-
gisch- didaktischen Fragestellungen.

- Die Praxisbegleiterin Gberprift gemeinsam mit der Praxisanleiterin die berufs-
spezifische Handlungskompetenz der Auszubildenden, z.B. im Rahmen einer
gemeinsamen reflektierten Beobachtung einer Pflegesituation oder einem ge-
meinsamen Gesprach zur Kompetenzentwicklung der Schilerin. Dies setzt eine
enge Kooperation mit der Praxisanleiterin voraus.

- Die Praxisbegleitung ist ein Bindeglied zwischen dem Fachseminar und der
Pflegepraxis und spiegelt die aktuelle Pflegerealitat im Fachseminar wider.

- Die Praxisbegleiterin bildet in enger Kooperation mit der Praxisanleiterin die
Noten flir das jeweilige Jahreszeugnis. Hierzu werden die Beurteilungen der
verschiedenen Ausbildungsabschnitte herangezogen (siehe Beurteilungs-
instrument - Teil 3).

- Der Praxisbegleiterin stehen als Hilfsmittel zur Uberpriifung der Handlungskom-
petenzen die Beurteilungsinstrumente des praktischen Rahmenlehrplans und
des facherintegrativen und kompetenzorientierten Prifungsverfahren in der Al-
tenpflegeausbildung, Kapitel 12 ,Leistungstberprifung im Rahmen der prakti-
schen AbschluBprifung” zur Verfugung (MAGS NRW 2006)
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3.2 Rahmenbedingungen

Die Praxisbegleitung wird von hauptamtlichen Lehrkraften des Fachseminars (i.d.R.
durch eine verantwortliche Person) wahrgenommen und erfolgt einmal in jedem
praktischen Ausbildungsabschnitt (i.d.R. zwei Praxisbegleitungen pro Ausbildungs-
jahr). Unter einem praktischen Ausbildungsabschnitt ist der Zeitraum zwischen zwei
Theorieblécken zu verstehen.

Die Verantwortung fur die praktische Ausbildung wird gleichermaBen auf Fachse-
minar und Ausbildungstrager verteilt und die Verzahnung theoretischer und prakti-
scher Ausbildung weiter gefdrdert.

4 Verantwortliche pflegerische Leitung der Einrichtung

Die pflegerische Leitung der Einrichtung (i.d.R. die Pflegedienstleitung oder die
Heimleitung) ist in Absprache mit dem Trager der Einrichtung fir die Strukturquali-
tat der praktischen Ausbildung verantwortlich. Das heif3t, sie muss die Rahmenbe-
dingungen gewahrleisten, die fur eine ordnungsgemaBe Durchflihrung der prakti-
schen Ausbildung gemaB § 15 AltPfIG und § 2 Abs. 1 und 4 AltPfIAPrV notwendig
sind.

§ 15 AltPfIG
(1) Der Tréger der praktischen Ausbildung hat

1. die Ausbildung in einer durch ihren Zweck gebotenen Form planmé&Big, zeitlich und sach-
lich gegliedert so durchzufihren, dass das Ausbildungsziel in der vorgesehenen Ausbil-

dungszeit erreicht werden kann,

2. der Schiilerin und dem Schiiler kostenlos die Ausbildungsmittel, Instrumente und Apparate
zur Verfigung zu stellen, die zur praktischen Ausbildung und zum Ablegen der jeweils vor-

geschriebenen Prifung erforderlich sind,
3. sicherzustellen, dass die praktische Ausbildung geméan § 4 Abs. 3 durchgefiihrt wird.

(2) Der Schiilerin und dem Schiiler dirfen nur Verrichtungen Ubertragen werden, die dem Aus-
bildungszweck dienen; sie missen ihrem Ausbildungsstand und ihren Kréften angemessen sein

§ 2 Abs. 1 AltPfIAPrv

(1) Die ausbildende Einrichtung nach § 4 Abs. 3 des Altenpflegegesetzes muss die Gewéhr fir

eine ordnungsgemdaBe Durchfiihrung der praktischen Ausbildung bieten.
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4.1 Aufgaben der verantwortlichen pflegerischen Leitung der

Einrichtung

- PriOfung der Ausbildungsfahigkeit der Einrichtung und der Pflegebereiche, in

denen Auszubildende eingesetzt werden sollen. Hierzu missen folgende Fra-

gen beantwortet werden:

Ermdglicht die personelle Situation des Pflegebereichs (Altenpflegefach-
kréfte, qualifizierte Praxisanleiterin etc.) eine gute praktische Ausbildung
von Auszubildenden, so dass diese das Ausbildungsziel entsprechend
des Altenpflegegesetzes erreichen kénnen?

Sind in der Einrichtung strukturelle und organisatorische Veranderungen
geplant, die die Kontinuitat und Qualitat der praktischen Ausbildung ne-
gativ beeinflussen kénnen?

Wie wird dafir Sorge getragen, dass das Pflegeteam des Pflegebe-
reichs, in dem eine Auszubildende eingesetzt werden soll, immer nach

aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen arbeitet?

- Die praktische Ausbildung darf nicht in Konkurrenz zu den normalen Aufgaben

von Pflegenden erfolgen. Die Einrichtung Gbernimmt die Verantwortung fiir die

Ausbildung und sieht diese als integrales Element von Organisations- und Per-

sonalentwicklung: Die verantwortliche pflegerische Leitung der Einrichtung un-

terstutzt die Praxisanleiterin bei der Ausbildungsplanung und der Praxisanlei-

tung, dies spiegelt sich u.a. wider in:

den Stellen- bzw. Aufgabenbeschreibungen der Praxisanleiterin wie
auch der Pflegefachkréafte
der aktiven Beteiligung der Praxisanleiterin bei der Auswahl der Auszu-
bildenden
der Freistellung der Praxisanleiterin fir die Wahrnehmung der Aufgaben
der Praxisanleitung (siehe 2.2 und Handlungsleitfaden — MAGS NRW
2006: 7f), u.a.:
= zur Verfligung stellen eines Zeitkontingents von 10-15 Stun-
den/pro Dienstplan/ Auszubildende fir die Aufgabe der Praxisan-
leitung
= Freistellung fir Arbeitstreffen mit den Lehrkraften und den Fach-
seminaren.
Wenn in der Einrichtung vorhanden: Méglichkeit, den Internetzugang fur

Recherchen zu nutzen
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= Erwerb und zur Verfligung stellen von aktueller Fachliteratur einschlie3-
lich Fachzeitschriften

Spéatestens am Ende des flinften Ausbildungsmonats fihrt die verantwortliche
pflegerische Leitung der Einrichtung gemeinsam mit der Praxisanleiterin und
der Auszubildenden das Probezeitgesprach. Die bisher bearbeiteten prakii-
schen Lernaufgaben und erstellten Praxisberichte bilden eine wichtige Ge-
sprachsgrundlage. Das Probezeitgesprach kann von ihr an die Praxisanleiterin
delegiert werden. Die letzte Verantwortung Uber die Entscheidung der weiteren
Ausbildungsteilnahme obliegt jedoch der verantwortlichen pflegerischen Leitung
der Einrichtung. Im Falle einer Kiindigung informiert sie das Fachseminar fur Al-
tenpflege unmittelbar mindlich und schriftlich.

5 Pflegeteam

Zur Sicherstellung einer kontinuierlichen praktischen Ausbildung entsprechend des
Ausbildungsplans unterstitzt das Pflegeteam die Praxisanleiterin aktiv. Das Land
Bremen definiert die Anleitung von Auszubildenden als allgemeine Berufsaufgabe
von Pflegefachkraften (Gesetzblatt der Freien Hansestadt Bremen 2004, S. 517)
und untermauert damit die gemeinsame Verantwortung aller Beteiligten in der aus-
bildenden Einrichtung.

5.1

Aufgaben und Verantwortung des Pflegeteams

Das Pflegeteam, insbesondere die Pflegefachkréafte unterstiutzen die Praxisan-
leiterin bei der Umsetzung und Einhaltung des Ausbildungsplans und arbeiten
nach dem aktuellen Stand wissenschaftlicher Erkenntnisse.

Das Pflegeteam gibt der Praxisanleiterin regelméaBig Rickmeldungen Uber den
Leistungsstand der Schlerin.
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6 Zusammenfassende Darstellung:
Verteilung der Verantwortung

Strukturqualitat

Die Verantwortung flr die Strukturqualitdt einschlieBlich der Einhaltung der rechtli-
chen Vorgaben tragt der Trager der praktischen Ausbildung bzw. die verantwortli-
che pflegerische Leitung der Einrichtung.

Flr eine ordnungsgemaBe Durchfihrung der praktischen Ausbildung gemas § 15
AItPfIG und § 2 Abs. 1 AItPfIAPrV ist die Prifung und Einhaltung folgender struktu-
reller Rahmenbedingungen erforderlich:

- Die Ausbildungsfahigkeit der Einrichtung und der Pflegebereiche, in denen Aus-
zubildende eingesetzt werden, ist in regelmaBigen Abstdnden nach entspre-
chender Prifung dokumentiert. Es existieren schriftlich fixierte Kriterien fiir die
Prafung der Ausbildungsfahigkeit.

- Die verantwortliche pflegerische Leitung der Einrichtung unterstitzt die Praxi-
sanleiterin bei der Ausbildungsplanung und der Praxisanleitung. Sie Uberlasst
ihr die Hauptverantwortung firr die praktische Ausbildung der Altenpflegeschile-
rinnen (u.a. fixiert sie in der Stellen- bzw. Aufgabenbeschreibungen der Praxi-
sanleiterin die aktive Beteiligung der Praxisanleiterin bei der Auswahl der Aus-
zubildenden und die Freistellung fir die Wahrnehmung der Aufgaben der Pra-

xisanleitung).
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Prozessqualitat

Die Hauptverantwortung fir die Prozessqualitat tragt die Praxisanleiterin. Sie wird
dabei unterstitzt von dem Pflegeteam, der verantwortlichen pflegerischen Leitung
der Einrichtung und der Praxisbegleiterin.

Abb.: Prozessqualitét in der praktischen Ausbildung — Verteilung der Verantwort-
lichkeit

Verantwortliche pflegerische Praxisbegleitung und Fachseminar Pflegeteam

Leitung * Beratung des Pflegeteams « Unterstiitzung bei der Einhaltung
+ Auswahl der Schiilerinnen und « Uberpriifen der Kompetenzen der und Umsetzung des
Probezeitgesprache: aktive Schilerin Ausbildungsplans

Beteiligung und Mitverantwortung der » Benotung der praktischen * regelméBige Ruckmeldungen zum
Praxisanleiterin Lernaufgaben — Endverantwortung Leistungsstand der Schiilerin
 Weiterleiten von Fehlzeiten und liegt bei Praxisbegleiterin

Vertragsanderungen

aktueller Stand pflegewissenschaftlicher Erkenntnisse

« Erstellung, Ausgestaltung und Weiterentwicklung des
Ausbildungsplans in Absprache mit dem Fachseminar
und der verantwortlich pflegerischen Leitung der
Einrichtung

Praxisanleiterin
*Schlusselfigur in der Theorie-Praxisverzahnung
- Praxisanleitung = hauptamtliche Tétigkeit, fur die eine Weiterqualifizierung erforderlich ist und fir deren
Wahrnehmung ein festgelegtes Zeitkontingent von der Einrichtung vorgegeben wird
-> Praxisanleiterin = ,Kommunikationszentrale“ fiir praktische Ausbildung
« primare Ansprechpartnerin fiir alle Fragen der praktischen Ausbildung
» Umsetzung des Ausbildungsplans, Umgestaltung der Arbeitssituation/Aufbereitung der Lernsituation
* Erstellung der Bedingungsanalysen
* Durchfuihrung der Reflexions- und Jahresgesprache
* Beurteilung der Praxisberichte und des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs
+ Notenempfehlung fiir die praktischen Lernaufgaben und Jahresnoten
» Jahresbescheinigung fiir die praktische Ausbildung
« Vorbereitung der praktischen Prifung, beratende Funktion bei praktischer Abschlusspriifung

Aufgaben, die die Praxisanleiterin gemeinsam mit dem Pflegeteam, der verantwortlich
pflegerischen Leitung der Einrichtung und der Praxisbegleiterin Gbernimmt bzw. in denen
sie von ihnen unterstitzt wird.
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Ergebnisqualitét

Die Hauptverantwortung fur die Ergebnisqualitat tragt das Fachseminar fir Alten-
pflege. Jedoch sind auch alle anderen an der praktischen Ausbildung Beteiligten fur
das Ergebnis, also fur das Erreichen der beruflichen Handlungskompetenz, mitver-
antwortlich: Pflegeteams, verantwortlich pflegerische Leitung der Einrichtung und

Praxisanleiterin.

Praxisanleiterin

()
Warig

Praxisbegleiterin
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7 Ergéanzende Empfehlung

Erganzend zu der hier vorliegenden Richtlinie wird die Veroffentlichung von

Heinemann-Knoch et al. (2006) ,Erfolgreiche Praxisanleitung in der Alten-

pflegeausbildung — Eine Investition in die Zukunft. Empfehlungen fir Ausbil-

dungsstatten in der Altenpflege“ empfohlen. Die Empfehlungen wurde ge-

meinsam vom Bundesministeriums fir Familien, Senioren, Frauen und Ju-

gend und dem Instituts fir Gerontologische Forschung e.V. herausgegeben

und sollen die Einrichtungen bei der erfolgreichen Gestaltung von Rahmen-

bedingungen und Arbeitssituationen der Praxisanleiterinnen unterstitzen.

Sie sind, so die Autorinnen, gedacht als:

.entscheidungshilfe fir Trager und Ausbildungsstétten (...), die zu-
kinftig Altenpflegerinnen und Altenpfleger ausbilden mdchten. Die
Empfehlungen geben einen Einblick in die erforderlichen Bedingun-
gen.

Hilfe flr Trager und Ausbildungsstatten, die bereits ausbilden. Sie
erhalten die Méglichkeit, ihre bereits bestehenden Rahmenbedin-
gungen und die Arbeitssituation ihrer Praxisanleiterinnen und Praxi-
sanleiter zu reflektieren, mdgliche Defizite zu analysieren und zu
beheben.

Hilfe fir Praxisanleiterinnen und Praxisanleiter, die fir ihre Tatigkeit
Orientierungen, Qualitédtshinweise zur Gestaltung ihrer Arbeitssitua-
tion und Moglichkeiten der Vernetzung suchen.

Hilfe fir das Qualitdtsmanagement, das in den ausbildenden Ein-
richtungen flr eine effektive und quantitativ hochwertige praktische
Ausbildung mitverantwortlich ist.

Informationsquelle fur Trager, Verbadnde, Landesministerien und
Pflegekassen, die durch ihre Vorgaben die arbeitsorganisatori-
schen, dienstrechtlichen bzw. arbeitsrechtlichen Rahmenbedingun-
gen fur die praktische Ausbildung gestalten.

...“ (ebd. 6f)
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Rahmenlehrplan

1. Einfihrung und Entwicklung des Rahmenlehrplans fiir die Praktische
Ausbildung

Der praktische Rahmenlehrplan soll als Erganzung der Empfehlenden Richtlinie die
Umsetzung des Lernfeldkonzepts in der theoretischen und praktischen Ausbildung
unterstutzen und erleichtern. Ziel ist es, eine enge Verzahnung zwischen theoretischer und
praktischer Ausbildung herzustellen und den beruflichen Lernprozess fur die
Verantwortlichen in der Praxis transparent und ,lesbar zu machen®. Lernsituationen als im
berufspadagogischen Sinne "didaktische Reflexionen" der beruflichen Handlungssituationen
zu begreifen und dies in der praktischen Ausbildung umzusetzen, stellt hohe Anforderungen
an die Aufgabe der Praxisanleitung. Daloz (1986 zit. in Roes 2004: 53) benennt drei zentrale
Aufgabenbereiche, die diesen Anspruch gut wiedergeben: ,Unterstitzung geben,
Herausforderungen suchen, Visionen thematisieren.®

Bei der Entwicklung standen daher vor allem die Berlcksichtigung der verschiedenen
Einsatzfelder der praktischen Ausbildung, die zeitliche Strukturierung und die Entwicklung
komplexer Handlungskompetenz verteilt Gber die gesamte Ausbildungsdauer im
Vordergrund. Zentrale Schlisselbegriffe, Inhalte und Prinzipien werden auf verschiedenen
Lernstufen mit unterschiedlicher Intensitat und steigendem Abstraktionsniveau wiederholt
aufgegriffen (Caritas Bildungswerk Ahaus i.E., Lipsmeier/Patzold 2000, Rauner 1980). Uber
diesen gestuften Aufbau und begleitende Praxisaufgaben sollen die Auszubildenden Uber
drei Jahre an das Erreichen des Ausbildungsziels gemaB § 3 AltPflG herangefiihrt werden
und die beruflich notwendige Handlungskompetenz entwickeln.

Die Entwicklung des Rahmenlehrplanes erfolgte nach dem Konzept der ,partizipativen
Curriculumentwicklung® (Burbolz-Lutz/Steinfort 2005). Charakteristisch hierflr ist die
Beteiligung, Mitwirkung und Einbeziehung von mdglichst vielen an der Ausbildung beteiligten
Personen. Fir die Entwicklung dieses Rahmenlehrplans waren dies Leitungspersonen und
Lehrpersonen aus den Fachseminaren fir Altenpflege, eine Leiterin des Bereichs
Mitarbeiterférderung und Praxisanleitungen als Vertreterinnen der ausbildenden
Einrichtungen  sowie zwei  Wissenschaftlerinnen. Die = Zusammenfihrung  der
unterschiedlichen Interessen und die Sicherung des vorgegebenen Rahmens wurde durch
moderierte Arbeitsgruppen gewahrleistet.

Die Entwicklung des hier vorliegenden Rahmenlehrplans begann im Januar 2005 mit der
Festlegung von wesentlichen Eckpunkten und Elementen des praktischen Rahmenlehrplans.
U.a. wurden die sehr global formulierten Ziele der praktischen Altenpflegeausbildung der
Anlage 1 (B) der Ausbildungs- und Prifungsverordnung (AIRPfIAPrV) fir die
Altenpflegeausbildung in NRW konkretisiert sowie die Gesamtverantwortung der praktischen
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Ausbildung, die gesetzlich den Fachseminaren fir Altenpflege obliegt, genauer beschrieben
(vgl. hierzu auch Teil 1 - ,Lernort Praxis®). Es folgte ein Vergleich von verschiedenen
nationalen und internationalen Curricula in der Pflegeausbildung. In einer kritischen
Diskussion fiel die Entscheidung fir den spiral-curricularen Ansatz, der u.a. auch dem
Curriculum des Caritas Bildungswerk Ahaus zugrunde liegt, da vermutet wurde, dass dieser
Ansatz eine gute Durchgéngigkeit zwischen theoretischer und praktischer
Altenpflegeausbildung ermdglicht. Fir die Arbeit waren die bisherigen Erfahrungen aller
Beteiligten, bezogen auf die Curriculumentwicklung und -umsetzung aber auch bezogen auf

die Verzahnung von Theorie und Praxis, eine wichtige Ressource.

Die (Teil-)Lernfelder des praktischen Rahmenlehrplans wurden aus der Empfehlenden
Richtlinie fir die theoretische Altenpflegeausbildung (Hundenborn/Kuhn 2003) generiert.
Allerdings wurden hierbei geringfiigige Anderungen vorgenommen, um zum einem dem
mittlerweile aktuellen (alten-)pflegewissenschaftlichen Erkenntnissen Rechnung zutragen
und um zum anderen die Verstandlichkeit fir alle an der praktischen Ausbildung Beteiligten
zu optimieren. So wurden beispielsweise die Lernfelder 2.3.1.und 2.3.2 zu einem neuen
Lernfeld zusammengefasst: Lernfeld 2.3.- Aktivitdten fir alte Menschen gestalten - Alte
Menschen in ihren Aktivitidten unterstitzen oder die Lernfeldbezeichnungen modifiziert wie
beispielsweise im Lernfeld 1.5.6 - MalBnahmen der Harnentleerung durchfihren u. anwenden
(vorher: Den Blasenkatherismus durchfiihren).

Da sich Pflegefachlichkeit, deren Erreichung das Ubergeordnete Ausbildungsziel ist, durch
das Zusammenwirken von pflegefachlichen, personalen, sozial-kommunikativen und
methodischen Kompetenzen auszeichnet und erst hierdurch der Komplexitat von Altenpflege
gerecht wird (vgl. Elsbernd 2005), wurden im nachsten Schritt Kern- und Teilkompetenzen
fir jedes Teillernfeld entsprechend des spiralcurricularen Ansatzes fur die Ausbildungszeit
definiert (vgl. Kapitel 2 - Bildungsverstandnis und Handlungskompetenz). Gleichzeitig
wurden mogliche praktische Lernaufgaben fir jedes Teillernfeld formuliert, die die
Entwicklung der Kompetenzen férdern kdnnen und die Praxisanleiterinnen bei der
Wahrnehmung ihrer Aufgabe unterstitzen sollen. Parallel zu diesen Entwicklungen erfolgten
Uber die Mitglieder der Arbeitsgruppe kontinuierlich Rickkoppelungen mit der Praxis.
Hierdurch konnten erste Plausibilitatsprifungen, die jedoch keinen wissenschaftlichen
Anspruch erheben, durchgefihrt werden und die Einrichtungen der Altenpflege fir die
praktische Ausbildung sensibilisiert werden. Ein Praxistest in den ausbildenden
Einrichtungen (Dezember 2005 bis Ende Januar 2006) diente der Uberprifung der
Verstandlichkeit, Angemessenheit und Praxistauglichkeit des praktischen Rahmenlehrplans
und wurde mit Hilfe eines offenen Fragebogens evaluiert. Von Interesse war hierbei
insbesondere die konkrete Anwendbarkeit und Umsetzung ausgewahlter Lernfelder. Die
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Ergebnisse (einschlieBlich Kritik und Anregungen) sowie die Erfahrungen der Praxis wurden
bei der Endredaktion des praktischen Rahmenlehrplans integriert. Die insgesamt die sehr
positiven Feedbacks der Praxis lassen vermuten, dass dieser Rahmenlehrplan eine hohe
Akzeptanz in der Umsetzung finden wird.

Einige Zitate aus dem Praxistest sollten hier stellvertretend aufgefiihrt werden:

LDie Verstandlichkeit und Sprache ist gut formuliert und nicht zu anspruchsvoll.”
sDer fachliche Anspruch ist sehr hoch, aber durchaus angemessen.*
JAIs Praxisanleitung habe ich ein gutes Instrument, woran ich mich halten kann.”

,Die praktischen Lernaufgaben ermdglichen die Chance auf Selbstgesteuertes Lernen
und den konkreten handlungsgeleiteten Austausch mit allen an der Ausbildung
beteiligten Mitgliedern verschiedener Berufsgruppen.“

~,Der Rahmenlehrplan ist flir mich und andere Praxisanleiter in unserem Haus eine gro3e
Erleichterung im Hinblick auf Schulerarbeit.“

LWir freuen uns auf den Rahmenlehrplan.”

Grenzen:

Die Umsetzung des praktischen Landes-Rahmenlehrplans soll neben den entsprechenden
gesetzlichen und  6konomischen = Rahmenbedingungen  aktuelle pflege- und
gesundheitswissenschaftliche Kenntnisse integrieren. Dies setzt aktuelles Fachwissen
voraus, eine Verantwortung, die jede Pflegefachkraft flr sich selbst ganz selbstverstandlich
ubernehmen sollte, die aber auch durch die pflegerische Leitung der Einrichtung mit

getragen werden muss.

Aufbau

Bevor der eigentliche Rahmenlehrplan vorgestellt wird, soll kurz auf das Bildungsverstandnis
und den Begriff der Handlungskompetenz eingegangen werden (Kapitel 2). Die
Erlauterungen zum Aufbau und Umgang mit dem praktischen Rahmenlehrplan sind als
Anleitung und Hilfestellung zu verstehen (Kapitel 3). Dem praktischen Rahmenlehrplan
(Kapitel 5) ist eine Ubersicht tber die in den einzelnen Ausbildungsjahren zu entwickelnde
Kernkompetenz vorangestellt (Kapitel 4). Das Beurteilungsinstrument als Bestandteil des
praktischen Rahmenlehrplans soll die Kompetenzentwicklung im Ausbildungsverlauf unter
Berlicksichtigung des Ausbildungsstandes und des praktischen Einsatzortes erfassen (Teil
3).
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2. Bildungsverstandnis und Handlungskompetenz

Die Entwicklungen im Bereich der Pflegeforschung und Pflegewissenschaften bedingen, das
fachliches Wissen heute schnell Uberholt ist. Pflegende miissen daher tber Kompetenzen
verfigen, mit denen sie sich selbst effektiv und effizient ein aktuelles Wissen aneignen
kénnen, um den gesetzlichen Anforderungen nach § 80 SGB XI (MaBstabe und Grundsatze
zur Sicherung und Weiterentwicklung der Pflegequalitdten) gerecht zu werden. Hierzu
reichen allein fachspezifische Kompetenzen nicht aus, vielmehr geht es um das Potential
bzw. den Erwerb einer umfassenden Handlungskompetenz (vgl. Frey et al. 2005). ,Die
pflegeberufliche Erstausbildung®, so Keuchel (2005: 156), ,versteht sich zunehmend als eine
Initialbildung, die nicht mehr fir die Pflege als Lebensberuf ausbildet, sondern auf einen
pflegeberuflichen Lebensweg vorbereitet, auf dem kontinuierlich weitergelernt wird.*

Ubergreifendes Ziel der Ausbildung fiir den Beruf der Altenpflegerin ist entsprechend die
berufliche Handlungskompetenz in unterschiedlichen Situationen und Settings. Bevor jedoch
ausgefihrt werden soll, was in den jeweiligen Lernfeldern unter beruflicher
Handlungskompetenz zu verstehen ist, ist es notig, den Begriff ,Kompetenz® naher
einzugrenzen und von Fahigkeiten und Fertigkeiten abzugrenzen, sowie die
Kompetenzbereiche aufzuzeigen, die nach dem hier zugrunde liegenden Verstandnis

Kompetenz klassifizieren.

Unter Kompetenz werden in diesem Zusammenhang die physischen und psychischen
Voraussetzungen einer Person verstanden, die zur Ausfihrung einer Téatigkeit oder
Handlung erforderlich sind. Damit bezieht sich Kompetenz sowohl auf individuelle Anlagen
als auch auf Entwicklungsresultate. Kompetenzen sind also handlungsorientiert, d.h. durch
sie wird selbstorganisiertes Handeln ermdglicht (Frey 2005, Erpenbeck & v. Rosenstiel 2003,
Gorres et al. 2002). Unter Fahigkeiten werden verfestigte Handlungsprozesse einschlieBlich
der zur Ausfuhrung einer Tatigkeit oder Handlung erforderlichen Anlagen und
Voraussetzungen verstanden. Fertigkeiten hingegen beziehen sich auf durch Ubung
automatisierte Teilbereiche von Téatigkeiten mit oft nur geringer Bewusstseinskontrolle
(Erpenbeck & v. Rosenstiel 2003).

Aufbauend auf diesen theoretischen Vorannahmen lasst sich das Bildungsverstédndnis im
Rahmen der Altenpflegeausbildung wie folgt graphisch darstellen:
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Handlungsfelder der Altenpflege
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Abb.: Bildungsverstédndnis im Rahmen der Altenpflegeausbildung

Die Handlungsfelder fir den Beruf der Altenpflegefachkraft ergeben sich aus dem
gesellschaftlichen Auftrag der Pflege und Betreuung pflegebediirftiger (alterer) Menschen in
unterschiedlichen Settings (stationar, ambulant, teilstationar). Die Fachseminare fir
Altenpflege sind fir die Sicherstellung einer qualitativ hochwertigen, theoretischen und
praktischen Ausbildung verantwortlich, d.h. sie Gbernehmen den Bildungsauftrag. Um das
Ziel der beruflichen Handlungskompetenz erreichen zu koénnen, ist die Vermittlung
theoretischer und praktischer Lerninhalte so zu gestalten, dass selbstorganisiertes Lernen
ermdglicht wird.

Nach dem hier zugrundeliegenden Bildungsverstéandnis werden daher aus den allgemeinen
Handlungsfeldern in der Altenpflege konkrete Handlungssituationen aus der Praxis
abgeleitet, die sich in der Theorie durch Lernfelder abbilden lassen. Diese Lernfelder
wiederum fuhren zu Lernsituationen im Unterricht, die sich auf die berufliche Wirklichkeit
beziehen. Hieraus lassen sich wiederum berufliche Lernfelder ableiten, die in berufliche
Lernsituationen umzusetzen sind (z.B. mit Hilfe praktischer Lernaufgaben). Die auf diese
Weise sich entfaltenden Kompetenzen in der Praxis missen im Rahmen der Ausbildung
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(und auch in der beruflichen Tatigkeit) standig evaluiert, erweitert und verfeinert werden, um
berufliche Handlungskompetenz zu erreichen und kontinuierlich weiterzuentwickeln
(lebenslanges Lernen).

Der Erwerb von beruflicher Handlungskompetenz bedeutet demnach auch immer die
Entwicklung der Personlichkeit (vgl. Klafki 1996, Hacker 1998, KMK 2004, Maag Merki/Grob
2005) und wird auch dadurch deutlich, dass die handelnde Person Pflege in Begriffe fassen

und Uber sie sprechen kann.

Der Begriff Kompetenz wird nach dem hier zugrunde liegenden Verstandnis in die Bereiche
(bzw. Teilkompetenzen) Fachkompetenz, Personalkompetenz, Sozialkompetenz und Lern-/
Methodenkompetenz untergliedert, die im Folgenden kurz erlautert werden:

2.1 Fachkompetenz

Bereitschaft und Fahigkeit, auf der Grundlage fachlicher Kenntnisse, Fertigkeiten und
Fahigkeiten Aufgaben und Probleme zielorientiert, sachgerecht, methodengeleitet und
selbstandig zu I6sen und das Ergebnis zu beurteilen (KMK 2000).

2.2 Personalkompetenz

Bereitschaft und Fahigkeit, als individuelle Persénlichkeit die Entwicklungschancen,
Anforderungen und Einschréankungen in Familie, Beruf und 6ffentlichem Leben zu klaren, zu
durchdenken und zu beurteilen, eigene Begabungen zu entfalten sowie Lebensplane zu
fassen und fortzuentwickeln (KMK 2000/2004). Die Person bringt die Voraussetzungen mit,
um reflexiv selbstorganisiert zu handeln, d.h. sich selbst einzuschatzen, produktive
Einstellungen, Werthaltungen, Motive und Selbstbilder zu entwickeln und zu verandern,
Leistungsvorsatze zu entfalten und sich im Rahmen der Arbeit und auBerhalb kreativ zu
entwickeln und zu lernen (Erpenbeck & v. Rosenstiel 2003, Weinert 1998/2001). Die
Personalkompetenz umfasst personale Eigenschaften wie Selbststéandigkeit, Zuverlassigkeit,
Verantwortungs- und Pflichtbewusstsein, Kritikfahigkeit und Selbstvertrauen (KMK 2000).

2.3 Sozialkompetenz

Bereitschaft und Fahigkeit, soziale Beziehungen zu leben und zu gestalten, Zuwendungen
und Spannungen zu erfassen, zu verstehen, sowie sich mit anderen rational und
verantwortungsbewusst auseinander zu setzen und zu versténdigen. Insbesondere gehdrt
dazu auch die Entwicklung sozialer Verantwortung und Solidaritdt (KMK 2000). AuBerdem
beinhaltet die Sozialkompetenz die Bereitschaft und F&higkeit, sich gruppen- und
beziehungsorientiert zu verhalten und neue Plane, Aufgaben und Ziele zu entwickeln
(Erpenbeck & v. Rosenstiel 2003).
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2.4 Lernkompetenz/Methodenkompetenz

Bereitschaft und Fahigkeit zum selbstgesteuerten und selbstorganisierten Lernen
(lebenslanges Lernen) (KMK 2000). Hierzu zahlt das Anwenden fachlicher und
instrumenteller Kenntnisse, Fertigkeiten und Fahigkeiten, um kreativ Probleme zu lIésen,
Wissen sinnorientiert einzuordnen und zu bewerten, sowie die hierfiir erforderlichen
Methoden selbst kreativ weiterzuentwickeln (Erpenbeck & v. Rosenstiel 2003).

~Kompetenz bzw. Kompetenzerwerb ist von Wissen fundiert, durch Werte konstituiert, als
Féhigkeit disponiert, durch Erfahrung konsoliert und wird aufgrund des je eigenen
Wollens realisiert” (Keuchel 2005: 228).
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3. Erlauterungen zum Aufbau und Umgang mit dem praktischen
Rahmenlehrplan

Die Lernfelder des praktischen Rahmenlehrplans wurden aus der Empfehlenden Richtlinie
fir die theoretische Altenpflegeausbildung (Hundenborn/Kiihn 2003) generiert, dies
erm@glicht einen hohen Wiedererkennungseffekt, aber vor allem durch die enge Verzahnung
von Theorie und Praxis eine Verbesserung der Ausbildungsqualitat (vgl. auch Blau 2000).

Allerdings wurde der Aufbau an den oben beschriebenen Kompetenzen orientiert und weicht
somit von der Empfehlenden Richtlinie ab. Mit dieser Entscheidung wurde zum einen den
Empfehlungen der KMK Rechnung getragen, zum anderen sollte hierdurch bewusst die
Entwicklung der beruflichen Handlungskompetenz fir alle an der praktischen Ausbildung
Beteiligten nachvollziehbar und transparent dokumentiert werden.

Der Aufbau der einzelnen Lernfelder folgt diesem Schema:

Teillernfeld xxx
Bezeichnung des Teillernfeldes
Kenntnisstand der Auszubildenden

Hier finden Sie die Inhalte der theoretischen Ausbildung zu diesem Teillernfeld.
Dies hilft Ihnen als Praxisanleiterin, die theoretischen Kenntnisse der
Auszubildenden einschatzen zu kénnen. Fir die Auszubildende bietet es
zudem die Mdglichkeit, den eigenen Wissensstand zu Uberprifen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Hier finden Sie die zu erreichende Kernkompetenz bzw. das zu erreichende
Ausbildungsziel fur dieses Teillernfeld.
Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

einzelne zu erreichende Kompetenzen

Fachkompetenz - _im Rahmen der

einzelne zu erreichende Kompetenzen praktischen
Altenpflegeausbildung

Personalkompetenz

einzelne zu erreichende Kompetenzen
Sozial - kommunikative
Kompetenz

Mobgliche praktische Lernaufgaben

verschiedene Lernaufgaben, die

- die Entwicklung der Kompetenzen férdern.
eine Mdglichkeit des selbstorganisierten und selbstgesteuerten Lernes bieten.
eine Grundlage fur Reflexionsgesprache bilden kénnen.
den Stand der Kompetenzentwicklung wiederspiegeln.
als Angebot zu verstehen sind und selbstverstandlich durch eigene Lernaufgaben
ersetzt oder erganzt werden kénnen.
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3.1 Hinweis zur Entwicklung der Methodenkompetenz

Mit Blick auf die Durchfihrung und Sicherstellung einer zeitgemaBen praktischen Ausbildung
ist insbesondere die hohe Kompetenz der Praxis gefragt, die Theorie mit dem Feld der
Pflegepraxis zur verbinden. Die Bedingungen fir eine gelungene Transferleistung
(Ubertragung) ist durch eine gezielte Lernverantwortungsiibertragung zur Auszubildenden
sicher zu stellen, vor allem weil die Lernvoraussetzungen einzelner Auszubildender sehr
heterogen sein kdénnen und diese Auszubildenden so frih wie mdglich ihre eigene
Verantwortung flir die gesamte Ausbildung erkennen und nutzen sollen im Sinne eines
.Lebenslangen Lernens“. Die hier gewéahlte kompetenzbezogene padagogische
Grundhaltung ist die der selbstgesteuerten und selbstorganisierten Lernhaltung
(Ermdglichungsdidaktik) und zielt somit fir die gesamte praktische Ausbildung auf die
Herausbildung eines eigen verantworteten Lernens ab. Die Praxisanleiterin und die
Praxisbegleiterin sind hierbei Lernbegleiterin und Lernberaterin und stellen hierfir geeignete
methodische Rahmen zur Verfigung. Insofern ist es nicht sinnvoll, zu jeder beschriebenen
Kompetenz und Teilkompetenz in den einzelnen Ausbildungsabschnitten Methoden zur
Einlbung und Entwicklung der im praktischen Rahmenlehrplan beschriebenen Lehrziele
voran zu stellen. Geeignete Methoden einer gelungenen praktischen Ausbildung sind den
Mdoglichkeiten der jeweiligen Einrichtung, den individuellen Mdglichkeiten der
Auszubildenden sowie den pflegefachlichen und didaktischen (Lehr-) Fahigkeiten der
Praxisanleiterin unter der oben genannten Lernperspektive eines Lebenslangen Lernens
individuell zu ermitteln. Sinnvoll und empfehlenswert ist besonders zu der Frage geeigneter
Methoden der praktischen Ausbildung eine enge Kooperation mit dem Fachseminar fir
Altenpflege. Es ist hier davon auszugehen, dass die entsprechenden Lehrfahigkeiten
vorliegen und somit die Praxis eine gute Stutze erwarten kann und zudem beide
Ausbildungspartner die gemeinsame didaktisch—padagogische Zielsetzung festlegen und

umsetzten kénnen.

Bevor im Anschluss einige Anregungen, welche weiter vertieft und ggf. im Literaturstudium
erganzt werden massten, genannt werden, sei noch darauf hingewiesen das ein sinnvolles

Lernen durch ,eine ausgewogene Fach-, Personal-, Sozialkompetenz® ,die
Voraussetzung flr eine Methoden- und Lernkompetenz® (KMK 2000) darstellt. Zudem lasst
sich die Entwicklung einer Methodenkompetenz bei den Auszubildenden ergédnzend wie folgt
skizzieren:

~,Methodenkompetenz bezeichnet die Befédhigung und Bereitschaft zu zielgerichtetem,
strukturiertem und effektivem Vorgehen bei der Bearbeitung von Aufgaben und Problemen.

Dazu gehdrt es, gelernte Denkmethoden, Arbeitsverfahren, Lésungs- oder Lernstrategien
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fachlicher und Uberfachlicher Natur selbstandig anwenden, reflektieren und weiter entwickeln
zu kénnen* (ISB 2005).

Beispiele moglicher Methoden:

e Beobachtung

e Schriftliche Dokumentation

e Fertigkeitstraining (bspw. Handlungsketten, Strukturablaufe,
Prozessschritte)

e Eintben durch Wiederholen

e Selbsterfahrung bspw. durch Verantwortungsibernahme

e Kontinuierliche Reflexion

e Lerntagebuch

e Lernberatung

e Vergleichen

e Begleitetes Arbeiten unter anschlieBender Reflexion

e Lernaufgaben

e Projekt (fur alle Bereiche der Pflege anwendbar)

¢ Rollentausch/Rollenspiel im Arbeitsalltag

3.2 Zuordnung der Lernfelder zu den Ausbildungsjahren

Der Erwerb bzw. die Entwicklung von Kompetenzen ist ein gestufter Prozess, ,der stets in
die einzigartige, lebenslange und realbiographische Entwicklung des Menschen
eingebunden ist® (Keuchel 2005: 228). Der diesem praktischem Rahmenlehrplan
zugrundeliegende spiral-curriculare Ansatz ermdglicht diese gestufte Kompetenzentwicklung.
Lernfelder werden so nicht ,on Block® abgearbeitet, sondern wiederholen sich im
Ausbildungsverlauf, wobei Komplexitat und Anspruch zunehmen.

Dennoch erschien bei der Entwicklung dieses Rahmenlehrplans eine Zuordnung der
einzelnen Lernfelder — orientiert am theoretischen Unterricht — zu den drei Ausbildungsjahren
sinnvoll. Die Zuordnung (Abb. Zuordnung Lernfelder — néchste Seite) ist dahingehend zu
verstehen, dass in den hier aufgefihrten Ausbildungsjahren auf jeden Fall in dem
angegebenen Lernfeld die definierten Kompetenzen zu vermitteln sind. Selbstverstandlich
beschrankt sich die Vermittlung der Kompetenzen nicht nur auf das hier genannte
Ausbildungsjahr  sondern erfolgt kontinuierlich im  Sinne eines spiralférmigen
Entwicklungsprozesses.
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Abb. Zuordnung Lernfelder

1. Ausbildungsjahr

2. Ausbildungsjahr

3. Ausbildungsjahr

Lernfeld Lernfeld Lernfeld
1.1.1
1.1.2
1.1.3
1.2.1 1.2.1 2.1
1.2.2 1.2.2 2
1.2.3 1.2.3
1.3.1
1.3.2
1.3.3 1.3.3
1.3.4 1.3.4
1.3.5 1.3.5
1.3.6
1.3.7 1.3.7
1.3.8 1.3.8
1.3.9 1.3.9
1.3.10 1.3.10
1.3.11 1.3.11
1.3.12 1.3.12 1.3.12
1.3.13
1.4.1
1.4.2
1.5.1
1.5.2 1.5.2
1.5.3 1.5.3
1.54
1.5.5 155
1.5.6
1.5.7
2.1.1
2.1.2 2.1.2
2.2 2.2
2.3 2.3 2.3
3.1.1
3.1. 3.1.2
3.1.3 3.1.
3.2 3.2
4.1 4.1 4.1
4.2 4.2
4.3 4.3
4.4 4.4

dieses Teillernfeld wurde aus
den beiden Teillernfeldern der
Empfehlenden Richtlinie fir die
theoretische Ausbildung
(Hundenborn/Kithn 2003) LF 2.3.1
und LF 2.3.2 generiert und
zusammengefasst. Es wurde
als LF2.3 -

Aktivitéten fiir alte Menschen
gestalten - Alte Menschen in
ihren Aktivitédten unterstiitzen
in den praktischen Rahmen-
lehrplan aufgenommen.
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3.3 Lernorte

Hier wird zunachst auf die gesetzlichen Vorgaben gemaB § 4 AIlPfIG und § 1 Abs. 2
AltPfIAPrV sowie auf die Erlauterungen im Handlungsleitfaden Teil 1 (2006: 11f) verwiesen:

GemaB § 1 Abs. 2 AItPfIAPrV entfallen mindestens 2.000 der 2.500 Stunden der praktischen
Ausbildung auf die in § 4 Abs. 3 S. 1 AltPfIG genannten ausbildenden Einrichtungen.

GemaB § 4 Abs. 3 Satz 1 AItPfIG wird ,die praktische Ausbildung ... in folgenden Einrichtungen
vermittelt:

1. in einem Heim im Sinne des § 1 des Heimgesetzes oder in einer stationdren
Pflegeeinrichtung im Sinne des § 71 Abs. 2 SGB XI, wenn es sich dabei um eine
Einrichtung fur alte Menschen handelt, und

2. in einer ambulanten Pflegeeinrichtung im Sinne des § 71 Abs. 1 SGB XI, wenn deren
Tatigkeitsbereich die Pflege alter Menschen einschlie3t.”

GemaB § 4 Abs. 3 S. 2 AItPfIG kdnnen Abschnitte der praktischen Ausbildung in weiteren
Einrichtungen, in denen alte Menschen betreut werden, stattfinden.

Dazu gehéren insbesondere:

° psychiatrische Kliniken mit gerontopsychiatrischer Abteilung oder andere Einrichtungen
der gemeindenahen Psychiatrie,

. Allgemeinkrankenhauser, insbesondere mit geriatrischer Fachabteilung oder
geriatrischem Schwerpunkt oder geriatrische Fachkliniken, geriatrische
Rehabilitationseinrichtungen und

o Einrichtungen der offenen Altenhilfe.

In Einrichtungen fiir Behinderte kdnnen ebenfalls Abschnitte der praktischen Ausbildung
stattfinden, wenn dort gleichzeitig alte Menschen betreut werden.

Das Land Nordrhein-Westfalen hat durch das zum 01.08.2006 in Kraft getretene Gesetz zur
Durchflihrung des Altenpflegegesetzes und zur Ausbildung in der Altenpflegehilfe die Grundlage
fur eine verbindliche Regelung flr eine dritte praktische Ausbildungsstelle geschaffen.

Zur Sicherung der Qualitat der Ausbildung in der Altenpflege ist es erforderlich, dass
Altenpflegeschulerinnen und Altenpflegeschiler Praxiserfahrungen in anderen Einrichtungen als
der des Anstellungstragers machen kénnen.

(Handlungsleitfaden Teil 1 2006: 111)

Bei der Konzeption des Rahmenlehrplans wurde besonders im zweiten Ausbildungsjahr ein
Fokus auf den Beginn der externen Ausbildungseinsatze gelegt. Die in diesem
Ausbildungsjahr zu entwickelnden Kompetenzen eignen sich besonders gut, um hier

ausgebaut zu werden.
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Zu den Ausbildungsorten hat das Sozialministerium des Landes NRW folgenden Erlass
herausgegeben:

Zundchst sollte im zweiten Ausbildungsjahr ein Einsatz im komplementdren Bereich

(ambulante oder stationére Einrichtung der Altenpflege) stattfinden.

Eine weitere, sogenannte dritte praktische Ausbildungsstelle mit einem zeitlichen Umfang

von mindestens zehn Wochen muss

- entweder auf einer ausgewiesenen gerontopsychiatrischen Station bzw. in einer

gerontopsychiatrischen Tagesklinik

- oder einer geriatrischen Station

nachgewiesen werden. Es ist zulassig, diesen Zeitraum in der dritten praktischen
Ausbildungsstelle auf mindestens sechs Wochen zu unterschreiten, wenn zusatzlich auf
der anderen der beiden Stationen bzw. Kliniken ebenfalls sechs Wochen Praktikum
abgeleistet werden. Empfohlen wird gleichwohl ein Einsatz mit einer Dauer von je sechs bis
zehn Wochen in einer dritten und vierten praktischen Ausbildungsstelle.

Andere Praktika in Altenpflegeeinrichtungen, die die Ausbildungsvoraussetzungen nach
den Vorschriften des Bundesgesetzes erflllen, wie beispielsweise Hospize oder
geriatrische Rehabilitationskliniken, kénnen als zusatzliches Angebot im Sinne einer
héchstmdglichen QualifizierungsmaBnahme auch im Sinne einer zukunftsorientierten

Personalentwicklung im Unternehmen betrachtet werden.
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4. Ubersichten zur beruflichen Handlungskompetenz in der
Altenpflegeausbildung

4.1 Ubergeordnete Handlungskompetenzen der drei Ausbildungsjahre

1. Ausbildungsjahr

Die Auszubildende ist in der Lage, im ersten Ausbildungsjahr altere pflegebedurftige und kranke
Menschen zu pflegen. Sie kann Abweichungen von der ,Normalitat” erkennen und eine
Handlungskette initiieren.

Sie erkennt den Zusammenhang zwischen theoretischem und praktischem Wissen und kann
diese zunehmend in pflegerischen Handlungen umsetzen.

Sie kennt die Bedeutung und die Schritte des Pflegeprozesses und kann diese in einem
pflegerischen Handlungsablauf identifizieren.

Sie plant auf der Grundlage des Pflegeprozesses unter Anleitung die Pflege und Betreuung des
alteren Menschen und setzt diese um.

2. Ausbildungsjahr

Die Auszubildende ist in der Lage, im 2. Ausbildungsjahr auf der Grundlage des bereits
erworbenen Wissens bei der Beratung, Betreuung und Versorgung kranker alter Menschen
einschlieBlich der Durchfiihrung von Diagnostik und Therapie mitzuwirken.

Sie ist in der Lage, theoretisches und praktisches Wissen zusammenzufiihren, in ihrer Arbeit
umzusetzen und baut zunehmend Erfahrungswissen auf. Sie kann das neu erworbene
Erfahrungswissen in vorhandene Denkstrukturen integrieren und im Pflegealltag umsetzen.

Sie unterstitzt in diesem Ausbildungsabschnitt insbesondere ambulant und gerontopsychiatrisch
zu versorgende altere Menschen in ihrer hauslichen bzw. stationaren individuellen Umgebung und
Lebenssituation.

Sie richtet ihr pflegerisches Handeln nach dem Pflegeprozess aus, kann Phanomene
beschreiben, Probleme und Ressourcen ableiten, Ziele und geeignete MaBnahmen formulieren
und unter Anleitung mit zunehmender Selbstandigkeit durchfiihren und die Pflege evaluieren und
dokumentieren.

Sie kennt die Bedeutung eines reibungslosen Schnittstellenmanagements und nutzt dieses
Wissen in der interdisziplindren Zusammenarbeit.

3. Ausbildungsjahr

Die Auszubildende erreicht im Laufe des 3. Ausbildungsjahr umfassende Handlungskompetenz
zur Bewaltigung der beruflichen Praxis: Sie hinterfragt ihre berufliche Handlungskompetenz und
die Bewaltigung der beruflichen Praxis mit dem Ziel, einer méglichst optimalen und
verantwortungsbewussten pflegerischen Versorgung. Sie ist in der Lage, fachlich begriindetes
Erfahrungswissen situationsangemessen und reflektiert anzuwenden. Die Verknlpfung von
theoretischem und praktischem Wissen erfolgt kontinuierlich zielgerichtet und autonom.

Sie ist in der Lage, jede altenpflegerische Handlung zu planen, deren Durchfihrung zu sichern, zu
evaluieren und auf unvorhersehbare Situationen flexibel zu reagieren.

Sie kennt verschiedene Arbeits- und Handlungsfelder der Altenpflege und ihre Besonderheiten
hinsichtlich institutioneller und rechtlicher Rahmenbedingungen sowie fachlicher Konzepte.

Sie Ubernimmt selbstandig Projektaufgaben, z.B. bei der Tagesgestaltung oder bei der Gestaltung
der hauslichen Pflegesituation.

Sie hat ein nach aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen entwickeltes berufliches
Selbstverstdndnis und vertritt dies selbstkritisch nach auBen. Sie kommuniziert dies konstruktiv
unter Berlicksichtigung gesellschaftspolitischer und trdgerspezifischer Rahmenbedingungen.

2-14
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4.2 Kernkompetenzen der Teillernfelder

Eine tabellarische Darstellung auf den folgenden Seiten soll der Ubersicht dienen und

den Umgang mit dem praktischen Rahmenlehrplan erleichtern, insbesondere das

Erkennen,

ob das Lernfeld in verschiedenen Ausbildungsjahren im Fokus der praktischen
Ausbildung steht,

ob bestimmte Kompetenzen bereits entwickelt sein missten,

ob ein Lernfeld eine Fortsetzung im n&chsten Ausbildungsjahr findet oder im
vorherigen Ausbildungsjahr bereits thematisiert wurde.

In der Ubersicht sind die drei Ausbildungsjahre nebeneinander dargestellt, die

Teillernfelder untereinander.

Im Rahmenlehrplan (Kapitel 5) selbst finden Sie jeweils folgende Hinweise, um eine

schnelle Orientierung zu ermdéglichen:

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und im weiteren
Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und wird im 2. bzw. 3.
Ausbildungsjahr fortgesetzt.

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits thematisiert und
wird nun hier fortgesetzt.

{ - Betrifft nur das zweite Ausbildungsjahr: Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen
Ausbildungsjahr bereits thematisiert und wird nun hier fortgesetzt. Eine weitere
Vertiefung erfolgt im 3. Ausbildungsjahr.

Zum besseren Handling wurde die Formatierung der Seitenzahlen im Lehrplan

durchbrochen:

Die Lernfelder im ersten Ausbildungsjahr wurden durch das Voranstellen von
»2a“ gekennzeichnet — die Seitennummerierung beginnt im ersten Lernfeld mit
Seite 1 und erscheint wie folgt: 2a —1.

Die Lernfelder im zweiten Ausbildungsjahr wurden durch das Voranstellen von
.2b" gekennzeichnet — die Seitennummerierung beginnt im ersten Lernfeld mit
Seite 1 und erscheint wie folgt: 2b —1.

Die Lernfelder im dritten Ausbildungsjahr wurden durch das Voranstellen von
»2C“ gekennzeichnet — die Seitennummerierung beginnt im ersten Lernfeld mit
Seite 1 und erscheint wie folgt: 2c —1.
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1. Ausbildungsjahr

2. Ausbildungsjahr

3. Ausbildungsjahr

1.1.1  Gerontologische, soziologische und
sozialmedizinische Grundlagen in das

altenpflegerische Handeln einbeziehenen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende nimmt die Besonderheiten
alterer Menschen unter Berucksichtigung
theoretischer Grundlagen bewusst wahr und kann
ihr Handeln darauf ausrichten.

1.1.2 Pflegewissenschaftliche Grundlagen in
das altenpflegerische Handeln
einbeziehen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt verschiedene
Pflegemodelle und versteht Pflegeforschung als
einen wichtigen Bestandteil der Pflegewissenschaft
und Pflegepraxis und erkennt deren Bedeutung flr
die Praxis.

1.1.3 Grundlagen der Ethik in das
altenpflegerische Handeln einbeziehen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende erkennt die Bedeutung der
allgemeinen Ethik fur die Praxis und entwickelt eine
ethisch-moralische Grundhaltung im beruflichen
Kontext.

1.2.1  Phdnomene als Grundlage des

Pflegeprozesses wahrnehmen und

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt die Bedeutung des
Pflegeprozesses fir eine bewohner-/patienten-
orientierte Pflege. Sie kann differenziert
wahrnehmen und zielgerichtet beobachten und
dieses in den Pflegeprozess einbringen.

1.2.1  Phdnomene als Grundlage des
Pflegeprozesses wahrnehmen und

beobachten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende nutzt ihre zielgerichteten
Beobachtungen unter Bertcksichtigung individueller,
kultureller, sozialer und religiéser
Verschiedenheiten. Sie ordnet diese in den
Pflegeprozess ein und richtet ihr Handeln
entsprechend darauf aus.

1.2.1 Phdnomene als Grundlage des
Pflegeprozesses wahrnehmen und

beobachten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende identifiziert pflege- und
betreuungsrelevante Phianomene’ zielgerichtet und
nutzt diese fir den gesamten Pflegeprozess.

' Phanomene: Pflegebild und Veranderung des Pflegebildes im Pflegeverlauf (Pflegebild = Auswirkungen einer Erkrankung auf den Betroffenen, auf die Pflege reagiert / reagieren

sollte)
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1. Ausbildungsjahr

2. Ausbildungsjahr

3. Ausbildungsjahr

1.2.2 Pflegerische Handlungen nach dem
Pflegeprozess strukturieren

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende versteht die Arbeitsorganisation
in Anlehnung an den Pflegeprozess, kann die
einzelnen Schritte in der Praxis auf Grundlage ihres
theoretischen Hintergrundwissens analysieren und
unter Anleitung strukturieren, durchfiihren und
evaluieren.

1.2.2 Pflegerische Handlungen nach dem
Pflegeprozess strukturieren

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende wendet die methodischen
Schritte des Pflegeprozesses in ihrem Handeln an,
Problemldsungsansatze werden im Gesprach mit
der Praxisanleiterin reflektiert und zu einer theorie-
geleiteten Pflegehandlung gefihrt. Sie ist in der
Lage, die Pflege eines é&lteren Menschen prozess-
orientiert zu planen und entsprechend umzusetzen.
Sie stellt schllissige Zusammenhéange zwischen den
einzelnen Schritten des Pflegeprozesses und der
Dokumentation her.

1.2.2 Pflegerische Handlungen nach dem
Pflegeprozess strukturieren

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende wendet die verschiedenen
Schritte des Pflegeprozesses an, indem sie vor dem
Hintergrund pflegewissenschaftlicher Erkenntnisse
Pflegeplanungen erstellt, evaluiert und ihr
pflegerisches Handeln darauf ausrichtet. Sie kann
ihre Entscheidungen begriinden.

1.2.3 Pflegerische Handlungen dokumentieren

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kann aufgrund ihre Beobachtung
und Wahrnehmung und ihres fachlichen
Hintergrundwissens entsprechend ihre
Ausbildungsstandes Pflege dokumentieren. Sie
nutzt das hauseigene Dokumentationssystem fiir die
Sammlung und Weiterleitung von Informationen far
pflegerische Handlungsablaufe.

1.2.3 Pflegerische Handlungen dokumentieren

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende flihrt eigenverantwortlich und
selbstandig die Pflegedokumentation. Sie kann
pflegerische Handlungen im Prozess vollstédndig
abbilden und dokumentieren ggf. EDV-gestitzt.

1.3.1 Alte Menschen in ihrer Selbstdndigkeit
und Selbstpflege unterstiitzen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende unterstiitzt und férdert den
alteren Menschen in seiner Selbstandigkeit. Sie
fordert und férdert die persdnlichen Fahigkeiten des
alteren Menschen und nutzt Ressourcen und
Netzwerke. Sie ergreift gesundheitserhaltende,
gesundheitsférdernde und prophylaktische
MaBnahmen.
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1. Ausbildungsjahr

2. Ausbildungsjahr

3. Ausbildungsjahr

1.3.2 Alte Menschen mit eingeschrénkten
Funktionen der Sinnesorgane pflegen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende nimmt Einschrankungen der
Sinnesorgane wahr, nutzt die natirlichen und
technischen Hilfsmittel und bietet systematische
Hilfe und Erklarung zum Umgang mit diesen an.

1.3.3 Alte Menschen mit akuten, somatischen,
nicht infektiésen Erkrankungen pflegen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende schétzt lebensbedrohliche
Situationen und kritische Zustandsveranderungen
schnell und zuverl&ssig ein. Sie ist in der Lage, eine
der Notsituation entsprechende Erstversorgung
einzuleiten und durchzufihren. Die Auszubildende
ermittelt fachgerecht Vitalzeichen, kann die
Ergebnisse in einen sinnvollen Gesamtzusammen-
hang stellen und kann sie sachlich korrekt
weiterleiten.

1.3.3 Alte Menschen mit akuten somatischen,
nicht infektiésen Erkrankungen pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt alterspezifische akute
somatische, nicht infektidse Erkrankungen, bereitet
angemessene pflegerische Interventionen vor, flhrt
sie unter Verantwortung der Praxisanleitung

selbstandig durch und Uberprift deren Wirksamkeit.

1.3.4 Alte Menschen mit psychischen und
psychiatrischen Phdnomenen pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende lernt Menschen mit
psychiatrischen und gerontopsychiatrischen
Krankheitsbildern kennen, akzeptiert ihre
Andersartigkeit als eine spezielle Form der
LebensauBerung und ist in der Lage, eine
konstruktive pflegerische Beziehung zu gestalten.

1.3.4 Alte Menschen mit psychischen und
psychiatrischen Phdnomenen pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende wendet spezielle auch nicht
medikamentdse pflege- und betreuungs-spezifische
Konzepte im Umgang mit (geronto)psychiatrischen
veranderten Menschen an, einschlieBlich Konzepten
zur Identitatssicherung. Sie nutzt die Beobachtung
als Instrument, um den individuellen Pflege- und
Betreuungsbedarf ableiten zu kénnen. Sie wendet
Methoden der Gesprachsfiihrung
krankheitsbezogen an.




Rahmenlehrplan

1. Ausbildungsjahr

2. Ausbildungsjahr

3. Ausbildungsjahr

1.3.5 Alte Menschen mit chronischen
somatischen Erkrankungen pflegen

Anzustrebende Kompetenzen:

Kennt altersspezifische chronisch-somatische
Krankheitsbilder insbesondere Herzinsuffizienz,
Koronare Herzkrankheit, Herzrhythmusstérungen,
Arterielle Verschlussleiden, Varikosis, Hypertonie,
Diabetes Mellitus, Morbus Parkinson, Rheuma,
Osteoporose, Maligne Tumorerkrankungen,
Schmerzen, Kérperbehinderungen und Kérperteil-
verluste, Cerebrale Stérungen, Multiple Sklerose.

1.3.5  Alte Menschen mit chronischen

somatischen Erkrankungen pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt altersspezifische
chronisch-somatische Krankheitsbilder und
berlcksichtigt deren soziale Auswirkungen im
pflegerischen Handlungsfeld. Sie beobachtet
Symptome und kann entsprechende pflegerische
Interventionen theoriegeleitet durchfiihren und
evaluieren.

Alte Menschen mit infektiésen
Erkrankungen pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt Infektions- und
Ubertragungswege und fiihrt zum Selbst- und
Fremdschutz PflegemaBnahmen unter den jeweils
erforderlichen hygienischen Prinzipien durch.

1.3.6

1.3.7 Alte Menschen mit Erkrankungen des
zentralen Nervensystems pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende nimmt den neurologisch
erkrankten alteren Menschen in seiner besonderen
Situation als Person wahr. Sie beriicksichtigt die
personalen und sozialen Auswirkungen im
pflegerischen Handlungsfeld. Sie kennt ausgewahlte
neurologische Krankheitsbilder, beobachtet
Symptome, kann entsprechende pflegerische
Interventionen unter Berticksichtigung vorhandener
Ressourcen begriinden und ableiten und die
Betreuung und Begleitung daran orientieren.

1.3.7 Alte Menschen mit Erkrankungen des
zentralen Nervensystems pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt spezielle auch nicht
medikamentése pflege- und betreuungsspezifische
Konzepte im Umgang mit neurologisch erkrankten
Menschen und wendet Konzepte zur
Identitétssicherung unter Beriicksichtigung
praventiver und rehabilitativer PflegemaBnahmen
an.
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1. Ausbildungsjahr

2. Ausbildungsjahr

3. Ausbildungsjahr

1.3.8 Alte Menschen mit dementiellen
Erkrankungen pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende nimmt den dementiell
veranderten Menschen als Person in seiner
Lebenswelt wahr und fordert eine verstehende und
wertschatzende Interaktion vor dem Hintergrund
theoretischer Kenntnisse der Krankheitsbilder und
Verlaufsformen. Sie kennt das Konzept der

Validation und kann ihr Verhalten daran ausrichten.

Sie beachtet und férdert unter Mitwirkung der
Praxisanleitung die Selbstbestimmung des alteren
Menschen auf der Grundlage des Betreuungs- und
Unterbringungsrechts.

1.3.8 Alte Menschen mit dementiellen
Erkrankungen pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt die wesentlichen Formen
dementieller Erkrankungen aus der Praxis und ist in
der Lage, die Lebenswelt des Betroffenen
nachzuvollziehen. Sie kann sowohl auf der
Grundlage geragogischer und
gerontopsychiatrischer Konzepte als auch anhand
von Konzepten zur ldentitatssicherung agieren und
reagieren.

1.3.9 Alte Menschen mit akuten und
chronischen Schmerzen begleiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt Schmerz als individuelles
Phanomen, verschiedene Schmerzformen und
beherrscht Methoden des Schmerzassessments.
Sie respektiert Schmerz als subjektives
Gefiihlserleben und richtet die Begleitung daran
aus.

1.3.9 Alte Menschen mit akuten und
chronischen Schmerzen begleiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kann auf der Grundlage eines
Schmerzassessments zielgerichtete
Pflegehandlungen ableiten. Hierbei stellt sie das
individuelle Empfinden des alteren Menschen in den
Mittelpunkt ihres pflegerischen und betreuerischen
Handelns.
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1.3.10 Schwerstkranke Menschen pflegen und
begleiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt die mit der Multimorbiditat
vieler alter Menschen verbundenen medizinischen
und pflegerischen Probleme und Bedirfnisse und
kann diese mit Hilfe geeigneter MaBnahmen
zielgerecht 16sen. Sie berlcksichtigt in ihrem
Handeln die besondere Situation multimorbider
Menschen und ist empathisch. Sie ist in der Lage,
durch geeignete Vorgehensweise flr ihre eigene
psychische und physische Gesundheit zu sorgen.

1.3.10. Schwerstkranke Menschen pflegen und
begleiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende hat Kenntnisse Uber
Tumorerkrankungen und deren Therapien. Sie kennt
die daraus resultierenden medizinischen und
pflegerelevanten Probleme und Bedirfnisse und
kann diese mit Hilfe geeigneter MaBnahmen
zielgerichtet und individuell I16sen. Dabei
berlcksichtigt sie den Zusammenhang zwischen
Lebensqualitédt und Lebensverldngerung. Sie
beachtet in ihrem Handeln die besondere Situation
tumorerkrankter Menschen, ist emphatisch und in
der Lage, durch geeignete Vorgehensweise fir eine
eigene psychische und physische Gesundheit zu
sorgen.

1.3.11 Sterbende alte Menschen pflegen und
begleiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende setzt sich mit der Endlichkeit
ihres Lebens auseinander. Sie entwickelt eine
bewusste eigene Haltung gegeniiber Sterben und
Tod unter verschiedenen gesellschaftlichen,
kulturellen sowie religiésen Gesichtspunkten. Sie
nimmt unterschiedliche Bedrfnisse Sterbender

wahr und reagiert angemessen auf deren Wiinsche.

1.3.11 Sterbende alte Menschen pflegen und

begleiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende sieht rechtliche, medizinische
und ethische Grenzen und Mdglichkeiten von
Sterben und Trauer. Sie begleitet Sterbende unter
Berucksichtigung individueller Verldufe und
Bediirfnisse. Sie nutzt weitere mogliche
Unterstiitzungsangebote. Sie Gbernimmt die
Versorgung des Verstorbenen.

1.3.12 Alte Menschen in Verlustsituationen
begleiten

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende versteht die Mehrdimensionalitét
von Verlusten im eigenen Lebensverlauf und dem
der zu Pflegenden und kann personenbezogen
reagieren.

1.3.12 Alte Menschen in Verlustsituationen
begleiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende begegnet AuBerungen Uber
unterschiedliche Verlustsituationen aufgeschlossen
und lasst sich auf Gesprache ein. Sie ist in der
Lage, Hilfebedarfe zu erkennen und ggf.
Hilfsangebote zu vermitteln.

1.3.12 Alte Menschen in Verlustsituationen
begleiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende begleitet den alteren Menschen
wahrend seines individuellen
Verarbeitungsprozesses und unterstitzt ihn und ggf.
seine Angehdrigen mit konkreten Hilfeangeboten zur
Annahme der Realitat bzw. zur Kompensation des
Verlustes.
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1.3.13 Die Kontinuitét pflegerischer
Interventionen bei Aufnahme, Verlegung
und Entlassung gewéhtrleisten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende fiihrt selbsténdig eine Aufnahme,
Verlegung und Entlassung unter Mitwirkung der
Praxisanleiterin durch. Hierbei beriicksichtigt die
Auszubildende die vernetzenden Angebote eines
Fall- und Entlassungsmanagements.

1.4.1 Grundlagen der Kommunikation und
Gesprachsfiihrung in das

altenpflegerische Handeln einbeziehen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt die Bedeutung der
verbalen und nonverbalen Kommunikation, kann
diese unterscheiden und pflegewirksam einsetzen.
Sie ist in der Lage, Gesprache zu initiieren, die
unterschiedlichen Gespréachsebenen
wahrzunehmen und das eigene Gesprachsverhalten
darauf auszurichten.

1.4.2 Adressatenbezogen anleiten und beraten

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende lernt verschiedene
interdisziplindre Beratungskonzepte kennen und
wird vor Ort darin einbezogen. Sie wei3 um die
Notwendigkeit von Anleitung und Beratung von
Angehdrigen und Pflegenden, die nicht
Pflegefachkréafte sind, sowohl im stationédren wie
auch im ambulanten Bereich.
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1.5.1 Rahmenbedingungen diagnostischer und
therapeutischer MaBnahmen im
altenpflegerischen Handeln
beriicksichtigen

Angestrebte Kompetenzen: )

Die Auszubildende ist sich ihrer Ubernahme- und
Durchfuhrungsverantwortung sowie der arztlichen
Anordnungsverantwortung im Rahmen der
Delegation diagnostischer und therapeutischer
MaBnahmen in den verschiedenen Arbeitsfeldern
der Altenpflege bewusst. Sie weiB3, welche
MaBnahmen an Altenpflegerinnen delegiert werden
kénnen und ist in der Lage, selbstkritisch zu
entscheiden, ob sie diese ihrem Ausbildungsstand
entsprechend nach ausreichend erfolgter Anleitung
fachlich korrekt durchfiihren kann.

1.5.2 Interdisziplindr zusammenarbeiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende lernt Aufgaben und Tatigkeiten
anderer Berufsgruppen in der Praxis kennen und
kennt ihre eigene Rolle im konkreten
multiprofessionellen Team.

1.5.2 Interdisziplindr zusammenarbeiten

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende nutzt die Potentiale und
Kompetenzen anderer am Pflege-, Betreuungs- und
Rehabilitationsprozess beteiligter Berufsgruppen far
das gemeinsam festgelegte Ziel. Sie bringt sich
selbst mit ihren pflegerischen Kompetenzen ein und
erkennt eigene Grenzen.

1.5.3 Die Arzneimittelgabe sicherstellen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende beachtet die arztliche
medikamentdse Verordnung, richtet Medikamente
unter Aufsicht, verabreicht diese unter Aufsicht,
Uberwacht die Einnahme und achtet auf Wirkungen
und eventuelle Nebenwirkungen. Die Auszubildende
ist sich ihrer besonderen Verantwortung bewusst
und reflektiert ihre persénlichen Grenzen im
Gesprach mit der Praxisanleiterin.

1.5.3 Die Arzneimittelgabe sicherstellen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende beachtet die arztliche
medikamentdse Verordnung, richtet Medikamente,
verabreicht diese, Uberwacht die Einnahme und
achtet auf Wirkungen und eventuelle
Nebenwirkungen. Die Auszubildende ist sich ihrer
besonderen Verantwortung bewusst und reflektiert
ihre persénlichen Grenzen im Gesprach mit der
Praxisanleiterin.
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1.5.4 Bei Injektionen, Transfusionen und
Infusionen mitwirken

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende geht technisch korrekt mit
Injektionen, Transfusionen und Infusionen um und
bertcksichtigt dabei die rechtlichen Bestimmungen.
Die damit verbundenen Uberwachungsaufgaben
nimmt sie verantwortungsbewusst wahr.

1.5.5 Wunden professionell pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende ist in der Lage, die einzelnen
Phasen der Wundentstehung und -heilung zu
erkennen, fiihrt BehandlungsmaBnahmen bei
septischen und aseptischen Wunden nach arztlicher
Verordnung unter Berlcksichtigung hygienischer
Standards durch.

1.5.5 Wunden professionell pflegen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende recherchiert den neusten
pflegewissenschaftlichen Stand bei der
Wundversorgung und stellt die Ergebnisse mit
Unterstitzung der Praxisanleiterin im
interdisziplindren Team vor. Sie gibt begriindete
Anregungen fir die Umsetzung in einer speziellen
Wundversorgungssituation.

1.5.6 MaBnahmen der Harnentleerung
durchfiihren u. anwenden

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt den Unterschied der
verschiedenen Ableitungssysteme und tbernimmt
deren pflegerische Versorgung. Sie kann unter
hygienischen Aspekten auf arztliche Anordnung
insbesondere eine transurethrale Katheterisierung
durchflhren.

1.5.7 Alte Menschen bei diagnostischen und
therapeutischen Eingriffen begleiten und
unterstiitzen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt verschiedene diagnos-
tische und therapeutische Eingriffe, kann deren
Auswirkungen fur den Betroffenen einschétzen und
ihn empathisch begleiten. Sie Gbernimmt alle
erforderlichen pflegerischen Vor- und
Nachbereitungen.




Rahmenlehrplan

1. Ausbildungsjahr

2. Ausbildungsjahr

3. Ausbildungsjahr

2.1.1 Gesellschaftliche Entwicklungen und
soziale Situationen alter Menschen im
altenpflegerischen Handeln

beriicksichtigen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende unterstitzt und ermuntert den
alteren Menschen beim Erhalt familiarer,
verwandtschaftlicher und freundschaftlicher
Beziehungen und férdert damit seine Lebens-
qualitat. Sie unterstiitzt den alteren Menschen vor
seinem kulturellen und religiésen Hintergrund bei
der Gestaltung seiner individuellen Lebensweise.

2.1.2 Spezifische Phdnomene des alten
Menschen im altenpflegerischen Handeln
beriicksichtigen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende nimmt individuelle
Veranderungen im Altersprozess wahr, erkennt
vorhandene Ressourcen und kann entsprechende
kompensatorische MaBnahmen einleiten.

2.1.2 Spezifische Phdnomene alter Menschen
im altenpflegerischen Handeln
beriicksichtigen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende nutzt die vorhandenen
Ressourcen vor dem Hintergrund alterspezifischer
Veranderungen und férdert somit die
Selbsténdigkeit des alteren Menschen. Sie berat
den &lteren Menschen und seine Angehdrigen in
Bezug auf gesundheitsférderndes Verhalten durch
praventive und rehabilitative MaBnahmen.

2.2 Alte Menschen bei der Wohnraum und
Wohnumfeldgestaltung unterstiitzen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt die Bedeutung von
Wohnraum und Wohnumfeldgestaltung. Sie kennt
verschiedene Mdéglichkeiten zur
Wohnraumanpassung und Wohnumfeldgestaltung
und wendet diese sowohl ressourcenorientiert als
auch wirtschaftlich begriindet an.

2.2 Alte Menschen bei der Wohnraum und
Wohnumfeldgestaltung unterstiitzen

Anzustrebende Kompetenzen

Die Auszubildende kennt die verschiedenen
Wohnraumangebote und —méglichkeiten flr
stationare Alten- und Gesundheitseinrichtungen,
teilstationdre Einrichtungen, Wohngruppen,
Wohngemeinschaften und Mehrgenerationen-
wohnungen und ambulante Bereiche unter
besonderer Beriicksichtigung von Sicherheit,
Autonomie, Flexibilitat, Anregungsgehalt und
Privatheit.
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2.3 Adktivitédten fiir alte Menschen gestalten -
Alte Menschen in ihren Aktivitdten
unterstiitzen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende lernt unterschiedliche
tagesstrukturierende MaBnahmen als Angebot fur
den alteren Menschen kennen und deren
Bedeutung fir das Wohlbefinden und bindet diese in
den pflegerischen Handlungsablauf ein.

2.3 Adktivitédten fiir alte Menschen gestalten -
Alte Menschen in ihren Aktivitadten
unterstiitzen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende entwickelt zusammen mit dem
alteren Menschen einen individuellen Plan tber
Aktivitdten und Vorlieben unter Berlicksichtigung
alterspezifischer und institutioneller
Rahmenbedingungen.

Die Auszubildende kennt individuelle Bedirfnisse
nach Aktivitdt und unterstlitzt diese vor dem
Hintergrund der Biografie des alteren Menschen.

2.3 Aktivitaten fir alte Menschen gestalten -
Alte Menschen in ihren Aktivitaten
unterstiitzen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt unterschiedliche
Betreuungskonzepte und leitet individuelle
tagesstrukturierende Aktivitaten hieraus ab. Hierbei
nutzt sie alle zur Verfligung stehenden kdrperlich
und geistigen Ressourcen und Gewohnheiten.

Die Auszubildende férdert die individuellen
Bedirfnisse nach Aktivitat unter Berlicksichtigung
der aktuellen Lebenssituation des &lteren
Menschen.

3.1.1. Gesundheits- und sozialpolitische
Rahmenbedingungen im
altenpflegerischen Handeln

beriicksichtigen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt die gesetzlichen Rahmen-
bedingungen im Gesundheits- und Pflegesystem.
Sie begreift die Versorgungsstrukturen in der
eigenen Einrichtung und schétzt Spielrdume und
Handlungsbegrenzungen realistisch ein. Sie kann
diese vor dem Hintergrund gesellschafts- und
sozialpolitischer Bedingungen kritisch reflektieren.

3.1.2. Einrichtungsspezifische Rahmen-
bedingungen im altenpflegerischen
Handeln beriicksichtigen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt strukturelle und personelle
Rahmenbedingungen ihres Ausbildungstragers und
beriicksichtigt diese in ihrem altenpflegerischen
Handeln.

3.1.2. Einrichtungsspezifische Rahmen-
bedingungen im altenpflegerischen
Handeln beriicksichtigen

Angestrebte Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt strukturelle und personelle
Rahmenbedingungen stationarer/ambulanter
Einrichtungen und beriicksichtigt diese in ihrem
altenpflegerischen Handeln.
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3.1.3. Rechtliche Rahmenbedingungen im
altenpflegerischen Handeln
berticksichtigen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt arbeitsrechtliche
Grundlagen fur Arbeitnehmer und Arbeitgeber. Sie
bericksichtigt die Schweigepflicht und den
Datenschutz. Ihr sind strafrechtliche und
zivilrechtlich Tatbestande und Konsequenzen
bekannt und sie berlicksichtigt diese.

3.1.3. Rechtliche Rahmenbedingungen im
altenpflegerischen Handeln
beriicksichtigen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende beachtet zivil- und strafrechtliche
Tatbestande bei der Pflege und Betreuung;
insbesondere im Bereich der Kérperverletzung,
Schadensersatz- und Regressanspriche.

3.2. An qualitédtssichernden MaBnahmen in
der Altenpflege mitwirken

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt verschiedene Instrumente
fur die Qualitatssicherung in der Pflege, kann diese
far fachlich fundiertes Arbeiten anwenden und
begriindet eine persénliche Haltung zur
Qualitatsentwicklung.

3.2. An qualitédtssichernden MaBnahmen in

der Altenpflege mitwirken

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt verschiedene Konzepte
und Instrumente der Qualitatsentwicklung, wirkt bei
der Umsetzung und Auswertung von Methoden zur
Qualitatssicherung mit. Sie beteiligt sich aktiv an
Qualitatszirkeln.

Die Auszubildende berticksichtigt vorgegebene
Qualitatsziele in Bezug auf ihr pflegerisches
Handeln.

4.1. Berufliche Selbstverstdndnis entwickeln

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt das Pflegeleitbild der
Institution und kann pflegerische Schwerpunkte
hieraus ableiten. Sie formuliert ihre Vorstellungen
von professioneller Altenpflege und erfahrt die
Spannung zwischen ihren beruflichen Vorstellungen
und der betrieblichen Realitat.

4.1.

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt Entwicklungen und
Bestrebungen im Beruf der Altenpflege. Sie ist Gber
Berufs- und Standesorganisationen informiert und
entwickelt zunehmend berufliche Orientierung.

Berufliche Selbstverstdndnis entwickeln

4.1. Berufliche Selbstverstdndnis entwickeln

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende reflektiert ihr eigenes berufliches
Selbstverstéandnis, setzt sich kritisch mit der
beruflichen Realitat und Méglichkeiten der
Veranderung auseinander und stimmt diese
konstruktiv mit der beruflichen und betrieblichen
Realitat ab.
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4.2. Lernen lernen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende kennt die Bedeutung des
selbstgesteuerten und selbstorganisierten Lernens.
Sie analysiert ihre eigenen Lernvoraussetzungen,
formuliert ihren Lernbedarf in der Einrichtung und
setzt geeignete Methoden flr ihren Lernzuwachs
ein. Sie nutzt unterschiedliche Informationsquellen
des Anstellungstragers, bewertet diese zielgerichtet
und methodengeleitet und richtet ihr Handeln
danach aus.

4.2. Lernen lernen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende setzt Methoden
selbstgesteuerten und selbstorganisierten Lernens
ein. Sie ist in der Lage, sich selbststandig
Informationen zu beschaffen (liber tragerspezifische
Informations-quellen hinaus). Sie ist sich ihrer
kontinuierlichen Lernverantwortung bewusst und
leitet entsprechende MaBnahmen und Schritte ein
(Lebenslanges Lernen).

4.3. Mit Krisen und schwierigen sozialen

Situationen umgehen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende lernt eigene (belastende)
Emotionen und die der Kollegen und &alteren
Menschen wahrzunehmen. Sie entwickelt adaquate
Mdglichkeiten im Umgang mit Ekel, Krankheit,
Schmerzen, Verlust, Leid und Mitleid, Stress, Macht
und Ohnmacht, eigener Aggression, Tod und
Trauer.

4.3. Mit Krisen und schwierigen sozialen

Situationen umgehen

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende erkennt die Auswirkungen
emotionaler Problemlagen und Konflikte und ordnet
sie individuellen, teambezogenen, strukturellen
und/oder organisatorischen Gegebenheiten zu. Sie
wendet Praventions- und Bewaltigungsstrategien
an.

4.4. Die eigene Gesundheit erhalten und

fordern

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende hat eine bewusste Haltung zu
ihrer eigenen Gesundheit. Sie nimmt
Gesundheitsprobleme in ihrem Arbeitsfeld und far
sich selber wahr. Sie kennt Uberlastungssignale und
SchutzmaBnahmen.

4.4. Die eigene Gesundheit erhalten und

fordern

Anzustrebende Kompetenzen:

Die Auszubildende erkennt Gesundheitsrisiken und
leitet ggf. zielgerichtet praventive MaBnahmen fir
sich und andere ein.
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- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und
im weiteren Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.1.1

Gerontologische, soziologische und sozialmedizinische Grundlagen in das
altenpflegerische Handeln einbeziehen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Gesprachsfihrung, Pravention und Gesundheitsférderung, Kennen verschiedener Altersmodelle
und Altersbilder, Biografiearbeit, Krankheits- und Gesundheitsmodelle (z.B. biopsychosoziales
oder biomedizinisches Krankheitsmodell).

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende nimmt die Besonderheiten &lterer Menschen unter Berticksichtigung
theoretischer Grundlagen bewusst wahr und kann ihr Handeln daran ausrichten.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt verschiedene Altersmodelle und kann deren Bedeutung flr das
Fachkompetenz eigene altenpflegerische Handeln einschéatzen und ist in der Lage,
Ressourcen und Kompetenzen alterer Menschen wahrzunehmen.
Versteht die Biografie alter Menschen als eine kulturell und
gesellschaftlich gepragte individuelle Lebensgeschichte, die sie in der
konkreten Handlungssituation bertcksichtigt.

Kennt verschiedene Methoden/Modelle der Gesundheitsférderung und
Pravention und erkennt im praktischen Handeln Méglichkeiten der
Umsetzung (Prophylaxen). Ist in der Lage, individuelle Schwerpunkte zu

setzen.
- Entwickelt Respekt vor der Einmaligkeit biografisch gepragter
Personal- Lebensentwiirfe und versteht Alter als aktiv gestalteten
kompetenz Lebensabschnitt.

Erkennt ihre besondere Verantwortung im Hinblick auf
Gesundheitsférderung und Pravention in Bezug auf altere Menschen.

Ist interessiert und ergriindet gemeinsam mit dem &lteren Menschen

Sozial- biografisch gepragte Lebensereignisse.
kommunikative - Unterstiitzt/ermuntert den &lteren Menschen durch aktives Zuhéren und
Kompetenz beratende Gesprache bei seiner individuellen Gesundheitsférderung

und sie berat ihn im Hinblick auf Mdglichkeiten der Pravention.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Aufgabe: Stellen Sie eine Gesprachssituation mit einem alteren Menschen her, in der Sie
Informationen Uber seine Lebensgeschichte sammeln. Vergleichen Sie diese Information
mit lhren Kenntnissen Uber Altersmodelle und —theorien.

¢ Reflektieren Sie dies und vertiefen Sie mégliche vorhandene Biografien von ca. finf
alteren Menschen.

¢ Reflektieren Sie die Chancen und Grenzen in der Biografiearbeit.
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1. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und
im weiteren Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.1.2
Pflegewissenschaftliche Grundlagen in das altenpflegerische Handeln einbeziehen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Praktischer Nutzen unterschiedlicher Pflegetheorien, Grundbegriffe der Pflegewissenschaft und -
forschung, Mdglichkeiten und Grenzen der Umsetzung

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt verschiedene Pflegemodelle und versteht Pflegeforschung als einen
wichtigen Bestandteil der Pflegewissenschaft und Pflegepraxis und erkennt deren Bedeutung far
die Praxis.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Benennt und beschreibt ein Pflegeproblem in der Praxis und leitet daraus
Fachkompetenz eine mdgliche Problemfrage (Forschungsfrage) ab.

Recherchiert, angeregt durch Probleme in der Praxis, neueste
pflegewissenschaftliche Forschungsergebnisse (Fachzeitschriften,
Internet).

Reflektiert die Brauchbarkeit von Pflegetheorien fir die Praxis. Nutzt ihr
theoretisch fundiertes Pflegeverstandnis als Orientierung fur ihr Handeln.

Entwickelt Neugierde auf Problemfelder

Personal- - Halt gewisse Spannungen und Unsicherheit bei der Lésung von
kompetenz Pflegeproblemen aus und ist in der Lage, das Pflegeproblem
eigenverantwortlich aus verschiedenen Perspektiven zu betrachten.

Kann Lob und Kritik annehmen und konstruktiv damit umgehen.

Signalisiert Unsicherheiten in Bezug auf unterschiedliche

Sozial- Lésungsansatze, kann dazu Rickmeldungen einholen und annehmen.
kommunikative |- Hat die Fahigkeit zur Auseinandersetzung mit anderen lber mégliche
Kompetenz Pflegephdnomene.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Aufgabe: Beschreiben Sie ein Pflegeproblem in der Praxis und besprechen Sie mit lhrer
Praxisanleiterin Arbeitsschritte zur Lésung der Problemstellung.

e Ermitteln Sie in einem Informationsgesprach einrichtungsinterne und persénliche Haltungen
zu praktizierten Pflegemodellen/-theorien mit verschiedenen Mitarbeiterinnen in ihrem Team.

e Reflektieren Sie Ihre eigenen Haltung zur Standortpositionierung.
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1. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und
im weiteren Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.1.3
Grundlagen der Ethik in das altenpflegerische Handeln einbeziehen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar
Begriffsbestimmung und —abgrenzung: Ethik, Moral, Werte;

Pflegerelevante Grundlagen der Ethik:

Pflegehandeln als ethisch begrindetes/begrindbares Handeln, Pflegerisches Handeln und
Entscheiden in ethischen Grenzsituationen (z.B. Ern&hrung, Mobilitat, Lebensverlangerung,
Fehler bei der Medikamentengabe)

Menschenbilder und deren Einfluss auf pflegerisches Handeln, ethische Grundprinzipien und
Kodizes fir die Pflege, ,Ziele der Altenpflege” (z.B. vom DBVA),

Pflege Dilemmata: Mdglichkeiten der Argumentation und Entscheidungsfindung, Prozess der
Entscheidungsfindung, ethische Fallbesprechung

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende erkennt die Bedeutung der allgemeinen Ethik fur die Praxis und entwickelt eine
ethisch-moralische Grundhaltung im beruflichen Kontext.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt das Leitbild der Ausbildungseinrichtung und kann ihr pflegerisches
Fachkompetenz Handeln daran ausrichten. Das Leitbild der Einrichtung kann sie mit
anderen Pflegenden kritisch diskutieren.

Reflektiert ihr Pflegehandeln mit Hilfe der ,Ziele der Altenpflege® (z.B.
vom DBVA) und verschiedener Ethik-Kodices (z.B. vom ICN).

Benennt und beschreibt eine ethische Konfliktsituation in der Praxis und
leitet daraus unter Berlcksichtigung pflege-ethischer Grundprinzipien
verschiedene Entscheidungswege ab.

Nutzt zur Entscheidungsfindung verschiedene Informationsquellen
(Austausch mit Kollegen, Literatur, Internet) und bezieht aktuelle pflege-
ethische Ansatze mit ein.

Begrundet ihre Entscheidung.

Vergegenwartigt sich ihre eigenen Werte, Normen und Prinzipien; sie

Personal- hinterfragt ihre bisherigen ethischen Orientierungen kritisch und
kompetenz modifiziert sie vor dem Hintergrund eines erweiterten Blicks.
Kann die ihr wichtigen Werte in der Gruppe/vor anderen argumentativ
vertreten.

Halt Spannungen und Unsicherheit bei der Lésung von ethischen Grenz-
und Konfliktsituationen aus und ist in der Lage, verschiedene Sichtweisen
zu bericksichtigen.

Ist in der Lage, Unterstiitzung einzufordern.
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1. Ausbildungsjahr

Erkennt, dass pflegerisches Handeln aufgrund des in jeder pflegerischen

Sozial- Beziehung vorhandenen Machtgefélles immer ethisch verantwortet
kommunikative werden muss.
Kompetenz - Verbalisiert Unsicherheiten in Bezug auf unterschiedliche

Lésungsansatze, kann dazu Rickmeldungen einholen und annehmen.

Hat die F&higkeit zur Auseinandersetzung mit anderen Uber ethische
Grenz- und Konfliktsituationen. WeiB, dass ethische Entscheidungen nur
im Konsens zwischen den vertretbaren Interessen aller Beteiligten
gefunden werden kénnen.

Ist offen fiir die Sichtweisen der anderen und kann im Gesprach mit den
betroffenen alten Menschen, deren Angehérigen sowie Kolleginnen und
Mitgliedern anderer Berufsgruppen ethisch begriindete Entscheidungen
treffen.

Mégliche praktische Lernaufgaben

Setzen Sie sich mit dem einrichtungsspezifischen Leitbild auseinander und reflektieren Sie
Anspruch und Wirklichkeit des dahinter stehenden Menschenbildes.

Reflektieren Sie die organisatorischen Rahmenbedingungen im Zusammenhang mit den
ethischen Ansprichen und diskutieren Sie dies mit Ihrer Praxisanleiterin.

Beschreiben Sie eine erlebte ethische Konfliktsituation in der Praxis.

Leiten Sie daraus unter Berlicksichtigung pflege-ethischer Grundprinzipien verschiedene
Entscheidungswege ab.

Diskutieren Sie mit Kolleginnen die Funktion von Berufskodizes fiir die Altenpflege.

Nennen Sie Beispiele fir freiheitsentziehende und/oder gewalttatige MaBnahmen, die
durch Pflegende erfolgen. Diskutieren Sie zusammen mit Kolleginnen anhand eines
konkreten Beispiels aus lhrem Pflegealltag die ethische Konfliktsituation.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr
und wird im 2. und 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.2.1
Phdanomene als Grundlage des Pflegeprozesses wahrnehmen und beobachten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Grundlagen der Wahrnehmung und des Wahrnehmungsprozesses, beeinflussende Faktoren,
Selbst- und Fremdbild, Selbst- und Fremdwahrnehmung und —beobachtung, Datenerhebung im
pflegerischen Alltag: physiologische und pathologische Daten, Kriterien der Krankenbeobachtung

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt die Bedeutung des Pflegeprozesses fiir eine bewohner-/
patientenorientierte Pflege. Sie kann differenziert wahrnehmen und zielgerichtet beobachten und
dieses in den Pflegeprozess einbringen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt den Unterschied zwischen und die Bedeutung von Selbst- und
Fachkompetenz Fremdwahrnehmung und zielgerichteter Beobachtung.

Kann Beobachtungen konkret und wertfrei beschreiben und
dokumentieren.

Wendet die Kriterien der Krankenbeobachtung an und kann dabei
zwischen physiologischen und pathologischen Verédnderungen
unterscheiden.

Trainiert sich in der Einbindung der Ergebnisse der Krankenbeobachtung
in die Pflege, differenziert zwischen wesentlichen und unwesentlichen
Informationen

Begreift Pflege als einen kontinuierlichen, verédnderlichen Prozess.

Ist in der Lage und bereit, sich selbst bewusst wahrzunehmen.

Personal- - Kann Fremdwahrnehmungen und Selbstwahrnehmung in Beziehung
kompetenz setzen.

Kann die unterschiedlichen Auswirkungen subjektiver verbalisierter
Wahrnehmung und Beobachtung einschéatzen.

Kann Zuhéren / ist geduldig

Nimmt nonverbale und verbale Signale wahr.

Sozial- - Kann selbstandig Kontakt aufnehmen und in kommunikative Beziehung
kommunikative mit Menschen treten
Kompetenz

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie Ihre persénlichen Wahrnehmungen im Umgang mit einem alteren
Menschen an einem Beispiel (z.B. in Bezug auf Bewegung, Kérperhaltung) und
diskutieren Sie diese mit der Praxisanleiterin.

e Flhren Sie ein gemeinsames Gesprach mit dem alteren Menschen und reflektieren Sie im
Anschluss Ihre Wahrnehmungen unter Beriicksichtigung der die Wahrnehmung
beeinflussenden Faktoren: Selbst- und Fremdbild, Selbst- und Fremdwahrnehmung und —
beobachtung.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr
und wird im 2. und 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.2.2
Pflegerische Handlungen nach dem Pflegeprozess strukturieren

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Grundlagen von Arbeitsorganisationsmodellen (Funktions-, Bereichs- und Bezugspflege), Pflege-
prozess als Beziehungs- und Problemldsungsprozess, Kennen lernen der Bestandteile/Schritte
des Pflegeprozesses und erste praktische Ubungen zur Anwendung der einzelnen Schritte und
Reflektion, In-Beziehung-Setzen der einzelnen Schritte des Pflegeprozesses, geriatrisches
Assessment und biografische Daten

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende versteht die Arbeitsorganisation in Anlehnung an den Pflegeprozess, kann die
einzelnen Schritte in der Praxis auf Grundlage ihres theoretischen Hintergrundwissens
analysieren und unter Anleitung strukturieren, durchfihren und evaluieren.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Erkennt, nach welchem Arbeitsorganisationsmodell die Station /
Fachkompetenz Einrichtung arbeitet, benennt die wesentlichen Merkmale.

Reflektiert die Effekte des Arbeitsorganisationsmodells auf den
Pflegeprozess und die Versorgung der alteren Menschen.

Fihrt das Pflegeanamnesegesprach unter Anleitung durch, reflektiert die
gewonnenen Informationen und dokumentiert die pflegerelevanten
Informationen.

Kennt (Stér-)Faktoren, die das Gesprach beeinflussen kénnen und
berlcksichtigt dies bei der Gesprachsvorbereitung.

Plant auf der Grundlage der Pflegeanamnese / Biografie unter Anleitung
die Pflege und Betreuung des &lteren Menschen.

Flhrt die festgelegten pflegerischen Interventionen unter Anleitung durch,
evaluiert deren Wirkung auf den &lteren Menschen.

Bahnt eine professionelle Beziehung an, versteht die professionelle

Personal- Beziehung als Voraussetzung des pflegerischen Handelns.

kompetenz - Hat die Fahigkeit zur systematischen Beobachtung.
Reflektiert ein Gesprach und differenziert dabei zwischen Objektivitat und
Subjektivitat.

Entwickelt Einfiihlungsvermégen.
Interpretiert und analysiert Informationen.

Sozial- - Nimmt selbstandig Kontakt auf und kommuniziert mit Menschen.
kommunikative |. Kann passiv und aktiv zuhdren.
Kompetenz

Mogliche praktische Lernaufgaben

o Beschreiben und benennen Sie das Arbeitsorganisationsmodell ihres Einsatzbereiches
und reflektieren Sie die Auswirkungen auf den Pflegeprozess.

J Nehmen Sie als Beobachterin an einem Pflegeanamnesegesprach teil und reflektieren Sie
im Anschluss daran mit der Praxisanleiterin, welche Informationen fir den Pflegeprozess
von Bedeutung sind, wie sie dokumentiert werden und wie sie in die weiteren Schritte des
Pflegeprozesses integriert werden.

. FOhren Sie ein Pflegeanamnesegesprach selbst durch, die Praxisanleiterin nimmt als
Beobachterin teil. Im Anschluss dokumentieren Sie alle pflegerelevanten Informationen im
Dokumentationssystem und erstellen eine Pflegeplanung. Die Praxisanleiterin reflektiert
mit Ihnen zusammen das Gesprach, die Dokumentation der Informationen und die
Pflegeplanung.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 2. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.2.3
Pflegerische Handlungen dokumentieren

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Ziele und Zweck der Pflegedokumentation, Aufbau von (Pflege-)Dokumentationssystemen,
rechtliche Grundlagen, Zusammenhang Pflegeprozess und Pflegedokumentation, Umgang mit
Dokumentationssystemen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kann aufgrund ihre Beobachtung und Wahrnehmung und ihres fachlichen
Hintergrundwissens entsprechend ihre Ausbildungsstandes Pflege dokumentieren. Sie nutzt das
hauseigene Dokumentationssystem fiir die Sammlung und Weiterleitung von Informationen fir
pflegerische Handlungsablaufe.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Kennt die rechtliche Bedeutung der Dokumentation und beachtet die
Fachkompetenz rechtlichen und einrichtungsspezifischen Kriterien zur Dokumentation.
Ist in der Lage, die einrichtungsspezifische (EDV-gestitzte)
Dokumentation zu benutzen.

Nutzt das hauseigene Dokumentationssystem als Instrument zum
sammeln, strukturieren und weitergeben von pflegerelevanten
Informationen.

Dokumentiert sachlich und fachlich, vermeidet wertende und subjektive
Aussagen.

Nutzt die Dokumentation als Instrument, pflegerische Entscheidungen
und Handlungen transparent und fiir andere nachvollziehbar zu machen.
Ist in der Lage sich fachlich, kurz, prézise und verstandlich schriftlich und
mindlich auszudriicken.

Kann zwischen unwichtigen und relevanten Informationen differenzieren.
Personal- Ist sicher in der deutschen Sprache.

kompetenz Ubernimmt im Rahmen der rechtlichen Gegebenheiten die fachliche
Verantwortung flr die Dokumentation.

Reflektiert die dokumentierte Pflege mit ihrer Praxisanleiterin und holt

Sozial- sich bei Unsicherheiten Unterstlitzung, insbesondere bei der
kommunikative Differenzierung zwischen pflegerelevanten und nicht pflegerelevanten
Kompetenz Daten, bei der objektiven Beschreibung subjektiver Wahrnehmungen.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Beriicksichtigen Sie rechtliche Vorgaben zur Pflegedokumentation, reflektieren Sie deren
Notwendigkeit gemeinsam mit der Praxisanleiterin.

e Lesen Sie die Dokumentationen der von Ihnen zu pflegenden alteren Menschen und
fihren Sie die Pflege danach durch.

o Uben Sie unter Anleitung die Dokumentation.
e Uben Sie Formulierungen ein.
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1. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und
im weiteren Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.3.1
Alte Menschen in ihrer Selbstiandigkeit und Selbstpflege unterstiitzen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Durchfiihrung der Grundpflege, Kennen der Prophylaxen, Bedeutung der Individualitat, Kennen
hygienischer Bedingungen, Kennen verschiedener pflegetherapeutischer Konzepte

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende unterstitzt und férdert den alteren Menschen in seiner Selbstandigkeit. Sie
fordert und férdert die persdnlichen Féhigkeiten des alteren Menschen und nutzt Ressourcen und
Netzwerke. Sie ergreift gesundheitserhaltende, gesundheitsférdernde und prophylaktische
MaBnahmen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Kann die grundpflegerische Versorgung eines Menschen fachlich korrekt

Fachkompetenz durchfihren unter besonderer Berlicksichtigung:

= ressourcenunterstitzender Pflege,

= der Anwendung pflegetherapeutischer Konzepte,

= der Beachtung von Intimsphére und Hygiene,

= der Kompromissfindung zwischen Bedrfnissen und Abneigungen
der Bewohnerin und erforderlichen pflegerischen Interventionen
sowie

= der Einbeziehung und Beachtung altersbedingter und pathologischer
Veréanderungen

Kann prophylaktische MaBnahmen fachlich korrekt durchfiihren:

= Dekubitusprophylaxe

=  Thromboseprophylaxe

= QObstipationsprophylaxe

= Kontrakturenprophylaxe

=  Pneumonieprophylaxe

= Soor- und Parotitisprophylaxe

= Infektionsprophylaxe

Kann mobilisationsférdernde MaBnahmen einleiten und angemessen

durchflhren.

Berlcksichtigt sturzprophylaktische MaBnahmen.

Kann gesundheitsférdernde und gesundheitserhaltende MaBnahmen

analysieren, durchfiihren, eintiben und individuell anwenden unter

besonderer Berlicksichtigung von:

= Beratung

= TrainingmaBnahmen

=  Sport- und Gesundheitsprogrammen

= Exogenen Noxen
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1. Ausbildungsjahr

Entwickelt eine stabile professionelle Nahe und Distanz.

Personal- - Kann Beziehungssituationen gestalten, aushalten und weiter entwickeln.

kompetenz

Lernt eigene Grenzen in der Beziehungsgestaltung zu pflegebedirftigen
Menschen kennen, kann sie reflektieren und nach professionellen
Gesichtspunkten verandern bzw. ebnen.

Kann angenehme und unangenehme Geflhle und Bertihrungen wie Ekel,
Abneigung, Antipathien, Freude an der pflegerischen Tatigkeit
wahrnehmen und bewerten.

Ist sich der Verantwortung und der Macht in der Pflege und Betreuung
von pflegebedurftigen Menschen bewusst und berlcksichtigt dies und
passt die Pflege professionell an.

Versteht und setzt Sprache als wichtiges Medium zum Aufbau sozialer

Sozial- Kontakte ein.
kommunikative |. Baut soziale Kontakte auf und setzt diese fiir die pflegerische Betreuung
Kompetenz (Beziehung) professionell ein.

Mégliche praktische Lernaufgaben

Waéhlen Sie zusammen mit lhrer Praxisanleiterin einen alteren Menschen mit
eingeschrankter Selbstversorgungsfahigkeit aus. Erstellen Sie eine schriftliche
Handlungskette (Vorbereitung, Durchfiihrung, Nachbereitung) firr die grundpflegerische
Versorgung dieses alteren Menschen.

Uben Sie die grundpflegerische Versorgung einschlieBlich der Prophylaxen unter
Berlcksichtigung der individuellen Ressourcen und Bedurfnisse des zu Pflegenden ein.

Unterstitzen Sie einen &lteren Menschen in seiner Beweglichkeit. Reflektieren Sie dies im
Hinblick auf seine Lebensqualitat.

Nehmen Sie an drei zu Pflegenden eine vergleichende Risikoeinschatzung als Indikator
fur die einzelnen Prophylaxen vor. Benutzen Sie hierzu bekannte Skalen
(Assessmentinstrumente). Reflektieren Sie dies mit Ihrer Praxisanleiterin.
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1. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und
im weiteren Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.3.2
Alte Menschen mit eingeschrankten Funktionen der Sinnesorgane pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Kennen von Seh- und Hérbehinderungen, Kennen und Umgang mit verschiedenen Seh- und
Hoérprothesen, Einschrankungen und Veranderungen von Haut, Tast-, Geruchs- und
Geschmackswahrnehmungen kennen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende nimmt Einschrdnkungen der Sinnesorgane wahr, nutzt die nattirlichen und
technischen Hilfsmittel und bietet systematische Hilfe und Erklarung zum Umgang mit diesen an.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt Sehbehinderungen und Seheinschrankungen.
Fachkompetenz |. st mit dem einwandfreien technischen und hygienischen Umgang mit
Hilfsmitteln (Brille, Augenersatz, Linsenersatz) vertraut. Hat die Féhigkeit
zur Beschreibung der Wahrnehmungseinschrénkung fir den betroffenen
Mensch.

Kennt Hérbehinderungen und Héreinschrankungen.

Ist mit dem einwandfreien technischen und hygienischen Umgang mit
Hilfsmitteln (Hérgeréate- AuBen- und Innengerate) vertraut. Hat die
Fahigkeit zur Beschreibung der Wahrnehmungseinschrankung in der
Bedeutung fur den betroffenen Mensch.

Kennt die gesetzlichen Hintergriinde und die Umsetzung der
Medizinproduktbetreiberverordnung und des Medizinproduktgesetzes.
Erkennt Sensibilitatsstérungen der Haut und kann potentielle Gefahren
einschatzen am Beispiel von:

= Diabetischen Spatfolgen

= Arterielle Verschlussleiden

= Varikosis

= Nervverletzungen / Nervschadigungen

Kennt Veranderungen in der Geschmacks-, Geruchs- und
Tastwahrnehmung.

Kennt verschiedene Therapiekonzepte (z.B. Basale Stimulation,
Ergotherapie, Facilation, Inhibierung)

Kann systematische Hilfen und Hilfsangebote bereitstellen.

- Kann sich in die Lage versetzen, wahrnehmungseingeschrankt zu sein in
Personal- bezug auf Tast-Berlihrungserleben, sehen, héren und schmecken.
kompetenz - Erkennt Wahrnehmungseinschrankungen und Konsequenzen fiir die
zukinftige Lebensgestaltung und Lebensqualitat.

Erkennt die Bedeutung der eigenen uneingeschrankten
Wahrnehmungsmadglichkeit der Sinne und deren Auswirkung auf die
berufliche Handlungsfahigkeit.

- Sieht die Notwendigkeit der Hilfsmittelanwendung (Brille, H6rgerat) und
Sozial- unterstltzt den alteren Menschen dabei.

kommunikative |. Versteht Sprachvermégen und Sprachversténdnis, sehen, héren,
Kompetenz schmecken und Berihrungsfahigkeit als wesentliche Elemente sozialer

und kommunikativer Kontakte und kann diese professionell anwenden.
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1. Ausbildungsjahr

Mogliche praktische Lernaufgaben

* Sensibilisierung gegentiber dlteren Menschen mit eingeschrankten Funktionen der
Sinnesorganen (z.B. Ubungen mit verschiedenen Diften, Geschmacksrichtungen, Ohropax,
eingeschranktem Blickwinkeln).

e Beziehen Sie diese Erfahrung in Ihr Handeln ein.
e Uben Sie die technische und hygienische Versorgung von Hilfsmitteln ein.
e Beachten Sie die Bestimmungen des MPG im Umgang mit Hilfsmitteln.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 2. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.3

Alte Menschen mit akuten, somatischen, nicht infektiésen Erkrankungen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Ermitteln kénnen der Vitalwerte, Krankenbeobachtung (KBO) durchflihren kénnen, Ermitteln von
pathologischen Veranderungen, Erste Hilfe MaBnahmen durchflihren kénnen

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende schatzt lebensbedrohliche Situationen und kritische Zustandsveranderungen
schnell und zuverlassig ein. Sie ist in der Lage, eine der Notsituation entsprechende
Erstversorgung einzuleiten und durchzufiihren. Die Auszubildende ermittelt fachgerecht
Vitalzeichen, kann die Ergebnisse in einen sinnvollen Gesamtzusammenhang stellen und kann sie
sachlich korrekt weiterleiten.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Fachkompetenz

Kann fachgerecht handeln bei Notfallen und lebensverschlechternden
und lebensbedrohlichen Situationen mit folgenden Funktionen:

= Fachlich korrektes Ermitteln des Blutdrucks, Pulses, Temperatur und
Atmung eines Menschen

= Fachgerechtes Anwenden und Dokumentieren der
Krankenbeobachtung in allen Bereichen der KBO insbesondere der
Haut- und Schleimhaut, Akren, Urin- und Stuhlausscheidung,
Gewichtsverdnderungen, Krankheitssymptome bei Herz-
Kreislauferkrankungen, Magen-Darmerkrankungen,
GeféaBerkrankungen.

Kann die Krankenbeobachtung fachgerecht bewerten und entsprechende

akute und/oder drohende Gesundheitsgefahren bzw. Bedrohungen

ableiten.

Kann bei der Durchfiihrung von lebensrettenden MaBnahmen assistieren
und trainiert alle erforderlichen Schritte.

Personal-
kompetenz

Entwickelt eine eigene kritisch konstruktive Haltung zu
lebensverlangernden MaBnahmen in bezug auf Lebenswunsch und Wille
sowie Lebensqualitat.

Sozial-
kommunikative
Kompetenz

Reagiert besonnen auf lebensbedrohliche Veranderungen und
Situationen. WeiB um unterschiedliche Einstellungen zum Umgang mit
lebensbedrohlichen Situationen.

Kann mit anderen Berufsgruppen in bezug auf akute, somatische und
nicht infektiése Erkrankungen fachlich diskutieren und dies kritisch
reflektieren. Entwickelt eine eigene erste Haltung.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Trainieren Sie das Messen von Vitalzeichen des dlteren Menschen. Unterscheiden Sie
zwischen pathologischen und Normalwerten.

e Beschreiben und besprechen Sie Symptome von pathologischen Veranderungen mit Ihrer
Praxisanleiterin, dokumentieren Sie diese.

e Trainieren Sie eine Rettungskette fir eine Notfallsituation.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 2. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.5
Alte Menschen mit chronischen somatischen Erkrankungen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Kennt altersspezifische chronisch-somatische Krankheitsbilder insbesondere Herzinsuffizienz,
Koronare Herzkrankheit, Herzrhythmusstérungen, Arterielle Verschlussleiden, Varikosis,
Hypertonie, Diabetes Mellitus, Morbus Parkinson, Rheuma, Osteoporose, Maligne
Tumorerkrankungen, Schmerzen, Kérperbehinderungen und Kérperteilverluste, Cerebrale
Stérungen, Multiple Sklerose.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt ausgewabhlte altersspezifische chronisch-somatische Krankheitsbilder
und bertcksichtigt deren soziale Auswirkungen im pflegerischen Handlungsfeld. Sie beobachtet
Symptome und kann entsprechende pflegerische Interventionen begriinden und ableiten sowie
unter Anleitung durchfiihren und evaluieren.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Handelt fachgerecht unter Anleitung des Fachpersonals bei Bewohnern
Fachkompetenz und Patienten insbesondere mit:

= Herzinsuffizienz

= Koronare Herzkrankheit

= Herzrhythmusstérungen

= Arterielle Verschlussleiden

= Varikosis

= Hypertonie

= Diabetes Mellitus

=  Morbus Parkinson

= Rheuma

= QOsteoporose

= Maligne Tumorerkrankungen

= Schmerzen

= Korperbehinderungen und Kdrperteilverluste

= Cerebrale Stérungen

= Multiple Sklerose

Kann Auswirkungen chronischer Erkrankungen auf die jeweilige
Lebenssituation, Lebensqualitat und Lebensperspektive ableiten.
Kann pflegerische (Folge) Probleme in bezug auf chronische
Erkrankungen einschétzen.

Personal- fachlichen Sicherheit im Umgang mit chronisch somatisch erkrankten
kompetenz Menschen verknipfen; entwickelt daraus folgend entsprechend fachliche
Reflexionsfahigkeit.

Kann Beobachtungen im Rahmen von chronisch somatisch

Sozial- Veranderungen/Symptomen von Bewohnern und Patienten an das
kommunikative Pflegeteam und andere beteiligte Berufsgruppen selbstandig
Kompetenz wiedergeben.

Kann soziale Auswirkungen chronischer Erkrankungen einschétzen.
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1. Ausbildungsjahr

Mogliche praktische Lernaufgaben

¢ Beobachten Sie die Auswirkungen einzelner und multipler Erkrankungen auf die
Lebensqualitat des alteren Menschen sowie seines sozialen Umfeldes.

e Wenden Sie Ihre bisher erworbenen Pflegekenntnisse in der speziellen
Pflegesituation eines chronisch erkrankten Menschen an.

e Begrinden Sie bestimmte Pflegehandlungen gegenuber der Praxisanleiterin (z.B. Lagerung,
Abweichung von Standards in der konkreten Pflegesituation).
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 2. und 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.12
Alte Menschen in Verlustsituationen begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Klientenzentrierte Gesprachsfihrung, Kommunikationsmodelle, Verlust von Kompetenzen im
kérperlichen, geistigen, psychischen und sozialen Bereich (z.B. Aufgabe der eigenen Wohnung)

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende versteht die Mehrdimensionalitat von Verlusten im eigenen Lebensverlauf und
dem der zu Pflegenden und kann personenbezogen reagieren.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die Methode der klientenzentrierten Gesprachsfiihrung und wendet
Fachkompetenz diese im Umgang mit &lteren Menschen an.

WeiB3, dass kérperliche und/oder geistige Einschrankungen mit
Verlustgefiihlen einhergehen kénnen.

Versteht, dass beim Einzug in ein Altenheim die Aufgabe der eigenen
Wohnung sowie die finanzielle Einschrankung als einschneidender
Verlust erlebt werden kann.

Respektiert Erlebnisse von Veranderung und Verlust als einschneidende

Personal- Ereignisse im Lebensverlauf eines Menschen
kompetenz
Entwickelt Empathie und Kongruenz im Gesprach und Umgang mit
Sozial- Menschen, die Verlust erleben
kommunikative
Kompetenz

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Beobachten Sie altere Menschen im Umgang mit neuen Situationen, die eine
Veranderung oder Einschrankung der bisherigen Lebensfiihrung bedeuten und
beschreiben Sie Ihre Beobachtungen.

¢ Reflektieren Sie mit der Praxisanleiterin, wie die alteren Menschen auf Hilfsangebote
eingehen.
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1. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und
im weiteren Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.4.1

Grundlagen der Kommunikation und Gesprédchsfiihrung in das altenpflegerische Handeln
einbeziehen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Kennen und Reflektieren unterschiedlicher Gesprachstechniken und Gesprachsformen, Kennen
verschiedener Kommunikationsmodelle, Kennen der Bedeutung verbaler und nonverbaler
Ausdrucksformen

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt die Bedeutung der verbalen und nonverbalen Kommunikation, kann
diese unterscheiden und pflegewirksam einsetzen. Sie ist in der Lage, Gesprache zu initiieren, die
unterschiedlichen Gesprachsebenen wahrzunehmen und das eigene Gesprachsverhalten darauf
auszurichten.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Versteht Interaktion und Kommunikation als das Element pflegerischer
Fachkompetenz Handlung.

- WeiB3 um die Bedeutung professioneller Gesprachsfiihrung und kann
diese von Alltagsgesprachen unterscheiden und situationsspezifisch
einsetzen.

Kann bezogen auf die jeweilige Person und Situation entsprechende
Gesprachsformen ableiten und diese zielgerichtet anwenden.
Berlcksichtigt in Gesprachssituationen die formalen
Rahmenbedingungen.

Kann Gesprache einleiten und lenken.

Begegnet anderen Menschen offen und zugewandt.

Personal- - Ist fahig, verschiedene Kommunikationsebenen zu unterscheiden und
kompetenz sowohl das eigene kommunikative Verhalten als auch das des
Gegentbers zu reflektieren

Ist in der Lage, Beziehungen angemessen einzugehen.

Sozial- - Unterstiitzt den &lteren Menschen und seine Bezugspersonen in ihrer
kommunikative Individualitat und in ihrem Anliegen durch entsprechende
Kompetenz Gesprachsangebote.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Nehmen Sie an Gesprachen mit einem zu Pflegenden und mit Angehdrigen teil, achten
Sie auf die Strukturen des Gesprachsverlaufs und besprechen Sie lhre Eindriicke mit der
Praxisanleiterin.

e Flhren Sie mit zu Pflegenden/Angehdrigen ein Gesprach, in dem Sie sich nach der
aktuellen Lebenssituation und Befindlichkeit erkundigen. Reflektieren Sie lhre ersten
Erfahrungen (Grenzen, Ergebnisse, Probleme u.a.) mit der Praxisanleiterin.

e Fertigen Sie ein Gesprachsprotokoll bei einer beobachteten Pflegehandlung an und
besprechen Sie dieses mit der Praxisanleiterin.

e Lassen Sie Inren Kommunikationsstil bei einer Pflegehandlung von Ihrer Praxisanleiterin
beobachten und fuhren Sie eine Auswertung durch.

¢ Reflektieren Sie gemeinsam mit lhrer Praxisanleiterin Kontakte mit demenziell veranderten
alteren Menschen.
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1. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und
im weiteren Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 2.1.1

Gesellschaftliche Entwicklungen und soziale Situationen alter Menschen im
altenpflegerischen Handeln beriicksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Die Auszubildende kennt die Auswirkungen demographischer Entwicklung auf das pflegerische
Handeln, multikulturelle Einflisse, Besonderheiten bei der Pflege. Sie kennt die Notwendigkeit der
Einbeziehung von Bezugspersonen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende unterstlitzt und ermuntert den alteren Menschen beim Erhalt familiarer,
verwandtschaftlicher und freundschaftlicher Beziehungen und férdert damit seine Lebensqualitat.
Sie unterstitzt den &lteren Menschen vor seinem kulturellen und religidsen Hintergrund bei der
Gestaltung seiner individuellen Lebensweise.

Lernziel / angestrebte Handlungs-Kompetenzen

- Ist fahig, vor dem Hintergrund ihrer theoretischen Kenntnisse des
Fachkompetenz Strukturwandels des Alters, eine differenzierte Sichtweise zu entwickeln
und in ihr Arbeitsfeld einflieBen zu lassen.

Ist sich der Problematik alter werdender Migranten bewusst und in der
Lage, ihr Praxishandeln entsprechend auszurichten.

Ist Ansprechpartner verschiedener Bezugsgruppen, wie z.B. Angehdériger
und vermag deren Winsche und Anliegen im Hinblick auf ein
ganzheitliches Arbeitskonzept in ihre Tatigkeit zu integrieren.

- Istin der Lage, individuell gestaltete Interaktions- und

Personal- Kommunikationsmuster zu entwickeln und umzusetzen und damit gezielt
kompetenz unterschiedlich gestaltete Bedlrfnisse alter Menschen zu
berlcksichtigen.

Ist fahig, in besonders sensibilisierter Weise &lteren Menschen anderer
Kulturen und deren Angehdérigen zu begegnen und deren spezifische
Bedurfnisse zu respektieren.

Entwickelt Toleranz und erkennt die Pluralitat von Werten an.

Sozial- Erkennt an, dass es ,normal ist anders zu sein®.
kommunikative Ist in der Lage, kulturelle Vielfalt als Bereicherung fiir die eigene
Kompetenz Personlichkeitsentwicklung zu verstehen.

Mogliche praktische Lernaufgaben
e Erstellen Sie fir zwei altere Menschen einen Stammbaum.
e Heben Sie dabei besonders die Herkunft und spezielle kulturelle Gewohnheiten hervor.

e Ermitteln Sie besondere Bezugspersonen der beiden alteren Menschen und deren
shervorragende“ Rolle
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 2. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 2.1.2
Spezifische Phdnomene des alten Menschen im altenpflegerischen Handeln beriicksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Die Auszubildende kennt die Phanomene/Besonderheiten/Entwicklungsprozesse des
Alterwerdens. Sie kennt die Auswirkungen altersbedingter Veranderungen. Die Auszubildende
kennt unterschiedliche Interventionsgerontologische Konzepte.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende nimmt individuelle Veranderungen im Altersprozess wahr, erkennt vorhandene

Ressourcen und kann entsprechende kompensatorische MaBnahmen einleiten.

Lernziel / angestrebte Handlungs-Kompetenzen

- Istin der Lage, &ltere Menschen unter Berticksichtigung ihrer
Fachkompetenz spezifischen Lebensumstande und der damit verbundenen besonderen
Bedurfnislagen wahrzunehmen.

bericksichtigt diese in ihrem Pflegehandeln.

Stuft psychische und physische altersbedingte Erscheinungen als
entwicklungsbedingt ein und begegnet diesen mit sozialpsychologischen
und interventionsgerontologischen Konzepten.

Erkennt und respektiert die Grenzen ihrer Interventionsmdglichkeiten und

Personal- zieht angemessene Handlungskonsequenzen hieraus.

kompetenz - Beachtet die Grenzen der Interventionsmdglichkeiten ihres Pflegeberufes.
- Versteht bestimmte Verhaltens- und Lebensweisen &alterer Menschen als

Sozial- Reaktion auf Alltags- und Belastungssituationen.

kommunikative |- Fgérdert den Kontakt mit spezifisch belasteten lteren Menschen und

Kompetenz informiert und berét Uber Bewaltigungsstrategien

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie bei zwei alteren Menschen kérperliche Veradnderungen innerhalb eines
langeren Zeitraums unter zu Hilfenahme der Pflegedokumentation.

e Beschreiben Sie den evtl. veranderten pflegerischen Aufwand.

e Ermitteln Sie den Einfluss von kérperlichen Veranderungen auf die Lebensqualitat.
Reflektieren Sie dies mit lhrer Praxisanleiterin.

Versteht bestimmte Verhaltens- und Lebensweisen alterer Menschen und

e Erlautern Sie lhrer Praxisanleiterin am Beispiel eines dieser beiden alteren Menschen, wo evil.

Grenzen lhrer Interventionsmdglichkeiten sind, begriinden Sie dies und beschreiben Sie
welche Konsequenzen sich daraus fir lhr pflegerisches Handeln ergeben.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 2.2
Alte Menschen bei der Wohnraum und Wohnumfeldgestaltung unterstiitzen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Wohnformen und -konzepte, Wohnumfeldgestaltung, Bedeutung von Wohnraum und Einfluss auf
Eigenstandigkeit, sozialrechtliche und wirtschaftliche Aspekte und Férderméglichkeiten.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt die Bedeutung von Wohnraum und Wohnumfeldgestaltung. Sie kennt
verschiedene Méglichkeiten zur Wohnraumanpassung und Wohnumfeldgestaltung und wendet
diese sowohl ressourcenorientiert als auch wirtschaftlich begriindet an.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- WeiB3 um die Bedeutung des Wohnens fir den Menschen, kennt
Fachkompetenz verschiedene Mdglichkeiten zur Wohnraumanpassung und
Wohnraumgestaltung und beriicksichtigt dies in ihrem pflegerischen
Handeln.

Begreift den Wohnraum als Schutz- und Lebensraum, der individuell
gestaltet, dem alteren Menschen Sicherheit und Orientierung gibt.
Informiert und unterstiitzt den alteren Menschen, ressourcenorientiert und
wirtschaftlich begriindet, in Fragen des Wohnens.

Lasst sich von dem Ziel leiten, durch eine entsprechende
Wohnraumgestaltung die Selbstandigkeit und Selbstbestimmung des
alteren Menschen zu erhalten, zu férdern und/oder wiederherzustellen.

Bertcksichtigt in ihrem Handeln interventionsgerontologische Aspekte.

Ist in der Lage, die Bedeutung des Wohnens fir den Menschen zu

Personal- analysieren und zu reflektieren.
kompetenz - Erkennt die Moglichkeiten der Weiterentwicklung und Veranderung der
Lebensraumgestaltung.
- Erkennt, dass Wohnumfeld und Wohnumwelt fiir den alteren Menschen
Sozial- die Basis fiir sozial-kommunikative Prozesse bilden.
kommunikative
Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie den Wohnraum bei vier zu Pflegenden.

e Ermitteln Sie bei zwei alteren Menschen, was fiir diese hinsichtlich des Wohnraums von
besonderer Bedeutung ist.

e Ermitteln Sie gemeinsam mit den alteren Menschen mégliche Veranderungen des
Wohnraums zur Steigerung des Wohlbefindens und zur Erhaltung und Férderung der
Selbststéandigkeit.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 2. und 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 2.3.
Aktivitaten fiir alte Menschen - Alte Menschen in ihren Aktivitdten unterstiitzen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Strukturierung des Alltags als Orientierungshilfe, Fertigkeiten und Techniken im Bereich
tagestrukturierender MaBnahmen

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende lernt unterschiedliche tagesstrukturierende MaBnahmen als Angebot flr den
alteren Menschen kennen und deren Bedeutung fiir das Wohlbefinden und bindet diese in den
pflegerischen Handlungsablauf ein.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt und berlcksichtigt die Zusammenhéange von Kérper, Geist, Seele
Fachkompetenz und sozialem Umfeld als Grundlage einer angemessenen Lebensqualitat.
Erkennt die Situation des alteren Menschen an und bietet
tagesstrukturierende Hilfen, die gewlinscht und mdéglich sind.

Berat altere Menschen Uber Aktivitatsmdglichkeiten unter
Berlcksichtigung der individuellen Situation.

Entwickelt eigene Formen der Kreativitat.

Personal- - Reflektiert die Bedeutung von kulturellen Angeboten und lebenstypischen
kompetenz Gebrauchen als Gestaltungselement individueller Lebens- und
Aktivitatsformen im Alter.

Setzt sich mit der persdnlichen Bereitschaft zum sozialen Engagement
auseinander.

WeiB3, dass sinnvolle Beschaftigung hilft, Bedlrfnissen des alteren

Sozial- Menschen zu begegnen.
kommunikative |.  Nutzt die Kenntnis, dass durch Férderung, Erhaltung und
Kompetenz Wiederherstellung alltagspraktischer Kompetenzen dem &lteren

Menschen ein h6chstmdégliches MaB an Autonomie und
Selbstbestimmung erméglicht wird.

Mégliche praktische Lernaufgaben
e Ermitteln Sie bei vier alteren Menschen besondere Vorlieben und Hobbys.
e Erstellen Sie eine Liste, welche Aktivitaten diese Personen noch wahrnehmen kénnen.

e Bieten Sie selber eine dieser Aktivitdten Uber einen Zeitraum von acht Wochen regelmaBig
(ein mal pro Woche) an und schreiben Sie eine Reflektion dartiber.
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1. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und
im weiteren Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 3.1.1

Gesundheits- und sozialpolitische Rahmenbedingungen im altenpflegerischen
Handeln berticksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Aufgaben und Funktionen des Sozialstaates; Sozialversicherungssysteme; Trager, Dienste und
Einrichtungen des Gesundheits- und Sozialwesens

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt die gesetzlichen Rahmenbedingungen im Gesundheits- und
Pflegesystem. Sie begreift die Versorgungsstrukturen in der eigenen Einrichtung und schatzt
Spielrdume und Handlungsbegrenzungen realistisch ein. Sie kann diese vor dem Hintergrund
gesellschafts- und sozialpolitischer Bedingungen kritisch reflektieren.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die Umsetzung der Sozialgesetze ( SGB V, SGB XI, ...) in ihrer
Fachkompetenz Einrichtung in Form von Heim- oder Pflegevertragen.

Erlebt die Zusammenarbeit mit anderen Institutionen im Gesundheits- und
Pflegesystem und kann konkrete Versorgungsbedarfe ihrer zu
Pflegenden benennen und entsprechende Versorgungsstrukturen
identifizieren.

Rechtfertigt ihr pflegerisches Handeln auf der Grundlage
gesellschaftspolitischer, rechtlicher und wirtschaftlicher
Rahmenbedingungen.

- Erkennt das sozialpolitische Spannungsfeld, welches altenpflegerisches
Personal- Handeln férdern, aber auch ebenso behindern kann.

kompetenz - Entwickelt ein realistisches MaB an Frustrationstoleranz in Bezug auf
sozialpolitische Spannungsfelder (da sie nicht haufig ein optimales
Pflege- und Betreuungsangebot mit gestalten kann).

- Bringt Vorschlage und Ideen sachlich und zielgerichtet in Ubergaben und
Sozial- Besprechungen ein.

kommunikative |. Informiert Angehérige und zu Pflegende liber rechtliche und
Kompetenz wirtschaftliche Aspekte von Pflege- und Betreuungsmdglichkeiten.

Bringt sich aktiv in sozialpolitische Diskussionen ein.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Ermitteln Sie die Tagessatze in |hrer Einrichtung bzw. die Satze in Ihrem ambulanten Dienst.

e Besprechen Sie z.B. mit Ihrer Praxisanleiterin am konkreten Beispiel die Inhalte eines Heim-
bzw. Pflegevertrags (Pflegevereinbarung).

e Beschreiben Sie in Absprache mit der Praxisanleiterin bei zwei alteren Menschen die
Finanzierung des stationaren Aufenthaltes bzw. der ambulanten Pflege.

e Beschreiben Sie fur diese beiden dlteren Menschen die Zufriedenheit bzw. Unzufriedenheit
mit lhrer sozialen und pflegerischen Situation (Rentenhéhe, Einkommen, Pflegekosten und
Wahl der Pflege).
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 2. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 3.1.3

Rechtliche Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln beriicksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Schweigepflicht, Datenschutz, Arbeitsrecht, Zivil- und Strafrecht

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt arbeitsrechtliche Grundlagen fir Arbeitnehmer und Arbeitgeber. Sie
berlcksichtigt die Schweigepflicht und den Datenschutz. lhr sind strafrechtliche und zivilrechtlich
Tatbestande und Konsequenzen bekannt und sie berticksichtigt diese.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Fachkompetenz

Kennt die spezifischen tarifrechtlichen (TV(")D, AVR, etc.) und
arbeitsrechtlichen Grundlagen, die fiir den Anstellungstrager giltig sind.
Kennt ihre Rechte und Pflichten als Auszubildende beim Trager.

Kennt tragerspezifische Regeln und Verfahrensanweisungen zum
Datenschutz und zur Schweigepflicht.

Kann strafrechtliche und zivilrechtliche Tatbestdnde und Konsequenzen
benennen und ist sich dieser in ihrem konkreten Pflegehandeln bewusst
(z.B. unterlassene Hilfeleistung, freiheitsentziehende oder gewalttatige
MaBnahmen).

Personal-
kompetenz

Verinnerlicht ihre Rolle als Auszubildende.

Achtet eigenverantwortlich auf einen bewussten Umgang mit Datenschutz
und Schweigepflicht in ihrem Pflegealltag.

Erkennt und beachtet die rechtlichen Grenzen ihres Ausbildungsstandes
(Ausfihrungsverantwortung).

Sozial-
kommunikative
Kompetenz

Zeigt fehlerhaftes Handeln in der Berufsausbildung sachlich auf und
diskutiert dieses mit der Praxisanleiterin.

Verbalisiert ihre Rechte und Pflichten als Auszubildende der
Praxisanleiterin gegentiber.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Benennen Sie wesentliche Inhalte Ihres Ausbildungsvertrags.

¢ Informieren Sie sich Uber arbeitsrechtliche Grundlagen (Arbeits- und Ruhezeiten,
Arbeitsschutz, Rechte und Pflichten als Auszubildende beim Trager).

¢ Informieren Sie sich Uber trAgerspezifische Regeln und Verfahrensanweisungen zum
Datenschutz und zur Schweigepflicht.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 3.2
An qualitdatssichernden MaBnahmen in der Altenpflege mitwirken

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Qualitatsdefinitionen, rechtliche Grundlagen, Qualititsmanagementkonzepte, externe und interne
Qualitatssicherungssysteme

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt verschiedene Instrumente fir die Qualitatssicherung in der Pflege, kann
diese fur fachlich fundiertes Arbeiten anwenden und begriindet eine persénliche Haltung zur
Qualitatsentwicklung.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die Qualitatskriterien (Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitat) und
Fachkompetenz kann die in der Institution und Pflegesituation eingesetzten
Qualitatsinstrumente diesen Kriterien zuordnen.

Kennt die Bedeutung externer und interner MaBnahmen zur
Qualitatssicherung und berlicksichtigt diese in ihrem Handeln.

Ordnet die notwendigen MaBnahmen zur Qualitatsentwicklung und
Qualitatssicherung den rechtlichen Vorgaben zu.

- Versteht den Sinn der eingesetzten MaBnahmen und Instrumente zur
Personal- Qualitatssicherung fir ihre eigene Berufsgruppe sowie flr die konkrete
kompetenz Pflegesituation.

Erkennt die besondere Bedeutung der Qualitatsentwicklung in der Pflege
und orientiert ihr Handeln an vorgegebenen Qualitatskriterien und
Qualitatsinstrumenten.

Bewertet ihr eigenes Handeln vor dem Hintergrund ihrer persénlichen
Qualitatsvorstellungen.

- Kann eigenes qualitatsorientiertes Handeln fachlich und sachlich richtig
Sozial- auch im interdisziplindren Kontext beschreiben und begrinden.
kommunikative
Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Informieren Sie sich Uber die Qualitatskriterien in Ihrer Einrichtung.

¢ Ordnen Sie in einen vorhandenen Standard die Inhalte nach Struktur-, Prozess- und
Ergebnisqualitat.

¢ Informieren Sie sich Uber die gesetzlichen Grundlagen zur Qualitatssicherung und vergleichen
Sie diese mit den in ihrer Einrichtung vorhandenen Instrumenten.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 2. und 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 4.1
Berufliches Selbstverstiandnis entwickeln

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar
Geschichte der Pflegeberufe, berufliche Aufgaben und Ziele

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt das Pflegeleitbild der Institution und kann pflegerische Schwerpunkte
hieraus ableiten. Sie formuliert ihre Vorstellungen von professioneller Altenpflege und erfahrt die
Spannung zwischen ihren beruflichen Vorstellungen und der betrieblichen Realitét.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- WeiB die Bedeutung des Pflegeleitbildes der Institution als Hilfestellung
Fachkompetenz far die Positionierung der Berufsgruppe der Pflegenden innerhalb der
Einrichtung einzuschatzen.

Ist in der Lage, die eigene Position der professionellen Altenpflege im
Vergleich zur Laienpflege sowie anderen an der Versorgung und
Betreuung beteiligten Berufsgruppen (z.B. Sozialarbeit, Hauswirtschaft)
zu beschreiben.

Kann in der konkreten Pflegesituation zunehmend selbstéandig
pflegerische Schwerpunkte setzen.

Erkennt ihre Rolle als Altenpflegerin und versteht diese als Mdglichkeit,

Personal- berufsgruppenspezifische Besonderheiten umzusetzen.
kompetenz

- Kann eigene berufliche Vorstellungen im Hinblick auf die Praxis der
Sozial- Altenpflege kritisch hinterfragen und im Gesprach mit der Praxisanleiterin
kommunikative Unvereinbarkeiten formulieren und diese aushalten.
Kompetenz - Entwickelt Interesse an Problemldsungsmaglichkeiten, um Vorstellungen

von professioneller Altenpflege zumindest ansatzweise in Absprache mit
der Praxisanleiterin in die Praxis umzusetzen.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie die Kernelemente der Altenpflege unter besonderer Berlicksichtigung des
Pflegeleitbildes lhrer Einrichtung.

e Setzen Sie diese Kernelemente in Bezug zu einer konkreten Pflegesituation.
e Beschreiben Sie Ihre Motive flr Ihre Berufswahl.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 4.2
Lernen lernen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Lern- und Motivationstheorien, Fremd- und Eigenverantwortung, Reflexion, Lernen als stéandiger
Auseinandersetzungsprozess des Individuums mit seiner Umwelt, Lernen mit verschiedenen
Informations- und Kommunikationstechnologien, Kennt und nutzt die Méglichkeiten der
Literaturrecherche (Printmedien, Datenbanken, Internet), Kriterien fir die Bewertung von
Informationsquellen und Informationen, Differenzierung zwischen Erfahrung, Ritualen,
Alltagswissen und Wissen, Zeitmanagement.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt die Bedeutung des selbstgesteuerten und selbstorganisierten Lernens.
Sie analysiert ihre eigenen Lernvoraussetzungen, formuliert inren Lernbedarf in der Einrichtung
und setzt geeignete Methoden flr ihren Lernzuwachs ein. Sie nutzt unterschiedliche
Informationsquellen des Anstellungstragers, bewertet diese zielgerichtet und methodengeleitet
und richtet ihr Handeln danach aus.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Versteht die praktische Ausbildung als einen kontinuierlichen Prozess der
Fachkompetenz Auseinandersetzung mit sich selbst und ihrer beruflichen Umwelt.
Kennt lernférdernde und lernhemmende Faktoren.

Nutzt selbstandig und regelmaBig die in der Einrichtung vorhandenen
Informationsquellen (z.B. Fachzeitschriften, Internet, Fachliteratur,
Standards), um Antworten auf pflegerelevante Fragen zu finden, ihre
Erfahrungen zu reflektieren und/oder inr Wissen zu erweitern.

Ist in der Lage theoretisches Wissen zu bewerten und in das praktische
Handeln zu integrieren.

Ist in der Lage flr ein bestimmtes Pflegephdnomen eine angemessene
pflegerische MaBnahmen zu benennen.

Ist in der Lage den eigenen Lernstand zu dokumentieren.

- lIst sich ihrer Selbstverantwortung fir den Lernprozess bewusst:
Personal- e Verbalisiert ihre personlichen und beruflichen Lernziele fiir den
kompetenz jeweiligen Einsatzort

e Spricht offen an, wenn sie sich unter- oder Uberfordert fuhlt

e |st sich ihrer Starken und Schwéachen bewusst

e Hat die Fahigkeit zur Eigenmotivation, zur Selbstentwicklung, zur
Reflexion und zum eigenstandigen Lernen im beruflichen Umfeld.

Erkennt Kollegen, Praxisanleiterin und zu Pflegende als Ressource und

Sozial- bezieht sie mit ein.
kommunikative |. Reflektiert im Austausch mit der Praxisanleiterin und der Praxisbegleitung
Kompetenz den eigenen Lernprozess.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Versuchen Sie anhand einer konkreten pflegerischen MaBnahme zu beschreiben, mit welchen
Methoden Sie am effektivsten lernen. Besprechen Sie dies mit Ihrer Praxisanleiterin.
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1. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 4.4
Die eigene Gesundheit erhalten und férdern

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Gesundheitstheorien und —modelle, eigenes Gesundheitsverhalten, Gesundheitsprobleme am
Arbeitsplatz, Bedeutung und Mdéglichkeiten von Gesundheitsférderung und Pravention fur sich
selbst und das Arbeitsfeld, Erkennen von Gesundheitsrisiken und —problemen, Kenntnisse Uber
verschiedene Unterstltzungsangebote und Zugang zu diesen.

Gesetzliche und rechtliche Grundlagen des Arbeitsschutzes und der Unfallverh(itung, betriebliche
Gesundheitsférderung

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende hat eine bewusste Haltung zu ihrer eigenen Gesundheit. Sie nimmt
Gesundheitsprobleme in inrem Arbeitsfeld und fur sich selber wahr. Sie kennt
Uberlastungssignale und SchutzmaBnahmen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Erkennt, dass spezifische gesundheitliche Gefahrdungen Teil ihrer
Fachkompetenz beruflichen Realitat sind und beachtet diese aufmerksam.

Kann zwischen gesundheitsférdernden und gesundheitsgefahrdenden
Verhaltensweisen unterscheiden.

Setzt sich wahrend der gesamten Ausbildung mit Fragen ihrer
persénlichen Gesunderhaltung auseinander, Gbernimmt die
Verantwortung fir die eigene Gesundheit und kennt Méglichkeiten
Gesundheitsrisiken zu vermeiden oder zu minimieren.

Kennt Méglichkeiten und Unterstiitzungsangebote zur Entlastung und
zum eigenen Schutz insbesondere im Bereich psychosozialer und
kérperlicher Belastungen und nutzt diese, um ihre eigene Gesundheit zu
fordern.

Kennt die rechtlichen und einrichtungsspezifischen Méglichkeiten sich im
Ausbildungs- und Berufsalltag vor Gesundheitsrisiken zu schiitzen
(ArbeitsschutzmaBnahmen, Pravention von Berufskrankheiten,
Unfallverhltung u.a.)

- Geht wertschatzend mit dem eigenen Kérper und der eigenen Gesundheit
Personal- z.B. im Hinblick auf Rlicken schonendes Arbeiten um.

kompetenz - Entwickelt eine Sensibilitat fir Kérpersignale und nimmt erste Anzeichen
von Gesundheitseinschrankungen zur frihzeitigen Krankheitsprophylaxe
ernst.

Erkennt eigene Belastungsgrenzen und kann praventive Strategien
entwickeln, um eigenen Gesundheitseinschrdnkungen vorzubeugen.

- Ist sich der Tatsache bewusst, das belastende Lebens- und

Sozial- Arbeitssituationen Konsequenzen nicht nur fiir sie selbst sondern auch
kommunikative anderen gegenlber haben.
Kompetenz - Nimmt Hinweise und Anregungen bezuglich ihrer Gesundheit bzw. ihres

Gesundheitsverhaltens von Kollegen an, setzt sich konstruktiv damit
auseinander.

Kann bei Bedarf Unterstlitzungsangebote anderer annehmen.
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1. Ausbildungsjahr

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie eigene koérperliche und seelische Belastungen.

e Informieren Sie sich Uber die rechtlichen und einrichtungsspezifischen Méglichkeiten, sich im
Ausbildungs- und Berufsalltag vor Gesundheitsrisiken zu schitzen.

¢ Reflektieren Sie eine von lhnen durchgefiihrte Pflegehandlung im Hinblick auf
gesundheitsgefahrdende Verhaltensweisen und besprechen Sie mit lhrer Praxisanleiterin
Md&glichkeiten zur Vermeidung dieser gesundheitsgeféhrdenden Verhaltensweisen.

¢ Hospitieren Sie nach Méglichkeit in Einrichtungen der Gesundheitsberatung (bei einem
Treffen einer Selbsthilfegruppe, in einem Beratungszentrum...) und/oder bei
Gesundheitsangeboten in Ihrer Einrichtung.
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2. Ausbildungsjahr

Praktischer Rahmenlehrplan fiir das zweite Ausbildungsjahr

Teillernfeld 1.2.1
Phanomene als Grundlage des Pflegeprozesses wahrnehmen und beobachten 2b- 1

Teillernfeld 1.2.2
Pflegerische Handlungen nach dem Pflegeprozess strukturieren 2b- 2

Teillernfeld 1.2.3
Pflegerische Handlungen dokumentieren 2b- 3

Teillernfeld 1.3.3
Alte Menschen mit akuten somatischen, nicht infektiésen Erkrankungen pflegen 2b- 4

Teillernfeld 1.3.4
Alte Menschen mit psychischen und psychiatrischen Phanomenen pflegen 2b- 5

Teillernfeld 1.3.5
Alte Menschen mit chronischen somatischen Erkrankungen pflegen 2b- 7

Teillernfeld 1.3.6
Alte Menschen mit infektidsen Erkrankungen pflegen 2b- 8

Teillernfeld 1.3.7
Alte Menschen mit Erkrankungen des zentralen Nervensystems pflegen 2b-9

Teillernfeld 1.3.8
Alte Menschen mit dementiellen Erkrankungen pflegen 2b-10

Teillernfeld 1.3.9
Alte Menschen mit akuten und chronischen Schmerzen begleiten 2b - 11

Teillernfeld 1.3.10
Schwerstkranke Menschen pflegen und begleiten 2b-12

Teillernfeld 1.3.11
Sterbende alte Menschen pflegen und begleiten 2b-13

Teillernfeld 1.3.12
Alte Menschen in Verlustsituationen begleiten 2b-14

Teillernfeld 1.3.13
Die Kontinuitat pflegerischer Interventionen bei Aufnahme, Verlegung und
Entlassung gewéhrleisten 2b-15

Teillernfeld 1.5.1
Rahmenbedingungen diagnostischer und therapeutischer MaBnahmen im
altenpflegerischen Handeln beriicksichtigen 2b-16

Teillernfeld 1.5.2
Interdisziplinar zusammenarbeiten 2b-17

Teillernfeld 1.5.3
Die Arzneimittelgabe sicherstellen 2b-18

Teillernfeld 1.5.4
Bei Injektionen, Transfusionen und Infusionen mitwirken 2b-19
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2. Ausbildungsjahr

Teillernfeld 1.5.5
Wunden professionell pflegen 2b - 21

Teillernfeld 1.5.6
MaBnahmen der Harnentleerung durchflihren u. anwenden 2b-22

Teillernfeld 1.5.7
Alte Menschen bei diagnostischen und therapeutischen Eingriffen begleiten
und unterstltzen 2b - 23

Teillernfeld 2.1.2
Spezifische Phdnomene alter Menschen im altenpflegerischen Handeln
berlcksichtigen 2b-24

Teillernfeld 2.3
Aktivitaten fir alte Menschen gestalten - Alte Menschen in ihren Aktivitaten
unterstitzen 2b-25

Teillernfeld 3.1.2
Einrichtungsspezifische Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln
bertcksichtigen 2b - 27

Teillernfeld 3.1.3
Rechtliche Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln berticksichtigen 2b - 28

Teillernfeld 4.1
Berufliches Selbstverstandnis entwickeln 2b - 29

Teillernfeld 4.3
Mit Krisen und schwierigen sozialen Situationen umgehen 2b - 30
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2. Ausbildungsjahr

$ - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits thematisiert und wird nun hier
fortgesetzt. Eine weitere Vertiefung erfolgt im 3. Ausbildungsjahr.

Teillernfeld 1.2.1
Phanomene als Grundlage des Pflegeprozesses wahrnehmen und beobachten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Bedeutung individueller, kultureller, sozialer und religidser Verschiedenheiten flr die Pflege alterer
Menschen und deren Auswirkungen auf Wahrnehmungsprozesse und auf den Pflegeprozess.
Differenzierung zwischen Objektivitat und Wahrnehmung / Beobachtung sowie Differenzierung
zwischen wichtigen und unwichtigen Informationen bezogen auf den Pflegeprozess.
Informationsverarbeitung im Pflegeprozess.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende nutzt ihre zielgerichteten Beobachtungen unter Berticksichtigung individueller,
kultureller, sozialer und religidser Verschiedenheiten. Sie ordnet diese in den Pflegeprozess ein
und richtet ihr Handeln entsprechend darauf aus.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Vertieft die erreichte Fachkompetenz des ersten Ausbildungsjahres unter
Fachkompetenz zusatzlicher Bertcksichtigung individueller, kultureller, sozialer und
religiéser Verschiedenheiten.

Kennt den Unterschied zwischen und die Bedeutung von Selbst- und
Fremdwahrnehmung und zielgerichteter Beobachtung.

Kennt Verschiedenheiten multikultureller Einflussfaktoren auf den
Pflegeprozess.

Kann Beobachtungen konkret und wertfrei beschreiben und
dokumentieren.

Integriert die wesentlichen Informationen in den Pflegeprozess.
Begreift Pflege als einen kontinuierlichen, veranderlichen Prozess.

Ist in der Lage und bereit bewusst sich selbst wahrzunehmen.

Personal- - Kann Fremdwahrnehmungen und Selbstwahrnehmung in Beziehung
kompetenz setzen.

Kann die unterschiedlichen Auswirkungen subjektiver verbalisierter
Wahrnehmung und Beobachtung einschatzen und fachlich zuordnen.

Zeigt die Bereitschaft sich mit multikulturellen Verschiedenheiten
angemessen auseinander zu setzen.

Kann aktiv zuhoren.

Nimmt nonverbale und verbale Signale wahr, versteht sie und agiert

Sozial- entsprechend. Kann zwischen Sach- und Beziehungsebene
kommunikative differenzieren.
Kompetenz - Kann selbsténdig Kontakt aufnehmen, in kommunikative Beziehung mit

Menschen treten und sie im Rahmen des Pflegeprozesses ausbauen.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Wahlen Sie zwei &ltere Menschen mit unterschiedlichen Biografien aus (z.B.
unterschiedliches Geschlecht, Lebensalter, Religion oder Kultur), reflektieren Sie eigene
Wahrnehmungen und die Wahrnehmung der beiden Personen. Uberlegen Sie welche
Konsequenzen Wahrnehmungen auf die Pflege haben und besprechen Sie diese mit Ihrer
Praxisanleiterin.
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2. Ausbildungsjahr

$ - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits thematisiert und wird nun hier
fortgesetzt. Eine weitere Vertiefung erfolgt im 3. Ausbildungsjahr.

Teillernfeld 1.2.2
Pflegerische Handlungen nach dem Pflegeprozess strukturieren

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Vertiefung: In-Beziehung-Setzen der einzelnen Schritte des Pflegeprozesses, Durchfiihrung einer
regelmaBigen Evaluation und Nutzung der Ergebnisse fir die weitere Pflege des alteren
Menschen, Pflegeprozess als spiralférmiger, kontinuierlicher Prozess, Rolle des &lteren
Menschen, seiner Bezugspersonen und anderer Berufsgruppen im Pflegeprozess.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende wendet die methodischen Schritte des Pflegeprozesses in ihrem Handeln an,
Problemlésungsansatze werden im Gesprach mit der Praxisanleiterin reflektiert und zu einer
theoriegeleiteten Pflegehandlung geflihrt. Sie ist in der Lage die Pflege eines alteren Menschen
prozessorientiert zu planen und entsprechend umzusetzen. Sie stellt schllissige Zusammenhénge
zwischen den einzelnen Schritten des Pflegeprozesses und der Dokumentation her.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- FiOhrt das Pflegeanamnesegesprach durch, reflektiert die gewonnenen
Fachkompetenz Informationen und dokumentiert die pflegerelevanten Informationen.
Dokumentiert professionell (sachlich und wertfrei) subjektive
Wahrnehmungen und Informationen.

Plant die Pflege und Betreuung des alteren Menschen auf der Grundlage
der Pflegeanamnese/Biografie, flihrt sie durch und evaluiert die Wirkung
der pflegerischen Interventionen auf den alteren Menschen.

Kann im Gesprach mit der Praxisanleiterin ihre pflegerischen
Entscheidungen (Pflegeplanung) begriinden, bezieht hierzu die
Pflegeanamnese und aktuelles Pflegewissen ein.

Nutzt die Ergebnisse der Evaluation, um die Pflege anzupassen bzw. zu
verandern. Erganzt hierzu ggf. die Pflegeanamnese und modifiziert die
Pflegeplanung.

Interpretiert und analysiert fachliche Informationen.

- Begriindet Entscheidungen, ist bereit Verantwortung fir ihre
Personal- Entscheidungen zu ibernehmen

kompetenz - Versteht den Pflegeprozess als kontinuierlichen Prozess und setzt die
einzelnen Schritte immer wieder in Beziehung zu einander.

- Nimmt den alteren Menschen mit seinen Bediirfnissen und Reaktionen
Sozial- auf die Pflege ernst.

kommunikative
Kompetenz

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Erstellen Sie auf der Grundlage einer biografieorientierten Pflegeanamnese eine
Pflegeplanung in verschiedenen Einrichtungen.

e Fihren Sie die Pflege entsprechend der Pflegeplanung durch, dokumentieren Sie diese
und evaluieren Sie die Wirkungen und Ergebnisse.

2b-2




2. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.2.3
Pflegerische Handlungen dokumentieren

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Vertiefung: Ziele und Zweck der Pflegedokumentation, rechtliche Grundlagen, Zusammenhang
Pflegeprozess und Pflegedokumentation.

Grundlagen der EDV, Verschiedene Dokumentationssysteme (einschlieBlich EDV) im Vergleich.
Kritische Betrachtung von Pflegestandards und Formularen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende fihrt eigenverantwortlich und selbsténdig die Pflegedokumentation. Sie kann
pflegerische Handlungen im Prozess vollstandig abbilden und dokumentieren ggfs. EDV-gestuitzt.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Ist sicher in der Dokumentation der pflegerischen Aktivitaten. Bildet in der
Fachkompetenz Pflegedokumentation eines &lteren Menschen den Pflegeprozess
vollstdndig ab. Die einzelnen Schritte des Pflegeprozesses sind in der
Dokumentation schllissig und bauen auf einander auf.

Dokumentiert die Evaluation und die Anpassung der Pflege im
Pflegeverlauf transparent und nachvollziehbar.

Dokumentiert die Einbindung von Pflegestandards in den Pflegeprozess
ebenso nachvollziehbar wie evtl. Abweichungen von diesen Standards.
Kann die einrichtungsspezifische (EDV-gestltzte) Dokumentation
anwenden.

Gewinnt persdnlich Sicherheit im Umgang mit der Dokumentation.

Personal-
kompetenz

- Reflektiert die dokumentierte Pflege mit ihrer Praxisanleiterin und holt sich
Sozial- bei Unsicherheiten Unterstitzung (z.B. bei der Differenzierung zwischen
kommunikative pflegerelevanten und nicht pflegerelevanten Daten, bei der objektiven
Kompetenz Beschreibung subjektiver Wahrnehmungen)

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Flhren Sie die Pflegedokumentation fir ca. fiinf altere Menschen selbsténdig durch.

¢ Reflektieren Sie gemeinsam mit der Praxisanleiterin kritisch die verwendeten
Standardformulierungen und Pflegestandards.

¢ Reflektieren Sie gemeinsam mit der Praxisanleiterin die in der einrichtungsspezifischen
Dokumentation verwendeten Formulare und leiten Sie mégliche Verbesserungen ab.
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2. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.3

Alte Menschen mit akuten somatischen, nicht infektiésen Erkrankungen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Kennen lernen von Herz- und Kreislauferkrankungen, GefaBerkrankungen, Magen- und
Darmerkrankungen, Schmerzformen und pflegerischer Interventionen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt alterspezifische akute somatische, nicht infektiése Erkrankungen,
bereitet angemessene pflegerische Interventionen vor, fihrt sie unter Verantwortung der
Praxisanleitung selbstandig durch und Uberprift deren Wirksamkeit.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Reagiert Gberwiegend selbsténdig auf krankheitsursachliche Symptome
Fachkompetenz und leitet daraus resultierende Pflegeinterventionen bezogen auf
alterstypische Erkrankungen und ggf. Notfallsituationen ab z.B. bei

* Herz- und Kreislauferkrankungen

= GefaBerkrankungen

= Magen- und Darmerkrankungen

= Schmerzen

Bewertet fachgerecht die durchgefiihrten pflegerischen MaBnahmen,
schatzt deren Effekt mit der Praxisanleitung ein und passt ggf. neuere
wirksamere therapeutische MaBnahmen in Absprache mit dem &arztlichen

Dienst an.

Ubernimmt Verantwortung fiir die pflegerischen Interventionen.
Personal- - Entwickelt eine eigene kritisch konstruktive Haltung zu
kompetenz lebensverlangernden MaBnahmen in Bezug auf Lebenswunsch und Wille

sowie Lebensqualitat.

Uberpriift und korrigiert gesammelte eigene Erfahrungen aus dem ersten

Sozial- Ausbildungsjahr mit Blick auf lebensbedrohliche und
kommunikative qualitatsverschlechternde Lebensbedingungen.
Kompetenz - Festigt eigene Haltungsfragen zu den o. g. Themenstellungen.

Fihrt fachliche Gesprache mit dem Arzt zum Wohl des Bewohners unter
Berlicksichtigung von aktuellen Schutzpflichten und Bewohnerrechten.
Kann mit anderen Berufsgruppen in bezug auf akute, somatische und
nicht infektidse Erkrankungen fachlich diskutieren und dies kritisch
reflektieren.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Erlautern Sie drei ausgewahlte Krankheitsbilder (Ursachen, Symptome, Risikofaktoren,
Diagnostik und Therapie) einschlieBlich der pflegerischen Handlungen in Absprache mit lhrer
Praxisanleiterin.

e Planen Sie die Pflege eines alteren Menschen mit einer akut somatischen Erkrankung und
fihren Sie diese durch. Lassen Sie diese durch die Praxisanleiterin evaluieren.

e Trainieren Sie eine Rettungskette fiir eine Notfallsituation.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.4
Alte Menschen mit psychischen und psychiatrischen Phdnomenen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Kennen von psychiatrischen und gerontopsychiatrischen Krankheitsbildern, Kennen
gerontopsychiatrischer Konzepte (u.a. Konzepte zur Validation), Kennen verschiedener
Gesprachsfuhrungstechniken (u.a. klientenzentrierte Gesprachsfiihrung).

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende lernt Menschen mit psychiatrischen und gerontopsychiatrischen
Krankheitsbildern kennen, akzeptiert ihre Andersartigkeit als eine spezielle Form der
LebensauBerung und ist in der Lage, eine konstruktive pflegerische Beziehung zu gestalten.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt und setzt sich mit verschiedenen (geronto-) psychiatrischen
Fachkompetenz Krankheitsbildern im Pflegealltag auseinander.

Kennt die Ursachen, Symptome, Therapien und die pflegebedeutenden
Schwerpunkte.

Kennt Orientierungshilfen, tagesstrukturierende MaBnahmen und
Tagesablaufe flr (geronto -) psychiatrisch veranderte Menschen.
Kennt und versteht die Bewertung des eigenen Lebens/der Lebenswelt
gerontopsychiatrisch veranderter Menschen.

Setzt sich bewusst mit den Grenzen der Heimunterbringung und der
Versorgung, Pflege und Betreuung (geronto-) psychiatrisch veranderter
Menschen auseinander.

Setzt sich mit den unterschiedlichen therapeutischen Wohnrdumen von
gerontopsychiatrisch veranderten Menschen auseinander.

Kennt und kann die Bedeutung von geschlossenen und offenen Therapie-
bzw. Wohnbereichen diskutieren.

Erkennt die notwendige Verzahnung von Biografiearbeit und
pflegerischen Interventionen bzw. Betreuung im Pflegealltag.

Kennt und versteht die Vor- und Nachteile integrativer und selektiver
Pflege und Betreuung, setzt sich damit auseinander.

Konfrontiert sich mit unterschiedlichen Auspragungsformen von (geronto-)

Personal- psychiatrisch veranderten Menschen und entwickelt eine positiv
kompetenz wertschatzende und respektierende Haltung dem betroffenen Menschen
gegenuber.

Erkennt eigene Grenzen im Umgang mit (geronto-) psychiatrisch
veranderten Menschen und kann dies kritisch konstruktiv mit der
Praxisanleitung reflektieren.

Analysiert vorhandene persénliche Ressourcen im Umgang und in der
Einstellung zu (geronto-) psychiatrisch verdnderten Menschen, entwickelt
diese weiter.

Kann durchbrochene Grenzen aushalten und damit umgehen, z.B. Tabus
und Absonderlichkeiten im Kontakt mit gerontopsychiatrisch veranderten
Bewohnern und Patienten.
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2. Ausbildungsjahr

Sozial-
kommunikative
Kompetenz

Ist in der Lage mit unterschiedlichen (geronto-) psychiatrisch veranderten
Menschen Kontakt aufzunehmen.

Ubt gerontopsychiatrische Konzepte ein (z.B. Validation).

Trainiert eine sinnvolle pflegerische Beziehungsgestaltung unter
Beriicksichtigung fachlicher alltagsspezifischer Bedingungen wie bspw.
Pflege- und Betreuungskonzepte, Bewohnerklientel/ Struktur,
Pflegesysteme und Tragervorgaben.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Lernen Sie die unterschiedlichen Aufgaben in der Pflege (geronto-)psychiatrisch veranderter
Menschen kennen. Halten Sie diese schriftlich fest fir spatere Reflektionen.

e Bauen Sie einen Kontakt zu einem (geronto-)psychiatrisch verdnderten Menschen auf,
sammeln Sie Informationen und biografische Daten Uber ihn. Vergleichen Sie diese
Informationen mit bisher gemachten Erfahrung bei der Pflege nicht (geronto-)psychiatrisch
veranderter Menschen und besprechen Sie dies mit Ihrer Praxisanleiterin.

¢ Nehmen Sie an verschiedenen Therapieangeboten teil.
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2. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.5

Alte Menschen mit chronischen somatischen Erkrankungen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Vertiefte Auseinandersetzung mit altersspezifischen chronisch-somatischen Krankheitsbildern,
insbesondere Herzinsuffizienz, Koronare Herzkrankheit, Herzrhythmusstérungen, Arterielle
Verschlussleiden, Varikosis, Hypertonie, Diabetes Mellitus, Morbus Parkinson, Rheuma,
Osteoporose, Maligne Tumorerkrankungen, Schmerzen, Kérperbehinderungen und
Korperteilverluste, Cerebrale Stérungen, Multiple Sklerose.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt altersspezifische chronisch-somatische Krankheitsbilder und
berlicksichtigt deren soziale Auswirkungen im pflegerischen Handlungsfeld. Sie beobachtet
Symptome und kann entsprechende pflegerische Interventionen theoriegeleitet durchfiihren und
evaluieren.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kann ihr Theoriewissen fachlich sinnvoll mit beobachteten Symptomen
Fachkompetenz bei Bewohnern und Patienten verknlpfen.

Erkennt Symptome, kann den Pflegebedarf einschatzen und pflegerische
MaBnahmen ableiten.

Kann pflegerische MaBnahmen in der Akutsituation ableiten.
Zieht rechtzeitig den &rztlichen Dienst hinzu.

Kann verschiedene Symptome nach Dringlichkeit und Bedeutung
differenzieren (differenzialdiagnostisches Verstehen).

Ist sicher im Umgang mit verschiedenen chronischen Krankheitsbildern.

Personal- - Ist offen fiir Kritik bei Fehleinschatzungen.
kompetenz - Zeigt Verantwortungsgefiinl gegeniiber dem alteren Menschen.
Kann eigene fachliche Standpunkte vertreten und begriinden.
Sozial- - Nimmt in Absprache mit dem Pflegepersonal Kontakt mit dem &rztlichen
kommunikative Dienst zur Klarung medizinisch — pflegerischer therapeutischer
Kompetenz Vereinbarungen auf.
Berat altere Menschen und Angehdrige soweit fachlich und rechtlich
maglich.

Bietet Erklarungshilfen fir die alteren Menschen und ihre Angehérigen bei
medizinischen und pflegerischen Fachtermini an.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Erlautern Sie drei ausgewahlte Krankheitsbilder (Ursachen, Symptome, Risikofaktoren,
Diagnostik und Therapie) einschlieBlich der pflegerischen Handlungen in Absprache mit
Ihrer Praxisanleiterin.

¢ Planen Sie die Pflege eines alteren Menschen mit einer chronisch somatischen Erkrankung
und flihren Sie diese durch. Lassen Sie diese durch die Praxisanleiterin evaluieren.

o Nehmen Sie an einer arztlichen Visite teil und werten Sie diese mit Ihrer Praxisanleiterin
aus.
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2. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und im weiteren
Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.3.6
Alte Menschen mit infektiosen Erkrankungen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Kennen der Vorgaben zur persénlichen Hygiene, Grundlagen der allgemeinen und
Krankenhaushygiene, Kennen von Hygieneplanen, Gefahren der Missachtung hygienischer
Vorgaben und Regeln,

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt Infektions- und Ubertragungswege und fiihrt zum Selbst- und
Fremdschutz PflegemaBnahmen unter den jeweils erforderlichen hygienischen Prinzipien durch.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Geht fachlich korrekt mit infektiosem Material, Ausscheidungen,

Fachkompetenz Exkrementen und Tréger pathogener Mikroorganismen um.

Ubernimmt die Versorgung von Menschen mit infekti®sen Erkrankungen.

Erkennt und beriicksichtigt die erforderliche Unterscheidung zwischen

septischen und aseptischen Bereichen/Versorgungen.

FUhrt hygienische MaBnahmen durch, insbesondere:

= die hygienische Handedesinfektion

» Hautdesinfektion vor invasiven Eingriffen

= Beachten und bertiicksichtigen des einrichtungsspezifischen
Desinfektionsplans

=  Anwenden von Schutzkleidung

=  Wundbehandlung

= Verbande

Kennt und wendet Desinfektionsverfahren flr Instrumente und

Pflegeutensilien, Flachendesinfektion und ggf. Sterilgutbereitung an.

- Entwickelt und festigt ein Verantwortungsbewusstsein flr die potentielle
Personal- Gefahr der Ubertragung von pathogenen Keimen zum Selbst- und
kompetenz Fremdschutz.

Beobachtet gezielt potentielle Gefahrenquellen fir die Hygiene in
pflegerischen Einrichtungen und im hauslichen Umfeld.

Reagiert auf hygienische Gefahren.

Sozial- - Informiert und berat Pflegebediirftige und Angehérige zur Vermeidung
kommunikative von Ubertragbaren Krankheiten
Kompetenz - Kann Empfehlungen und Vorschlage zum gesundheitsférderlichen

Verhalten diskutieren.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e (stationdre Einrichtungen) Suchen Sie ein Gesprach mit der Hygienebeauftragten und
lernen Sie die einrichtungsspezifischen HygienemaBnahmen kennen.

* Erarbeiten Sie exemplarisch die Vorgehensweise bei einer infektidsen Erkrankung
(Infektionsquellen, Ubertragungswege, Inkubationszeitrdume, Krankheitszeichen,
Diagnostik, MaBnahmen).

e Ermitteln Sie in Inrem Arbeitsbereich mdgliche infektionstrachtige Quellen.

e Stellen Sie eine Desinfektionslésung nach Desinfektionsplan her und fihren Sie eine
sachgemaBe Desinfektion durch.

e Uben Sie den Umgang mit Sterilgut.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.7
Alte Menschen mit Erkrankungen des zentralen Nervensystems pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Zentrales und peripheres Nervensystem mit ausgewahlten Erkrankungen (Apoplexie, Morbus
Parkinson, Multiple Sklerose, Epilepsie), pflegerische Interventionen im Zusammenhang mit
Wahrnehmungs-, Bewegungs-, Sprach- und Kommunikationsstérungen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende nimmt den neurologisch erkrankten alteren Menschen in seiner besonderen
Situation als Person wahr. Sie berlicksichtigt die personalen und sozialen Auswirkungen im
pflegerischen Handlungsfeld. Sie kennt ausgewahlte neurologische Krankheitsbilder, beobachtet
Symptome, kann entsprechende pflegerische Interventionen unter Berlicksichtigung vorhandener
Ressourcen begriinden und ableiten und die Betreuung und Begleitung daran orientieren.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kann auf der Grundlage der Anatomie und Physiologie des zentralen und
Fachkompetenz peripheren Nervensystems Veranderungen beim alteren Menschen
wahrnehmen und hierauf das eigene altenpflegerische Handeln
einstellen.

Kennt ausgewéahlte neurologische Erkrankungen und deren Symptome
und bericksichtigt diese in ihrer Ressourcen férdernden Pflege, u.a.

e Apoplexie,

e Morbus Parkinson,

e Multiple Sklerose,

e Epilepsie.

Nimmt Verdnderungen im Krankheitsverlauf friihzeitig wahr und verhalt
sich in der konkreten Pflegesituation dem Bewohner gegeniiber

angemessen.
- Stelltihr Verhalten und ihre pflegerischen Handlungsablaufe auf die
Personal- Persoénlichkeit und Besonderheiten des neurologisch erkrankten &lteren
kompetenz Menschen ein.

Zeigt im Umgang mit dem neurologisch verdnderten Menschen Respekt
und Verstandnis.

Gibt beobachtete Symptome und Veranderungen im Krankheitsverlauf in

Sozial- angemessener Form zeitnah weiter.

kommunikative |. Hinterfragt ihr eigenes Verhalten im Umgang mit dem neurologisch

Kompetenz veranderten alteren Menschen im Gespréch mit der Praxisanleiterin
kritisch, spricht Unsicherheiten an und nimmt angebotene Hilfestellungen
an.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Erlautern Sie folgende Krankheitsbilder des zentralen Nervensystems: Schlaganfall, Morbus
Parkinson und Epilepsie (Ursachen, Symptome, Risikofaktoren, Diagnostik und Therapie)
einschlieBlich der pflegerischen Handlungen in Absprache mit lhrer Praxisanleiterin.

e Planen Sie die Pflege eines dlteren Menschen mit einer neurologischen Erkrankung und
fihren Sie diese durch. Lassen Sie diese durch die Praxisanleiterin evaluieren.

¢ Hospitieren Sie bei Therapien (Krankengymnastik, Ergotherapie, Logopadie o.a.) innerhalb
des interdisziplinaren Teams.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.8
Alte Menschen mit dementiellen Erkrankungen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Definition, Ursachen, Symptome und medizinische Therapieansétze akuter und chronischer
organischer Psychosyndrome, Hineinversetzen in innere psychische Vorgange und die
Handlungslogik demenzkranker Menschen, Betreuungsansatze z.B. nach Kitwood, B6hm,
Feil/Richard, Beobachtung und pflegerische Unterstitzung demenzkranker (alterer) Menschen in
den Lebensaktivitdten, Betreuungsrecht, Unterbringungsrecht, ZwangsmaBnahmen, Fixierung.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende nimmt den dementiell verdnderten Menschen als Person in seiner Lebenswelt
wahr und férdert eine verstehende und wertschatzende Interaktion vor dem Hintergrund
theoretischer Kenntnisse der Krankheitsbilder und Verlaufsformen. Sie kennt das Konzept der
Validation und kann ihr Verhalten daran ausrichten. Sie beachtet und férdert unter Mitwirkung der
Praxisanleitung die Selbstbestimmung des alteren Menschen auf der Grundlage des Betreuungs-
und Unterbringungsrechts.

Lernziel / angestrebte Handlungs-Kompetenzen

Fachkompetenz |- Kennt Besonderheiten von ,Verwirrtheit‘ und ,Desorientierung“ und kann
diese in konkreten Pflegesituationen voneinander unterscheiden.

Erfahrt und begegnet der Orientierungslosigkeit (zeitlich, raumlich,
persénlich) dementiell verdnderter Menschen.

Kennt ,typische” pflegerelevante Probleme verwirrter alter Menschen in
ihren Lebensaktivitaten, z.B. die Schlafumkehr.

Kennt unterschiedliche pflegerische Betreuungskonzepte und kann sie
unter Anleitung/mit Unterstiitzung im praktischen Pflegehandeln
umsetzen (z.B. Dementia Care Mapping, Integrative Validation, ROT,
.B6hmsches Pflegemodell*, Maeutik “Tirdffnungskonzept”, Reminiszenz-
Therapie, Milieutherapie etc.).

Weil3 um die besondere Bedeutung einer biografieorientierten Pflege und
kann Kenntnisse Uber biografische Pragungen in die Pflege integrieren.
Beachtet rechtliche Vorschriften, die im Bereich der
gerontopsychiatrischen Pflege relevant sind (Unterbringungsrecht,
freiheitsentziehende MaBnahmen (Fixierung), Betreuungsrecht etc.).

Personal- - Reflektiert und modifiziert ihre eigene Einstellung zu verwirrten &lteren

kompetenz Menschen. Begegnet dementiell veranderten &lteren Menschen mit
Achtung und Respekt.

Sozial- - Kann sich in die Situation dementiell verédnderter Menschen empathisch

kommunikative einfihlen.

Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Erlautern Sie Ursachen, Symptome, Risikofaktoren, Diagnostik und Therapie einer
dementiellen Erkrankung.
¢ Welche Betreuungskonzepte kennen Sie, erklaren Sie deren Prinzipien der Praxisanleiterin.

¢ Hospitieren Sie innerhalb ihres gerontopsychiatrischen Einsatzes in einem
tagesstrukturierenden Betreuungs- oder Wohnkonzept. Reflektieren Sie Ihre Erfahrungen
mit der Praxisanleiterin.

e Uberpriifen Sie die Pflegedokumentation auf rechtliche Aspekte (Betreuung,
Fixierungsbeschliisse) und reflektieren Sie dies mit ihrer Praxisanleiterin.

¢ Informieren Sie sich lber medikamentdse Therapien oder Behandlungsformen.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.9
Alte Menschen mit akuten und chronischen Schmerzen begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

akuter und chronischer Schmerz, Schmerzkrankheit, Schmerztheorien und —konzepte, kulturell-
gesellschaftliche, geschlechts-, altersabhangige, psychische und soziale schmerzbeeinflussende
Faktoren, Schmerzassessment als Pflegeaufgabe (Expertenstandard).

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt Schmerz als individuelles Phanomen, verschiedene Schmerzformen und
beherrscht Methoden des Schmerzassessments. Sie respektiert Schmerz als subjektives
Geflhlserleben und richtet die Begleitung daran aus.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Fachkompetenz |- WeiB, wie in der Ausbildungseinrichtung mit dem Thema ,Schmerz*
umgegangen wird.

Erkennt die Auswirkungen akuter und chronischer Schmerzen auf die
Lebensqualitat der betroffenen alteren Menschen.

Erkennt Unterschiede im Schmerzerleben und in den
SchmerzduBerungen alterer Menschen, die u.a. biografisch und
soziokulturell bedingt sind.

Personal- e Reflektiert ihr eigenes Schmerzerleben und geht respektvoll mit
kompetenz unterschiedlichem Schmerzerleben um.

Sozial- e Kann empathisch mit schmerzbetroffenen alteren Menschen umgehen.
kommunikative

Kompetenz

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Betreiben Sie eine gezielte Krankenbeobachtung bei alteren Menschen mit dem Phanomen
Schmerz.

e Tauschen Sie lhre Beobachtung mit dem Betroffenen und der Praxisanleiterin aus und
reflektieren Sie unterschiedliche Wahrnehmungen.

¢ |nformieren Sie sich Uber Schmerzassessment-Instrumente in lhrem Einsatzbereich und
wenden Sie diese unter Anleitung an.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.10
Schwerstkranke Menschen pflegen und begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Definition: Multimorbiditat (Polymorbiditat), Spezifische medizinische und pflegerelevante
Probleme und Bedurfnisse bei Multimorbiditat (Krankheitsbilder, Pflegeprobleme), préventive,
kurative, rehabilitative und/oder palliative pflegerische MaBnahmen bei multimorbiden Menschen,
,Basale Stimulation* in der Pflege multimorbider Menschen, kindsthetische Prinzipien.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt die mit der Multimorbiditat vieler alter Menschen verbundenen
medizinischen und pflegerischen Probleme und Bedurfnisse und kann diese mit Hilfe geeigneter
MaBnahmen zielgerecht I6sen. Sie bericksichtigt in ihrem Handeln die besondere Situation
multimorbider Menschen und ist empathisch. Sie ist in der Lage, durch geeignete Vorgehensweise
fUr ihre eigene psychische und physische Gesundheit zu sorgen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die spezifischen pflegerelevanten Probleme, die im
Fachkompetenz Zusammenhang mit Krankheitsbildern der Multimorbiditat auftreten
kénnen.

Setzt geeignete MaBnahmen individuell und ressourcenorientiert ein.
Wendet kinasthetische Prinzipien und geeignete Techniken im Umgang
mit multimorbiden &lteren Menschen an.

Hat Kenntnisse Uber geeignete MaBnahmen der ,Basalen Stimulation” zur
Pflege von multimorbiden Menschen und wendet diese an.

- Ist sich der besonderen Situation alter multimorbider Menschen bewusst
Personal- und in der Lage, durch eine emphatische und gut beobachtende
kompetenz Vorgehensweise auf die Bedurfnisse und Wiinsche der zu Pflegenden
sinnvoll zu reagieren.

Ist sich ihrer eigenen psychischen und physischen Belastungen im
Umgang mit derart erkrankten Menschen bewusst.

Ist in der Lage, multimorbide Menschen verstandlich Uber préaventive

Sozial- MaBnahmen zur Vermeidung von Komplikationen (z.B. Lagerung zur
kommunikative Dekubitusvermeidung) zu informieren und diese dazu anzuleiten.
Kompetenz - Erkennt und/oder erfragt die individuellen Bedurfnisse der multimorbiden

zu Pflegenden und geht darauf ein.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Beobachten Sie die Auswirkungen multipler Erkrankungen auf die Lebensqualitat des alteren
Menschen sowie seines sozialen Umfeldes.

e Schauen Sie sich die Pflegedokumentation von zwei alteren Menschen an, beschreiben Sie
deren Krankheitsbilder (Ursachen, Symptome, Risikofaktoren, Diagnostik und Therapie),
Krankheitsverlaufe und gegenseitige Beeinflussung.

* Welche Konsequenzen hat die Multimorbiditat dieser beiden Menschen auf Ihre pflegerische
Versorgung. Uberarbeiten Sie ggf. die Pflegedokumentation. Lassen Sie diese durch die
Praxisanleiterin evaluieren.

e Nehmen Sie an einer arztlichen Visite teil und werten Sie diese mit Ihrer Praxisanleiterin aus.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.3.11
Sterbende alte Menschen pflegen und begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Sterben und Tod in unterschiedlichen Kulturen und Religionen, verbale und nonverbale
Kommunikation mit Sterbenden und ihren Bezugspersonen, Trauer- und Sterbeprozess,
pflegerisch-physische Unterstitzung Sterbender.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende setzt sich mit der Endlichkeit ihres Lebens auseinander. Sie entwickelt eine
bewusste eigene Haltung gegenlber Sterben und Tod unter verschiedenen gesellschaftlichen,
kulturellen sowie religidsen Gesichtspunkten. Sie nimmt unterschiedliche Bedurfnisse Sterbender
wahr und reagiert angemessen auf deren Wiinsche.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt kérperliche Bediirfnisse Sterbender und gibt pflegerische
Fachkompetenz Unterstlitzung bei der Kérperpflege, bei der Erndhrung und
Flissigkeitszufuhr, bei der Lagerung und bei der Atemunterstitzung
Berlcksichtigt soziale, kulturelle und religiése Bedurfnisse Sterbender in
der Pflege und Betreuung.

Wiirdigt die Rechte eines Sterbenden.

Kennt die Sterbephasen und damit verbundene typische Verhaltens-
weisen von Sterbenden und deren Angehdrigen und ordnet diese ein.

- Entwickelt eine eigene, bewusste Haltung zu eigenen Verlustsituationen,
Personal- zur eigenen Endlichkeit und zum Tod.

kompetenz - Ist bereit, sich auf (eigene) Trauerprozesse einzulassen und kennt
Méglichkeiten der Trauerbewaltigung.

Entwickelt Strategien fur die persénliche Bewéltigung von Problemen im
Umgang mit Sterbenden und ihren Angehdrigen.

Geht behutsam in der Betreuung und Pflege Sterbender vor.

- Fidhrt Gespréache Uber die eigene Endlichkeit mit Menschen ihres
Sozial- Vertrauens.

kommunikative |. Geht auf mégliche verbale und nonverbale Kommunikationsbediirfnisse
Kompetenz des Sterbenden und auch seiner Angehérigen empathisch ein (aktives

und passives Zuhdéren).

Mégliche praktische Lernaufgaben

- Ermitteln und dokumentieren Sie Wiinsche und Bedirfnisse eines alteren Menschen
bezogen auf sein Lebensende unter Berlicksichtigung verschiedener gesellschaftlicher,
kultureller sowie religiéser Gesichtspunkte und greifen Sie in den Sterbephasen darauf
zuriick.

- Hospitieren Sie bei der seelsorgerischen Begleitung eines Sterbenden.

- Hospitieren Sie bei der pflegerischen Begleitung eines Sterbenden und reflektieren Sie
Ihre eigene Einstellungen dazu.

Informieren Sie sich Uber Rituale und Gepflogenheiten in lhrer Einrichtung.
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2. Ausbildungsjahr

$ - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits thematisiert und wird nun hier
fortgesetzt. Eine weitere Vertiefung erfolgt im 3. Ausbildungsjahr.

Teillernfeld 1.3.12
Alte Menschen in Verlustsituationen begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Pflegerische Unterstutzung bei Mobilitétsverlust und daraus resultierendem
Kommunikationsverlust.

Vertiefung: Klientenzentrierte Gesprachsfuhrung, Kommunikationsmodelle, Verlust von

Kompetenzen im kdrperlichen, geistigen, psychischen und sozialen Bereich (z.B. Aufgabe der
eigenen Wohnung).

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende begegnet AuBerungen lber unterschiedliche Verlustsituationen
aufgeschlossen und lasst sich auf Gesprache ein. Sie ist in der Lage, Hilfebedarfe zu erkennen
und ggf. Hilfsangebote zu vermitteln.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die Mehrdimensionalitat von FunktionseinbuBen und damit
Fachkompetenz einhergehenden KompetenzeinbuBen und gibt pflegerische
Unterstiitzung.

Kann die Bedeutung kritischer Lebensereignisse im Alter deuten und
kennt Konzepte der Krisenbewaltigung.

Deutet interkulturelle Problemlagen als mégliche Verlusterlebnisse und
geht angemessen damit um.

- Entwickelt Sicherheit im Umgang mit Menschen, die sich in
Personal- Verlustsituationen befinden.

kompetenz - lstin der Lage, die Bedeutung der Wiedererlangung von Kontrolle und
Selbstandigkeit in den Mittelpunkt ihrer pflegerischer Intervention zu
stellen.

Respektiert die Verletzlichkeit von Menschen, die sich in
Verlustsituationen befinden.

- Geht empathisch mit Menschen um, die sich in Verlustsituationen
Sozial- befinden.

kommunikative Gibt Hilfestellungen zur Kompensation von Verlustsituationen
Kompetenz (Wohnraumgestaltung, Zimmergestaltung, persdnliche Gegenstande).
Stellt sich verbal und nonverbal auf altere Menschen in Verlustsituationen
ein.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Begleiten Sie eine Mitarbeiterin bei einem Erstgesprach (im Vorfeld der pflegerischen
Betreuung bzw. Heimeinzug).

e Besprechen Sie mit &lteren Menschen deren neue Lebenssituation und bringen Sie Ihre
eigene Empfindung in das Gesprach ein.

e Ermitteln Sie auf der Grundlage des Gesprachs mégliche Hilfsbedarfe und Gberlegen Sie
zusammen mit dem &lteren Menschen und der Praxisanleiterin Hilfsangebote.

¢ Nehmen Sie an einer Fallbesprechung teil.
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2. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und im weiteren
Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.3.13

Die Kontinuitét pflegerischer Interventionen bei Aufnahme, Verlegung und Entlassung
gewiéhrleisten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Aufnahme-, Verlegungs- und Entlassungsmanagement, interdisziplindre Zusammenarbeit,
Expertenstandard ,Entlassungsmanagement®.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende fihrt selbstéandig eine Aufnahme, Verlegung und Entlassung unter Mitwirkung
der Praxisanleiterin durch. Hierbei beriicksichtigt die Auszubildende die vernetzenden Angebote
eines Fall- und Entlassungsmanagements.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt und nutzt die, fiir eine Aufnahme, Verlegung und Entlassung in der
Fachkompetenz Einrichtung Ublichen Unterlagen, Formalitaten und Instrumente.

Kann die fiir eine Uberleitung erforderlichen Schritte gezielt planen und
durchfiihren.

Achtet in ihrem Handeln auf eine méglichst llickenlose
Informationsvermittlung.

Kennt den Expertenstandard ,Entlassungsmanagement“ und setzt diesen
situationsangemessen ein.

- Entwickelt Verantwortung flir die geplante und liickenlose Versorgung des
Personal- alteren Menschen.

kompetenz - WeiB, zu welchen Personen und Institutionen sie zu welchem Zeitpunkt
Kontakt aufnehmen muss und leitet zielgerichtet entsprechende
MaBnahmen ein (MaBnahmenplanung).

Vereinbart mit dem &lteren Menschen die Schritte der Uberleitungspflege

Sozial- und informiert ihn, auf fir ihn angemessene Weise, umfassend. Hierbei

kommunikative berlicksichtigt sie die Bedurfnisse des Betroffenen.

Kompetenz - Kommuniziert mit den beteiligten Personen und Institutionen sicher und
konstruktiv.

Mogliche praktische Lernaufgaben

- Ermitteln Sie die notwendigen pflegerischen MaBnahmen bei Aufnahme, Verlegung und
Entlassung unter Nutzung der in der Einrichtung verwendeten Instrumente (Formulare,
Standard u.a.).

- Fuhren Sie unter Anleitung jeweils eine Aufnahme, Verlegung und Entlassung durch.
Nutzen Sie hierbei vorhandene Strukturen der Zusammenarbeit mit anderen Institutionen
(Arzte, Krankentransport, Sozialdienst, Einzugsberatung u.a).

- Vergleichen Sie den Umgang mit Aufnahme, Verlegung und Entlassung in den
verschiedenen Einsatzen. Werten Sie die Ergebnisse mit Ihrer Praxisanleiterin aus.
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2. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und im weiteren
Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.5.1

Rahmenbedingungen diagnostischer und therapeutischer MaBnahmen im altenpflegerischen
Handeln berticksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Aufbau- und Ablaufstrukturen in unterschiedlichen Einrichtungen der Alten- und Gesundheitshilfe;
Mitwirkung an diagnostischen und therapeutischen MaBnahmen; Rehabilitationskonzepten in
geriatrischen und gerontopsychatrischen Einrichtungen sowie Reha-Kliniken, rechtliche Grund-
lagen (Delegation, Anordnungs- und Durchfiihrungsverantwortung, Dienst- und Fachaufsicht).

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende ist sich ihrer Ubernahme- und Durchfiihrungsverantwortung sowie der
arztlichen Anordnungsverantwortung im Rahmen der Delegation diagnostischer und
therapeutischer MaBnahmen in den verschiedenen Arbeitsfeldern der Altenpflege bewusst. Sie
weiB, welche MaBnahmen an Altenpflegerinnen delegiert werden kénnen und ist in der Lage,
selbstkritisch zu entscheiden, ob sie diese ihrem Ausbildungsstand entsprechend nach
ausreichend erfolgter Anleitung fachlich korrekt durchfiihren kann.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Wei3 um ihre Aufgaben innerhalb des Mitarbeiterteams der jeweiligen
Fachkompetenz geriatrischen, gerontopsychiatrischen oder rehabilitativen Einrichtung.

Kennt die rechtlichen Grundlagen in Bezug auf die Delegation arztlicher
Tatigkeiten an Altenpflegerinnen in den verschiedenen Tatigkeitsfeldern

der Altenpflege.
- lIst sich ihrer Ubernahme- und Durchfiihrungsverantwortung bewusst. Ist
Personal- selbstkritisch und selbstbewusst genug, um die Ubernahme der arztlichen
kompetenz Tatigkeit bei dem Geflhl, der Aufgabe fachlich nicht gewachsen zu sein,

mit einer sinnvollen Begriindung abzulehnen.

- Kann die betroffenen Menschen empathisch und verstandlich Uber die
Sozial- durchzufiihrende MaBnahme aufklaren und das Einverstandnis dazu

kommunikative einholen.
Kompetenz - Besitzt genligend Beobachtungsfahigkeit, um flexibel und sinnvoll auf

Besonderheiten, gegeben durch die zu pflegende Person oder die
Gesamtsituation bei der Durchfiihrung der &rztlichen Tatigkeit, reagieren
zu kénnen.

Mégliche Praxislernsituationen

e Beschreiben Sie die rechtlichen Grundlagen bei einer konkreten diagnostischen und
therapeutischen MaBnahme.

¢ Nennen Sie drei MaBnahmen, die vom Arzt an die Altenpflegerin delegiert werden kénnen.
Benennen und begriinden Sie welche dieser MaBnahmen Sie bereits nach arztlicher
Anordnung Gbernommen haben oder nicht ibernommen haben.

e Beschreiben Sie den Unterschied zwischen Gesamt-, Durchfiihrungs- und
Ausflhrungsverantwortung.

2b - 16




2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.5.2
Interdisziplindr zusammenarbeiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Mitglieder des therapeutischen Teams und ihre Aufgaben, Schnittstellen interdisziplinarer
Zusammenarbeit, Méglichkeiten eines ziel- und teamorientierten Arbeitens, Interaktions- und
Kommunikationsmdéglichkeiten.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende lernt Aufgaben und Téatigkeiten anderer Berufsgruppen in der Praxis kennen
und kennt ihre eigene Rolle im konkreten multiprofessionellen Team.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kann ihren eigenen Aufgabenbereich von dem anderer Berufsgruppen
Fachkompetenz abgrenzen.

Kennt Aufgabenprofile der angrenzenden Berufsgruppen in der Praxis
sowie deren Abgrenzungen und Uberschneidungen zur eigenen
Berufsgruppe.

Benennt und nutzt die Vorteile interdisziplindrer Zusammenarbeit fir
das gemeinsam definierte Ziel.

Verhélt sich Angehérigen anderer Berufsgruppen gegeniber respektvoll
Personal- und unvoreingenommen.

kompetenz - Zeigt Verantwortung flr eigene Aufgaben und Tatigkeiten sowohl
innerhalb des Pflegeteams als auch im interdisziplinaren Team.

Zeigt Interesse am Téatigkeitsfeld der Angehdrigen anderer

Sozial- Berufsgruppen.
kommunikative - Zeigt Kooperationsbereitschaft im Umgang mit anderen Pflegekréften
Kompetenz sowie mit Angehdrigen anderer Berufsgruppen

Mégliche praktische Lernaufgaben

¢ Informieren Sie sich Uber die Aufgaben- und Tatigkeitsbereiche anderer Berufsgruppen.
Ermitteln Sie Nahtstellen zu Ilhrem eigenen Aufgaben- und Tatigkeitsbereich.

e Hospitieren Sie bei verschiedenen anderen Berufsgruppen (psychosozialer Dienst,
Krankengymnastik, Ergotherapeut, Logopadie, u.a). Stellen Sie deren Tatigkeitsfeld, Ziele
und die Schnittstellen zur Pflege dar.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.5.3
Die Arzneimittelgabe sicherstellen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Rechtliche Vorgaben flr das Lagern und Verabreichen von Medikamenten, Lagerung von
Medikamenten, Hauptmedikamentengruppen und deren Wirkungsweisen, Verabreichungsformen
von Medikamenten

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende beachtet die arztliche medikamentése Verordnung, richtet Medikamente unter
Aufsicht, verabreicht diese unter Aufsicht, Gberwacht die Einnahme und achtet auf Wirkungen und
eventuelle Nebenwirkungen. Die Auszubildende ist sich ihrer besonderen Verantwortung bewusst
und reflektiert ihre persdnlichen Grenzen im Gesprach mit der Praxisanleiterin.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Wei3 um die fachgerechte Lagerung der verschiedenen Arzneiformen
Fachkompetenz und setzt dieses in ihrem pflegerischen Handeln um.

Beachtet die rechtlichen Rahmenbedingungen des Arzneimittelrechts und
des Betaubungsmittelgesetzes.

Kennt Hauptmedikamentengruppen und deren Wirkungsweisen.

Ist auBerordentlich sorgféltig im Umgang mit Medikamenten.

Personal- - Erkennt ihre fachlichen Grenzen im Umgang mit Arzneimitteln und
kompetenz benennt diese der Praxisanleiterin.

- Gibt dem Heimbewohner/Patienten/Angehdrigen fachgerechte Auskunft
Sozial- in Bezug auf die Gabe von Medikamenten. Erfragt bei ihnen die
kommunikative Wirksamkeit der Medikamente und deren Nebenwirkungen.
Kompetenz - Istin der Lage, anderen Berufsgruppen (insbesondere Arzten) die

beobachtete Wirkungsweise sowie die Nebenwirkungen einzelner
Medikamente schriftlich und auch mundlich mitzuteilen.

Mogliche Praxislernsituationen

e Informieren Sie sich (iber den einrichtungs- und bewohnerspezifischen Umgang mit
Medikamenten.

e Informieren Sie sich anhand der Pflegedokumentation von zwei &lteren Menschen tber deren
Medikation. Beschreiben Sie die Wirkung und Nebenwirkung dieser Medikamente, nennen Sie
Besonderheiten zu Lagerung und Darreichungsform.

¢ Richten und verabreichen Sie unter Aufsicht diese Medikamente und achten Sie auf evtl.
auftretende Nebenwirkungen.
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2. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und im weiteren
Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.5.4
Bei Injektionen, Transfusionen und Infusionen mitwirken

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Physiologische Grundlagen zur Wirkungsweise von Injektionen und Infusionen;

Vorbereitung, Durchflihrung und Nachbereitung subkutaner und intramuskularer Injektionen,
Vorbereitung und Durchfiihrung/Uberwachung von subkutanen/intravenésen Infusionen, Umgang
mit Transfusionen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende geht technisch korrekt mit Injektionen, Transfusionen und Infusionen um und
bertcksichtigt dabei die rechtlichen Bestimmungen. Die damit verbundenen Uberwachungs-
aufgaben nimmt sie verantwortungsbewusst wahr.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Wendet die Regeln der Hygiene bei invasiven MaBnahmen an
Fachkompetenz |. Kennt verschiedene Infusionslésungen und kann sachgerecht damit
umgehen

Bereitet fachgerecht eine subkutane Injektion und Infusion vor, flhrt sie
durch, bereitet sie nach und dokumentiert korrekt die durchgefihrte
Handlung

Bereitet fachgerecht eine intramuskulare Injektion vor, flihrt diese durch,
bereitet sie nach und dokumentiert korrekt die durchgefiihrte Handlung
Bereitet fachgerecht eine intravendse Infusion vor und ist in der Lage, den
Vorgang des Infundierens fachgerecht zu Gberwachen. Versorgt
anschlieBend fachlich korrekt den Bewohner/Patienten

Ubernimmt die fachgerechte Versorgung eines Zentralen Venenkatheters
Ubernimmt die fachgerechte Versorgung eines Portsystems

Assistiert fachgerecht bei der Vorbereitung einer Transfusion und
beobachtet deren Auswirkungen auf das Wohlbefinden des Patienten.
WeiB um die Gefahren und Komplikationen, die ein invasiver Eingriff mit
sich bringen kann und ist in der Lage, angemessen darauf zu reagieren

Entwickelt Sicherheit bei der subkutanen und intramuskul&ren Injektion.

Personal- - Assistiert sicher dem Arzt bei intravendsen Infusionen und bei
kompetenz Transfusionen.

Nimmt alle Uberwachungsaufgaben verantwortungsbewusst wahr.

- Versetzt sich empathisch in die Situation eines alteren Menschen, der vor
Sozial- einer invasiven MaBnahme steht.

kommunikative |. Informiert den Betroffenen liber die medizinisch-pflegerische MaBnahme.
Kompetenz - Leitet notwendige Informationen an andere Berufsgruppen weiter
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2. Ausbildungsjahr

Mogliche praktische Lernaufgaben

Uben Sie die hygienische Regeln bei invasiven MaBnahmen ein.

Bereiten Sie eine subkutane Injektion und Infusion fachgerecht vor, fihren Sie diese durch,
bereiten sie nach und dokumentieren Sie korrekt die durchgefiihrte Handlung.

Bereiten Sie eine intramuskulére Injektion fachgerecht vor, fihren Sie diese durch, bereiten
sie nach und dokumentieren Sie korrekt die durchgefihrte Handlung.

Bereiten Sie eine intravendse Infusion fachgerecht vor und Giberwachen Sie den Vorgang des
Infundierens.

Ubernehmen Sie die fachgerechte Versorgung eines Zentralen Venenkatheters.
Ubernehmen Sie die fachgerechte Versorgung eines Portsystems

Assistieren Sie fachgerecht bei der Vorbereitung einer Transfusion und beobachten Sie deren
Auswirkungen auf das Wohlbefinden des Patienten.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 1.5.5
Wunden professionell pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Blutgerinnung, Wundheilung und Wundheilungsphasen (Physiologie), Wundarten
(septisch/aseptisch), Klassifikation von Wunden, Wunddokumentation, Wundversorgung und
Materialien zur Wundversorgung, Verbandswechsel, Expertenstandard.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende ist in der Lage, die einzelnen Phasen der Wundentstehung und -heilung zu
erkennen, fihrt BehandlungsmaBnahmen bei septischen und aseptischen Wunden nach arztlicher
Verordnung unter Berlicksichtigung hygienischer Standards durch.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kann Wunden hinsichtlich ihres Schweregrades und Heilungsverlaufs
Fachkompetenz einschatzen.

Kennt die zur Versorgung septischer und aspetischer Wunden
erforderlichen Materialien.

Bereitet unter Anleitung der Praxisanleiterin einen aseptischen
Verbandswechsel fachgerecht vor, fihrt ihn durch, bewertet dabei die
Wunde und beachtet auch bei der Materialentsorgung hygienische
Richtlinien.

Kann unter Anleitung ihrer Praxisanleiterin eine aussagefahige
Wunddokumentation erstellen.

Geht in der Wundversorgung sorgfaltig und gewissenhaft vor.

Personal- - Geht angemessen mit erlebten Gefiihlen wie Ekel und Scham um.
kompetenz

- Kann empathisch auf altere Menschen mit Schmerzen bei der
Sozial- Wundversorgung eingehen und inr Pflegehandeln an der jeweiligen
kommunikative Befindlichkeit des betroffenen alteren Menschen ausrichten.
Kompetenz - Bindet den alteren Menschen aktiv und angemessen in die

Wundversorgung ein.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Schatzen Sie drei verschiedene Wunden hinsichtlich ihres Schweregrades und
Heilungsverlaufs ein.

¢ Nennen Sie die zur Versorgung septischer und aseptischer Wunden erforderlichen
Materialien.

e Bereiten Sie unter Anleitung der Praxisanleiterin einen aseptischen Verbandswechsel
fachgerecht vor, fiihren ihn durch, bewerten die Wunde. Beachten Sie die Bedeutung der
Kommunikation mit dem &alteren Menschen. Beachten Sie auch bei der Materialentsorgung
hygienische Richtlinien. Reflektieren Sie Ihr Vorgehen mit der Praxisanleiterin.

o Erstellen Sie unter Anleitung ihrer Praxisanleiterin eine aussagefahige Wunddokumentation.

2b - 21




2. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und im weiteren
Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.5.6
MaBnahmen der Harnentleerung durchfiihren u. anwenden

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Anatomie/Physiologie der Niere und der ableitenden Harnwege (Wdh.), diagnostische und
therapeutische Indikationen, Méglichkeiten der Urinmessung und Uringewinnung, transurethrale
und suprapubische Katheterisierung, Versorgung von Kathetersystemen, Blasensptilung und —
instillation,

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt den Unterschied der verschiedenen Ableitungssysteme und Gbernimmt
deren pflegerische Versorgung. Sie kann unter hygienischen Aspekten auf arztliche Anordnung
insbesondere eine transurethrale Katheterisierung durchfihren.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt pflegerische Prinzipien flr den taglichen Umgang mit Urin-
Fachkompetenz Ableitungssystemen (tgl. Reinigung/Hygiene etc.) und halt diese ein.
Kann einen transurethralen Katheter (beim Mann/bei der Frau)
fachgerecht und unter Berlicksichtigung aseptischer Bedingungen legen.
Kann den Verbandswechsel bei einer suprapubischen Blasenfistel
fachgerecht und unter Berlicksichtigung aseptischer Bedingungen
durchfthren.

Kann Blaseninstillationen fachgerecht und unter Beriicksichtigung
aseptischer Kriterien durchfihren.

Personal- - Ist sicher beim Vorgang des Katheterisierens und im taglichen
kompetenz pflegerischen Umgang.

Sozial- - Berat den betroffenen alteren Menschen im Hinblick auf den Umgang mit
kommunikative kérpernahen und kérperfernen Harnableitungssystemen.

Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

¢ Nennen Sie pflegerische Prinzipien fir den taglichen Umgang mit Urin-Ableitungssystemen
(tgl. Reinigung/Hygiene etc.).

e Beobachten Sie das Legen eines transurethralen Katheter bei einem Mann und einer Frau.

e Legen Sie unter Aufsicht fachgerecht einen transurethralen Katheter bei einem Mann und
einer Frau unter Berlcksichtigung aseptischer Bedingungen.

e FUhren Sie den Verbandswechsel bei einer suprapubischen Blasenfistel fachgerecht und
unter Berlcksichtigung aseptischer Bedingungen durch.

e Flhren Sie eine Blaseninstillation fachgerecht und unter Berlicksichtigung aseptischer
Kriterien durch.
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2. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld wird in diesem Ausbildungsjahr thematisiert und im weiteren
Ausbildungsverlauf nicht mehr explizit aufgegriffen

Teillernfeld 1.5.7
Alte Menschen bei diagnostischen und therapeutischen Eingriffen begleiten und unterstiitzen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Hintergrundwissen und Bedingungen, die bei der Durchfiihrung eines diagnostischen und
therapeutischen Eingriffs bertcksichtigt werden mussen, mégliche Auswirkungen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt verschiedene diagnostische und therapeutische Eingriffe, kann deren
Auswirkungen fiir den Betroffenen einschatzen und ihn empathisch begleiten. Sie Gbernimmt alle
erforderlichen pflegerischen Vor- und Nachbereitungen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die rechtlichen Rahmenbedingungen fiir invasive diagnostische

Fachkompetenz und therapeutische MaBnahmen, berticksichtigt Aspekte des

Haftungsrechtes in ihrem pflegerischen Handeln.

Achtet auf die vollstandige Weiterleitung relevanter Informationen und

Dokumente.

Fahrt vor- und nachbereitende MaBnahmen zu invasiven diagnostischen

und therapeutischen MaBnahmen durch, insbesondere bei

= vendser Blutentnahme

= Anlegen einer i.v. Infusion

= Legen einer transnasalen Magensonde zur enteralen Erndhrung

= Anlegen einer percutanen, endoskopisch kontrollierten Gastrostomie
(PEG)

= Anlegen eines suprapubischen Blasenverweilkatheters

= Nachsorge einer Tracheostoma-Anlage sowie deren Versorgung

= Begleitung zu diversen Untersuchungen

Personal- - Unterstitzt diagnostische und therapeutische MaBnahmen selbstbewusst
und kompetent.

kompetenz

- Nimmt verbale und nonverbale Zeichen der Verunsicherung beim éalteren
Sozial- Menschen wahr und geht empathisch auf mégliche Angste bei
kommunikative diagnostischen und therapeutischen MaBnahmen ein.
Kompetenz - Informiert den Betroffen Uber vorgesehene und durchgeflihrte

MaBnahmen auf eine flr den Betroffenen angemessene Weise.

Gibt pflegerelevante Informationen sachgerecht an Mitglieder anderer
Berufsgruppen weiter.

Mogliche praktische Lernaufgaben
e Fdhren Sie vor- und nachbereitende MaBnahmen méglichst zu allen invasiven
diagnostischen und therapeutischen MaBnahmen durch, insbesondere bei
e vendser Blutentnahme
¢ Anlegen einer i.v. Infusion
¢ Legen einer transnasalen Magensonde zur enteralen Erndhrung
¢ Anlegen einer percutanen, endoskopisch kontrollierten Gastrostomie (PEG)
¢ Anlegen eines suprapubischen Blasenverweilkatheters
¢ Nachsorge einer Tracheostoma-Anlage sowie deren Versorgung
*Besprechen Sie lhre Eindriicke und Erfahrungen mit der Praxisanleiterin.
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2. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 2.1.2
Spezifische Phdnomene alter Menschen im altenpflegerischen Handeln beriicksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Die Auszubildende setzt sich vertiefend mit den Phanomenen/Besonderheiten/Entwicklungs-
prozessen des Alterwerdens auseinander. Die Auszubildende kennt unterschiedliche
Interventionsgerontologische Konzepte. Sie kennt die Auswirkungen alterbedingter
Veranderungen und kann Konsequenzen fiir den alten Menschen ableiten.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende nutzt die vorhandenen Ressourcen vor dem Hintergrund alterspezifischer
Veranderungen und férdert somit die Selbstandigkeit des &lteren Menschen. Sie berat den alteren
Menschen und seine Angehdérigen in Bezug auf gesundheitsférderndes Verhalten durch
praventive und rehabilitative MaBnahmen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Istin der Lage die psychosozialen Konsequenzen altersbedingter
Fachkompetenz Veranderungsprozesse zu erkennen und praventive und rehabilitative
MaBnahmen auf ihr Handeln abzustimmen (Beispiel Mobilitatsverlust).
Ist fahig, Planungen zur Alltagsgestaltung mit zu entwickeln, die den
besonderen Bedurfnislagen &lterer Menschen angemessen sind.

- Istin der Lage die unterschiedlichen Bedurfnislagen alterer Menschen
Personal- ebenso empathisch wie sensibel in ihrem Handeln zu beriicksichtigen.
kompetenz - Kann mit Nahe und Distanz angemessen umgehen.

Ist sich der Tatsache bewusst, dass Angste und Unzufriedenheiten alterer
Menschen vor dem Hintergrund ihrer biografischen Entwicklung sowie
nicht erflllter Bedirfnisse oder Wiinsche gesehen werden missen.

Sozial- - Ist fahig, solidarisch mit dem alteren Menschen zu sein.
kommunikative |.  Achtet die Individualitat des Einzelnen und seine Kompetenzen.
Kompetenz

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie bei zwei alteren Menschen Kompensationsméglichkeiten fir die
koérperlichen Veranderungen.

e Ermitteln Sie zusammen mit den beiden alteren Menschen noch vorhandene Ressourcen
und leiten Sie daraus Unterstiitzungsangebote ab.

e Entwickeln Sie fir die beiden alteren Menschen Konzepte zur Erhaltung gré Btmdglicher
Selbststandigkeit.
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2. Ausbildungsjahr

$ - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits thematisiert und wird nun hier
fortgesetzt. Eine weitere Vertiefung erfolgt im 3. Ausbildungsjahr.

Teillernfeld 2.3

Aktivitaten flr alte Menschen gestalten - Alte Menschen in ihren Aktivitaten
unterstiitzen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Fertigkeiten und Techniken im Bereich tagestrukturierender MaBnahmen, Planung und
Organisation von Tagesablaufen unter Berlicksichtigung unterschiedlicher Versorgungsstrukturen,
Bedurfnislagen und Ressourcen. Unterschied zwischen Aktivierung/Férderung und
Erziehung/erzieherischen MaBnahmen.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende entwickelt zusammen mit dem &lteren Menschen einen individuellen Plan Uber
Aktivitaten und Vorlieben unter Beriicksichtigung alterspezifischer und institutioneller
Rahmenbedingungen.

Die Auszubildende kennt individuelle Bedrfnisse nach Aktivitat und unterstiitzt diese vor dem
Hintergrund der Biografie des alteren Menschen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Ist in der Lage therapeutische und rehabilitative MaBnahmen in den
Fachkompetenz Tagesablauf alterer Menschen zu integrieren.

Berlicksichtigt bei Beschaftigungsangeboten altersspezifische und
institutionelle Rahmenbedingungen.

Plant und organisiert die Gestaltung und Durchfiihrung von Festen und
Feiern im Jahresverlauf.

Bietet unterschiedliche Mdglichkeiten selbstandiger Beschaftigung fir
altere Menschen an.

Unterstitzt den alteren Menschen bei seinen Aktivitaten.

Beschéftigt &ltere Menschen in Gruppen oder als Einzelpersonen.
Kennt den Unterschied zwischen Aktivierung/Férderung und
Erziehung/erzieherischen MaBnahmen.

Kennt die unterschiedlichen Mdéglichkeiten freiwilligen Engagements fir
altere Menschen und ist in der Lage sie daflr zu motivieren.

- Istin der Lage eigene Ideen sinnvoller Beschaftigung zu entwickeln und
Personal- anzuwenden.

kompetenz - Kann nicht nur auf Defizite reagieren sondern Starken und gesunde
Anteile der Personlichkeit wahrnehmen und unterstltzen.

Besitzt die Fahigkeit individuell und flexibel auf altere Menschen zu
reagieren.

Setzt sich mit Fragen und Problemen des eigenen Alterwerdens
auseinander und kennt die Bedeutung von selbstinitiierten Aktivitaten fiir
ihr eigenes Leben.

Erkennt, dass psychosoziale Betreuung gleichberechtigt neben die

Sozial- kérperliche Versorgung zu stellen ist.
kommunikative |- Foérdert gemeinsame Aktivitaten, um einer Isolierung und Vereinsamung
Kompetenz vorzubeugen.

Erméglicht dem alteren Menschen Anerkennung und Selbstvertrauen zu
erhalten bzw. wiederzugewinnen.

Erarbeitet gemeinsam mit dem &alteren Menschen individuell auf ihn
zugeschnittene Méglichkeiten freiwilliger/ehrenamtlicher Aktivitaten.
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2. Ausbildungsjahr

Mégliche praktische Lernaufgaben

¢ Ermitteln Sie gemeinsam mit zwei alteren Menschen welche spezifischen Vorlieben,
Aktivitaten weitergefhrt werden kdnnen und erstellen Sie dazu eine Planung zur
Umsetzung. Begleiten Sie die Umsetzung Gber mindestens zwei Monate und
dokumentieren Sie den Verlauf unter besonderer Beriicksichtigung von Zugewinn an
Autonomie und Zufriedenheit.

e Versuchen Sie einen &lteren Menschen fir ein freiwilliges Engagement zu gewinnen.
Beschreiben Sie Auswahl und Vorgehensweise sowie Erfolg / Misserfolg lhrer
Bemuhungen.
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2. Ausbildungsjahr

= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 3.1.2
Einrichtungsspezifische Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln beriicksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Pflegeorganisationssysteme und —modelle, betriebswirtschaftliche Rahmenbedingungen,
Pflegelberleitung und Schnittstellenmanagement, Versorgungsketten im Gesundheitssystem,
Institutionen als Lebensraum.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt strukturelle und personelle Rahmenbedingungen ihres
Ausbildungstragers und bericksichtigt diese in ihrem altenpflegerischen Handeln.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die Organisation und die Strukturen ihrer Anstellungseinrichtung.
Fachkompetenz |. Kennt Angebote, Arbeitsablaufe, Berufsgruppen und deren Aufgaben,
Personalschlissel, Pflegesysteme, Tragerphilosophie, Leitbild, etc.
Kennt die Refinanzierungssysteme der Pflege in ambulanten und
stationaren Einrichtungen und weif3, wie sich die verschiedenen
Kostenfaktoren zusammensetzen

- Zeigt Interesse an Organisation und Strukturen ihrer Einrichtung und
Personal- erkennt strukturelle und/oder organisatorische Handlungsmdéglichkeiten
kompetenz und —grenzen und kann mit ihnen umgehen.

- Beteiligt sich aktiv an der Informationsgewinnung zu strukturellen und
Sozial- personellen Rahmenbedingungen ihres Tragers.

kommunikative |. Kann Tatsachen (objektive Tragerinformation) von Meinungen und
Kompetenz Gerlichten unterscheiden.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Besprechen Sie mit Ihrer Praxisanleiterin die ethischen Grundlagen des Leitbildes.

¢ Informieren Sie sich (ber vorhandenes Material tiber Ihre Organisation: Werbematerialien,
Handbdicher, Organigramm, u.a..

¢ Informieren Sie sich lber die Finanzierung lhres Ausbildungsplatzes.
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< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 3.1.3
Rechtliche Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln beriicksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar
Haftungsrecht, Zivil- und Strafrecht

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende beachtet zivil- und strafrechtliche Tatbestinde bei der Pflege und Betreuung;
insbesondere im Bereich der Kérperverletzung, Schadensersatz- und Regressanspriiche.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Erkennt Phanomene der geféahrlichen Pflege, der Kérperverletzung und
Fachkompetenz unterlassener Hilfeleistung und ist sich ihrer zivil- und strafrechtlichen
Konsequenzen bewusst.

Kann fehlerhaftes pflegerisches Verhalten erkennen und rechtlich
einordnen und kann in Absprache mit der Praxisanleiterin MaBnahmen
einleiten.

Kennt die besonderen rechtlichen Aspekte beim ambulanten/stationaren
Praxistrager, insbesondere Aspekte von Schadensersatz- und

Regressansprichen.
- lIst sensibilisiert fir den Umgang mit Bewohnerdaten und
Personal- Bewohnerinformationen im Umgang mit Krankenkassen, MDK,
kompetenz Sozialamtern, Heimaufsicht, etc.

Ist in der Lage eigenverantwortlich und selbstbewusst Stellung zu
beziehen bei Phdnomenen geféhrlicher Pflege oder unterlassener
Hilfeleistung.

Halt die Spannungen zwischen Interessen des Tragers und den
rechtlichen Rahmenbedingungen aus.

Erkennt und beachtet die rechtlichen Grenzen ihres Ausbildungsstandes
( Ausfuhrungsverantwortung )

Spricht wahrgenommene rechtlich bedenkliche Tatbestéande (z.B.

Sozial- Lassigkeiten im Umgang mit sensiblen Bewohnerdaten) in Absprache
kommunikative mit der Praxisanleiterin in Ubergaben und Teambesprechungen an.
Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Setzen Sie sich mit Phdnomenen der gefahrlichen Pflege, der Kérperverletzung und
unterlassener Hilfeleistung auseinander und benennen die zivil-, straf- und
arbeitsrechtliche Tatbestande und Konsequenzen.

e Nennen Sie die besonderen rechtlichen Aspekte in lhrer Einrichtung im Hinblick auf
Schadensersatz- und Regressanspriiche.
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2. Ausbildungsjahr

$ - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits thematisiert und wird nun hier
fortgesetzt. Eine weitere Vertiefung erfolgt im 3. Ausbildungsjahr.

Teillernfeld 4.1
Berufliches Selbstverstandnis entwickeln

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar
Pflege im internationalen Vergleich, Berufsbild im Wandel, Perspektiven der Professionalisierung.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt Entwicklungen und Bestrebungen im Beruf der Altenpflege. Sie ist Uber
Berufs- und Standesorganisationen informiert und entwickelt zunehmend berufliche Orientierung.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Ist sich ihrer eigenen beruflichen Orientierungen bewusst und erkennt den
Fachkompetenz Einfluss dieser inneren Orientierungen auf das altenpflegerische Handeln.
Kann ihre eigene Rolle als professionelle Altenpflegekraft im Hinblick auf
den alteren Menschen einschétzen und die Beziehung zum &lteren
Menschen zunehmend bewusst und professionell gestalten.

Kann ihre eigene Rolle als professionelle Altenpflegekraft einschatzen
und zunehmend selbstbewusst professionell gestalten und nach auBen

darstellen.
- Legtihrer Rolle als professionelle Altenpflegekraft ein wiirdevolles und
Personal- respektierendes Menschenbild zugrunde.
kompetenz - Geht mit ihrer Rolle als professionelle Pflegekraft bewusst und

selbstbewusst um.

Ist in der Lage, gezeigtes Verhalten und deutlich gewordene innere

Sozial- Einstellungen durch die Praxisanleiterin hinterfragen zu lassen und mit
kommunikative Kritik und Anregungen konstruktiv umzugehen.
Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie Ihre eigene berufliche Position im Vergleich zu einem anderen in Ihrer
Einrichtung vorhandenen Berufsbild.

e Diskutieren Sie gemeinsam mit lhrer Praxisanleiterin die Rolle des Altenpflegeberufs
innerhalb des Gesundheitssystems.
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= - Dieses Teillernfeld beginnt in diesem Ausbildungsjahr und
wird im 3. Ausbildungsjahr fortgesetzt.

Teillernfeld 4.3
Mit Krisen und schwierigen sozialen Situationen umgehen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Begriffsklarung, verschiedene Formen und Ursachen von, Bedeutung von und Umgang mit: Ekel,
Krankheit, Schmerzen, Verlust, Leid und Mitleid, Stress, Macht und Ohnmacht, eigener
Aggression, Tod und Trauer fir einen selbst, den zu Pflegenden und sein soziales Umfeld.
Auseinandersetzung mit den Themen sexuelle Ubergriffe und Mobbing, mégliche Ursachen.
Individuelle und soziale Konflikte, Konfliktanalyse und —I6sungswege.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende lernt eigene (belastende) Emotionen und die der Kollegen und alteren
Menschen wahrzunehmen. Sie entwickelt adaquate Méglichkeiten im Umgang mit Ekel, Krankheit,
Schmerzen, Verlust, Leid und Mitleid, Stress, Macht und Ohnmacht, eigener Aggression, Tod und
Trauer.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- ldentifiziert berufliche Situationen, in denen sie besonderen Belastungen
Fachkompetenz ausgesetzt ist.

Nimmt emotionale Problemlagen, Konflikte, Spannungen und
Befindlichkeiten bei sich selbst und anderen wahr und nutzt sie als Anlass
zur systematischen Reflexion.

Kennt Verhaltensstrategien und Méglichkeiten im Umgang mit
emotionalen Problemlagen und Konflikten und setzt diese ein.

- Wird sich der eigenen Erlebnisse, Geflihle, Einstellungen und inneren
Personal- Konflikte bewusst und reflektiert diese.

kompetenz - Integriert die persénlichen Erfahrungen und das persénliche
Handlungsrepertoire im Umgang mit emotionalen Problemlagen und
Konflikten anderer Menschen.

Spricht Uber Schwierigkeiten und Belastungen im beruflichen Alltag.

Sozial- o - Reflektiert Erlebnisse, Erfahrungen und Befindlichkeiten gemeinsam mit
kommunikative der Praxisanleiterin und Teamkollegen.
Kompetenz - Spricht Tabuthemen, die im Pflegealltag vorkommen, offen und

ausdrucklich an.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie welche Situationen in der Altenpflege flr Sie eher mit negativen /
belastenden Emotionen verbunden sind.

e Beschreiben Sie Ihre eigenen Bewaltigungsstrategien zu einer konkreten, eher belastenden
Situation.

e Reflektieren Sie lhr eigenes Konfliktverhalten. Wie gehen Sie mit Konflikten um?
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Rahmenlehrplan - 3. Ausbildungsjahr

Praktischer Rahmenlehrplan fiir das dritte Ausbildungsjahr

Teillernfeld 1.2.1
Phanomene als Grundlage des Pflegeprozesses wahrnehmen und beobachten 2c- 1

Teillernfeld 1.2.2
Pflegerische Handlungen nach dem Pflegeprozess strukturieren 2c- 2

Teillernfeld 1.3.4
Alte Menschen mit psychischen und psychiatrischen Phanomenen pflegen 2c- 3

Teillernfeld 1.3.7
Alte Menschen mit Erkrankungen des zentralen Nervensystems pflegen 2c- 4

Teillernfeld 1.3.8
Alte Menschen mit dementiellen Erkrankungen pflegen 2c- 5

Teillernfeld 1.3.9
Alte Menschen mit akuten und chronischen Schmerzen begleiten 2c-7

Teillernfeld 1.3.10
Schwerstkranke Menschen pflegen und begleiten 2c- 8

Teillernfeld 1.3.11
Sterbende alte Menschen pflegen und begleiten 2c- 9

Teillernfeld 1.3.12
Alte Menschen in Verlustsituationen begleiten 2c-10

Teillernfeld 1.4.2
Adressatenbezogen anleiten und beraten 2c - 11

Teillernfeld 1.5.2
Interdisziplinar zusammenarbeiten 2c-13

Teillernfeld 1.5.3
Die Arzneimittelgabe sicherstellen 2c-14

Teillernfeld 1.5.5
Wunden professionell pflegen 2c-15

Teillernfeld 2.2
Alte Menschen bei der Wohnraum und Wohnumfeldgestaltung unterstitzen 2c-16

Teillernfeld 2.3.1
Aktivitaten flr alte Menschen gestalten - Alte Menschen in ihren Aktivitaten
unterstitzen 2c-17

Teillernfeld 3.1.2
Einrichtungsspezifische Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln
bericksichtigen 2c-19

Teillernfeld 3.2
An qualitatssichernden MaBnahmen in der Altenpflege mitwirken 2c-20
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Teillernfeld 4.1
Berufliches Selbstverstandnis entwickeln 2c - 21

Teillernfeld 4.2
Lernen lernen 2c - 22

Teillernfeld 4.3
Mit Krisen und schwierigen sozialen Situationen umgehen 2c-23

Teillernfeld 4.4
Die eigene Gesundheit erhalten und férdern 2c-24
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.2.1
Phdnomene als Grundlage des Pflegeprozesses wahrnehmen und beobachten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Kennt mdgliche physiologische, psychische und soziale Auswirkungen einer Erkrankung und/oder
einer altersbedingten Veranderung auf den Betroffenen und kann erforderliche pflegerische
betreuungsrelevante MaBnahmen begriinden und einleiten.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende identifiziert pflege- und betreuungsrelevante Phanomene' zielgerichtet und
nutzt diese flr den gesamten Pflegeprozess.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kann die Auswirkungen einer Erkrankung und/oder einer altersbedingten
Fachkompetenz Veranderung auf den Betroffenen erkennen, einordnen und erforderliche
pflegerische betreuungsrelevante MaBnahmen begriinden und einleiten.

- Bindet die Ergebnisse der Krankenbeobachtung in die Pflege ein,
differenziert zwischen wesentlichen und unwesentlichen Informationen.

Ist in der Lage die inhaltliche Verantwortung fiir den gesamten

Personal- Pflegeprozess zu Ubernehmen (nicht die formale Verantwortung).
kompetenz - Kann Prioritaten setzen und Entscheidungen treffen

- Stimmt Entscheidungen mit allen am Pflegeprozess beteiligten Personen
Sozial- und der Praxisanleitung ab.
kommunikative
Kompetenz

Mogliche Praxislernsituationen

e Sammeln und filtern Sie selbstandig Informationen im Rahmen des Pflegeprozesses
anhand des Pflegeanamneseformulars von ca. finf &lteren Menschen.

e Begrinden Sie pflegerelevante Entscheidungen und stimmen Sie diese mit allen am
Pflegeprozess beteiligten Personen und der Praxisanleitung ab. Halten Sie den
Entscheidungsprozess und das Ergebnis in einem kurzen Bericht fest.

" Phanomene: Pflegebild und Veranderung des Pflegebildes im Pflegeverlauf (Pflegebild =
Auswirkungen einer Erkrankung auf den Betroffenen, auf die Pflege reagiert / reagieren sollte)
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.2.2
Pflegerische Handlungen nach dem Pflegeprozess strukturieren

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Vertiefung der bisherigen Inhalte.

Zusammenhange von Pflegekonzepten, Pflegemodellen/-theorien und Pflegeprozess.
Zusammenhang zwischen verschiedenen Kernelementen professionellen Pflegens:
Pflegeverstandnis, -prozess, -qualitadt und Pflegeorganisationssystem.

Ausrichtung des pflegerischen Handelns nach dem Pflegeprozess, Integration neuster
wissenschaftlicher Erkenntnisse (u.a. nationale Pflegestandards) in das pflegerische Handeln,
EinfluBfaktoren auf die praktische Umsetzung des Pflegeprozess (einrichtungsspezifische
Rahmenbedingungen, Arbeits- und Ablauforganisationen, u.a.), Assessmentinstrumente,
Chancen und Grenzen einer Pflegeprozess-basierten Pflege.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende wendet die verschiedenen Schritte des Pflegeprozesses an, indem sie vor
dem Hintergrund pflegewissenschaftlicher Erkenntnisse Pflegeplanungen erstellt, evaluiert und ihr
pflegerisches Handeln darauf ausrichtet. Sie kann ihre Entscheidungen begriinden.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Erhebt und bewertet den individuellen Pflegebedarf. Schatzt hierbei das
Fachkompetenz Spannungsverhaltnis von BedurfnisduBerung und professionellem Bedarf
ab.

Kennt Méglichkeiten der Umsetzung einer bedarfs- und bedurfnis-
orientierten Pflege und Uberpr{ft diese.

Beherrscht das gesamte Spektrum der pflegerischen Interventionen.
Nutzt pflegewissenschaftliche Erkenntnisse, um sie mit eigenen
Erfahrungen zu vergleichen, reflektiert und bearbeitet die erkannten
Diskrepanzen.

Kann ihre Entscheidungen im Team fachlich begrinden.

- st sich ihrer Verantwortung bewusst, kennt ihre Grenzen und ihre
Personal- eigenen Schwachen

kompetenz - Nutzt verschiedene Quellen zur Begriindung ihrer Entscheidungen
(Reaktion des éalteren Menschen, Literatur, Informationen Dritter ...)

Nutzt die Praxisanleiterin und das Team gezielt als Ressource

Sozial- o - Nimmt den alteren Menschen mit seinen Bediirfnissen und Reaktion auf
kommunikative die Pflege ernst.
Kompetenz

Mogliche Praxislernsituationen

e Ermitteln Sie den individuellen Pflegebedarf und das subjektive Pflegebedirfnis eines
alteren Menschen. Uberpriifen Sie diesen anhand lhrer Fachkenntnisse und stimmen Sie
die pflegerischen MaBnahmen gemeinsam mit dem alteren Menschen ab.

e Stellen Sie lhre Pflegeplanung eines alteren Menschen innerhalb einer Fallbesprechung
im Team vor.
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< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.4
Alte Menschen mit psychischen und psychiatrischen Phdnomenen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Vertiefte Auseinandersetzung mit psychiatrischen und gerontopsychiatrischen Krankheitsbildern,
gerontopsychiatrischen Konzepten, verschiedenen Gesprachsfiihrungstechniken.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende wendet spezielle auch nicht medikamentdse pflege- und betreuungs-
spezifische Konzepte im Umgang mit (geronto)psychiatrischen veréanderten Menschen an,
einschlieBlich Konzepten zur Identitatssicherung. Sie nutzt die Beobachtung als Instrument um
den individuellen Pflege- und Betreuungsbedarf ableiten zu kdnnen. Sie wendet Methoden der
Gesprachsfihrung krankheitsbezogen an.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Wendet bereits erlernte Konzepte zur Pflege- und Betreuung von
Fachkompetenz (geronto-) psychiatrisch veranderten Menschen, insbesondere Konzepte
zur Validation und Lebensweltsicherung der Betroffenen an.

Wendet verschiedene verbale und nonverbale Techniken bzw. Haltungen
insbesondere der personenzentrierten und validativen Gesprachsfihrung
an.

Kann selbsténdig eine fachlich sinnvolle Begleitung, Pflege und
Betreuung von (geronto-) psychiatrisch verdnderten Menschen
durchfiihren und das Vorgehen und die Effekte mit dem Fachpersonal
reflektieren.

Sammelt Information durch Kontakte und Beobachten mit (geronto-)
psychiatrisch verdnderten Menschen zur Anpassung der jeweiligen
sinnvollen Pflege und Betreuung.

- Reflektiert eigene Grenzen in der Umsetzung verschiedener verbaler und
Personal- nonverbaler Techniken und Haltungen und entwickelt Lésungs-
kompetenz moglichkeiten im Gesprach mit der Praxisanleitung.

Entwickelt und festigt Geduld und fachlich erforderliche Gelassenheit.
Klart die eigene Schwerpunktpunktsetzung in der Ausbildung zur
Altenpflegerin unter besonderen Bezugnahme und Reflektion des
gerontopsychiatrischen Arbeitsfeldes.

- Zeigt Sicherheit im Umgang mit der Gruppe (geronto-) psychiatrisch
Sozial- veranderten Menschen.

kommunikative |. Verfiigt Giber ein fachliches Sprachversténdnis im Umgang mit (geronto-)
Kompetenz psychiatrisch verédnderten Menschen.

Versteht verbale und nonverbale Ausdrucksformen von inneren
Zustanden und nutzt sie als therapeutische Zugangswege in der Pflege
und Betreuung von Betroffenen.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Beobachten Sie das Verhalten des alteren Menschen zur Ableitung des individuellen Pflege-
und Betreuungsbedarfs.

¢ Nutzen Sie gelernte Gesprachstechniken im Umgang mit (geronto-) psychiatrisch verénderten
Menschen.

e Analysieren Sie Gesprachsanlasse und —verlaufe im Vergleich zu bisher gemachten
Erfahrungen.

¢ Nehmen Sie aktiv an verschiedenen Therapieangeboten teil. Schreiben Sie eine Reflexion
Uber Ihre Erfahrungen und eigene Aktivitaten.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.7
Alte Menschen mit Erkrankungen des zentralen Nervensystems pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Medikamentdse Behandlung und Uberwachung, interdisziplindre Férder- und
Rehabilitationskonzepte, Anwendung praventiver Konzepte.

Zentrales und peripheres Nervensystem mit ausgewahlten Erkrankungen (Apoplexie, M.
Parkinson, Multiple Sklerose, Epilepsie), Pflegerische Interventionen im Zusammenhang mit
Wahrnehmungs-, Bewegungs-, Sprach- und Kommunikationsstérungen .

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt spezielle auch nicht medikamentése pflege- und betreuungsspezifische
Konzepte im Umgang mit neurologisch erkrankten Menschen und wendet Konzepte zur
Identitatssicherung unter Berlicksichtigung praventiver und rehabilitativer PflegemaBnahmen an.

Lernziel / angestrebte Handlungs-Kompetenzen

- Orientiert die Planung und Durchfihrung der Pflege und Betreuung an

Fachkompetenz den Besonderheiten und Wiinschen des zu Pflegenden und
berlcksichtigt hierbei fir das jeweilige Krankheitsbild entwickelte
férdernde Modelle und rehabilitative Konzepte (z.B. Bobath).

- Beobachtet und evaluiert bewusst die Wirkung und Nebenwirkung
medikamentdser und nicht-medikamentdser Interventionen und stimmt ihr
pflegerisches Handeln hierauf ab.

- Zeigt in der Beziehung zum alteren Menschen Verlasslichkeit und

Personal- Kontinuitat und tragt hierdurch zur ldentitatssicherung des élteren
kompetenz Menschen bei.

- Entwickelt eine konstruktiv gestaltete Beziehung zu dem neurologisch
Sozial- veranderten alteren Menschen, in der Ressourcen und Defizite
kommunikative gleichermaBen bertcksichtigt werden.
Kompetenz

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Pflegen Sie einen alteren neurologisch erkrankten Menschen Uber einen langeren Zeitraum
(mindestens 7 Tage) unter Berlicksichtigung ihrer erstellten Pflegeplanung, die Sie
evaluieren.

* Welche rehabilitativen Konzepte kennen Sie, erklaren Sie deren Prinzipien der
Praxisanleiterin. Uberlegen und begriinden Sie welches Konzept Sie anwenden.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.8
Alte Menschen mit dementiellen Erkrankungen pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Umfassende Pflege, Begleitung und Betreuung demenzkranker (alterer) Menschen; insbesondere:
Umgang mit Gewalt und schwierigen Situationen
Betreuungs- und Wohnkonzepte (Milieugestaltung)
Orientierungs-, Gedéachtnis- und Konzentrationstraining, z.B. orientierungserleichternde
MaBnahmen (z.B. ROT)
Biographiearbeit und Erinnerungspflege (z.B. 10-Minuten-Aktivierung), Validation

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt die wesentlichen Formen dementieller Erkrankungen aus der Praxis und
ist in der Lage die Lebenswelt des Betroffenen nachzuvollziehen. Sie kann sowohl auf der
Grundlage geragogischer und gerontopsychiatrischer Konzepte als auch anhand von Konzepten
zur ldentitatssicherung agieren und reagieren.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- WeiB3 um die Bedeutung der Beobachtung bei der Pflege und Betreuung
Fachkompetenz verwirrter alterer Menschen und kann selbstandig gezielte
Beobachtungen anstellen.

Kennt Besonderheiten von ,Verwirrtheit* und ,Desorientierung® und kann
diese in konkreten Pflegesituationen voneinander unterscheiden.

Kennt ,typische” pflegerelevante Probleme verwirrter &lterer Menschen in
ihren Lebensaktivitdten und kann entsprechende Pflegeinterventionen
planen und anwenden.

Kann unterschiedliche pflegerische Betreuungskonzepte selbstandig in
Absprache mit der Praxisanleiterin im praktischen Pflegehandeln
umsetzen.

Kann die von ihr selbstandig erhobenen biografischen Informationen far
ihr Handeln nutzen.

Kann Methoden des professionellen Umgangs in schwierigen Situationen
im Rahmen der Pflege und Begleitung anwenden (z.B. die ,,Profi-Haltung”
nach Entzian).

Reflektiert ihren persénlichen Umgang mit Aggression, Gewalt etc. im

Personal- Umgang mit dementiell veréanderten alteren Menschen und wird sich
kompetenz dabei ihrer persénlichen Belastungsgrenzen bewusst.
- lIstin der Lage, beratende Gespréache mit Betroffenen bzw. deren
Sozial- Angehdrigen in Bezug auf Krankheitsverlauf und belastende Situationen
kommunikative zu fahren.
Kompetenz - Kann Gefilhle der Uberforderung ihrer Praxisanleitung gegeniiber
benennen.
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3. Ausbildungsjahr

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Pflegen Sie einen alteren dementiell erkrankten Menschen Uber einen l&ngeren Zeitraum
(mindestens 7 Tage) unter Berlicksichtigung ihrer biografisch orientierten Pflegeplanung,
die Sie evaluieren.

e Wahlen Sie angepasste Methoden von Betreuungskonzepten aus, begriinden Sie |hre
Entscheidung und evaluieren Sie die Wirkung.

e Entwickeln Sie gemeinsam mit Ihrer Praxisanleiterin ein Gespir fir die eigene Rolle und
die Auswirkungen ihres Handelns.

e Reflektieren Sie gemeinsam mit lhrer Praxisanleiterin den Umgang mit Aggression, Gewalt,
Ohnmacht und Macht.

e Erlautern Sie Wirkung und erwartete Nebenwirkung der medikamentésen Therapien oder
Behandlungsformen.

¢ Nehmen Sie an einem neurologischen Konsil teil, arbeiten Sie dieses mit der
Praxisanleiterin aus.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.9
Alte Menschen mit akuten und chronischen Schmerzen begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar
Forschungsergebnisse und —erkenntnisse, pflegerische Aufgaben bei der medikamentdsen
Therapie, nicht medikamentdse therapeutische MaBnahmen, z.B. Lagerungen, Massagen,
Einreibungen, Warme- und Kalteanwendungen, arzneimittelrechtliche Aspekte der
Schmerztherapie; Betdubungsmittelgesetz.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kann auf der Grundlage eines Schmerzassessments zielgerichtete
Pflegehandlungen ableiten. Hierbei stellt sie das individuelle Empfinden des alteren Menschen in
den Mittelpunkt ihres pflegerischen und betreuerischen Handelns.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Setzt Schmerzassessment-Instrumente selbsténdig ein.
Fachkompetenz |. Kann pflegerische MaBnahmen zur Schmerzlinderung planen und unter
Anleitung anwenden.

Kann unter Anleitung &rztlich verordnete schmerzstillende Arzneimittel

bestellen, vorbereiten und verabreichen. Beachtet dabei
arzneimittelrechtliche Vorgaben.

Hinterfragt die angewendeten MaBnahmen zur Schmerzlinderung.

Personal- - Entwickelt Sicherheit und Verantwortungsbewusstsein in der
kompetenz Verabreichung arztlich verordneter Medikamente.

Stellt sich in der Kommunikation z. B. durch aktives Zuhéren auf die
Sozial- unterschiedlichen Bedlirfnisse schmerzbetroffener Menschen ein.
kommunikative |. Kann die Interessen schmerzbetroffener alterer Menschen im
Kompetenz multiprofessionellen Team vertreten.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Benutzen Sie Schmerzassessment-Instrumente zur Erstellung der Pflegeanamnese und
berlcksichtigen Sie diese bei der Pflegeplanung.

e Erlautern Sie Wirkung und Nebenwirkung der medikamentésen Therapien oder
Behandlungsformen sowie pflegerischer MaBnahmen zur Schmerzlinderung.

e Machen Sie sich vertraut mit der Anwendung von pflegerischen MaBnahmen zur
Schmerzlinderung, wahlen Sie in drei konkreten pflegerischen Situationen MaBnahmen zur
Schmerzlinderung aus und begriinden Sie die Auswabhl.

e Schildern Sie lhrer Praxisanleiterin und anderen Auszubildenden die rechtlichen
Bestimmungen zur Verabreichung von BTM.

e Erlautern Sie verschiedene Darreichungsformen von BTM und assistieren Sie bei der
Verabreichung.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.10
Schwerstkranke Menschen pflegen und begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Tumorerkrankungen und bésartige Neubildungen (z.B. Lungentumore) und deren Therapie
(Bestrahlung, Zytostatika), Spezifische medizinische und pflegerelevante Probleme und
Bedurfnisse bei Schwerstpflegebedrftigkeit bedingt durch Tumorerkrankungen, praventive,
kurative, rehabilitative und/oder palliative pflegerische MaBnahmen bei tumorkranken Menschen,
palliative Pflege im Hospiz.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende hat Kenntnisse tber Tumorerkrankungen und deren Therapien. Sie kennt die
daraus resultierenden medizinischen und pflegerelevanten Probleme und Bedrfnisse und kann
diese mit Hilfe geeigneter MaBnahmen zielgerichtet und individuell I6sen. Dabei berlcksichtigt sie
den Zusammenhang zwischen Lebensqualitat und Lebensverlangerung. Sie beachtet in ihrem
Handeln die besondere Situation tumorerkrankter Menschen, ist emphatisch und in der Lage,
durch geeignete Vorgehensweise flrr eine eigene psychische und physische Gesundheit zu
sorgen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die spezifischen pflegerelevanten Probleme, die im
Fachkompetenz Zusammenhang mit Tumorerkrankungen auftreten kénnen.

Setzt geeignete MaBnahmen individuell und ressourcenorientiert ein.
Kennt alternative Méglichkeiten z.B. der Basalen Stimulation, um das
Wohlbefinden schwerstkranker Menschen zu steigern bzw. um
Komplikationen vorzubeugen.

- Istin der Lage abzuwagen, welche pflegerischen MaBnahmen bei dem
Personal- jeweiligen Gemits- bzw. Gesundheitszustand des zu Pflegenden
kompetenz sinnvollerweise durchzufiihren sind.

- Istin der Lage, Angehérige zu informieren und angemessen in die Pflege
Sozial- bzw. Betreuung zu integrieren.

kommunikative |. |[stin der Lage verbal und nonverbal auf die existentiell bedrohliche
Kompetenz Situation schwerstkranker Menschen einzugehen.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Setzen Sie kindsthetische Prinzipien in der Pflege von finf alteren Menschen um und
begrinden Sie Ihr Handeln.

e Ermitteln Sie fur die von Ihnen zu Pflegenden alternative Méglichkeiten z.B. der Basalen
Stimulation, berlcksichtigen Sie dies in der Pflegeplanung und flihren Sie die Pflege
entsprechend durch. Beobachten und dokumentieren Sie die Effekte.

e Reflektieren Sie die Auswirkungen einer Tumorerkrankung auf die Lebensqualitat des
alteren Menschen sowie seines sozialen Umfeldes.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.11
Sterbende alte Menschen pflegen und begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Ethische Fragestellungen (Euthanasie, aktive und passive Sterbehilfe), Patientenverfligung,
Nottestament, Versorgung eines Verstorbenen, administrative Tatigkeiten, Hospizidee und
Hospizarbeit.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende sieht rechtliche, medizinische und ethische Grenzen und Méglichkeiten von
Sterben und Trauer. Sie begleitet Sterbende unter Beriicksichtigung individueller Verlaufe und
Bedurfnisse. Sie nutzt weitere mégliche Unterstiitzungsangebote. Sie bernimmt die Versorgung
des Verstorbenen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die Prinzipien und Ziele der Hospizbewegung.
Fachkompetenz |. Beobachtet Symptome und Phasen des Sterbeprozesses und kann
pflegefachliche Anforderungen daraus ableiten.

Ist informiert Uber den aktuellen Stand der Schmerztherapie und kann
palliative MaBnahmen anwenden.

Kennt rechtliche Rahmenbedingungen wie Patientenverfligung und
Nottestament und beachtet diese.

Beriicksichtigt medizinische und ethische Rahmenbedingungen und
ordnet diese (Grenzen) fachgerecht ein.

Halt den pflegewissenschaftlich aktuellen Standard bei der Versorgung
Verstorbener ein und leitet notwendige administrative MaBnahmen ein.

Setzt sich aktiv flir die BedUlrfnisse Sterbender ein.

Personal- - Ubernimmt Eigenverantwortung im Hinblick auf den Umgang mit
kompetenz Sterbenden und Verstorbenen.
Entwickelt gesunde Strategien zur Trauerbewaltigung (Nahe und
Distanz).
- Gibt den Sterbenden nonverbal das Gefiihl der Begleitung und
Sozial- Akzeptanz.
kommunikative |. Begleitet Angehérige in ihrer Verzweiflung und Trauer.
Kompetenz - Nimmt Kontakt auf zu anderen Berufsgruppen und Einrichtungen, die in

der Begleitung Sterbender und ihrer Angehérigen entlastend wirken.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Informieren Sie sich lber ethisch-rechtliche Aspekte (z.B. lebensverlangernde
MaBnahmen, Patientenverfigung) bei den von lhnen zu Pflegenden und reflektieren Sie
Ihre eigene Einstellung.

e Begleiten Sie lhre Praxisanleiterin oder Kollegin bei Gesprachen mit Sterbenden. Sprechen
Sie Uber Ihre eigenen Empfindungen.

e Begleiten Sie lhre Praxisanleiterin oder Kollegin bei Gesprachen mit Angehdrigen.
Sprechen Sie Uber Ihre eigenen Empfindungen.

e Hospitieren Sie nach Mdéglichkeit in einem Hospiz.

e Ubernehmen Sie gemeinsam mit der Praxisanleiterin die Versorgung eines Toten
einschlieBlich der administrativen Tatigkeiten.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.3.12
Alte Menschen in Verlustsituationen begleiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Kritische Lebensereignisse im Alter und mdgliche Bewéltigungsformen, -strategien und —muster,
Modelle der Konzepte zur Krisenbewaltigung und Trauerarbeit im Lebenslauf, Suizid- und
Suizidgefédhrdung im Alter, Integration von Migranten, trans- und interkulturelle Pflege.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende begleitet den alteren Menschen wahrend seines individuellen
Verarbeitungsprozesses und unterstitzt ihn und ggf. seine Angehdrigen mit konkreten
Hilfeangeboten zur Annahme der Realitat bzw. zur Kompensation des Verlustes.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kann - je nach Verlustsituation — konkrete Hilfestellungen zur
Fachkompetenz Bewaltigung der Krise anbieten.

WeiB um gefahrdende Faktoren, die Suizid im Alter beguinstigen.
Kennt die verschiedenen Phasen, die ein Suizidgefédhrdeter durchlauft
und kann angemessen damit umgehen.

WeiB um spezifische Verlustsituationen z.B. von Migranten und kennt
Méglichkeiten der Beratung.

- Erkennt die persénliche Entwicklung des &lteren Menschen in

Personal- Verlustsituationen, ihre Verarbeitungsmdglichkeiten sowie ihre
kompetenz Verletzlichkeit an.

Begegnet suizidgefahrdeten Menschen mit der nétigen Nahe und Distanz.
Entwickelt ein hohes MaB an Eigenverantwortung fir eine verlassliche
Begleitung von Menschen in Verlustsituationen.

Geht empathisch und kongruent auf den Betroffenen ein

Sozial- - Istin der Lage, Probleme des Betroffenen auf dessen Wunsch hin in
kommunikative seinem sozialen Umfeld anzusprechen.
Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Nehmen Sie aktiv an einer Fallbesprechung teil und reflektieren Sie die besonderen
Auswirkungen der Verlustsituation (Aggression, Suizidgefahrdung, Depression, Rickzug,
Selbstaufgabe u.a.).

e Bauen Sie eine kontinuierliche Beziehung zu einem alteren Menschen auf und begleiten
Sie ihn Uber einen Zeitraum von vier Wochen in seiner spezifischen Verlustsituation. Halten
Sie lhre Erfahrungen schriftlich fest und initiieren Sie nach Mdglichkeit daraus eine
Fallbesprechung.
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3. Ausbildungsjahr

- Dieses Teillernfeld beginnt und endet in diesem Ausbildungsjahr

Teillernfeld 1.4.2
Adressatenbezogen anleiten und beraten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Was ist pflegerische Beratung? Elemente der Beratung, Kennt verschiedene unterschiedliche
Beratungskonzepte und -formen, Kennt Methoden zur Durchfihrung der Beratung.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende lernt verschiedene interdisziplindre Beratungskonzepte kennen und wird vor
Ort darin einbezogen. Sie wei3 um die Notwendigkeit von Anleitung und Beratung von
Angehdrigen und Pflegenden, die nicht Pflegefachkréafte sind, sowohl im stationaren wie auch im
ambulanten Bereich.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Kennt verschiedene Formen pflegerischer Beratung und Information und

Fachkompetenz kann diese auf unterschiedliche Anléasse (bertragen und anwenden:

= Pflichtberatung (z.B. in Fragen zur Pflegeversicherung,
Aufklarungsgesprache Gber den Pflegeplan — Beispiel
Medikamentenverweigerung).

= Freiwillige Beratung (zu Selbsthilfegruppen, Angebote anderer
Einrichtungen)

= Informierende Beratung (zu geplanten PflegemaBnahmen,
gesundheitsférdernden MaBnahmen — Beispiel Diabetes, Bewegung,
Dekubitusprophylaxe, Flissigkeitshaushalt)

Beréat den alteren Menschen und alle anderen an der Pflege Beteiligten

und leitet diese zielgerichtet an.

Erkennt Uberlastungsphanomene pflegender Angehériger und bietet
frihzeitig Entlastungs- und Unterstlitzungsangebote an.

- Erkennt ihren persénlichen Entwicklungsbedarf zur Bewaltigung kinftiger
Personal- beruflicher Beratungssituation

kompetenz - Istin der Lage, einen empathischen Zugang zu den Betroffenen und
deren Problemen zu finden und ihr Verhalten danach auszurichten.
Verfligt Gber Anleitungs- und Beratungskompetenz, die im Kontext mit
spezifischen Pflegesituationen wichtig sind.

Bewahrt in komplizierten Beratungs- und Anleitungssituationen Ruhe und
Gelassenheit.

Erkennt eigene Grenzen im Beratungs- und Informationskontext und leitet
entsprechende Konsequenzen ab.

- Geht wertschatzend mit den von ihr zu beratenden und anzuleitenden
Sozial- Menschen um.

kommunikative |. Nutzt soziale Vernetzungsangebote als Ressource fiir die individuelle
Kompetenz Pflegesituation.

Erkennt die Kompetenzen der Betroffenen und bindet sie in den
Pflegeprozess ein.
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Mégliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie an einem konkreten Beispiel die Notwendigkeit von pflegerischer
Anleitung und Beratung. Zeigen Sie dabei auch die Grenzen lhrer eigenen professionellen
Méglichkeiten auf (und Verweis auf Unterstiitzungsangebote anderer Professionen oder
Selbsthilfegruppen).

e Beraten Sie vier altere Menschen Uber Méglichkeiten ihrer Selbstpflegefahigkeit oder/und
gezielter praventiver MaBnahmen. Informieren Sie Ihre Praxisanleiterin Gber lhr Vorgehen.

e Leiten Sie vier altere Menschen/Angehdrige in der direkten Pflege an (Information,
Hervorhebung der Notwendigkeit, praktische Durchfiihrung, Beobachtung) und Uberprifen
Sie die Effekte lhrer Anleitung.

e |eiten Sie eine andere Auszubildende in der direkten Pflege an und Uberprifen Sie die
Effekte Ihrer Anleitung.

2c-12
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< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.5.2
Interdisziplindr zusammenarbeiten

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Mitglieder des therapeutischen Teams und ihre Aufgaben, Schnittstellen interdisziplinarer
Zusammenarbeit, Méglichkeiten eines ziel- und teamorientierten Arbeitens, Interaktions- und
Kommunikationsmd&glichkeiten

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende nutzt die Potentiale und Kompetenzen anderer am Pflege-, Betreuungs- und
Rehabilitationsprozess beteiligter Berufsgruppen fir das gemeinsam festgelegte Ziel. Sie bringt
sich selbst mit ihren pflegerischen Kompetenzen ein und erkennt eigene Grenzen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Stimmt Ziele bei der Pflege und Betreuung mit dem Pflegeteam und mit

Fachkompetenz Angehdrigen anderer Berufsgruppen ab.

- Reflektiert in konkreten Pflegesituationen das eigene Handeln auch im
Hinblick auf Grenzen pflegerischen Handelns und bezieht Angehdrige
anderer Berufsgruppen bei Bedarf in MaBnahmen/Interventionen mit ein.

- Kennt Gefahren arbeitsteiligen Handelns (Informationsverlust) und
entwickelt Losungsstrategien in Absprache mit der Praxisanleitung
(Schnittstellenmanagement).

- Vertritt ihre pflegerische Perspektive sicher auch in Gegenwart
Personal- Angehdriger anderer Berufsgruppen.

kompetenz - Kann ihre eigene Rolle innerhalb des interdisziplindren Teams definieren
und dabei die spezifischen Aufgaben und Tatigkeiten der Angehdrigen
anderer Berufsgruppen berlicksichtigen.

- Bringt sich verantwortlich in Absprachen mit Angehérigen anderer

Sozial- Berufsgruppen in konkreten Pflegesituationen ein, dabei signalisiert sie
kommunikative Interesse an der Zusammenarbeit.
Kompetenz - Macht aus pflegerischer Perspektive Vorschlage fir das Erreichen eines

gemeinsam definierten Betreuungsziels. Ubernimmt dabei Verantwortung
fur die Bericksichtigung pflegerischer Ansétze.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Lassen Sie sich von verschiedenen Therapeuten in jeweils einer MaBnahme anleiten und
fihren Sie diese durch. Nutzen Sie das Erlernte, um diese MaBnahme in Kooperation mit
dem Therapeuten Uber vier Wochen weiterzufiihren.

e Reflektieren Sie die Effektivitat der durchgefiihrten MaBnahmen und beschreiben Sie die
professionellen Grenzen.

e Bereiten Sie gemeinsam mit einem Therapeuten ein Referat vor fir die Integration
einfacher prophylaktischer MaBnahmen in pflegerische Handlungsabldufe. Halten Sie
dieses Referat in Inrem Pflegeteam.
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< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.5.3
Die Arzneimittelgabe sicherstellen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Wahrnehmung und Beobachtung von Wirkungen und Nebenwirkungen in Zusammenarbeit mit
Arzten, fachgerechte Applikation von Medikamenten.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende beachtet die arztliche medikamentése Verordnung, richtet Medikamente,
verabreicht diese, Uberwacht die Einnahme und achtet auf Wirkungen und eventuelle
Nebenwirkungen. Die Auszubildende ist sich ihrer besonderen Verantwortung bewusst und
reflektiert ihre persénlichen Grenzen im Gesprach mit der Praxisanleiterin.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt alle Hauptmedikamentengruppen, deren Wirkungsweise sowie
Fachkompetenz deren mogliche Nebenwirkungen und Kontraindikationen.

Wei3 um die Besonderheiten der Arzneimittelgabe und kann diese
fachgerecht vorbereiten, durchfiihren bzw. Gberwachen und nachbereiten

Ist sicher in der Aufbewahrung, dem Stellen und dem Verabreichen von
Personal- Arzneimitteln aller gédngigen Darreichungsformen.

kompetenz - Schatzt sicher geféhrliche Situationen ein, die sich durch die Gabe von
Medikamenten einstellen kébnnen und leitet fachgerecht entsprechende
GegenmaBnahmen ein

Nimmt Informationen im Zusammenhang mit der Arzneimittelgabe

Sozial- fachlich korrekt an, leitet diese weiter und setzt entsprechende
kommunikative Handlungsanforderungen korrekt um.
Kompetenz

Mogliche praktische Lernaufgaben

¢ Richten und Verabreichen Sie unter Aufsicht die Medikamente flir die von Ihnen zu
Pflegenden tber einen Zeitraum von mindestens einem Monat.

e Benennen Sie die Wirkung und mdéglichen Nebenwirkung der von lhnen gestellten
Medikamente.

e Ermitteln Sie mégliche Kontraindikationen bei der Medikation anhand von vier
Pflegedokumentationen und erkennen Sie potentielle Gefahren.

e Nehmen Sie an einer arztlichen Visite teil, arbeiten Sie diese mit der Praxisanleiterin aus.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 1.5.5
Wunden professionell pflegen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Spezielle Wundversorgung:
Versorgung akuter Wunden, z.B. Schnittwunden, Platzwunden
Wundmanagement bei sekundérer Wundheilung: Assessment; Anwendung moderner
Wundauflagen: Vor- und Nachteile, Liegezeiten

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende recherchiert den aktuellen pflegewissenschaftlichen Stand bei der
Wundversorgung und stellt die Ergebnisse mit Unterstlitzung der Praxisanleiterin im
interdisziplindren Team vor. Sie gibt begriindete Anregungen fir die Umsetzung in einer
speziellen Wundversorgungssituation.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Bereitet in Absprache mit der Praxisanleiterin einen aseptischen
Fachkompetenz Verbandswechsel fachgerecht vor, fiihrt ihn durch, bewertet dabei die
Wunde und beachtet auch bei der Materialentsorgung hygienische
Richtlinien.

Ist in der Lage, in einem Fachgesprach alternative Behandlungs-
moglichkeiten bei der Wundversorgung aufzuzeigen.

Fahrt die Wunddokumentation selbstandig fachgerecht durch.

- Ist sich sicher in der Einschatzung und Behandlung/ Versorgung von
Personal- Wunden.

kompetenz - Vertritt ihre erworbene Fachkompetenz in Bezug auf die Behandlung und
Versorgung von Wunden selbstbewusst im Austausch mit anderen
Beteiligten.
- Ist sensibilisiert fir die besonderen Belastungen alterer Menschen, die
Sozial- aufgrund chronischer Wunden entstehen.
kommunikative |- Kann mit anderen Berufsgruppen des therapeutischen Teams bezogen
Kompetenz auf die Wundbehandlung kooperieren.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Bereiten Sie einen aseptischen Verbandwechsel fachgerecht vor, fliihren ihn durch,
bewerten die Wunde. Beachten Sie die Bedeutung der Kommunikation mit dem alteren
Menschen. Beachten Sie auch bei der Materialentsorgung hygienische Richtlinien.
Reflektieren Sie Ihr Vorgehen mit der Praxisanleiterin.

e Erstellen Sie eine aussagefahige Wunddokumentation, recherchieren Sie hierzu aktuelle
wissenschaftliche Erkenntnisse und reflektieren Sie diese mit lhrer Praxisanleiterin.

e Recherchieren Sie alternative Behandlungsmadglichkeiten bei der Wundversorgung fir drei
konkrete Pflegesituationen.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im 1. Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 2.2
Alte Menschen bei der Wohnraum und Wohnumfeldgestaltung unterstitzen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Wohnformen und -konzepte, Wohnumfeldgestaltung, Bedeutung von Wohnraum und Einfluss auf
Eigenstandigkeit, sozialrechtliche und wirtschaftliche Aspekte und Férderméglichkeiten fir die
Wohnraumanpassung einschlieBlich Hilfsmittelversorgung.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt die verschiedenen Wohnraumangebote und —mdglichkeiten fur
stationdre Alten- und Gesundheitseinrichtungen, teilstationare Einrichtungen, Wohngruppen,
Wohngemeinschaften und Mehrgenerationenwohnungen und ambulante Bereiche unter
besonderer Berlcksichtigung von Sicherheit, Autonomie, Flexibilitdt, Anregungsgehalt und
Privatheit.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt verschiedene Wohnformen im Alter und informiert &ltere Menschen
Fachkompetenz Uber fur sie individuell geeignete Wohnformen.

Informiert Gber Moéglichkeiten der Wohnraumanpassung und Uber
Anspriiche auf Finanzierungshilfen, beachtet dabei die vorliegenden

Voraussetzungen.

Bericksichtigt bei der Information zielgerichtet die individuellen
Personal- Bediirfnisse und Anliegen des alteren Menschen.
kompetenz - Nutzt ihre sozialpsychologischen Kenntnisse fir die Auseinandersetzung

mit neuen zukunftsweisenden Wohnalternativen.
Achtet den Anspruch auf Privatheit und Selbstbestimmung.

Greift vernetzte Hilfs- und Unterstitzungsangebote auf.

Sozial- - Beriicksichtigt die Wohnumwelt in der Alltagskultur alterer Menschen.
kommunikative

Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Informieren Sie sich tGber Mdglichkeiten der Wohnraumanpassung und Uber Anspriiche auf
Finanzierungshilfen,

e Informieren Sie zwei altere Menschen Uber Mdglichkeiten der Wohnraumanpassung und
Uber Anspriche auf Finanzierungshilfen und ermitteln Sie deren persénliche Bedlrfnisse.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 2.3.1

Aktivitaten flr alte Menschen gestalten - Alte Menschen in ihren Aktivitaten
unterstiitzen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Fertigkeiten und Techniken im Bereich tagestrukturierender MaBnahmen, Planung und
Organisation von Tagesablaufen unter Berlicksichtigung gerontopsychiatrischer
Betreuungskonzepte und geragogischer Angebote einschlieBlich sozial-kultureller Aspekte.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt unterschiedliche Betreuungskonzepte und leitet individuelle
tagesstrukturierende Aktivitédten hieraus ab. Hierbei nutzt sie alle zur Verfligung stehenden
kérperlich und geistigen Ressourcen und Gewohnheiten.

Die Auszubildende férdert die individuellen Bedirfnisse nach Aktivitéat unter Berlicksichtigung der
aktuellen Lebenssituation des dlteren Menschen.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Nutzt interventionsgerontologische Anséatze und stellt eine
Fachkompetenz perspektivische Ausrichtung alltaglicher Aktivitéten sicher.

Organisiert Gruppenangebote unter Berlicksichtigung sozial-kultureller
Voraussetzungen.

Kennt gerontopsychiatrische Betreuungskonzepte und kann diese
methodisch und zielgerichtet einsetzen.

Unterstltzt und fordert die Eigenaktivitat des Einzelnen und der Gruppe.
Kennt die soziale Infrastruktur ihres Arbeitsumfeldes und ist befahigt
alteren Menschen Vermittlungsangebote im Feld ehrenamtlicher und
freiwilliger Aktivitdt zu machen.

Ist in der Lage é&lteren Menschen niedrigschwellige Angebote im
Zusammenhang mit individuellen Problematiken z.B. in Form von
Selbsthilfegruppen zu verdeutlichen.

- Besitzt die Fahigkeit, einen stabilen &uBeren Rahmen zu schaffen, in dem
Personal- sich eine Gruppe finden und entwickeln kann.

kompetenz - lhrist bewusst, dass die Gruppenleitung als Bezugsperson Einfluss
nimmt auf die Pragung des sozialen Klimas und beriicksichtigt dieses in
ihrem Handeln.

Erlebt und nutzt das Spektrum ihrer Handlungs- und
Wahrnehmungsweisen.

Vermittelt dlteren Menschen, dass engagiertes Handeln und freiwillige
Aktivitaten immer auch einen Beitrag zur Erhaltung und
Weiterentwicklung ihrer Persdnlichkeit darstellen.

Tragt daflr Sorge, dass Beschaftigungsangebote auf Aktivierung,

Sozial- Orientierung und Lebensfreude ausgerichtet sind.
kommunikative |. Setzt verbale und nonverbale Kommunikation gezielt zur Férderung
Kompetenz Einzelner und Gruppen ein.

Kann Gruppenabstimmungsprozesse mit den zu Pflegenden selbstandig
planen und durchfiihren (Beispiel Gestaltung von
Beschaftigungsangeboten).

Kann aktuelle soziale und politische Entwicklungen in ihren
Gruppenangeboten beriicksichtigen.
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3. Ausbildungsjahr

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Erstellen Sie eine umsetzbare Planung von verschiedenen Aktivitaten fiir den Zeitraum von
einem Monat fiir eine Gruppe élterer Menschen und stellen Sie diese in Ihrem Pflegeteam vor.

e Vergleichen Sie Ihre Planung mit dem vorhandenen Betreuungs- und Aktivitdtsangebot in
Ihrer Einrichtung.

¢ Gestalten Sie eine Aktivitat (Feier, Geburtstagsessen, Essen fiir eine Wohngruppe o.a.) mit
allen Vor- und Nachbereitungen. Kooperieren Sie hierbei auch z.B. mit Auszubildenden
anderer Berufsgruppen. Versuchen Sie altere Menschen zur Mitarbeit zu gewinnen.

e Uberlegen Sie gemeinsam mit lhrer Praxisanleiterin in welchem Rahmen solche Aktivitaten in
den Alltag ibernommen werden kénnen.

2c-18



3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 3.1.2

Einrichtungsspezifische Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln
beriicksichtigen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Heimgesetz, Heimpersonalverordnung, Entgeltsysteme (Leistungsmodule nach SGB XI,
Leistungsgruppen nach SGB V)

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt strukturelle und personelle Rahmenbedingungen stationarer/ambulanter
Einrichtungen und berlicksichtigt diese in ihrem altenpflegerischen Handeln.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die Organisation und Struktur einer ambulanten und stationaren
Fachkompetenz Pflegeeinrichtung

- Kennt die fir diesen Ausbildungsabschnitt spezifischen sozialrechtlichen
Grundlagen, Angebote, Versorgungsstrukturen und Personalbesetzung..

- Zeigt Interesse an den jeweils komplementaren Versorgungsstrukturen
Personal- (stationar — ambulant) und ist zu einem Perspektivenwechsel fahig
kompetenz (andere Struktur verstehen).

Versteht, dass in verschiedenen Pflegebereichen (ambulant/stationér)
unterschiedliche Anforderungen und Handlungen erforderlich sind und
nutzt diese fur ihre praktische Ausbildung beim Anstellungstrager.

Bringt sich mit Interesse in den Fachaustausch mit Mitarbeitern des

Sozial- komplementaren Versorgungstragers ein.
kommunikative |. Vertritt und erweitert dabei inr Pflegeversténdnis aktiv.
Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e \Vergleichen Sie die gesammelten Informationen lhrer Einrichtung mit denen einer
andersartigen Einrichtung (z.B. Vergleich ambulant — stationar).

e Stellen Sie die spezifischen sozialrechtlichen Grundlagen, Angebote und
Versorgungsstrukturen der beiden Einrichtungen gegeniber.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im 1. Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 3.2
An qualitdtssichernden MaBnahmen in der Altenpflege mitwirken

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Qualitatsdefinitionen, rechtliche Grundlagen, Qualitdtsmanagementkonzepte, externe und interne
Qualitatssicherungssysteme

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende kennt verschiedene Konzepte und Instrumente der Qualitatsentwicklung, wirkt
bei der Umsetzung und Auswertung von Methoden zur Qualitétssicherung mit. Sie beteiligt sich
aktiv an Qualitatszirkeln.

Die Auszubildende berlicksichtigt vorgegebene Qualitatsziele in Bezug auf ihr pflegerisches
Handeln.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Hinterfragt die Qualitat der Pflege in ihrer Einrichtung kritisch im Hinblick
Fachkompetenz auf die dort eingesetzten Methoden und Instrumente.

Kann fachkompetent in Qualitétszirkeln mitarbeiten.

- Kann Spannungen zwischen geforderter Qualitat und der Realitat
Personal- aushalten und im Gesprach mit der Praxisanleiterin nach

kompetenz Lésungsmaoglichkeiten suchen.

Arbeitet im Rahmen von Qualitatszirkeln konstruktiv und kollegial und
respektiert die Kompetenz der anderen beteiligten Pflegenden und der
Angehdrigen anderer Berufsgruppen.

Ist offen fir Kritik und Anregungen.

Sozial- - lIstin der Lage, sich konstruktiv mit Unsicherheiten beziiglich der
kommunikative eingesetzten Instrumente und MaBnahmen zur Qualitatssicherung
Kompetenz auseinander zu setzen.

Ermutigt Kolleginnen zur konstruktiven Auseinandersetzung mit dem
Thema ,Qualitédtsentwicklung” in der eigenen Einrichtung.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Nehmen Sie aktiv an einem Qualitétszirkel in lhrer Einrichtung teil. Reflektieren Sie die
Arbeit und die Ziele gemeinsam mit Ihrer Praxisanleiterin.

e Vergleichen Sie die Instrumente der Qualitatssicherung in ihrer Einrichtung mit denen einer
anderen Einrichtung (ambulant — stationér, Gerontopsychiatrie - Hospiz).
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 4.1
Berufliches Selbstverstiandnis entwickeln

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Rechtliche Rahmenbedingungen fir Aus-, Fort- und Weiterbildung, Berufsverbande und
Organisationen, interprofessionelle Teamarbeit, Wertschatzung der eigenen Professionalitat und
Stellung im Kontext des Gesundheits- und Sozialsystems.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende reflektiert ihr eigenes berufliches Selbstverstandnis, setzt sich kritisch mit der
beruflichen Realitéat und Méglichkeiten der Verédnderung auseinander und stimmt diese konstruktiv
mit der beruflichen und betrieblichen Realitat ab.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kennt die verschiedenen Berufsgesetze der Pflege und landesspezifische
Fachkompetenz Regelungen (Ausbildungsgesetze, Ausbildungs- und
Prifungsverordnungen u.a.)

Kann die fir die Altenpflege relevanten gesetzlichen Grundlagen (SGB V,
SGB IX, SGB Xl und SGB XII) mit der beruflichern Positionierung der
Altenpflege verknlpfen.

Ist sich lhrer Méglichkeiten zur politischen Mitbestimmung und
Einflussnahme bewusst.

Kennt die Mdéglichkeiten der beruflichen Weiterentwicklung
(Spezialisierung, Fort- und Weiterbildungen, pflegeorientierter
Studiengénge...).

Ist in der Lage, die eigene Berufsausbildung vor dem Hintergrund
internationaler Entwicklungen zu bewerten.

Kennt diverse Fachzeitschriften, in denen berufspolitische Entwicklungen
diskutiert werden und nutzt diese Informationsquellen.

Bewegt sich sicher in Internetforen, die sich mit der professionellen
Weiterentwicklung der Pflegeberufe auseinandersetzen.

- Bewertet die betriebliche Praxis selbstbewusst vor dem Hintergrund
Personal- professioneller Entwicklungen in der Pflege.

kompetenz - Hinterfragt ihr pflegerisches Handeln vor dem Hintergrund ihres
professionellen Selbstverstandnisses.

Sucht bei Unstimmigkeiten zwischen beruflichem Selbstverstédndnis und
der Realitat konstruktive L6sungsméglichkeiten.

Setzt sich mit unterschiedlichen Zielvorstellungen aller am Pflegeprozess

Sozial- beteiligten Akteure auseinander und ist bestrebt, einen gemeinsamen
kommunikative pflegerischen Auftrag daraus abzuleiten.
Kompetenz

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Benennen Sie die fur die Altenpflege zusténdigen berufspolitischen Einrichtungen

e Recherchieren Sie welche Fort- und Weiterbildungsmdglichkeiten der Trager Ihrer
Einrichtung anbietet.

e Diskutieren Sie mit Ihrer Praxisanleiterin anhand von Fachzeitschriften oder konkreten
Artikeln, die in lhrer Einrichtung zur Verfligung stehen, berufspolitische Entwicklungen.
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im 1. Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 4.2
Lernen lernen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Selbstverantwortung fiir aktuelles Pflegewissen, Lerninseln, Grundlagen des Theorie-Praxis-
Transfers (Advanced Nursing Practice-Konzept, Evidenzbasierte Pflege, u.a.). Vertiefung:
Kriterien flr die Bewertung von Informationsquellen und Informationen, Kritische Bewertung von
Fachartikeln aus unterschiedlichen Informationsquellen im Hinblick auf Praxisnutzen. Referieren,
Moderieren, Argumentieren und Diskutieren.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende setzt Methoden selbstgesteuerten und selbstorganisierten Lernens ein. Sie ist
in der Lage sich selbststandig Informationen zu beschaffen (lber tragerspezifische Informations-
quellen hinaus). Sie ist sich ihrer kontinuierlichen Lernverantwortung bewusst und leitet
entsprechende MaBnahmen und Schritte ein (Lebenslanges Lernen).

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Nutzt selbstandig und regelmaBig verschiedene Informationsquellen (z.B.
Fachkompetenz Fachzeitschriften, Internet, Fachliteratur, Standards), um Antworten auf
pflegerelevante Fragen zu finden, ihre Erfahrungen zu reflektieren
und/oder ihr Wissen zu erweitern.

Kennt Methoden zur Bewertung von Informationen und zur praktischen
Umsetzung von neuen Erkenntnissen.

Bewertet die Informationen kritisch, differenziert zwischen
Erfahrungswissen und wissenschaftlich fundierten Erkenntnissen.

Kann pflegerische Entscheidung fachlich fundiert begriinden und in
Diskussionen mit entsprechenden Argumenten und Wissen unterlegen.

- Versteht Lernen als lebenslangen Prozess und regelméaBiges Treffen von
Personal- Entscheidungen und entwickelt sich vor diesem Hintergrund kontinuierlich
kompetenz weiter.

Entwickelt eine eigene kritisch konstruktive Haltung.

Erkennt eigene Fehlentscheidungen und reagiert adaquat.

Gewinnt Sicherheit in Diskussionen mit der Praxisanleiterin und mit

Sozial- Kollegen.
kommunikative |. Kann erworbenes Wissen um den lebenslangen Lernprozess an andere
Kompetenz weitergeben.

Mogliche praktische Lernaufgaben

e Planen und fihren Sie ein eigenes kleines Projekt durch (z.B. Anleitung einer anderen
Auszubildenden oder anderer Person in einer speziellen Pflegesituation).
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im vorherigen Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 4.3
Mit Krisen und schwierigen sozialen Situationen umgehen

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Nahe und Distanz, Helfen und Hilflos-Sein, Funktionen von Emotionen, Reflexion von eigenen
Erfahrungen, Betrachtung emotionaler Problemlagen und Konflikte aus sozial- und pflegewissen-
schaftlicher Sicht, Zusammenhange von emotionalen Problemlagen / Konflikte und Verhalten /
Reaktionen, Praventions- und Bewéltigungsstrategien (einschlieBlich Rituale)

Gewalt in der Pflege: Erscheinungsformen, Quellen, Strategien zum praventiven bzw.
konstruktiven Umgang mit Konflikten, Aggressionen und Gewalt.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende erkennt die Auswirkungen emotionaler Problemlagen und Konflikte und ordnet
sie individuellen, teambezogenen, strukturellen und/oder organisatorischen Gegebenheiten zu.
Sie wendet Praventions- und Bewéltigungsstrategien an.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

- Kann Ursachen von emotionalen Problemlagen, Konflikten, Spannungen
Fachkompetenz und Befindlichkeiten benennen.

Identifiziert emotionale Problemlagen und erkennt deren Bewaltigung als
eine wichtige Aufgabe professioneller Pflege.

Setzt sich mit sozial- und pflegewissenschaftlichen Konzepten zu diesen
Themen auseinander.

Kann die Zusammenhange zwischen individuellen, teambezogenen,
strukturellen und organisatorischen Einflussfaktoren erkennen und
benennen.

Kennt Bewéltigungsstrategien und wendet sie bei Bedarf an.

Kann aktiv zuhéren.

Personal- - Ist sensibel fiir die Wahrnehmung von emotionalen Problemlagen,
kompetenz Spannungen und Konflikten bei sich selbst und anderen.
Reflektiert die Integration von persénlichen Erfahrungen und des
persénlichen Handlungsrepertoires im Umgang mit emotionalen
Problemlagen und Konflikten anderer Menschen.

Hort aktiv zu.

Sozial- - Nimmt verbale und nonverbale Signale wahr, kann sie einordnen und
kommunikative ansprechen.
Kompetenz - Reflektiert Erlebnisse, Erfahrungen und Befindlichkeiten gemeinsam mit

der Praxisanleiterin und Teamkollegen.

Spricht Themen, die im Pflegealltag immanent sind aber haufig tabuisiert
werden, offen und ausdricklich an.

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Beschreiben Sie Situationen aus dem eigenen Pflegealltag, in denen Sie sich hilflos und
angreifbar flhlen

e Erarbeiten Sie préaventive bzw. konstruktive Losungs- bzw. Verhaltensstrategien flr eine
konkrete belastende Situation, wenden Sie diese an und besprechen Sie das Ergebnis mit
Ihrer Praxisanleiterin

e Reflektion z.B. zum Thema Gewalt: Was bedeutet Gewalt fir mich? Gibt es so etwas wie
alltagliche Gewalt in der Pflege — wenn ja wie duBert sie sich? Wie kann diese Gewalt
verhindert werden?
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3. Ausbildungsjahr

< - Dieses Teillernfeld wurde im 1. Ausbildungsjahr bereits
thematisiert und wird nun hier fortgesetzt

Teillernfeld 4.4
Die eigene Gesundheit erhalten und férdern

Kenntnisstand der Auszubildenden / Unterrichtsinhalte Fachseminar

Verschiedene Programme/Konzepte zur Férderung der eigenen Gesundheit (Stressbewaltigung,
Supervision, Gesundheitszirkel, u.a.), Einsatz von Humor in der Pflege.

Lernprojekt: Selbsteinschatzung des eigenes Gesundheitsverhalten und erkennen persoénlicher
Gesundheitsrisiken, realistisches Gesundheitsziel fir sich selbst festlegen, gesundheitsférdernde
MaBnahme(n) planen, umsetzen und evaluieren, Reflektion: Effekt und Bedeutung flr sich selbst
und als Pflegende.

Zu erreichende Kernkompetenz

Die Auszubildende erkennt Gesundheitsrisiken und leitet ggf. zielgerichtet praventive MaBnahmen
fir sich und andere ein.

Lernziel / angestrebte Handlungskompetenzen

Fachkompetenz

Kann zwischen gesundheitsférdernden und gesundheitsgefahrdenden
Verhaltensweisen unterscheiden, erkennt diese bei sich selbst und bei
anderen.

Kann aus den vielfaltigen Angeboten zur Gesundheitsférderung die flr sie
persénlich richtigen bzw. wichtigsten auswahlen und in ihren Lebens- und
Berufsalltag integrieren.

Unterstltzt andere bei der Identifizierung von gesundheitsférdernden und
gesundheitsgefdhrdenden Verhaltensweisen und der Auswahl adaquater
MaBnahmen zur Gesundheitsférderung (Setzen von Prioritaten).
Uberpriift die Effekte der MaBnahmen auf die eigene Gesundheit.
Betrachtet Gesundheitserhaltung und Gesundheitsférderung sowohl
bezogen auf die eigene Person wie auch bezogen auf Kollegen und altere
Menschen als einen wesentlichen Bestandteil beruflicher Pflege und
Verantwortung

Kann Symptome und Signale zuordnen und ihr Handeln darauf
abstimmen.

Kennt Méglichkeiten und Unterstiitzungsangebote zur Entlastung und
zum eigenen Schutz insbesondere im Bereich psychosozialer
Belastungen und nutzt diese, um ihre eigene Gesundheit und die
Gesundheit anderer zu férdern.

Personal-
kompetenz

Betrachtet Unterstiitzungsangebote als Ressource zur Gesunderhaltung
und —férderung fir sich selbst und andere.

Ist in der Lage modellhaft gesundheitsbewusstes Verhalten und Handeln
zu demonstrieren.

Erkennt Situationen, die Gefahrdungen der eigenen Person wie auch
anderer zur Folge haben und kann angemessen intervenieren.
Bewusste Kérperwahrnehmung und Kérpererleben, Sensibel sein fir
Korpersignale und ernst nehmen erster Anzeichen von
Gesundheitseinschrankungen bei sich selbst und anderen.

Sozial-
kommunikative
Kompetenz

Sie ist fahig in Kooperation mit anderen Arbeitstechniken, Methoden und
Haltungen aufzuzeigen, die auftretende Belastungen und Gefahrdungen
auffangen bzw. in Grenzen halten.

Sie ist sich der Bedeutung von Teamarbeit und gemeinsam organisiertem
Handeln als wirksamem Schutz vor Uberforderung bewusst.

2c-24




3. Ausbildungsjahr

Mégliche praktische Lernaufgaben

e Reflektieren Sie lhr eigenes Gesundheitsverhalten am konkreten Beispiel (Bewegung und
Beweglichkeit, persénliche Einstellung zum Gebrauch von Suchtmitteln, Erndhrung u.a.)

e Benennen Sie konkrete persénliche Belastungs- und Gefahrdungssituationen, entwickeln
Sie MaBnahmen zu deren Vermeidung bzw. Bewaltigung.

e Erarbeiten Sie eine begriindete Anregung firr ein Konzept zur Férderung der eigenen
Gesundheit in Ihrer Einrichtung.
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1. Entwicklung und Erlauterungen

Eine lernprozessbegleitende Einschatzung bzw. Beurteilung des praktischen Ausbildungs-
verlaufs ist nicht nur gesetzlich gefordert (§ 3 Abs. 1 AltPflAPrV), sondern erméglicht vor al-
lem die individuelle Steuerung der praktischen Ausbildung sowohl fir die Auszubildende als
auch fur die Praxisanleiterin.

Die Einschatzung bzw. Beurteilung des Ausbildungsverlauf erfolgt haufig in Form von Reflek-
tionsgesprachen und Beurteilungsbégen. Empfehlungen und Beispiele hierzu finden sich in
vielen Veroffentlichungen. Allerdings gibt es derzeit nur wenige Arbeiten, die tatsdchlich die
gesamte praktische Ausbildung aufgreifen, also von der Verknlpfung theoretischer und prak-
tischer Ausbildung Uber die Beschreibung praktischer Ausbildungsinhalte und -ziele bis hin
zur Bewertung des Ausbildungsverlaufs und —erfolgs. Nur wenige in der deutschsprachigen
Ausbildungslandschaft verbreiteten Beurteilungsinstrumente sind auf einen bestimmten prak-
tischen Lehrplan abgestimmt. Das heiBt, sie erfragen im optimalen Fall, ob die nach einem
bestimmten Lehrplan festgelegten Lernziele erreicht wurden. Nur dies erscheint effektiv,
denn Uberprift werden kann nur das, was auch tatsachlich vermittelt bzw. erworben werden
sollte.

Bei anderen Beurteilungsinstrumenten ist oft unklar, was sie tatsachlich erfassen und wel-
cher Zusammenhang zur jeweiligen Ausbildungsplanung besteht. Ein Beurteilungsinstru-
ment, das nicht auf die tatsachlich erfolgte praktische Ausbildung aufbaut, ermdglicht nur
begrenzt konkrete Aussagen zum Ausbildungserfolg und daraus folgend wenig richtungswei-
sende Hinweise zur weiteren Ausbildungsplanung.

In diesem Sinne ist das hier vorliegende Beurteilungsinstrument als integraler Bestandteil
des praktischen Rahmenlehrplans zu verstehen, es soll die Kompetenzentwicklung im Aus-
bildungsverlauf unter Berlcksichtigung des Ausbildungsstandes und des praktischen Ein-
satzortes widerspiegeln. Hierbei soll es gleichermaBen die Méglichkeit der Selbsteinschéat-
zung durch die Auszubildende wie auch die Fremdeinschatzung bzw. Beurteilung durch die

Praxisanleiterin bieten.

Um diesem Anspruch gerecht zu werden, besteht das Beurteilungsinstrument aus mehreren

Komponenten:
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Selbsteinschiitzung
der Auszubildenden

Einschitzung des
Kompetenz-
Entwicklungsverlaufs

/

Mégliche praktische
Lernaufaaben

Beurteilung der erreichten
Kompetenzen

Abb.: Komponenten des Beurteilungsinstruments

(1) Mégliche praktische Lernaufgaben

Der praktische Rahmenlehrplan ist so aufgebaut, dass die Praxisaufgaben, die jedes Teil-
lernfeld begleiten, eine Reflektion und Einschatzung des Wissens- und Kompetenzstandes
ermoglichen. Die Bewaltigung und Besprechung der Praxisaufgaben geben somit sowohl
Auszubildenden wie auch Praxisanleiterinnen ein Instrument zur Beurteilung an die Hand. Es
ersetzt jedoch weder das Erst- und Abschlussgesprach noch die regelmaBigen Reflektions-
gesprache zwischen Auszubildender und Praxisanleiterin.

Auf die Praxisaufgaben wird an dieser Stelle nicht ndher eingegangen sondern auf den prak-

tischen Rahmenlehrplan verwiesen.

(2) Selbsteinschiatzung der Auszubildenden zu Beginn des praktischen Ausbildungs-
abschnittes (Anlage 2)

Zu Beginn jedes Ausbildungsabschnittes schéatzt die Auszubildende bezogen auf die Hand-
lungskompetenz ihren aktuellen Stand ein'. Gleichzeitig dokumentiert sie, welchen Berei-
chen sie im folgenden Ausbildungsabschnitt besondere Aufmerksamkeit schenken mdéchte.
Diese Einschatzung ist die Grundlage des Erstgesprachs mit der Praxisanleiterin, in dem
dann beide gemeinsam den Ausbildungsplan festlegen.

' Dies setzt so (Frey/Balzer 2005: 37) voraus, ,dass die jeweilige Person sich selbst gut kennt, sich retrospektiv
realistisch beobachten und bewerten kann, sich nicht bewusst besser oder schlechter beurteilen méchte als sie
ist und sie auch nicht unbewusst im Sinne von sozialer Erwiinschtheit oder Aquiesziens urteilt.”

3-2
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(3) Einschatzung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs (Anlage 3)

Dieser Einschatzungsbogen ist die Basis flr das Zwischengesprach und das Abschlussge-
sprach. Er soll in Vorbereitung auf das Gesprach zundchst von der Auszubildenden und

dann von der Praxisanleiterin ausgefillt und gemeinsam besprochen werden.

(4) Beurteilung der erreichten Kompetenzen durch die Praxisanleiterin (Anlage 4)

Am Ende jedes Ausbildungsabschnittes beurteilt die Praxisanleiterin den aktuellen Ausbil-
dungsstand bezogen auf die Fach-, Personal-, Sozial-kommunikative und die Methoden-
kompetenz. Gleichzeitig dokumentiert sie, welchen Bereichen im folgenden Ausbildungsab-
schnitt besondere Aufmerksamkeit geschenkt werden sollten.

Folgende Abbildung fasst die Nutzungseffekte des gesamten Beurteilungsinstruments zu-

sammen:

Ziele allgemein:

Einschétzung der bisher im Ausbildungsverlauf erreichten Kompetenzen
Einschatzung der noch zu entwickelnden bzw. weiter zu entwickelnden Kompetenzen
Grundlage fir eine individuelle Ausbildungsplanung

Vorteil fir die Auszubildende

Mdoglichkeit der Selbsteinschatzung, um hierauf aufbauend persénliche Lernziele fir den
anstehenden Praxiseinsatz festzulegen

Méglichkeit eigenen Ausbildungs- und Entwicklungsverlauf zu beobachten und eigene Star-
ken und Schwéchen zu erkennen

Vorteil fiir die Praxisanleiterin

Méglichkeit den Ausbildungsstand der Auszubildenden zu analysieren, zu beurteilen und
Schwerpunkte fir die Praxisanleitung im anstehenden Ausbildungsabschnitt festzulegen
Grundlage fir die Beurteilung der praktischen Ausbildung:

Beurteilungsinstrument fir die erreichten Kompetenzen in den Lernfeldern pro Ausbildungs-
jahr bzw. —abschnitt sowie fur die Entwicklung der Kompetenzen in einzelnen Lernfeldern
Uber den gesamten Ausbildungsverlauf

Instrument zur Einschétzung vor dem Ausbildungsabschnitt bzw. am Ende des Ausbil-
dungsabschnittes zur Erfolgsmessung
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Besonderheit

Die Einschatzung bzw. Beurteilung erfolgt nicht durch Vergabe von Noten, vielmehr soll der
Entwicklungs- und Lernprozess bzw. —stand abgebildet und erfasst werden, um hieraus Ziele
fir den weiteren Ausbildungsprozess festlegen zu kénnen. Gleichwohl wurde hinter Teil 4:
Beurteilung der erreichten Kompetenzen durch die Praxisanleiterin ein der Praxisanleiterin
bekanntes Notenschema gelegt. Dies soll die Festlegung der Jahresnoten erleichtern.

Der Aufbau der einzelnen Instrumente (Teil 2 — 4) ist analog dem praktischen Rahmenlehr-
plan an den Kernkompetenzen der einzelnen Teillernfelder orientiert. Hieraus ergeben sich
jeweils Instrumente, die den einzelnen Ausbildungsjahren angepasst sind. Der Umgang mit
den einzelnen Instrumenten (Teil 2 — 4) wird jeweils in den Erfassungsbdgen erlautert.

Teil 2 und 4 liegt eine Matrix zur Einschatzung der aktuell entwickelten Kompetenz zugrunde
(siehe Anlage 1). Sie soll sowohl der Auszubildenden als auch der Praxisanleiterin die Még-
lichkeit geben, eine mdglichst objektive Einschatzung bzw. Bewertung vorzunehmen. Grund-
lage fur die Matrix, die in Anlehnung an das Beurteilungsinstrument von Muller/Koeppe
(2005) und unter Berlcksichtigung des Reflektionskontinuums nach Schén (Altrichter 2002)
entwickelt wurde, sind die Kompetenzdefinitionen der Kultusministerkonferenz (2000) und
die im Rahmenlehrplan festgelegten Kernkompetenzen. Daher liegt dieser Matrix die An-
nahme zugrunde, dass Kompetenzen immer im Ansatz vorhanden sein missen, um entwi-
ckelt werden zu kénnen. Folglich gibt es keine Kategorie bzw. Stufe ,Kompetenz nicht vor-
handen®.
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Matrix fur die Einschatzung der aktuell entwickelten Kompetenz

Kompetenz im Ansatz
vorhanden
(1. Entwicklungsstufe)

Kompetenz entwickelt

Kompetenz gut entwickelt

Kompetenz sehr gut entwickelt

berufliches Selbstverstandnis entwickelt und kann ihre
Haltung begriinden.

£ | Phanomene werden unspezifisch | Probleme und Phanomene werden Probleme und Phanomene werden systematisch Probleme und Phanomene werden systematisch beobachtet, benannt ¢
.% wahrgenommen. beobachtet und benannt beobachtet, benannt und reflektiert, kann Lésungs- Position (erkennt Lésungsmoglichkeiten und Ansatzpunkte) und begrir
> mdglichkeiten aufzeigen . :
S | Die Auszubildende handelt intuitiv Die Auszubildende integriert auf Anregung ) . . E:c?nt auf der ﬁrundla'\ﬁ]e dei Pflegzprozesdsfes unter Anleitung die
S | und tiberwiegend mit Riickgriff auf | erworbenes Wissen in das pflegerische Kegr;(t die (lj?fedeqtun.g und (fjlle thn:\te dES Pgllegepr%zles?es ege eines alteren Menschen und setzt diese um.
S i andni i ] und kann diese in einem pflegerischen Handlungsablau N N :
2 ihr Alltagsverstandnis. H_gndeln ur]d erste eigene Uberleg.ungen/ dentifia prieg g Nutzt vorhandene Fahigkeiten und Fertigkeiten zur Bewaltigung von
S Lésungsmdoglichkeiten werden geduRert. | [dentitizieren. neuen Situationen
< | (,schon mal was gehért davon®, - h kelte Eahiakei d Fertiakei '
< |,schon mal gesehen®) raut sich entwickelte Fahigkeiten und Fertigkeiten zu
variieren.
Wirkt auf der Grundlage des bereits erworbenen Wissens | Wirkt auf der Grundlage des bereits erworbenen Wissens bei der
Erkennt Zusammenhénge zwischen ,t\>/|e| detheraftungr,“I_B%tlr'eEudng lIJDnd \(l(fa_r_iorgung kratl)r)ker altt_a& B_eratﬁpgélserzltrjuugg uz?__\rfersorgung[)lgranker'lillterdl\flrinschgn
theoretischem und praktischen Wissen. enschen einschlieBlich der Durchfiihrung von Diagnostik | einschlielich der Durchfiihrung von Diagnostik un erapie
und Therapie unter Anleitung mit. eigenmotiviert mit.
= Kennt die Bedeutung und die Schritte des . . . . . : .
© . . fl g K di o Fuhrt theoretisches und praktisches Wissen zusammen Fihrt theoretisches und praktisches Wissen zusammen und baut
& | Phanomene werden spezifisch Pflegeprozesses und kann diese in einem ; . . :
S | peobachtet und benannt pflegerischen Handlungsablauf und baut zunehmend Erfahrungswissen auf. zunehmend weiteres Erfahrungswissen auf. Sie kann das neu
c ) : e : : . erworbene Erfahrungswissen in vorhandene Denkstrukturen
S identifizieren. Sie kann diese Ergebnisse Plant auf der Grundla ) ) .
S | . o : : I ge des Pflegeprozesses unter integrieren und im Pflegealltag umsetzen.
= | Die Auszubildende reflektiert ihre an die Praxisanleiterin weitergeben und | Apjeitung die Pflege eines alteren Menschen und setzt
@ Beobachtungen und kann ihre gemeinsam mit ihr evaluieren. diese um: kann Phanomene beschreiben, Probleme und | Richtet pflegerisches Handeln nach dem Pflegeprozess aus, kann
e Ergepmsse aus diesen Reflexionen Ni K Kt mit and q Ressourcen ableiten, Ziele und geeignete Malinahmen Phanomene beschreiben, Probleme und Ressourcen ableiten, Ziele
~ |Pegrinden. Vlmmt Ont% t m__||t an erl\in anher formulieren und unter Anleitung durchfiihren. und geeignete Manahmen formulieren und unter Anleitung mit
ersorgung des aiteren Menschen zunehmender Selbstandigkeit durchfiihren und die Pflege evaluieren
beteiligten Berufsgruppen auf. Kommuniziert gezielt mit anderen an der Versorgung des | und dokumentieren.
alteren Menschen beteiligten Berufsgruppen, tauscht
Informationen aus. Kennt die Bedeutung eines reibungslosen Schnittstellenmanagements
und nutzt dieses Wissen in der interdisziplindren Zusammenarbeit.
Sie hinterfragt ihre berufliche Handlungskompetenz und die
Verfugt Giber eine umfassende Handlungskompetenz zur Be\{valt:gung ger beruflichen Prgms mit derr}IZ|eI, _elnr:er m\(/aghchst
Fuhrt theoretisches und praktisches Bewaltigung der beruflichen Praxis. Wendet fachlich optimalen und verantwortungsbewussten piiegerischen vVersorgung.
Die Auszubildende reflektiert ihre Wissen strukturiert zusammen und nutzt begriindetes Wissen situationsangemessen an. Die Die Verkniipfung von theoretischem und praktischen Wissen erfolgt
Beobachtungen zielgerichtet, kann | dies handlungsorientierend fiir die Arbeit. | Verkniipfung von theoretischem und praktischen Wissen kontinuierlich zielgerichtet und autonom
_ | diese fachlich begriinden. ) gelingt zunehmend zielgerichtet und anwendungsorientiert. '
S ] . Plant pflegerl§che Handlungen.und kann ) ) Kann jede altenpflegerische Handlung planen, deren Durchfiihrung
‘» | FUhrt theoretisches und praktisches d_eren DUFCththF_‘Q unter Anlgltung Kann jede altenpflegerische Handlung planen, deren sichern, evaluieren und auf unvorhersehbare Situationen flexibel
2 | Wissen strukturiert zusammen. sichern und gemeinsam evaluieren. Durchfiihrung sichern und evaluieren. reagieren.
>
= | Sie hat auf der Basis ihrer bisher Hat sich mit der Entwicklung eines Ubernimmt unter Anleitung zunehmend selbstandig Kennt verschiedene Arbeits- und Handlungsfelder der Altenpflege und
‘% | erworbenen Fachlichkeit eigen- berufliches Selbstverstandnis Projektaufgaben, z.B. bei der Tagesgestaltung oder bei der | jhre Besonderheiten hinsichtlich institutioneller und rechtlicher
g motivierte Handlungsaktivitaten in auseinandergesetzt. Sie diskutiert ihren Gestaltung der hauslichen Pflegesituation. Rahmenbedingungen sowie fachlicher Konzepte.
.| der Pflege entwickelt. Erkenntnisstand. . . . :
™ Hat ein nach aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen

Ubernimmt selbstandig Projektaufgaben, z.B. bei der Tagesgestaltung
oder bei der Gestaltung der hauslichen Pflegesituation.

Hat ein nach aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen entwickeltes
berufliches Selbstverstandnis und vertritt dies selbstkritisch nach
aulien. Sie kommuniziert dies konstruktiv unter Berticksichtigung

gesellschaftspolitischen und tréagerspezifischen Rahmenbedingungen.

ZU2la0dW0) Ual[=aX3IMIUL [[oN1e Jop bunzieyosul3 alp InNj XUle T sabejuy — juswniisuisbunjielnag
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Beurteilungsinstrumente fiir das erste Ausbildungsjahr

e Selbsteinschatzung der Auszubildenden zu Beginn des praktischen Ausbildungsab-
schnittes (Anlage 2)

e Einschatzung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs (Anlage 3)

e Beurteilung der erreichten Kompetenzen durch die Praxisanleiterin (Anlage 4)

Anmerkung:

Auszubildende und primér zusténdige Praxisanleiterin bewahren fir lhre Unterlagen jeweils
eine Kopie von Anlage 2, 3 und 4 auf, um so den Ausbildungs- und Entwicklungsprozess
optimal Uberprifen und reflektieren zu kénnen.

Das Fachseminar erhélt eine Kopie der Kompetenzbeurteilung durch die Praxisanleiterin am
Ende des Ausbildungsabschnitts (Anlage 4). Diese sollte spatestens zwei Wochen nach En-
de des Ausbildungsabschnitts in dem Fachseminar eingehen.




1. Ausbildungsjahr: Selbsteinschatzung — Anlage 2

1. AUSBILDUNGSJAHR

Selbsteinschatzung des Auszubildenden / der Auszubildenden zu Beginn des

praktischen Ausbildungsabschnittes

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum
Termin Erstgespréach

Schétzen Sie zu Beginn jedes Ausbildungsabschnittes lhren aktuellen Erkenntnis- und Erfahrungs-
stand bezogen auf lhre Handlungskompetenz ein. Grundlage hierflir sind die einzelnen Lernfelder des
Rahmenlehrplans (den Sie auch gerne zur Hilfe nehmen kénnen) und die Matrix zur Einschéatzung der
aktuell entwickelten Kompetenz (Anlage 1).

Gleichzeitig dokumentieren Sie in der letzten Spalte, welchen Bereiche Sie im folgenden Ausbildungsab-
schnitt besondere Aufmerksamkeit schenken méchte.

Ihre Einschatzung ist die Grundlage des Erstgesprachs mit lhrer Praxisanleiterin, in dem Sie dann ge-
meinsam den Ausbildungsplan festlegen.

Wenn Sie noch etwas anmerken mdéchten, nutzen Sie bitte die dafiir jeweils vorgesehene Zeilen. Gleichzei-
tig kbnnen Sie hier die gemeinsam festgelegten Ziele flr diesen Ausbildungsabschnitt festhalten.

Beschreibung des Arbeitsbereiches

Pflegegruppe (Anzahl der zu versorgenden alteren Menschen, Pflegeintensitat, Besonder-
heiten an Pflegebildern etc.)

Personalsituation der Einrichtung / des Pflegebereichs (Anzahl Fachkréfte, etc.)




1. Ausbildungsjahr: Selbsteinschatzung — Anlage 2

Organisatorische Rahmenbedingungen (Pflegesystem, Pflegedokumentationssystem,
personelle und bauliche Veranderungen, Umstrukturierungen etc.)

—
s . E £ an der Entwick-
2 e = £ T lung dieser Kom-
2 S ¢ = § petenzmdchte ich
3 o 2 2 g < im nachsten Aus-
15 5 3 é 2 S bildungsabschnitt
ki Ich ... > 5 © gN besonders arbeiten
E g 0 L7

—_
—_
—_

nehme die Besonderheiten alterer Menschen unter
Berucksichtigung theoretischer Grundlagen bewusst o o o O ©
wahr und kann mein Handeln darauf ausrichten.

1.1.2  kenne verschiedene Pflegemodelle und verstehe
Pflegeforschung als einen wichtigen Bestandteil der
Pflegewissenschaft und Pflegepraxis und erkenne o 0O O O ©
deren Bedeutung flr die Praxis.

1.1.3  erkenne die Bedeutung der allgemeinen Ethik fur die
Praxis und entwickele eine ethisch-moralische O O O O ©
Grundhaltung im beruflichen Kontext.

1.2.1 kenne die Bedeutung des Pflegeprozesses flr eine
bewohner-/patienten-orientierte Pflege. Ich kann
differenziert wahrnehmen und zielgerichtet beobach- ©O 0O O O ©
ten und dieses in den Pflegeprozess einbringen.

1.2.2  verstehe die Arbeitsorganisation in Anlehnung an
den Pflegeprozess, kann die einzelnen Schritte in
der Praxis auf Grundlage meines theoretischen Hin- O O O O ©
tergrundwissens analysieren und unter Anleitung
strukturieren, durchfiihren und evaluieren.

1.2.3  kann aufgrund meiner Beobachtung und Wahrneh-
mung und meines fachlichen Hintergrundwissens
entsprechend meines Ausbildungsstandes Pflege
dokumentieren. Ich nutze das hauseigene Dokumen- O O O O ©
tationssystem fiir die Sammlung und Weiterleitung
von Informationen fiir pflegerische Handlungsabl&u-
fe.
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Teillernfeld

Ich ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im
Ansatz vorhanden

an der Entwick-
lung dieser Kom-
petenz mdéchte ich
im nachsten Aus-
bildungsabschnitt
besonders arbeiten

—

3.1

unterstitze und férdere den alteren Menschen in
seiner Selbstandigkeit. Ich fordere und férdere die
persdnlichen Fahigkeiten des alteren Menschen und
nutze Ressourcen und Netzwerke. Ich ergreife ge-
sundheitserhaltende, gesundheitsférdernde und
prophylaktische MaBnahmen.

1.3.2

nehme Einschrankungen der Sinnesorgane wabhr,
nutze die natlrlichen und technischen Hilfsmittel und
biete systematische Hilfe und Erklarung zum Um-
gang mit diesen an.

1.3.3

schatze lebensbedrohliche Situationen und kritische
Zustandsveranderungen schnell und zuverlassig ein.
Ich bin in der Lage, eine der Notsituation entspre-
chende Erstversorgung einzuleiten und durchzufiih-
ren. Ich ermittele fachgerecht Vitalzeichen, kann die
Ergebnisse in einen sinnvollen Gesamtzusammen-
hang stellen und kann sie sachlich korrekt weiterlei-
ten.

1.3.5

kenne altersspezifische chronisch-somatische
Krankheitsbilder insbesondere Herzinsuffizienz, Ko-
ronare Herzkrankheit, Herzrhythmusstérungen, Arte-
rielle Verschlussleiden, Varikosis, Hypertonie, Diabe-
tes Mellitus, Morbus Parkinson, Rheuma, Osteopo-
rose, Maligne Tumorerkrankungen, Schmerzen,
Kérperbehinderungen und Koérperteil-verluste, Ce-
rebrale Stérungen, Multiple Sklerose.

1.3.12

verstehe die Mehrdimensionalitat von Verlusten im
eigenen Lebensverlauf und dem der zu Pflegenden
und kann personenbezogen reagieren.

1.4.1

kenne die Bedeutung der verbalen und nonverbalen
Kommunikation, kann diese unterscheiden und pfle-
gewirksam einsetzen. Ich bin in der Lage, Gespra-
che zu initiieren, die unterschiedlichen Gespréachs-
ebenen wahrzunehmen und das eigene Gespréachs-
verhalten darauf auszurichten.

2.1.1

unterstitze und ermuntere den alteren Menschen
beim Erhalt familiarer, verwandtschaftlicher und
freundschaftlicher Beziehungen und férdere damit
seine Lebensqualitat. Ich unterstiitze den alteren
Menschen vor seinem kulturellen und religidsen
Hintergrund bei der Gestaltung seiner individuellen
Lebensweise.

nehme individuelle Veranderungen im Altersprozess
wahr, erkenne vorhandene Ressourcen und kann
entsprechende kompensatorische MaBnahmen ein-
leiten.
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1. Ausbildungsjahr: Selbsteinschatzung — Anlage 2

Teillernfeld

Ich ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt
Kompetenz im

an der Entwick-
lung dieser Kom-
petenz mdéchte ich
im nachsten Aus-
bildungsabschnitt
besonders arbeiten

Ansatz vorhan-
den

kenne die Bedeutung von Wohnraum und Wohnum-
feldgestaltung. Ich kenne verschiedene Méglichkei-
ten zur Wohnraumanpassung und Wohnumfeldges-
taltung und wende diese sowohl ressourcenorientiert
als auch wirtschaftlich begriindet an.

2.3

ich habe unterschiedliche tagesstrukturierende
MaBnahmen als Angebot fir den alteren Menschen
kennen gelernt sowie deren Bedeutung fir das
Wohlbefinden und binde diese in den pflegerischen
Handlungsablauf ein.

3.1.1

kenne die gesetzlichen Rahmenbedingungen im
Gesundheits- und Pflegesystem. Ich begreife die
Versorgungsstrukturen in der eigenen Einrichtung
und schétze Spielrdume und Handlungsbegrenzun-
gen realistisch ein. Ich kann diese vor dem Hinter-
grund gesellschafts- und sozialpolitischer Bedingun-
gen kritisch reflektieren.

kenne arbeitsrechtliche Grundlagen fir Arbeitneh-
mer und Arbeitgeber. Ich beriicksichtige die Schwei-
gepflicht und den Datenschutz. Mir sind strafrechtli-
che und zivilrechtlich Tatbestande und Konsequen-
zen bekannt und ich bericksichtige diese.

3.2

kenne verschiedene Instrumente fiir die Qualitatssi-
cherung in der Pflege, kann diese fiir fachlich fun-
diertes Arbeiten anwenden und begriinde eine per-
sOnliche Haltung zur Qualitatsentwicklung.

41

kenne das Pflegeleitbild der Institution und kann
pflegerische Schwerpunkte hieraus ableiten. Ich
formuliere meine Vorstellungen von professioneller
Altenpflege und erfahre die Spannung zwischen
meinen beruflichen Vorstellungen und der betriebli-
chen Realitét.

4.2

kenne die Bedeutung des selbstgesteuerten und
selbstorganisierten Lernens. Ich analysiere meine
eigenen Lernvoraussetzungen, formuliere meinen
Lernbedarf in der Einrichtung und setze geeignete
Methoden fiir meinen Lernzuwachs ein. Ich nutze
unterschiedliche Informationsquellen des Anstel-
lungstragers, bewerte diese zielgerichtet und metho-
dengeleitet und richte mein Handeln danach aus.

4.4

habe eine bewusste Haltung zu meiner eigenen
Gesundheit. Ich nehme Gesundheitsprobleme in
meinem Arbeitsfeld und flr mich selber wahr. Ich
kenne Uberlastungssignale und SchutzmaBnahmen.
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1. Ausbildungsjahr: Selbsteinschatzung — Anlage 2

Anmerkungen

Diese Selbsteinschatzung habe ich am mit meiner Praxisanlei-

tung besprochen.

Unterschrift Auszubildende/r Unterschrift Praxisanleiter/in
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1. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

1. AUSBILDUNGSJAHR

Einschatzung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs

Selbsteinschatzung des Auszubildenden / der Auszubildenden
und
Einschéatzung des Praxisanleiters / der Praxisanleiterin

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum
Termin Zwischengesprach

Termin Abschlussgesprach

Dieser Einschatzungsbogen ist die Basis fir das Zwischen- und Abschlussgesprach. Er soll in Vorbereitung
auf das Gesprach zunéchst von dem/der Auszubildenden und dann von der Praxisanleitung ausgefullt wer-
den.

Aus Grlnden der besseren Lesbarkeit wurden personenbezogene Begriffe hier — wie im gesamten Rahmen-
lehrplan — verwendet. D.h. die Auszubildenden und Praxisanleitungen werden stets in der weiblichen Form
genannt, selbstverstandlich sind aber stets beide Geschlechter gemeint.

Auszubildende: Dokumentieren Sie bitte, wie Sie die Entwicklung lhrer Kompetenzen in diesem Ausbil-
dungsabschnitt einschatzen.

Praxisanleiterin: Beurteilen Sie bitte die Entwicklung des/der Auszubildenden hinsichtlich der Kompetenzen
in diesem Ausbildungsabschnitt.

Besprechen Sie gemeinsam lhre Einschatzungen und nutzen Sie die Zeilen unter ,Anmerkung* fiir Diskus-
sionsergebnisse oder sonstige Anmerkungen.

— S 3 i 5

Ausfullhilfe % 3 = 2
5 9 o 2
3 = = ® = ... wurde in die-
- e o S . o
S o = = = sem Ausbil-
“w g > o % 6 :
S -g < 'S 'S dungsabschnitt
5 O 2 2 nicht vertieft
© = T e 2
= E L . .

hier tragt die/der Auszubildende seine Einschat- O O O O O

zung ein

hier beurteilt der/die Praxisanleiter/in den Kompe- O O O O O

tenz-Entwicklungsverlauf
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1. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

- s £ % 5
s 33 % 5 £
= - — = . .
o S e 5 o 2 ... wurde in die-
c n = — S = O .
=) s e 3 T S < sem Ausbil-
ke g 2 e 2 £3 2 hni
° s 0 g S '© % ungsabschnitt
‘E ; GEJ g g % é B nicht vertieft
D 2 B : < . :
~ a o : :
Die Auszubildende nimmt die Besonderheiten
alterer Menschen unter Berlicksichtigung theore- O O O O O
11,1 tischer Grundlagen bewusst wahr und kann ihr
Handeln darauf ausrichten.
Die Auszubildende kennt verschiedene Pflege-
modelle und versteht Pflegeforschung als einen = = - = =
112 wichtigen Bestandteil der Pflegewissenschaft und
o Pflegepraxis und erkennt deren Bedeutung fiir O O o O O
die Praxis
Die Auszubildende erkennt die Bedeutung der
allgemeinen Ethik fur die Praxis und entwickelt = = = = =
1.1.3  eine ethisch-moralische Grundhaltung im berufli- o) o) o) o) o)
chen Kontext.
Die Auszubildende kennt die Bedeutung des
Pflegeprozesses flrr eine bewohner-/patienten- O O O O O
121 orientierte Pflege. Sie kann differenziert wahr-
““" nehmen und zielgerichtet beobachten und dieses O o o O o
in den Pflegeprozess einbringen.
Die Auszubildende versteht die Arbeitsorganisa-
tion in Anlehnung an den Pflegeprozess, kann | O O | O
die einzelnen Schritte in der Praxis auf Grundla-
1.2.2  ge ihres theoretischen Hintergrundwissens ana-
lysieren und unter Anleitung strukturieren, durch- O O O O O
fihren und evaluieren.
Die Auszubildende kann aufgrund ihre Beobach-
tung und Wahrnehmung und ihres fachlichen
Hintergrundwissens entsprechend ihres Ausbil- O O O O O
123 dungsstandes Pflege dokumentieren. Sie nutzt
< das hauseigene Dokumentationssystem fiir die O O O O O
Sammlung und Weiterleitung von Informationen
fir pflegerische Handlungsablaufe.
Die Auszubildende unterstiitzt und férdert den
alteren Menschen in seiner Selbsténdigkeit. Sie
fordert und fordert die persénlichen Fahigkeiten O O o o O
13.1 des alteren Menschen und nutzt Ressourcen und
e Netzwerke. Sie ergreift gesundheitserhaltende, O O O O O
gesundheitsférdernde und prophylaktische MaB-
nahmen
Die Auszubildende nimmt Einschrankungen der
Sinnesorgane wabhr, nutzt die natlrlichen und = = = = =
132 technischen Hilfsmittel und bietet systematische

Hilfe und Erklarung zum Umgang mit diesen an.
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1. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

: 1
m - —
3 = L ] 2
> c = @ o
bl 4 o — .
£ © c 2} o) ... wurde in
o 3 ° S = &
E 5 2 diesem Aus-
< c o © <
2 2 9 2 c o 8 .
9 I = 3] o bildungs-
E T 5 S % ©
) ® .
I < 3 = = = abschnitt
G P < 7 : :
2 = : : nicht vertieft

Die Auszubildende schatzt lebensbedrohliche
Situationen und kritische Zustandsveranderun-
gen schnell und zuverl&ssig ein. Sie ist in der O O O O O
Lage, eine der Notsituation entsprechende Erst-
versorgung einzuleiten und durchzufiihren. Die
1.3.3 Auszupildende elrmittfalt flachge_recht Vitalzeichen, o) o) o) o) o)
kann die Ergebnisse in einen sinnvollen Gesamt-
zusammenhang stellen und kann sie sachlich
korrekt weiterleiten.

Kennt altersspezifische chronisch-somatische
Krankheitsbilder insbesondere Herzinsuffizienz,
Koronare Herzkrankheit, Herzrhythmusstérun- O O O O O
gen, Arterielle Verschlussleiden, Varikosis, Hy-
pertonie, Diabetes Mellitus, Morbus Parkinson,
1.3.5 Rheuma, Osteoporose, Maligne Tumorerkran- @) @) @) @) @)
kungen, Schmerzen, Kérperbehinderungen und
Kérperteil-verluste, Cerebrale Stérungen, Multip-
le Sklerose.

Die Auszubildende versteht die Mehrdimensiona-
litdt von Verlusten im eigenen Lebensverlauf und

1.3.12 dem der zu Pflegenden und kann personenbe- @) e ®) ®) e
zogen reagieren.

Die Auszubildende kennt die Bedeutung der
verbalen und nonverbalen Kommunikation, kann
diese unterscheiden und pflegewirksam einset-
zen. Sie ist in der Lage, Gesprache zu initiieren,
die unterschiedlichen Gesprachsebenen wahrzu-
nehmen und das eigene Gesprachsverhalten
darauf auszurichten.

|
O
O
O
O

1.4.1

Die Auszubildende unterstitzt und ermuntert den
alteren Menschen beim Erhalt familiarer, ver-
wandtschaftlicher und freundschaftlicher Bezie-
hungen und férdert damit seine Lebensqualitat.
211 Sie unterstiitzt den &lteren Menschen vor seinem
kulturellen und religiésen Hintergrund bei der
Gestaltung seiner individuellen Lebensweise.

O
O
O
O
O

Die Auszubildende nimmt individuelle Verénde-
rungen im Altersprozess wahr, erkennt vorhan-

o 4o dene Ressourcen und kann entsprechende kom- O O o) o) o)
pensatorische MaBnahmen einleiten.
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1. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

5 $ & 8
>F 5 5 @
_;E, S g @ g ... wurde in
- 5 25 0° diesem Aus-
o S 5 o 0 ¥ §
o w3 = S ° 3 bildungs-
- = — 0 [e))
‘Ea g g % % = abschnitt
= . = & 2
‘© = : : nicht vertieft
[ H
Die Auszubildende kennt die Bedeutung von
Wohnraum und Wohnumfeldgestaltung. Sie
kennt verschiedene Mdéglichkeiten zur Wohn- O O O O O
raumanpassung und Wohnumfeldgestaltung und
22 wendet diese sowohl ressourcenorientiert als o O o o o
auch wirtschaftlich begriindet an.
Die Auszubildende lernt unterschiedliche tages-
strukturierende MaBnahmen als Angebot fir den O O O O O
alteren Menschen kennen und deren Bedeutung
2.3 fir das Wohlbefinden und bindet diese in den O O O O O
pflegerischen Handlungsablauf ein.
Die Auszubildende kennt die gesetzlichen Rah-
men-bedingungen im Gesundheits- und Pflege-
system. Sie begreift die Versorgungsstrukturen in O O O O O
der eigenen Einrichtung und schéatzt Spielrdume
311 und Handlungsbegrenzungen realistisch ein. Sie O O O O O
kann diese vor dem Hintergrund gesellschafts-
und sozialpolitischer Bedingungen kritisch reflek-
tieren.
Die Auszubildende kennt arbeitsrechtliche
Grundlagen flr Arbeitnehmer und Arbeitgeber.
Sie berlcksichtigt die Schweigepflicht und den O O O O O
Datenschutz. lhr sind strafrechtliche und zivil-
3.1.3  rechtlich Tatbestande und Konsequenzen be- O O O O O
kannt und sie bericksichtigt diese.
Die Auszubildende kennt verschiedene Instru-
mente fiir die Qualitétssicherung in der Pflege,
kann diese fir fachlich fundiertes Arbeiten an- O O O O O
wenden und begriindet eine persdnliche Haltung
3.2 zur Qualitatsentwicklung. O O O O O
Die Auszubildende kennt das Pflegeleitbild der
Institution und kann pflegerische Schwerpunkte
hieraus ableiten. Sie formuliert ihre Vorstellungen O O O O O
4.1 von professioneller Altenpflege und erfahrt die o o o o o

Spannung zwischen ihren beruflichen Vorstellun-
gen und der betrieblichen Realitét.
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1. Ausbildungsjahr

: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

5 g £ 8
> 3 E 5 9
£ 5 c ) r] ... wurde in
5 2 =58
c £ 5 2 © < diesem Aus-
< o S 3] () bildungs-
A o .-0: — 'a m
5 £ ¢ 2 = % abschnitt
— = [+ c —
‘© = : : nicht vertieft
[ H
Die Auszubildende kennt die Bedeutung des
selbstgesteuerten und selbstorganisierten Ler-
nens. Sie analysiert ihre eigenen Lernvorausset-
zungen, formuliert inren Lernbedarf in der Ein- O O O O O
richtung und setzt geeignete Methoden fir ihren
4.2 Lernzu_wachs ein. Sie nutzt untersch_!edllche In- o) o) o) o) o)
formationsquellen des Anstellungstragers, be-
wertet diese zielgerichtet und methodengeleitet
und richtet ihr Handeln danach aus.
Die Auszubildende hat eine bewusste Haltung zu
ihrer eigenen Gesundheit. Sie nimmt Gesund- O O O O O
heitsprobleme in ihrem Arbeitsfeld und flr sich
4.4 selber wahr. Sie kennt Uberlastungssignale und o o O O O
SchutzmaBnahmen.
Anmerkungen
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1. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

Abschlussgespréach

Sind die im Einfihrungsgespréach festgelegten Handlungskompetenzen entwi-
ckelt worden?

dja 3 nein 3 teilweise

Wenn nein oder teilweise: Warum nicht? Welche Grinde spielen dabei eine Rolle

und welches weitere Vorgehen wird vereinbart?

Das Abschlussgesprach fand statt am:

Unterschrift Auszubildende/r Unterschrift Praxisanleiter/in
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1. Ausbildungsjahr — Anlage 4

1. AUSBILDUNGSJAHR

Beurteilung der erreichten Kompetenzen durch den/die Praxisanleiter/in

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum

Termin Abschlussgespréach

Am Ende jedes Ausbildungsabschnittes beurteilen Sie als Praxisanleitung den aktuellen Ausbildungs-
stand bezogen auf die Handlungskompetenz. Grundlage hierfir ist die Matrix zur Einschatzung der ak-
tuell entwickelten Kompetenz (Anlage 1).

Gleichzeitig kdnnen Sie in der letzten Spalte festhalten, welchen Bereichen im folgenden Ausbildungsab-
schnitt besondere Aufmerksamkeit geschenkt werden sollten

Wenn Sie noch etwas anmerken mdchten oder wichtige Punkte aus dem Gesprach mit der Auszubilden-
den festhalten wollen, nutzen Sie bitte die dafiir jeweils vorgesehenen Zeilen.

Hilfe-Matrix fiir die Beurteilung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs
Die Kompetenz der Auszubildenden ...

... wurde in die- ... ist gleich ... hat sich gering | ... hat sich gut ... hat sich sehr
sem Ausbil- geblieben entwickelt entwickelt gut
dungsab-schnitt weiterentwickelt

nicht vertieft

(... aber eine héhere

(bitte in Anmerkung Kompetenzstufe (die Ubernachste
begriinden) (keine Veranderung / | konnte nicht erreicht (eine héhere Stufe Kompetenzstufe
Weiterentwicklung) werden) wurde erreicht) wurde erreicht)
. 1 1 -
Notenschliissel g _ % = % % £
100% - 90%  sehr gut =0 S 3 ] 2%
o '
89% - 75%  gut g g 2 gl <
. = — S CRE
74% - 60% befriedigend b 3 X = >

59% - 50% ausreichend
49% - 35% mangelhaft
34% - 0% ungenigend

»
1
($)]
£~
w
N
[
"y

! Erlass des MAGS NRW vom 17.01.2006
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1. Ausbildungsjahr — Anlage 4

Teillernfeld

Die Auszubildende ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im An-
satz vorhanden

die Entwicklung
dieser Kompetenz
sollte im nachsten
Ausbildungsab-
schnitt besonders
beachtete werden

1.1.1

nimmt die Besonderheiten alterer Menschen unter
Berlcksichtigung theoretischer Grundlagen be-
wusst wahr und kann ihr Handeln darauf ausrich-
ten.

kennt verschiedene Pflegemodelle und versteht
Pflegeforschung als einen wichtigen Bestandteil
der Pflegewissenschaft und Pflegepraxis und er-
kennt deren Bedeutung flr die Praxis

erkennt die Bedeutung der allgemeinen Ethik fur
die Praxis und entwickelt eine ethisch-moralische
Grundhaltung im beruflichen Kontext.

1.2.1

kennt die Bedeutung des Pflegeprozesses flr eine
bewohner-/patienten-orientierte Pflege. Sie kann
differenziert wahrnehmen und zielgerichtet beo-
bachten und dieses in den Pflegeprozess einbrin-
gen.

1.2.2

versteht die Arbeitsorganisation in Anlehnung an

den Pflegeprozess, kann die einzelnen Schritte in
der Praxis auf Grundlage ihres theoretischen Hin-
tergrundwissens analysieren und unter Anleitung

strukturieren, durchfihren und evaluieren.

1.2.3

kann aufgrund ihre Beobachtung und Wahrneh-
mung und ihres fachlichen Hintergrundwissens
entsprechend ihre Ausbildungsstandes Pflege do-
kumentieren. Sie nutzt das hauseigene Dokumen-
tationssystem fiir die Sammlung und Weiterleitung
von Informationen fiir pflegerische Handlungsab-
laufe.

1.3.1

unterstitzt und foérdert den alteren Menschen in
seiner Selbstandigkeit. Sie fordert und férdert die
persdnlichen Fahigkeiten des alteren Menschen
und nutzt Ressourcen und Netzwerke. Sie ergreift
gesundheitserhaltende, gesundheitsférdernde und
prophylaktische MaBnahmen

1.3.2

nimmt Einschrénkungen der Sinnesorgane wabhr,
nutzt die natrlichen und technischen Hilfsmittel
und bietet systematische Hilfe und Erkldrung zum
Umgang mit diesen an.

1.3.3

schéatzt lebensbedrohliche Situationen und kritische
Zustandsveranderungen schnell und zuverlassig
ein. Sie ist in der Lage, eine der Notsituation ent-
sprechende Erstversorgung einzuleiten und durch-
zufUihren. Die Auszubildende ermittelt fachgerecht
Vitalzeichen, kann die Ergebnisse in einen sinnvol-
len Gesamtzusammenhang stellen und kann sie
sachlich korrekt weiterleiten.
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1. Ausbildungsjahr — Anlage 4

Teillernfeld

Die Auszubildende ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im An-
satz vorhanden

die Entwicklung
dieser Kompetenz
sollte im nachsten
Ausbildungsab-
schnitt besonders
beachtete werden

1.3.5

kennt altersspezifische chronisch-somatische
Krankheitsbilder insbesondere Herzinsuffizienz,
Koronare Herzkrankheit, Herzrhythmusstérungen,
Arterielle Verschlussleiden, Varikosis, Hypertonie,
Diabetes Mellitus, Morbus Parkinson, Rheuma,
Osteoporose, Maligne Tumorerkrankungen,
Schmerzen, Kérperbehinderungen und Kérperteil-
verluste, Cerebrale Stérungen, Multiple Sklerose.

1.3.12

versteht die Mehrdimensionalitt von Verlusten im
eigenen Lebensverlauf und dem der zu Pflegenden
und kann personenbezogen reagieren.

1.4.1

kennt die Bedeutung der verbalen und nonverbalen
Kommunikation, kann diese unterscheiden und
pflegewirksam einsetzen. Sie ist in der Lage, Ge-
sprache zu initiieren, die unterschiedlichen Ge-
spréachsebenen wahrzunehmen und das eigene
Gespréchsverhalten darauf auszurichten.

2.1.1

unterstitzt und ermuntert den alteren Menschen
beim Erhalt familidrer, verwandtschaftlicher und
freundschaftlicher Beziehungen und férdert damit
seine Lebensqualitat. Sie unterstitzt den alteren
Menschen vor seinem kulturellen und religiésen
Hintergrund bei der Gestaltung seiner individuellen
Lebensweise.

nimmt individuelle Verédnderungen im Altersprozess
wahr, erkennt vorhandene Ressourcen und kann
entsprechende kompensatorische MaBnahmen
einleiten.

2.2

kennt die Bedeutung von Wohnraum und Wohnum-
feldgestaltung. Sie kennt verschiedene Mdglichkei-
ten zur Wohnraumanpassung und Wohnumfeld-
gestaltung und wendet diese sowohl ressourcen-
orientiert als auch wirtschaftlich begriindet an.

2.3

kennt unterschiedliche tagesstrukturierende MaB-
nahmen als Angebot fir den &lteren Menschen
kennen und deren Bedeutung fir das Wohlbefin-
den und bindet diese in den pflegerischen Hand-
lungsablauf ein.

3.1.1

kennt die gesetzlichen Rahmenbedingungen im
Gesundheits- und Pflegesystem. Sie begreift die
Versorgungsstrukturen in der eigenen Einrichtung
und schétzt Spielrdume und Handlungsbegrenzun-
gen realistisch ein. Sie kann diese vor dem Hinter-
grund gesellschafts- und sozialpolitischer Bedin-
gungen kritisch reflektieren.
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1. Ausbildungsjahr — Anlage 4

E = é S die Entwicklung
§ S 5 ETE dieser Kompetenz
= c § S ~ 8 sollteim nachsten
—_— Q = c = i
o 2 e S 05 Ausbildungsab-
c = o © 82  schnitt besonders
2 = > @ g w  beachtete werden
= 77
= Die Auszubildende ... b v
kennt arbeitsrechtliche Grundlagen fir Arbeitneh-
mer und Arbeitgeber. Sie beriicksichtigt die
Schweigepflicht und den Datenschutz. Ihr sind
3.1. strafrechtliche und zivilrechtlich Tatbestande und = o o o ©
Konsequenzen bekannt und sie beriicksichtigt die-
se.
kennt verschiedene Instrumente fir die Qualitatssi-
cherung in der Pflege, kann diese fiir fachlich fun-
32 diertes Arbeiten anwenden und begriindet eine = O o o ©
personliche Haltung zur Qualitdtsentwicklung.
kennt das Pflegeleitbild der Institution und kann
pflegerische Schwerpunkte hieraus ableiten. Sie
formuliert ihre Vorstellungen von professioneller
41 Altenpflege und erfahrt die Spannung zwischen = o o o ©
ihren beruflichen Vorstellungen und der betriebli-
chen Realitét.
kennt die Bedeutung des selbstgesteuerten und
selbstorganisierten Lernens. Sie analysiert ihre
eigenen Lernvoraussetzungen, formuliert ihren
Lernbedarf in der Einrichtung und setzt geeignete
42 Methoden fiir ihren Lernzuwachs ein. Sie nutzt = o o o ©
unterschiedliche Informationsquellen des Anstel-
lungstragers, bewertet diese zielgerichtet und me-
thodengeleitet und richtet inr Handeln danach aus.
hat eine bewusste Haltung zu ihrer eigenen Ge-
sundheit. Sie nimmt Gesundheitsprobleme in ihrem
44 Arbeitsfeld und fir sich selber wahr. Siekennt U- O O H O ©
berlastungssignale und SchutzmaBnahmen.
Anmerkungen
Diese Beurteilung wurde am besprochen.

Unterschrift Auszubildende/r

Unterschrift Praxisanleiter/in
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Rahmenlehrplan — Beurteilungsinstrument

Beurteilungsinstrumente fiir das zweite Ausbildungsjahr

e Selbsteinschatzung der Auszubildenden zu Beginn des praktischen Ausbildungsab-
schnittes (Anlage 2)

e Einschatzung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs (Anlage 3)

e Beurteilung der erreichten Kompetenzen durch die Praxisanleiterin (Anlage 4)

Anmerkung:

Auszubildende und primér zusténdige Praxisanleiterin bewahren fir lhre Unterlagen jeweils
eine Kopie von Anlage 2, 3 und 4 auf, um so den Ausbildungs- und Entwicklungsprozess
optimal Uberprifen und reflektieren zu kénnen.

Das Fachseminar erhélt eine Kopie der Kompetenzbeurteilung durch die Praxisanleiterin am
Ende des Ausbildungsabschnitts (Anlage 4). Diese sollte spatestens zwei Wochen nach En-
de des Ausbildungsabschnitts in dem Fachseminar eingehen.




2. Ausbildungsjahr: Selbsteinschédtzung — Anlage 2

2. AUSBILDUNGSJAHR

Selbsteinschatzung des Auszubildenden / der Auszubildenden zu Beginn des

praktischen Ausbildungsabschnittes

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum

Termin Erstgespréach

Schatzen Sie zu Beginn jedes Ausbildungsabschnittes lhren aktuellen Erkenntnis- und Erfah-
rungsstand bezogen auf lhre Handlungskompetenz ein. Grundlage hierflr sind die einzelnen Lernfel-
der des Rahmenlehrplans (den Sie auch gerne zur Hilfe nehmen kénnen) und die Matrix zur Einschét-
zung der aktuell entwickelten Kompetenz (Anlage 1).

Gleichzeitig dokumentieren Sie in der letzten Spalte, welchen Bereiche Sie im folgenden Ausbildungs-
abschnitt besondere Aufmerksamkeit schenken mdochte.

Ihre Einschatzung ist die Grundlage des Erstgesprachs mit lhrer Praxisanleiterin, in dem Sie dann
gemeinsam den Ausbildungsplan festlegen.

Wenn Sie noch etwas anmerken méchten, nutzen Sie bitte die dafir jeweils vorgesehenen Zeilen.
Gleichzeitig kbnnen Sie hier die gemeinsam festgelegten Ziele fir diesen Ausbildungsabschnitt festhal-
ten.

Beschreibung des Arbeitsbereiches

Pflegegruppe (Anzahl der zu versorgenden alteren Menschen, Pflegeintensitat, Besonder-
heiten an Pflegebildern etc.)

Personalsituation der Einrichtung / des Pflegebereichs (Anzahl Fachkréfte, etc.)




2. Ausbildungsjahr: Selbsteinschédtzung — Anlage 2

Organisatorische Rahmenbedingungen (Pflegesystem, Pflegedokumentationssystem,
personelle und bauliche Veranderungen, Umstrukturierungen etc.)

o - £ ¢ ander Entwick-
© e = £ 3  lung dieser Kom-
2 S ¢ = § petenzmochte ich
3 o 2 2 <c<£ imnachsten Aus-
£ = © £ o > bildungsabschnitt
9 Ich ... > 5 °© 2 N besonders arbeiten
D S o )
= » X
1.2.1 nutze meine zielgerichteten Beobachtungen unter

Bericksichtigung individueller, kultureller, sozialer

und religiéser Verschiedenheiten. Ichordnediesein O O O 0O ©
den Pflegeprozess ein und richte mein Handeln ent-

sprechend darauf aus.

1.2.2  wende die methodischen Schritte des Pflegeprozes-
ses in meinem Handeln an, Problemlésungsansétze
reflektiere ich im Gesprach mit der Praxisanleiterin
und fUhre sie zu einer theoriegeleiteten Pflegehand-
lung. Ich bin in der Lage die Pflege eines alteren O O O O )
Menschen prozessorientiert zu planen und entspre-
chend umzusetzen. Ich stelle schliissige Zusam-
menhange zwischen den einzelnen Schritten des
Pflegeprozesses und der Dokumentation her.

1.2.3  fuhre eigenverantwortlich und selbstandig die Pfle-
gedokumentation. Ich kann pflegerische Handlungen
im Prozess vollstdndig abbilden und dokumentieren o 0O 0 0O ©
ggf. EDV-gestiitzt.

1.3.3  kenne alterspezifische akute somatische, nicht infek-
tidse Erkrankungen, bereite angemessene pflegeri-
sche Interventionen vor, fihre sie unter Verantwor- O O O O @)
tung der Praxisanleitung selbstandig durch und (-
berprife deren Wirksamkeit.

1.3.4  habe Menschen mit psychiatrischen und geron-
topsychiatrischen Krankheitsbildern kennen gelernt,
akzeptiert inre Andersartigkeit als eine spezielle O O o O @)
Form der LebenséauBerung und bin in der Lage, eine
konstruktive pflegerische Beziehung zu gestalten.




2. Ausbildungsjahr: Selbsteinschédtzung — Anlage 2

Teillernfeld

Ich ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im
Ansatz vorhanden

an der Entwick-
lung dieser Kom-
petenz mdéchte ich
im nachsten Aus-
bildungsabschnitt
besonders arbeiten

—

3.5

kenne altersspezifische chronisch-somatische
Krankheitsbilder und beriicksichtigt deren soziale
Auswirkungen im pflegerischen Handlungsfeld. Ich
beobachte Symptome und kann entsprechende pfle-
gerische Interventionen theoriegeleitet durchfiihren
und evaluieren.

O

1.3.6

kenne Infektions- und Ubertragungswege und fihre
zum Selbst- und Fremdschutz PflegemaBnahmen
unter den jeweils erforderlichen hygienischen Prinzi-
pien durch.

1.3.7

nehme den neurologisch erkrankten alteren Men-
schen in seiner besonderen Situation als Person
wabhr. Ich bericksichtige die personalen und sozialen
Auswirkungen im pflegerischen Handlungsfeld. Ich
kenne ausgewahlte neurologische Krankheitsbilder,
beobachte Symptome, kann entsprechende pflegeri-
sche Interventionen unter Berlcksichtigung vorhan-
dener Ressourcen begriinden und ableiten und die
Betreuung und Begleitung daran orientieren.

O

1.3.8

nehme den dementiell veranderten Menschen als
Person in seiner Lebenswelt wahr und férdere eine
verstehende und wertschatzende Interaktion vor
dem Hintergrund theoretischer Kenntnisse der
Krankheitsbilder und Verlaufsformen. Ich kenne das
Konzept der Validation und kann mein Verhalten
daran ausrichten. Ich beachte und férdere unter
Mitwirkung der Praxisanleitung die Selbstbestim-
mung des alteren Menschen auf der Grundlage des
Betreuungs- und Unterbringungsrechts.

O

O

1.3.9

kenne Schmerz als individuelles Phdnomen, ver-
schiedene Schmerzformen und beherrsche Metho-
den des Schmerzassessments. Ich respektiere
Schmerz als subjektives Geflihlserleben und richte
die Begleitung daran aus.

1.3.10

kenne die mit der Multimorbiditat vieler alter Men-
schen verbundenen medizinischen und pflegeri-
schen Probleme und Bediirfnisse und kann diese mit
Hilfe geeigneter MaBnahmen zielgerecht l16sen. Ich
bertcksichtige in meinem Handeln die besondere
Situation multimorbider Menschen und bin empa-
thisch. Ich bin in der Lage, durch geeignete Vorge-
hensweise flr meine eigene psychische und physi-
sche Gesundheit zu sorgen.

O
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Ich ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt
Kompetenz im

an der Entwick-
lung dieser Kom-
petenz mdéchte ich
im nachsten Aus-
bildungsabschnitt
besonders arbeiten

Ansatz vorhan-
den

o Teillernfeld

setze mich mit der Endlichkeit meines Lebens aus-
einander. Ich entwickele eine bewusste eigene Hal-
tung gegentber Sterben und Tod unter verschiede-
nen gesellschaftlichen, kulturellen sowie religiésen
Gesichtspunkten. Ich nehme unterschiedliche Be-
dirfnisse Sterbender wahr und reagiere angemes-
sen auf deren Wiinsche.

1.3.12

begegne AuBerungen lber unterschiedliche Verlust-
situationen aufgeschlossen und lasse mich auf Ge-
spréche ein. Ich bin in der Lage, Hilfebedarfe zu
erkennen und ggf. Hilfsangebote zu vermitteln.

1.3.13

fOhre selbstandig eine Aufnahme, Verlegung und
Entlassung unter Mitwirkung der Praxisanleiterin
durch. Hierbei berilcksichtige ich die vernetzenden

Angebote eines Fall- und Entlassungsmanagements.

1.5.1

bin mir meiner Ubernahme- und Durchfiihrungsver-
antwortung sowie der arztlichen Anordnungsverant-
wortung im Rahmen der Delegation diagnostischer
und therapeutischer MaBnahmen in den verschiede-
nen Arbeitsfeldern der Altenpflege bewusst. Ich
weiB, welche MaBnahmen an Altenpflegerinnen
delegiert werden kénnen und bin in der Lage, selbst-
kritisch zu entscheiden, ob ich diese meinem Ausbil-
dungsstand entsprechend nach ausreichend erfolg-
ter Anleitung fachlich korrekt durchfiihren kann.

1.5.2

habe Aufgaben und Tatigkeiten anderer Berufsgrup-
pen in der Praxis kennen gelernt und kenne meine
eigene Rolle im konkreten multiprofessionellen
Team.

1.5.3

beachte die arztliche medikamentdse Verordnung,
richte Medikamente unter Aufsicht, verabreiche die-
se unter Aufsicht, tberwache die Einnahme und
achte auf Wirkungen und eventuelle Nebenwirkun-
gen. Ich bin mir meiner besonderen Verantwortung
bewusst und reflektiere meine persénlichen Grenzen
im Gesprach mit der Praxisanleiterin.

1.5.4

gehe technisch korrekt mit Injektionen, Transfusio-
nen und Infusionen um und bericksichtige dabei die
rechtlichen Bestimmungen. Die damit verbundenen
Uberwachungsaufgaben nehme ich verantwortungs-
bewusst wahr.
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Teillernfeld

Ich ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im An-
satz vorhanden

an der Entwick-
lung dieser Kom-
petenz mdéchte ich
im nachsten Aus-
bildungsabschnitt
besonders arbeiten

—_

5.5

bin in der Lage, die einzelnen Phasen der Wundent-
stehung und -heilung zu erkennen, fiihre Behand-
lungsmaBnahmen bei septischen und aseptischen
Wunden nach arztlicher Verordnung unter Berlick-
sichtigung hygienischer Standards durch.

1.5.6

kenne den Unterschied der verschiedenen Ablei-
tungssysteme und Ubernehme deren pflegerische
Versorgung. Ich kann unter hygienischen Aspekten
auf arztliche Anordnung insbesondere eine transu-
rethrale Katheterisierung durchfihren.

1.5.7

kenne verschiedene diagnostische und therapeuti-
sche Eingriffe, kann deren Auswirkungen fir den
Betroffenen einschétzen und ihn empathisch beglei-
ten. Ich bernehme alle erforderlichen pflegerischen
Vor- und Nachbereitungen.

nutze die vorhandenen Ressourcen vor dem Hinter-
grund alterspezifischer Veranderungen und férdere
somit die Selbstandigkeit des alteren Menschen. Ich
berate den &lteren Menschen und seine Angehdri-
gen in Bezug auf gesundheitsférderndes Verhalten
durch praventive und rehabilitative MaBnahmen.

2.3

entwickele zusammen mit dem alteren Menschen
einen individuellen Plan tber Aktivitdten und Vorlie-
ben unter Beriicksichtigung alterspezifischer und
institutioneller Rahmenbedingungen.

Ich kenne individuelle Bedirfnisse nach Aktivitat und
unterstltze diese vor dem Hintergrund der Biografie
des alteren Menschen.

3.1.2

kenne strukturelle und personelle Rahmenbedingun-
gen meines Ausbildungstragers und berlcksichtige
diese in meinem altenpflegerischen Handeln.

3.1.3

beachte zivil- und strafrechtliche Tatbesténde bei der
Pflege und Betreuung; insbesondere im Bereich der
Kérperverletzung, Schadensersatz- und Regressan-
spriche.

41

kenne Entwicklungen und Bestrebungen im Beruf
der Altenpflege. Ich bin tber Berufs- und Standesor-
ganisationen informiert und entwickele zunehmend
berufliche Orientierung.

4.3

lerne eigene (belastende) Emotionen und die der
Kollegen und alteren Menschen wahrzunehmen. Ich
entwickele adaquate Méglichkeiten im Umgang mit
Ekel, Krankheit, Schmerzen, Verlust, Leid und Mit-
leid, Stress, Macht und Ohnmacht, eigener Aggres-
sion, Tod und Trauer.
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Anmerkungen

Diese Selbsteinschatzung habe ich am mit meiner Praxisanlei-

tung besprochen.

Unterschrift Auszubildende/r Unterschrift Praxisanleiter/in



2. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

2. AUSBILDUNGSJAHR

Einschatzung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs

Selbsteinschatzung des Auszubildenden / der Auszubildenden
und
Einschéatzung des Praxisanleiters / der Praxisanleiterin

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum

Termin Zwischengesprach

Termin Abschlussgesprach

Dieser Einschétzungsbogen ist die Basis fiir das Zwischen- und Abschlussgespréach. Er soll in Vor-
bereitung auf das Gesprach zunachst von dem/der Auszubildenden und dann von der Praxisanleitung
ausgefillt werden.

Aus Grlnden der besseren Lesbarkeit wurden personenbezogene Begriffe hier — wie im gesamten Rah-
menlehrplan — verwendet. D.h. die Auszubildenden und Praxisanleitungen werden stets in der weiblichen
Form genannt, selbstverstandlich sind aber stets beide Geschlechter gemeint.

Auszubildende: Dokumentieren Sie bitte, wie Sie die Entwicklung lhrer Kompetenzen in diesem Ausbil-
dungsabschnitt einschatzen.

Praxisanleiterin: Beurteilen Sie bitte die Entwicklung des/der Auszubildenden hinsichtlich der Kompeten-
zen in diesem Ausbildungsabschnitt.

Besprechen Sie gemeinsam lhre Einschatzungen und nutzen Sie die Zeilen unter ,Anmerkung” fir Dis-
kussionsergebnisse oder sonstige Anmerkungen.

I HERE 5

Ausfullhilfe % 3 = 2
5 9 o 2
3 = = ® = ... wurde in die-
- e o S . o
S o = = = sem Ausbil-
°g @ 3 3 :
< -g S S @ dungsabschnitt
5 O 2 Z nicht vertieft
® = © e AL
= E L . .

hier tragt die/der Auszubildende seine Einschat- O O O O O

zung ein

hier beurteilt der/die Praxisanleiter/in den Kompe- O O O @) O

tenz-Entwicklungsverlauf
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s . £ £ 8
> g = o ©
£ 3 c 7] r) ... wurde in die-
5 2 =58 .
c E 5 2 © < sem Ausbil-
° ® g S © % dungsabschnitt
;:-_, g $ et % = nicht vertieft
= P = < "~
- . : :
Die Auszubildende nutzt ihre zielgerichteten Beo-
bachtungen unter Berlicksichtigung individueller, O O O O
kultureller, sozialer und religiéser Verschiedenhei-
1.2.1 ten. Sie ordnet diese in den Pflegeprozess ein und
richtet ihr Handeln entsprechend darauf aus.
Die Auszubildende wendet die methodischen
Schritte des Pflegeprozesses in inrem Handeln an,
Problemlésungsansatze werden im Gesprach mit
der Praxisanleiterin reflektiert und zu einer theo- O O O O O
riegeleiteten Pflegehandlung geflihrt. Sie ist in der
1.2.2 Lage, die Pflege eines alteren Menschen prozess-
orientiert zu planen und entsprechend umzuset- o o o o o
zen. Sie stellt schlissige Zusammenhange zwi-
schen den einzelnen Schritten des Pflegeprozes-
ses und der Dokumentation her.
Die Auszubildende fuhrt eigenverantwortlich und
selbsténdig die Pflegedokumentation. Sie kann = O O = =
1.2.3  pflegerische Handlungen im Prozess vollstandig
abbilden und dokumentieren ggf. EDV-gestltzt. O O O O O
Die Auszubildende kennt alterspezifische akute
somatische, nicht infektiése Erkrankungen, berei- O | | | O
133 tetangemessene pflegerische Interventionen vor,
> flihrt sie unter Verantwortung der Praxisanleitung O O o O O
selbstandig durch und Uberprift deren Wirksam-
keit.
Die Auszubildende lernt Menschen mit psychiatri-
schen und gerontopsychiatrischen Krankheitsbil- O O O O O
dern kennen, akzeptiert ihre Andersartigkeit als
13.4 eine spezielle Form der Lebens&duBerung und ist in
"~ der Lage, eine konstruktive pflegerische Bezie- O O o O o
hung zu gestalten.
Die Auszubildende kennt altersspezifische chro-
nisch-somatische Krankheitsbilder und bericksich-
tigt deren soziale Auswirkungen im pflegerischen O O O O O
135 Handlungsfeld. Sie beobachtet Symptome und
- kann entsprechende pflegerische Interventionen ©) ©) o O O
theoriegeleitet durchfiihren und evaluieren.
Die Auszubildende kennt Infektions- und Ubertra-
gungswege und fihrt zum Selbst- und Fremd- = = = = O
136  schutz PflegemaBnahmen unter den jeweils erfor- ®) ®) @) ®) ®)

derlichen hygienischen Prinzipien durch.
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... wurde in

diesem Aus-

ckelt

bildungs-
abschnitt

.. hat sich sehr gut

/weiterentwickelt
.. hat sich gut entwickelt
.. hat sich etwas entwi-
.. ist gleich geblieben

Teillernfeld

nicht vertieft

Die Auszubildende nimmt den neurologisch erkrank-
ten alteren Menschen in seiner besonderen Situation
als Person wahr. Sie berlicksichtigt die personalen
und sozialen Auswirkungen im pflegerischen Hand- O O O O O
lungsfeld. Sie kennt ausgewéhlte neurologische
13.7 Krankheitsbilder, be_obachtet Symptome, kann ent- o) o) o) o) o)
sprechende pflegerische Interventionen unter Berlick-
sichtigung vorhandener Ressourcen begriinden und
ableiten und die Betreuung und Begleitung daran
orientieren.

Die Auszubildende nimmt den dementiell veranderten
Menschen als Person in seiner Lebenswelt wahr und
fordert eine verstehende und wertschatzende Interak-
tion vor dem Hintergrund theoretischer Kenntnisse der U O - - o
Krankheitsbilder und Verlaufsformen. Sie kennt das
Konzept der Validation und kann ihr Verhalten daran
1.3.8 ausrichten. Sie beachtet und férdert unter Mitwirkung o o O O O
der Praxisanleitung die Selbstbestimmung des alteren
Menschen auf der Grundlage des Betreuungs- und
Unterbringungsrechts.

Die Auszubildende kennt Schmerz als individuelles
Phanomen, verschiedene Schmerzformen und be-

herrscht Methoden des Schmerzassessments. Sie

respektiert Schmerz als subjektives Geflhlserleben
und richtet die Begleitung daran aus.

O
O
O
O
O

1.3.9

Die Auszubildende kennt die mit der Multimorbiditat

vieler alter Menschen verbundenen medizinischen

und pflegerischen Probleme und Bedirfnisse und

kann diese mit Hilfe geeigneter MaBnahmen zielge-

recht I6sen. Sie berlicksichtigt in ihrem Handeln die
1.3.10  besondere Situation multimorbider Menschen und ist e ®) e ®) ®)

empathisch. Sie ist in der Lage, durch geeignete Vor-

gehensweise fir ihre eigene psychische und physi-

sche Gesundheit zu sorgen.

Die Auszubildende setzt sich mit der Endlichkeit ihres

Lebens auseinander. Sie entwickelt eine bewusste

eigene Haltung gegenliber Sterben und Tod unter
1.3.11 verschiedenen gesellschaftlichen, kulturellen sowie O ) ®) ®) ®)

religidsen Gesichtspunkten. Sie nimmt unterschiedli-

che Bedurfnisse Sterbender wahr und reagiert ange-

messen auf deren Wiinsche.

O
O
O
O
O

Die Auszubildende begegnet AuBerungen ber unter-

schiedliche Verlustsituationen aufgeschlossen und O O O O O
lasst sich auf Gespréache ein. Sie ist in der Lage, Hil-

1.3.12 febedarfe zu erkennen und ggf. Hilfsangebote zu O O O O O
vermitteln.
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s . £ E 8
> g T & 2
£ $ © 7 e ... wurde in
Q -5 ) o [0}
n = — = = O .
c E 5 2 © diesem Aus-
° » 5 5 © [ bildungs-
c ® T B Z o .
3 < 2 - E ® abschnitt
= & . . .
2 : . : nicht vertieft
Die Auszubildende fihrt selbsténdig eine Aufnahme,
Verlegung und Entlassung unter Mitwirkung der Pra- O O O O O
xisanleiterin durch. Hierbei berlcksichtigt die Auszu-
1.3.13 bildende die vernetzenden Angebote eines Fall- und O O O O O
Entlassungsmanagements.
Die Auszubildende ist sich ihrer Ubernahme- und
Durchfiihrungsverantwortung sowie der arztlichen
Anordnungsverantwortung im Rahmen der Delegation
diagnostischer und therapeutischer MaBnahmen in O O 0O O 0O
den verschiedenen Arbeitsfeldern der Altenpflege
15.1 bewusst. Sie weiB, welche MaBnahmen an Altenpfle-
gerinnen delegiert werden kdnnen und ist in der Lage,
selbstkritisch zu entscheiden, ob sie diese ihrem Aus-
bildungsstand entsprechend nach ausreichend erfolg-
ter Anleitung fachlich korrekt durchfiihren kann.
Die Auszubildende lernt Aufgaben und Tatigkeiten
anderer Berufsgruppen in der Praxis kennen und O O O O O
kennt ihre eigene Rolle im konkreten multiprofessio-
1.5.2 nellen Team. O O O O O
Die Auszubildende beachtet die arztliche medikamen-
tése Verordnung, richtet Medikamente unter Aufsicht,
verabreicht diese unter Aufsicht, iberwacht die Ein- O O O O O
nahme und achtet auf Wirkungen und eventuelle Ne-
153 benwirkungen. Die Auszubildende ist sich ihrer be- e e O O O

sonderen Verantwortung bewusst und reflektiert ihre
personlichen Grenzen im Gesprach mit der Praxisan-
leiterin.

Die Auszubildende geht technisch korrekt mit Injektio-
nen, Transfusionen und Infusionen um und berick- O O O O O
sichtigt dabei die rechtlichen Bestimmungen. Die da-
1.5.4  mit verbundenen Uberwachungsaufgaben nimmt sie
verantwortungsbewusst wahr.

Die Auszubildende ist in der Lage, die einzelnen Pha-
sen der Wundentstehung und -heilung zu erkennen,
fohrt BehandlungsmaBnahmen bei septischen und
aseptischen Wunden nach &rztlicher Verordnung un-
ter Beriicksichtigung hygienischer Standards durch.

O
O
O
O
O

1.5.5

Die Auszubildende kennt den Unterschied der ver-
schiedenen Ableitungssysteme und tGbernimmt deren
pflegerische Versorgung. Sie kann unter hygienischen O O O O O
Aspekten auf arztliche Anordnung insbesondere eine
1.5.6
transurethrale Katheterisierung durchfiihren. o o o o o




2. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

s . £ £ 8
> 3 E o °
s S 15 ) e ... wurde in
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c E 5 2 © < diesem Aus-
o QL o o P .
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Die Auszubildende kennt verschiedene diagnos-
tische und therapeutische Eingriffe, kann deren O O O O O
Auswirkungen fur den Betroffenen einschétzen
und ihn empathisch begleiten. Sie Gbernimmt alle
1.5.7 erforderlichen pflegerischen Vor- und Nachberei- O O o o o
tungen.
Die Auszubildende nutzt die vorhandenen Res-
sourcen vor dem Hintergrund alterspezifischer
Veranderungen und foérdert somit die Selbstan- O O O O
digkeit des alteren Menschen. Sie berat den
21.2  &lteren Menschen und seine Angehérigen in O O O O O
Bezug auf gesundheitsférderndes Verhalten
durch praventive und rehabilitative MaBnahmen.
Die Auszubildende entwickelt zusammen mit
dem &lteren Menschen einen individuellen Plan
Uber Aktivitdten und Vorlieben unter Beriicksich- O O O O O
tigung alterspezifischer und institutioneller Rah-
23 menbedingungen. e) ®) e) o) ®)
Die Auszubildende kennt individuelle Bedurfnisse
nach Aktivitat und unterstiitzt diese vor dem Hin-
tergrund der Biografie des alteren Menschen.
Die Auszubildende kennt strukturelle und perso-
nelle Rahmenbedingungen ihres Ausbildungstra- = = = = =
342 gers und berticksichtigt diese in ihrem altenpfle-
o gerischen Handeln.
Die Auszubildende beachtet zivil- und strafrecht-
liche Tatbesténde bei der Pflege und Betreuung; = = = = =
3.1.3 insbesondere im Bereich der Kérperverletzung, ®) @) ®) ®) @)
Schadensersatz- und Regressanspriiche.
Die Auszubildende kennt Entwicklungen und
Bestrebungen im Beruf der Altenpflege. Sie ist = = O O O
Uber Berufs- und Standesorganisationen infor-
4.1 miert und entwickelt zunehmend berufliche Ori- O O O O O
entierung.
Die Auszubildende nimmt eigene (belastende)
Emotionen und die der Kollegen und alteren
Menschen wabhr. Sie entwickelt addquate Mdg- O O O O O
lichkeiten im Umgang mit Ekel, Krankheit,
4.3 Schmerzen, Verlust, Leid und Mitleid, Stress, O O O O O

Macht und Ohnmacht, eigener Aggression, Tod
und Trauer.




2. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Entwicklungsverlauf — Anlage 3

Anmerkungen
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Abschlussgespréach

Sind die im Einfliihrungsgesprach festgelegten Handlungskompetenzen entwickelt
worden?

dja 3 nein 3 teilweise

Wenn nein oder teilweise: Warum nicht? Welche Grinde spielen dabei eine Rolle und

welches weitere Vorgehen wird vereinbart?

Das Abschlussgesprach fand statt am:

Unterschrift Auszubildende/r Unterschrift Praxisanleiter/in
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2. AUSBILDUNGSJAHR

Beurteilung der erreichten Kompetenzen durch den/die Praxisanleiter/in

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum

Termin Abschlussgespréach

Am Ende jedes Ausbildungsabschnittes beurteilen Sie als Praxisanleitung den aktuellen Ausbil-
dungsstand bezogen auf die Fach-, Personal-, Sozial-kommunikative und die Methodenkompetenz.

Grundlage hierflr ist die Matrix zur Einschatzung der aktuell entwickelten Kompetenz (Anlage
1).

Gleichzeitig kbnnen Sie in der letzten Spalte festhalten, welchen Bereichen im folgenden Ausbil-
dungsabschnitt besondere Aufmerksamkeit geschenkt werden sollten

Wenn Sie noch etwas anmerken méchten, nutzen Sie bitte die dafiir jeweils vorgesehenen Zeilen.

Hilfe-Matrix flr die Beurteilung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs
Die Kompetenz der Auszubildenden ...

... wurde in die-
sem Ausbil-
dungsabschnitt
nicht vertieft

... ist gleich
geblieben

... hat sich gering
entwickelt

(... aber eine hdéhere

... hat sich gut

entwickelt

... hat sich sehr
gut
weiterentwickelt

(bitte in Anmerkung | (keine Verénderung / Kompetenzstufe (die Ubernachste
begriinden) Weiterentwicklung) konnte nicht erreicht | (eine héhere Stufe Kompetenzstufe
werden) wurde erreicht) wurde erreicht)
Notenschliissel’ - 3 - N
5 = 3 c 553
100% - 90% sehr gut 52 E S ?OC
o O “E § Q.< ©
89% - 75% gut P o = ET £
< E — c O Eo
74% - 60% befriedigend 3 3 @ X = >
59% - 50% ausreichend
49% - 35% mangelhaft 6-5 4 2-1
34% - 0% ungeniigend

! Erlass des MAGS NRW vom 17.01.2006
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Teillernfeld

Die Auszubildende ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im An-
satz vorhanden

die Entwicklung
dieser Kompetenz
sollte im nachsten
Ausbildungs-
abschnitt beson-
ders beachtet wer-
den

1.2.1

nutzt ihre zielgerichteten Beobachtungen unter
Berucksichtigung individueller, kultureller, sozialer
und religiéser Verschiedenheiten. Sie ordnet diese
in den Pflegeprozess ein und richtet ihr Handeln
entsprechend darauf aus.

©

1.2.2

wendet die methodischen Schritte des Pflegepro-
zesses in ihrem Handeln an, Problemlésungsan-
sdtze werden im Gesprach mit der Praxisanleiterin
reflektiert und zu einer theorie-geleiteten Pflege-
handlung gefiihrt. Sie ist in der Lage die Pflege
eines alteren Menschen prozess-orientiert zu pla-
nen und entsprechend umzusetzen. Sie stellt
schlissige Zusammenhange zwischen den einzel-
nen Schritten des Pflegeprozesses und der Doku-
mentation her.

1.2.3

fuhrt eigenverantwortlich und selbstandig die Pfle-
gedokumentation. Sie kann pflegerische Handlun-
gen im Prozess vollsténdig abbilden und dokumen-
tieren ggf. EDV-gestitzt.

1.3.3

kennt alterspezifische akute somatische, nicht in-
fektidse Erkrankungen, bereitet angemessene
pflegerische Interventionen vor, fihrt sie unter Ver-
antwortung der Praxisanleitung selbstandig durch
und Uberprift deren Wirksamkeit.

1.3.4

lernt Menschen mit psychiatrischen und geron-
topsychiatrischen Krankheitsbildern kennen, ak-
zeptiert ihre Andersartigkeit als eine spezielle Form
der LebensauBerung und ist in der Lage, eine kon-
struktive pflegerische Beziehung zu gestalten.

1.3.5

kennt altersspezifische chronisch-somatische
Krankheitsbilder und beriicksichtigt deren soziale
Auswirkungen im pflegerischen Handlungsfeld. Sie
beobachtet Symptome und kann entsprechende
pflegerische Interventionen theoriegeleitet durch-
fihren und evaluieren.

1.3.6

Die Auszubildende kennt Infektions- und Ubertra-
gungswege und fihrt zum Selbst- und Fremd-
schutz PflegemaBnahmen unter den jeweils erfor-
derlichen hygienischen Prinzipien durch.

1.3.7

nimmt den neurologisch erkrankten alteren Men-
schen in seiner besonderen Situation als Person
wahr. Sie beriicksichtigt die personalen und sozia-
len Auswirkungen im pflegerischen Handlungsfeld.
Sie kennt ausgewahlte neurologische Krankheits-
bilder, beobachtet Symptome, kann entsprechende
pflegerische Interventionen unter Beriicksichtigung
vorhandener Ressourcen begriinden und ableiten
und die Betreuung und Begleitung daran orientie-
ren.
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Teillernfeld

Die Auszubildende ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im An-
satz vorhanden

die Entwicklung
dieser Kompetenz
sollte im nachsten
Ausbildungsab-
schnitt besonders
beachtet werden

1.3.8

nimmt den dementiell verdnderten Menschen als
Person in seiner Lebenswelt wahr und férdert eine
verstehende und wertschatzende Interaktion vor
dem Hintergrund theoretischer Kenntnisse der
Krankheitsbilder und Verlaufsformen. Sie kennt das
Konzept der Validation und kann ihr Verhalten dar-
an ausrichten. Sie beachtet und férdert unter Mit-
wirkung der Praxisanleitung die Selbstbestimmung
des alteren Menschen auf der Grundlage des
Betreuungs- und Unterbringungsrechts.

1.3.9

kennt Schmerz als individuelles Ph&dnomen, ver-
schiedene Schmerzformen und beherrscht Metho-
den des Schmerzassessments. Sie respektiert
Schmerz als subjektives Gefiihlserleben und richtet
die Begleitung daran aus.

1.3.10

kennt die mit der Multimorbiditat vieler alter Men-
schen verbundenen medizinischen und pflegeri-
schen Probleme und Bediirfnisse und kann diese
mit Hilfe geeigneter MaBnahmen zielgerecht |6sen.
Sie berlcksichtigt in ihrem Handeln die besondere
Situation multimorbider Menschen und ist empa-
thisch. Sie ist in der Lage, durch geeignete Vorge-
hensweise flr ihre eigene psychische und physi-
sche Gesundheit zu sorgen.

1.3.11

setzt sich mit der Endlichkeit ihres Lebens ausein-
ander. Sie entwickelt eine bewusste eigene Hal-
tung gegenuber Sterben und Tod unter verschie-
denen gesellschaftlichen, kulturellen sowie religi6-
sen Gesichtspunkten. Sie nimmt unterschiedliche
Bedirfnisse Sterbender wahr und reagiert ange-
messen auf deren Winsche.

1.3.12

begegnet AuBerungen iiber unterschiedliche Ver-
lustsituationen aufgeschlossen und Iasst sich auf
Gespréche ein. Sie ist in der Lage, Hilfebedarfe zu
erkennen und ggf. Hilfsangebote zu vermitteln.

1.3.13

fohrt selbstandig eine Aufnahme, Verlegung und
Entlassung unter Mitwirkung der Praxisanleiterin
durch. Hierbei berlcksichtigt die Auszubildende die
vernetzenden Angebote eines Fall- und Entlas-
sungsmanagements.




2. Ausbildungsjahr: Kompetenz-Beurteilung— Anlage 4

Teillernfeld

Die Auszubildende ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im An-
satz vorhanden

die Entwicklung
dieser Kompetenz
sollte im nachsten
Ausbildungsab-
schnitt besonders
beachtet werden

1.5.1

ist sich ihrer Ubernahme- und Durchfiihrungsver-
antwortung sowie der arztlichen Anordnungsver-
antwortung im Rahmen der Delegation diagnosti-
scher und therapeutischer MaBnahmen in den
verschiedenen Arbeitsfeldern der Altenpflege be-
wusst. Sie weiB, welche MaBnahmen an Altenpfle-
gerinnen delegiert werden kdénnen und ist in der
Lage, selbstkritisch zu entscheiden, ob sie diese
ihrem Ausbildungsstand entsprechend nach aus-
reichend erfolgter Anleitung fachlich korrekt durch-
fOhren kann.

1.5.2

lernt Aufgaben und Tatigkeiten anderer Berufs-
gruppen in der Praxis kennen und kennt ihre eige-
ne Rolle im konkreten multiprofessionellen Team.

1.5.3

beachtet die arztliche medikamentdse Verordnung,
richtet Medikamente unter Aufsicht, verabreicht
diese unter Aufsicht, Uberwacht die Einnahme und
achtet auf Wirkungen und eventuelle Nebenwir-
kungen. Die Auszubildende ist sich ihrer besonde-
ren Verantwortung bewusst und reflektiert ihre
personlichen Grenzen im Gesprach mit der Praxi-
sanleiterin.

1.5.4

geht technisch korrekt mit Injektionen, Transfusio-
nen und Infusionen um und bericksichtigt dabei
die rechtlichen Bestimmungen. Die damit verbun-
denen Uberwachungsaufgaben nimmt sie verant-
wortungsbewusst wahr.

1.5.5

ist in der Lage, die einzelnen Phasen der Wund-
entstehung und -heilung zu erkennen, fiihrt Be-
handlungsmaBnahmen bei septischen und asepti-
schen Wunden nach arztlicher Verordnung unter
Bericksichtigung hygienischer Standards durch.

1.5.6

kennt den Unterschied der verschiedenen Ablei-
tungssysteme und Ubernimmt deren pflegerische
Versorgung. Sie kann unter hygienischen Aspekten
auf arztliche Anordnung insbesondere eine transu-
rethrale Katheterisierung durchfhren.

1.5.7

kennt verschiedene diagnostische und therapeuti-
sche Eingriffe, kann deren Auswirkungen fir den
Betroffenen einschéatzen und ihn empathisch be-
gleiten. Sie Ubernimmt alle erforderlichen pflegeri-
schen Vor- und Nachbereitungen.
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2 = 5: S die Entwicklung
§ % s E 2 dieser Kompetenz
- = s 5 N 8  sollte im nachsten
o et = S 856 Ausbildungsab-
c 2 ¢ t g > schnitt besonders
é‘ = 2 @ g = beachtet werden
= Die Auszubildende ... s 2 ?
nutzt die vorhandenen Ressourcen vor dem Hin-
tergrund alterspezifischer Veranderungen und for-
dert somit die Selbsténdigkeit des alteren Men-
2.1. schen. Sie berat den alteren Menschen und seine m| O O 0O ©
Angehdrigen in Bezug auf gesundheitsférderndes
Verhalten durch praventive und rehabilitative MaB-
nahmen.
entwickelt zusammen mit dem &lteren Menschen
einen individuellen Plan Ober Aktivitdten und Vor-
lieben unter Berlicksichtigung alterspezifischer und
2.3 institutioneller Rahmenbedingungen. O O O O ©
Die Auszubildende kennt individuelle Bedurfnisse
nach Aktivitat und unterstitzt diese vor dem Hin-
tergrund der Biografie des alteren Menschen.
kennt strukturelle und personelle Rahmenbedin-
3.1. gungen ihres Ausbildungstragers und bericksich- O O O O ©
tigt diese in ihrem altenpflegerischen Handeln.
beachtet zivil- und strafrechtliche Tatbestande bei
31 der Pflege und Betreuung; insbesondere im Be-
T reich der Koérperverletzung, Schadensersatz- und - o 0O 0O ©
Regressanspriiche.
kennt Entwicklungen und Bestrebungen im Beruf
4.1 der Altenpflege. Sie ist Gber Berufs- und Standes-
' organisationen informiert und entwickelt zuneh- U o o o ©
mend berufliche Orientierung.
lernt eigene (belastende) Emotionen und die der
Kollegen und alteren Menschen wahrzunehmen.
43 Sie entwickelt adaquate Mdglichkeiten im Umgang
’ mit Ekel, Krankheit, Schmerzen, Verlust, Leid und o o O O ©
Mitleid, Stress, Macht und Ohnmacht, eigener Ag-
gression, Tod und Trauer.
Anmerkungen
Diese Beurteilung wurde am besprochen.

Unterschrift Auszubildende/r

Unterschrift Praxisanleiter/in



Rahmenlehrplan — Beurteilungsinstrument

Beurteilungsinstrumente fiir das dritte Ausbildungsjahr

e Selbsteinschatzung der Auszubildenden zu Beginn des praktischen Ausbildungsab-
schnittes (Anlage 2)

e Einschatzung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs (Anlage 3)

e Beurteilung der erreichten Kompetenzen durch die Praxisanleiterin (Anlage 4)

Anmerkung:

Auszubildende und priméar zusténdige Praxisanleiterin heben fur Ihre Unterlagen jeweils eine
Kopie von Anlage 2, 3 und 4 auf, um so den Ausbildungs- und Entwicklungsprozess optimal
Uberprufen und reflektieren zu kénnen.

Das Fachseminar erhélt eine Kopie der Kompetenzbeurteilung durch die Praxisanleiterin am
Ende des Ausbildungsabschnitts (Anlage 4). Diese sollte spatestens zwei Wochen nach En-
de des Ausbildungsabschnitts in dem Fachseminar eingehen.
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3. AUSBILDUNGSJAHR

Selbsteinschatzung des Auszubildenden / der Auszubildenden zu Beginn des

praktischen Ausbildungsabschnittes

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum
Termin Erstgespréach

Schétzen Sie zu Beginn jedes Ausbildungsabschnittes lhren aktuellen Erkenntnis- und Erfahrungs-
stand bezogen auf lhre Handlungskompetenz ein. Grundlage hierflir sind die einzelnen Lernfelder des
Rahmenlehrplans (den Sie auch gerne zur Hilfe nehmen kénnen) und die Matrix zur Einschéatzung der
aktuell entwickelten Kompetenz (Anlage 1).

Gleichzeitig dokumentieren Sie in der letzten Spalte, welchen Bereiche Sie im folgenden Ausbildungsab-
schnitt besondere Aufmerksamkeit schenken méchte.

Ihre Einschatzung ist die Grundlage des Erstgesprachs mit lhrer Praxisanleiterin, in dem Sie dann ge-
meinsam den Ausbildungsplan festlegen.

Wenn Sie noch etwas anmerken mdchten, nutzen Sie bitte die dafir jeweils vorgesehene Zeilen. Gleichzei-
tig kbnnen Sie hier die gemeinsam festgelegten Ziele fir diesen Ausbildungsabschnitt festhalten.

Beschreibung des Arbeitsbereiches

Pflegegruppe (Anzahl der zu versorgenden alteren Menschen, Pflegeintensitat, Besonder-
heiten an Pflegebildern etc.)

Personalsituation der Einrichtung / des Pflegebereichs (Anzahl Fachkréfte, etc.)
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Organisatorische Rahmenbedingungen (Pflegesystem, Pflegedokumentationssystem,

personelle und bauliche Veranderungen, Umstrukturierungen etc.)

—
s . E s ander Entwick-
[ 2 = g5 lungdieser Kom-
2 S ¢ = § petenzmochte ich
2 o £ £ £<£ imnichsten Aus-
IS 5 3 é 2 $  bildungsabschnitt
k) Ich ... > 5 °© 2 N besonders arbeiten
E g 0 £°

—_

2.1 identifiziere pflege- und betreuungsrelevante Pha-
nomene' zielgerichtet und nutze diese fir den ge- o O o o ©
samten Pflegeprozess.

1.2.2  wende die verschiedenen Schritte des Pflegepro-
zesses an, indem ich vor dem Hintergrund pflege-
wissenschaftlicher Erkenntnisse Pflegeplanungen
erstelle, evaluiere und mein pflegerisches Handeln o 0O o o ©
darauf ausrichte. Ich kann meine Entscheidungen
begriinden.

1.3.4  wende spezielle auch nicht medikamentdse pflege-
und betreuungsspezifische Konzepte im Umgang mit
(geronto)psychiatrischen veranderten Menschen an,
einschlieBlich Konzepten zur Identitatssicherung. Ich
nutze die Beobachtung als Instrument, um denindi- ©O O 0O O ©
viduellen Pflege- und Betreuungsbedarf ableiten zu
kénnen. Ich wende Methoden der Gesprachsfliihrung
krankheitsbezogen an.

1.3.7  kenne spezielle auch nicht medikamentése pflege-
und betreuungsspezifische Konzepte im Umgang mit
neurologisch erkrankten Menschen und wende Kon-
zepte zur Identitatssicherung unter Berlcksichtigung o O o o ©
praventiver und rehabilitativer PflegemaBnahmen
an.

' Phanomene: Pflegebild und Veranderung des Pflegebildes im Pflegeverlauf (Pflegebild = Auswirkungen einer
Erkrankung auf den Betroffenen, auf die Pflege reagiert / reagieren sollte)

3-44
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Teillernfeld

Ich ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

an der Entwick-
lung dieser Kom-
petenz mdéchte ich
im nachsten Aus-
bildungsabschnitt
besonders arbeiten

Kompetenz im
Ansatz vorhanden

—

3.8

kenne die wesentlichen Formen dementieller Er-
krankungen aus der Praxis und bin in der Lage, die
Lebenswelt des Betroffenen nachzuvollziehen. Ich
kann sowohl auf der Grundlage geragogischer und
gerontopsychiatrischer Konzepte als auch anhand
von Konzepten zur ldentitatssicherung agieren und
reagieren.

1.3.9

kann auf der Grundlage eines Schmerzassessments
zielgerichtete Pflegehandlungen ableiten. Hierbei
stelle ich das individuelle Empfinden des alteren
Menschen in den Mittelpunkt meines pflegerischen
und betreuerischen Handelns.

1.3.10

habe Kenntnisse Uber Tumorerkrankungen und de-
ren Therapien. Ich kenne die daraus resultierenden
medizinischen und pflegerelevanten Probleme und
Bedirfnisse und kann diese mit Hilfe geeigneter
MaBnahmen zielgerichtet und individuell I6sen. Da-
bei beriicksichtige ich den Zusammenhang zwischen
Lebensqualitat und Lebensverldngerung. Ich beach-
te in meinem Handeln die besondere Situation tu-
morerkrankter Menschen, bin emphatisch und in der
Lage, durch geeignete Vorgehensweise flir eine
eigene psychische und physische Gesundheit zu
sorgen.

1.3.11

sehe rechtliche, medizinische und ethische Grenzen
und Mdoglichkeiten von Sterben und Trauer. Ich be-
gleite Sterbende unter Berlicksichtigung individueller
Verldufe und Bedurfnisse. Ich nutze weitere mogli-
che Unterstiitzungsangebote. Ich Gbernehme die
Versorgung des Verstorbenen.

1.3.12

begleite den alteren Menschen wahrend seines indi-
viduellen Verarbeitungsprozesses und unterstitze
ihn und ggf. seine Angehérigen mit konkreten Hilfe-
angeboten zur Annahme der Realitat bzw. zur Kom-
pensation des Verlustes.

1.4.2

lerne verschiedene interdisziplinare Beratungskon-
zepte kennen und wurde vor Ort darin einbezogen.
Ich weiBB um die Notwendigkeit von Anleitung und
Beratung von Angehérigen und Pflegenden, die nicht
Pflegefachkréfte sind, sowohl im stationdren wie
auch im ambulanten Bereich.

1.5.2

nutze die Potentiale und Kompetenzen anderer am
Pflege-, Betreuungs- und Rehabilitationsprozess
beteiligter Berufsgruppen flir das gemeinsam festge-
legte Ziel. Ich bringe mich selbst mit meinen pflege-
rischen Kompetenzen ein und erkenne eigene Gren-
zen.
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Teillernfeld

Ich ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt
Kompetenz im

an der Entwick-
lung dieser Kom-
petenz mdéchte ich
im nachsten Aus-
bildungsabschnitt
besonders arbeiten

Ansatz vorhan-
den

—_

5.3

beachte die arztliche medikamentdse Verordnung,
richte Medikamente, verabreiche diese, Uberwache
die Einnahme und achte auf Wirkungen und eventu-
elle Nebenwirkungen. Ich bin mir meiner besonderen
Verantwortung bewusst und reflektiere meine per-
sOnlichen Grenzen im Gesprach mit der Praxisanlei-
terin.

1.5.5

recherchiere den neusten pflegewissenschaftlichen
Stand bei der Wundversorgung und stelle die Er-
gebnisse mit Unterstitzung der Praxisanleiterin im
interdisziplinaren Team vor. Ich gebe begriindete
Anregungen fir die Umsetzung in einer speziellen
Wundversorgungssituation.

2.2

kenne die verschiedenen Wohnraumangebote und —
maoglichkeiten flir stationére Alten- und Gesund-
heitseinrichtungen, teilstationare Einrichtungen,
Wohngruppen, Wohngemeinschaften und Mehrge-
nerationenwohnungen und ambulante Bereiche un-
ter besonderer Berlicksichtigung von Sicherheit,
Autonomie, Flexibilitdt, Anregungsgehalt und Pri-
vatheit.

2.3

kenne unterschiedliche Betreuungskonzepte und
leite individuelle tagesstrukturierende Aktivitéten
hieraus ab. Hierbei nutz ich alle zur Verfligung ste-
henden kérperlichen und geistigen Ressourcen und
Gewohnheiten.

fordere die individuellen Bedirfnisse nach Aktivitat
unter Berlicksichtigung der aktuellen Lebenssituation
des alteren Menschen.

kenne strukturelle und personelle Rahmenbedingun-
gen stationarer/ambulanter Einrichtungen und be-
ricksichtige diese in meinem altenpflegerischen
Handeln.

3.2

kenne verschiedene Konzepte und Instrumente der
Qualitatsentwicklung, wirke bei der Umsetzung und
Auswertung von Methoden zur Qualitatssicherung
mit. Ich beteilige mich aktiv an Qualitatszirkeln.

Ich beriicksichtige vorgegebene Qualitatsziele in
Bezug auf mein pflegerisches Handeln.

4.1

reflektiere mein eigenes berufliches Selbstverstéand-
nis, setze mich kritisch mit der beruflichen Realitat
und Mdglichkeiten der Verédnderung auseinander
und stimme diese konstruktiv mit der beruflichen und
betrieblichen Realitat ab.
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4.2 setze Methoden selbstgesteuerten und selbstorgani-
sierten Lernens ein. Ich bin in der Lage mir selbst-
sténdig Informationen zu beschaffen (Uber tréager-
spezifische Informationsquellen hinaus). Ich bin mir O O o0 0O ©
meiner kontinuierlichen Lernverantwortung bewusst
und leite entsprechende MaBnahmen und Schritte
ein (Lebenslanges Lernen).
4.3 erkenne die Auswirkungen emotionaler Problemla-
gen und Konflikte und ordne sie individuellen, team-
bezogenen, strukturellen und/oder organisatorischen O O O 0O ©
Gegebenheiten zu. Ich wende Praventions- und
Bewaltigungsstrategien an.
4.4 erkenne Gesundheitsrisiken und leite ggf. zielgerich-
tet praventive MaBnahmen fir mich und andere ein. o O o o ©
Anmerkungen
Diese Selbsteinschatzung habe ich am mit meiner Praxisanlei-

tung besprochen.

Unterschrift Auszubildende/r Unterschrift Praxisanleiter/in
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3. AUSBILDUNGSJAHR

Einschatzung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs

Selbsteinschatzung des Auszubildenden / der Auszubildenden
und
Einschatzung des Praxisanleiters / der Praxisanleiterin

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum
Termin Zwischengesprach

Termin Abschlussgesprach

Dieser Einschatzungsbogen ist die Basis fir das Zwischen- und Abschlussgesprach. Er soll in Vorbereitung
auf das Gesprach zunéchst von dem/der Auszubildenden und dann von der Praxisanleitung ausgefullt wer-
den.

Aus Grlnden der besseren Lesbarkeit wurden personenbezogene Begriffe hier — wie im gesamten Rahmen-
lehrplan — verwendet. D.h. die Auszubildenden und Praxisanleitungen werden stets in der weiblichen Form
genannt, selbstverstandlich sind aber stets beide Geschlechter gemeint.

Auszubildende: Dokumentieren Sie bitte, wie Sie die Entwicklung lhrer Kompetenzen in diesem Ausbil-
dungsabschnitt einschatzen.

Praxisanleiterin: Beurteilen Sie bitte die Entwicklung des/der Auszubildenden hinsichtlich der Kompetenzen
in diesem Ausbildungsabschnitt.

Besprechen Sie gemeinsam lhre Einschatzungen und nutzen Sie die Zeilen unter ,Anmerkung* fiir Diskus-
sionsergebnisse oder sonstige Anmerkungen.

— S 3 i 5

Ausfullhilfe % 3 = 2
5 9 o 2
3 = = ® = ... wurde in die-
- e o S . o
S o = = = sem Ausbil-
“w g > o % 6 :
S -g < 'S 'S dungsabschnitt
5 O 2 2 nicht vertieft
© = T e 2
= E L . .

hier tragt die/der Auszubildende seine Einschat- O O O O O

zung ein

hier beurteilt der/die Praxisanleiter/in den Kompe- O O O O O

tenz-Entwicklungsverlauf
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s . £ £ 8
5% = &5 2
£ $ € ) o) ... wurde in
S 2 £=5
c 5 2 © diesem Aus-
© S o O = 6 8 .
o » 3 5 3] () bildungs-
] - = — ) [e))
5 £2g2 0 = 7 abschnitt
— : - © - ——
‘© = . : nicht vertieft
[ .
. . . . O O O O O
Die Auszubildende identifiziert pflege- und betreu-
1.2.1  ungsrelevante Phanomene® zielgerichtet und nutzt
diese fir den gesamten Pflegeprozess.
Die Auszubildende wendet die verschiedenen
Schritte des Pflegeprozesses an, indem sie vor dem
Hintergrund pflegewissenschaftlicher Erkenntnisse O O = O O
1.2.2 Pflegeplanungen erstellt, evaluiert und ihr pflegeri- ) O O o o

sches Handeln darauf ausrichtet. Sie kann ihre Ent-
scheidungen begriinden.

Die Auszubildende wendet spezielle auch nicht me-
dikamentése pflege- und betreuungs-spezifische
Konzepte im Umgang mit (geronto)psychiatrischen
verdnderten Menschen an, einschlieBlich Konzepten O O O O O
zur Ildentitatssicherung. Sie nutzt die Beobachtung
1.3.4 als Instrument, um den individuellen Pflege- und
Betreuungsbedarf ableiten zu kénnen. Sie wendet o o o o o
Methoden der Gesprachsfiihrung krankheitsbezo-
gen an.

Die Auszubildende kennt spezielle auch nicht medi-

kamentdse pflege- und betreuungsspezifische Kon-

zepte im Umgang mit neurologisch erkrankten Men- O O O O O
1.3.7 schen und wendet Konzepte zur Identitatssicherung

unter Berlicksichtigung praventiver und rehabilitati-

ver PflegemaBnahmen an.

Die Auszubildende kennt die wesentlichen Formen

dementieller Erkrankungen aus der Praxis und ist in

der Lage, die Lebenswelt des Betroffenen nachzu- O O O O O
1.3.8  vollziehen. Sie kann sowohl auf der Grundlage ge- ) o) o)

ragogischer und gerontopsychiatrischer Konzepte

als auch anhand von Konzepten zur Identitatssiche-

rung agieren und reagieren.

Die Auszubildende kann auf der Grundlage eines
Schmerzassessments zielgerichtete Pflegehandlun-

1.3.9 gen ableiten. Hierbei stellt sie das individuelle Emp-
finden des alteren Menschen in den Mittelpunkt O O O O O
ihres pflegerischen und betreuerischen Handelns.

O
O
O
O
O

% Phanomene: Pflegebild und Veranderung des Pflegebildes im Pflegeverlauf (Pflegebild = Auswirkungen einer
Erkrankung auf den Betroffenen, auf die Pflege reagiert / reagieren sollte)

3-49
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5. § £ 8§
>3 3 & 2
£ 6 € ) re) ... wurde in
Q = () o [0}
o = — = = O .
c £ 5 2 © diesem Aus-
2 » g 5 © ] bildungs-
c ® T ® 2 o .
3 < 2 = E ® abschnitt
- — N _C . - =
2 : . : nicht vertieft
Die Auszubildende hat Kenntnisse Gber Tumorer-
krankungen und deren Therapien. Sie kennt die
daraus resultierenden medizinischen und pflegere-
levanten Probleme und Bedirfnisse und kann diese
mit Hilfe geeigneter MaBnahmen zielgerichtet und
individuell I16sen. Dabei beriicksichtigt sie den Zu- - O O O O
sammenhang zwischen Lebensqualitat und Lebens-
1.3.10  verlangerung. Sie beachtet in ihrem Handeln die O o) e O e
besondere Situation tumorerkrankter Menschen, ist
emphatisch und in der Lage, durch geeignete Vor-
gehensweise flr eine eigene psychische und physi-
sche Gesundheit zu sorgen.
Die Auszubildende sieht rechtliche, medizinische
und ethische Grenzen und Mdglichkeiten von Ster-
ben und Trauer. Sie begleitet Sterbende unter Be- O O O O O
ricksichtigung individueller Verldufe und Bedrfnis-
1.3.11 se. Sie nutzt weitere mogliche Unterstiitzungsange- O O O O O
bote. Sie Gbernimmt die Versorgung des Verstorbe-
nen.
Die Auszubildende begleitet den alteren Menschen
wahrend seines individuellen Verarbeitungsprozes-
O O O O O

ses und unterstitzt ihn und ggf. seine Angehdrigen
1.3.12 mit konkreten Hilfeangeboten zur Annahme der @) ®) ®) O ®)
Realitat bzw. zur Kompensation des Verlustes.

Die Auszubildende lernt verschiedene interdiszipli-

nare Beratungskonzepte kennen und wird vor Ort

darin einbezogen. Sie weil um die Notwendigkeit O O O O O
1.4.2 Vvon Anleitung und Beratung von Angehdrigen und

Pflegenden, die nicht Pflegefachkrafte sind, sowohl O O O O O
im stationdren wie auch im ambulanten Bereich.
Die Auszubildende nutzt die Potentiale und Kompe-
tenzen anderer am Pflege-, Betreuungs- und Reha-
O O O O O

bilitationsprozess beteiligter Berufsgruppen fir das
gemeinsam festgelegte Ziel. Sie bringt sich selbst
mit ihren pflegerischen Kompetenzen ein und er-
kennt eigene Grenzen.

1.5.2

Die Auszubildende beachtet die arztliche medika-
mentdse Verordnung, richtet Medikamente, verab-
reicht diese, lberwacht die Einnahme und achtet auf O O O O O
Wirkungen und eventuelle Nebenwirkungen. Die
1.5.3 Auszubildende ist sich ihrer besonderen Verantwor-
tung bewusst und reflektiert ihre persénlichen Gren-
zen im Gesprach mit der Praxisanleiterin.
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... wurde in

diesem Aus-

ckelt

bildungs-

abschnitt

.. hat sich sehr gut
/weiterentwickelt
.. hat sich gut entwickelt
.. hat sich etwas entwi-
.. ist gleich geblieben

Teillernfeld

nicht vertieft

Die Auszubildende recherchiert den neusten pfle-
gewissenschaftlichen Stand bei der Wundversor-
gung und stellt die Ergebnisse mit Unterstitzung der O O O O O
Praxisanleiterin im interdisziplindren Team vor. Sie

155 gibt begriindete Anregungen fir die Umsetzung in O O O o o
einer speziellen Wundversorgungssituation.

Die Auszubildende kennt die verschiedenen Wohn-
raumangebote und —mdglichkeiten flr stationére
Alten- und Gesundheitseinrichtungen, teilstationére O O O O O
Einrichtungen, Wohngruppen, Wohngemeinschaften
290 und Mehrgenerationenwohnungen und ambulante o o o o o
Bereiche unter besonderer Berlicksichtigung von
Sicherheit, Autonomie, Flexibilitdt, Anregungsgehalt
und Privatheit.

Die Auszubildende kennt unterschiedliche Betreu-
ungskonzepte und leitet individuelle tagesstrukturie-
rende Aktivitdten hieraus ab. Hierbei nutzt sie alle
zur Verfligung stehenden kérperlich und geistigen O O O O O
Ressourcen und Gewohnheiten.
2.3 Die Auszubildende férdert die individuellen Bediirf- O ©) ©) O O
nisse nach Aktivitat unter Beriicksichtigung der ak-
tuellen Lebenssituation des alteren Menschen.

Die Auszubildende kennt strukturelle und personelle
Rahmenbedingungen stationarer/ambulanter Ein- O O O O O
richtungen und bertiicksichtigt diese in ihrem alten-

3.1.2 pflegerischen Handeln. O O O O O

Die Auszubildende kennt verschiedene Konzepte
und Instrumente der Qualitatsentwicklung, wirkt bei
der Umsetzung und Auswertung von Methoden zur
Qualitatssicherung mit. Sie beteiligt sich aktiv an
Qualitatszirkeln.

Die Auszubildende beriicksichtigt vorgegebene
Qualitétsziele in Bezug auf ihr pflegerisches Han-
deln.

O
O
O
O
O

3.2

Die Auszubildende reflektiert ihr eigenes berufliches
Selbstverstandnis, setzt sich kritisch mit der berufli- O O O O O
chen Realitat und Mdéglichkeiten der Veranderung

4.1 auseinander und stimmt diese konstruktiv mit der O O O O O
beruflichen und betrieblichen Realitét ab.
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s . £ £ 8
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s 6 © ) re ... wurde in
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© 8 5 © % bildungs-
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Die Auszubildende setzt Methoden selbstgesteuer-
ten und selbstorganisierten Lernens ein. Sie ist in
der Lage, sich selbststandig Informationen zu be-
schaffen (Uber tragerspezifische Informations- O O O O O
quellen hinaus). Sie ist sich ihrer kontinuierlichen
4.2 Lernverantwortung bewusst und leitet entsprechen-
de MaBnahmen und Schritte ein (Lebenslanges
Lernen).
Die Auszubildende erkennt die Auswirkungen emo-
tionaler Problemlagen und Konflikte und ordnet sie
individuellen, teambezogenen, strukturellen O O O O O
und/oder organisatorischen Gegebenheiten zu. Sie
4.3 wendet Praventions- und Bewaltigungsstrategien
an.
Die Auszubildende erkennt Gesundheitsrisiken und
leitet ggf. zielgerichtet praventive MaBnahmen flr O - O O O
4.4 sich und andere ein. @) ) ) @) )
Anmerkungen
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Abschlussgespréach

Sind die im Einfihrungsgespréach festgelegten Handlungskompetenzen entwi-
ckelt worden?

dja 3 nein 3 teilweise

Wenn nein oder teilweise: Warum nicht? Welche Grinde spielen dabei eine Rolle

und welches weitere Vorgehen wird vereinbart?

Das Abschlussgesprach fand statt am:

Unterschrift Auszubildende/r Unterschrift Praxisanleiter/in
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3. AUSBILDUNGSJAHR

Beurteilung der erreichten Kompetenzen durch den/die Praxisanleiter/in

Name

Praxisanleiter/in

Pflegeeinrichtung

Einsatz vom bis zum

Termin Abschlussgesprach

Am Ende jedes Ausbildungsabschnittes beurteilen Sie als Praxisanleitung den aktuellen Ausbildungs-
stand bezogen auf die Fach-, Personal-, Sozial-kommunikative und die Methodenkompetenz. Grundlage
hierfir ist die Matrix zur Einschétzung der aktuell entwickelten Kompetenz (Anlage 1).

Gleichzeitig kdnnen Sie in der letzten Spalte festhalten, welchen Bereichen im folgenden Ausbildungsab-
schnitt besondere Aufmerksamkeit geschenkt werden sollten. Am Ende des dritten Ausbildungsjahres im
letzten Ausbildungsabschnitt kbnnen Sie diese Spalte ignorieren.

Wenn Sie noch etwas anmerken méchten, nutzen Sie bitte die dafir jeweils vorgesehenen Zeilen.

Hilfe-Matrix flr die Beurteilung des Kompetenz-Entwicklungsverlaufs
Die Kompetenz der Auszubildenden ...

... wurde in die-
sem Ausbil-
dungsabschnitt
nicht vertieft

(bitte in Anmerkung

... ist gleich
geblieben

(keine Veranderung /

... hat sich gering
entwickelt

(... aber eine héhere

Kompetenzstufe

... hat sich gut
entwickelt

(eine héhere Stufe

... hat sich sehr
gut
weiterentwickelt

(die Ubernachste

begriinden) Weiterentwicklung) konnte nicht erreicht wurde erreicht) Kompetenzstufe
werden) wurde erreicht)
Notenschliissel® :% _ % = % N §
100% - 90%  sehr gut 5C E 35 g 2 g
89% - 75% gut ‘gg g £ E ; £
74% - 60% befriedigend e g @ X = >
59% - 50% ausreichend
49% - 35% mangelhaft 6-5 4 3 2-1
34% - 0% ungenigend

® Erlass des MAGS NRW vom 17.01.2006
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Teillernfeld

Die Auszubildende ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

die Entwicklung
dieser Kompetenz
sollte im nachsten
Ausbildungs-
abschnitt beson-
ders beachtet wer-
den

Kompetenz im An-
satz vorhanden

1.2.1

identifiziert pflege- und betreuungsrelevante Pha-
nomene* zielgerichtet und nutzt diese fiir den ge-
samten Pflegeprozess.

O

a

O

©

1.2.2

wendet die verschiedenen Schritte des Pflegepro-
zesses an, indem sie vor dem Hintergrund pflege-
wissenschaftlicher Erkenntnisse Pflegeplanungen
erstellt, evaluiert und ihr pflegerisches Handeln
darauf ausrichtet. Sie kann ihre Entscheidungen
begriinden.

1.3.4

wendet spezielle auch nicht medikamentése pfle-
ge- und betreuungs-spezifische Konzepte im Um-
gang mit (geronto)psychiatrischen veranderten
Menschen an, einschlieBlich Konzepten zur Identi-
tatssicherung. Sie nutzt die Beobachtung als In-
strument um den individuellen Pflege- und Betreu-
ungsbedarf ableiten zu kénnen. Sie wendet Metho-
den der Gesprachsfihrung krankheitsbezogen an.

1.3.7

kennt spezielle auch nicht medikamentdse pflege-
und betreuungsspezifische Konzepte im Umgang
mit neurologisch erkrankten Menschen und wendet
Konzepte zur Identitatssicherung unter Berlcksich-
tigung praventiver und rehabilitativer PflegemaB-
nahmen an.

1.3.8

kennt die wesentlichen Formen dementieller Er-
krankungen aus der Praxis und ist in der Lage, die
Lebenswelt des Betroffenen nachzuvollziehen. Sie
kann sowohl auf der Grundlage geragogischer und
gerontopsychiatrischer Konzepte als auch anhand
von Konzepten zur ldentitatssicherung agieren und
reagieren.

1.3.9

kann auf der Grundlage eines Schmerzassess-
ments zielgerichtete Pflegehandlungen ableiten.
Hierbei stellt sie das individuelle Empfinden des
alteren Menschen in den Mittelpunkt ihres pflegeri-
schen und betreuerischen Handelns.

1.3.10

hat Kenntnisse Uber Tumorerkrankungen und de-
ren Therapien. Sie kennt die daraus resultierenden
medizinischen und pflegerelevanten Probleme und
Bedirfnisse und kann diese mit Hilfe geeigneter
MaBnahmen zielgerichtet und individuell 16sen.
Dabei bericksichtigt sie den Zusammenhang zwi-
schen Lebensqualitat und Lebensverlangerung. Sie
beachtet in ihrem Handeln die besondere Situation
tumorerkrankter Menschen, ist emphatisch und in
der Lage, durch geeignete Vorgehensweise fir
eine eigene psychische und physische Gesundheit
Zu sorgen.

* Phanomene: Pflegebild und Veranderung des Pflegebildes im Pflegeverlauf (Pflegebild = Auswirkungen einer

Erkrankung auf den Betroffenen, auf die Pflege reagiert / reagieren sollte)

3-55
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Teillernfeld

Die Auszubildende ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im An-
satz vorhanden

die Entwicklung
dieser Kompetenz
sollte im nachsten
Ausbildungs-
abschnitt beson-
ders beachtet wer-
den

1.3.11

sieht rechtliche, medizinische und ethische Gren-
zen und Méglichkeiten von Sterben und Trauer. Sie
begleitet Sterbende unter Berlicksichtigung indivi-
dueller Verlaufe und Bedirfnisse. Sie nutzt weitere
magliche Unterstitzungsangebote. Sie Gbernimmt
die Versorgung des Verstorbenen.

1.3.12

begleitet den alteren Menschen wahrend seines
individuellen Verarbeitungsprozesses und unter-
stdtzt ihn und ggf. seine Angehdrigen mit konkreten
Hilfeangeboten zur Annahme der Realitat bzw. zur
Kompensation des Verlustes.

1.4.2

lernt verschiedene interdisziplinare Beratungskon-
zepte kennen und wird vor Ort darin einbezogen.
Sie weil3 um die Notwendigkeit von Anleitung und
Beratung von Angehérigen und Pflegenden, die
nicht Pflegefachkréafte sind, sowohl im stationdren
wie auch im ambulanten Bereich.

1.5.2

nutzt die Potentiale und Kompetenzen anderer am
Pflege-, Betreuungs- und Rehabilitationsprozess
beteiligter Berufsgruppen fiir das gemeinsam fest-
gelegte Ziel. Sie bringt sich selbst mit ihren pflege-
rischen Kompetenzen ein und erkennt eigene
Grenzen.

1.5.3

beachtet die &rztliche medikamentdse Verordnung,
richtet Medikamente, verabreicht diese, Uberwacht
die Einnahme und achtet auf Wirkungen und even-
tuelle Nebenwirkungen. Die Auszubildende ist sich
ihrer besonderen Verantwortung bewusst und re-
flektiert ihre persénlichen Grenzen im Gesprach mit
der Praxisanleiterin.

1.5.5

recherchiert den neusten pflegewissenschaftlichen
Stand bei der Wundversorgung und stellt die Er-
gebnisse mit Unterstitzung der Praxisanleiterin im
interdisziplindren Team vor. Sie gibt begriindete
Anregungen fur die Umsetzung in einer speziellen
Wundversorgungssituation.

2.2

kennt die verschiedenen Wohnraumangebote und
—mdglichkeiten fir stationare Alten- und Gesund-
heitseinrichtungen, teilstationare Einrichtungen,
Wohngruppen, Wohngemeinschaften und Mehrge-
nerationen-wohnungen und ambulante Bereiche
unter besonderer Berlicksichtigung von Sicherheit,
Autonomie, Flexibilitdt, Anregungsgehalt und Pri-
vatheit.
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Teillernfeld

Die Auszubildende ...

sehr gut entwickelt

gut entwickelt

entwickelt

Kompetenz im An-
satz vorhanden

die Entwicklung
dieser Kompetenz
sollte im nachsten
Ausbildungsab-
schnitt besonders
beachtet werden

2.3

kennt unterschiedliche Betreuungskonzepte und
leitet individuelle tagesstrukturierende Aktivitaten
hieraus ab. Hierbei nutzt sie alle zur Verfliigung
stehenden kérperlich und geistigen Ressourcen
und Gewohnheiten.

fordert die individuellen Bedirfnisse nach Aktivitat
unter Beriicksichtigung der aktuellen Lebenssitua-
tion des &lteren Menschen.

kennt strukturelle und personelle Rahmenbedin-
gungen stationarer/ambulanter Einrichtungen und
berlcksichtigt diese in ihrem altenpflegerischen
Handeln.

3.2

kennt verschiedene Konzepte und Instrumente der
Qualitadtsentwicklung, wirkt bei der Umsetzung und
Auswertung von Methoden zur Qualitatssicherung
mit. Sie beteiligt sich aktiv an Qualitatszirkeln.

Die Auszubildende berlicksichtigt vorgegebene
Qualitétsziele in Bezug auf ihr pflegerisches Han-
deln.

4.1

reflektiert ihr eigenes berufliches Selbstverstédnd-
nis, setzt sich kritisch mit der beruflichen Realitat
und Mdglichkeiten der Verédnderung auseinander
und stimmt diese konstruktiv mit der beruflichen
und betrieblichen Realitat ab.

4.2

setzt Methoden selbstgesteuerten und selbstorga-
nisierten Lernens ein. Sie ist in der Lage, sich selb-
standig Informationen zu beschaffen (Uber trager-
spezifische Informationsquellen hinaus). Sie ist
sich ihrer kontinuierlichen Lernverantwortung be-
wusst und leitet entsprechende MaBnahmen und
Schritte ein (Lebenslanges Lernen).

4.3

erkennt die Auswirkungen emotionaler Problemla-
gen und Konflikte und ordnet sie individuellen,
teambezogenen, strukturellen und/oder organisato-
rischen Gegebenheiten zu. Sie wendet Praventi-
ons- und Bewaltigungsstrategien an.

4.4

erkennt Gesundheitsrisiken und leitet ggf. zielge-
richtet praventive MaBnahmen fir sich und andere
ein.
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Anmerkungen
Diese Beurteilung wurde am besprochen.
Unterschrift Auszubildende/r Unterschrift Praxisanleiter/in



Abkiirzungsverzeichnis

AlltPfIAPrV Ausbildungs- und Prifungsverordnung far den Beruf der Altenpflegerin
AItPIG Gesetz lber die Berufe in der Altenpflege
AVR Arbeitsvertréage in den Einrichtungen des Deutschen Caritasverbandes

(AVR-Caritas)

BVG Bundesverfassungsgericht

DBVA Deutscher Berufsverband fiir Altenpflege

GG Grundgesetz

ICN International Council of Nurses

MAGS NRW Ministerium fur Arbeit, Gesundheit und Soziales des Land

NRW (seit 2005)

MGSFF NRW Ministerium fir Gesundheit, Soziales, Frauen und Familie des Land
NRW (seit 2005: MAGS NRW)

MDK Medizinischer Dienst der Krankenkassen

ROT Realitatsorientierungstraining

SGB V Sozialgesetzbuch Funftes Buch - Gesetzliche Krankenversicherung

SGB IX Sozialgesetzbuch Neuntes Buch - Rehabilitation und Teilhabe
behinderter Menschen

SGB Xl Sozialgesetzbuch Elftes Buch - Soziale Pflegeversicherung

SGB Xl Sozialgesetzbuch Zwdélftes Buch - Sozialhilfe

TV6D Tarifvertrag fir den 6ffentlichen Dienst (TV6D)



Informationen zu den Mitgliedern der Arbeitsgruppe

Siegfried Ahrend, Sonderpadagoge, seit 1995 Seminarleiter des Fachseminars fiir
Altenpflege, Brinhl, Leiter der Fortbildung zur Heimleitung und Pflegedienstleitung.

Petra Berger, Altenpflegerin, Sozialgerontologin, Dipl. Sozialp&ddagogin, Dipl. Sozialwirtin,
seit 1996 Seminarleiterin des Fachseminars fur Altenpflege Rheine, Caritas Bildungswerk
Ahaus.

Michael Haas, Krankenpfleger, mehrjahrige Berufserfahrung in der stationaren und
ambulanten Altenpflege, Dipl.-Pflegepadagoge (FH), seit 1999 am Ev. Fachseminar fir
Altenpflege, Diakonissenanstalt Salem-Késlin Minden, seit 2005 Fachseminarleiter.

Judith Jansen, Altenpflegerin, seit 1995 in der Caritas-Betriebsflihrungs- und
Tragergesellschaft mbH (CBT mbH), leitet seit 1995 Auszubildende in der Altenpflege an,
1996 Weiterbildung zur Praxisanleiterin, Praxisanleiterin im CBT-Wohnhaus St. Michael,
Waldbrol.

Elke Knorr, Dipl. Pad, Supervisorin DGSv, Auditorin TUVmed. Leiterin der Fachseminare
AWO Heinsberg, Erkelenz und Bergheim. Seit 15 Jahren tatig in der Aus- und Weiterbildung
fur Pflegeberufe. Aufbau von Qualitdtsmanagementsystemen u.a. in Einrichtungen der
Altenhilfe. Leiterin des Instituts fiir Personal- und Organisationsentwicklung mit dem
Schwerpunkt Weiterbildung fir Pflegeberufe.

Nicole Kronz, Krankenschwester, seit 1999 in der Caritas-Betriebsflihrungs- und
Tragergesellschaft mbH (CBT mbH), leitet seit 2001 Auszubildende in der Altenpflege an,
2004 Weiterbildung zur Praxisanleiterin, Praxisanleiterin im CBT-Wohnhaus St. Monika, St.
Augustin.

Anita Kugelmann, Krankenschwester, Fachkrankenschwester fir Anédsthesie und
Intensivpflege, Lehrerin fir Pflegeberufe, Individualpsychologische Beraterin, seit 2003
Seminarleiterin des Fachseminars fur Altenpflege im DRK-Kreisverband Dusseldorf.

Uwe Machleit, Dipl.-Psychologe, Psychologischer Psychotherapeut und Supervisor. Seit
Uber 25 in der Altenpflege / Gesundheitswesen tétig, u.a. als Pflegehelfer, Fachberater,
Personal- und Organisationsentwickler und Heimleiter. Seit Gber 16 Jahren Leiter des
Fachseminars fur Altenpflege und der AUGUSTA AKADEMIE, einer Einrichtung der Aus-,
Fort- und Weiterbildung; Lehrbeauftragter der Bergischen Universitat Gesamtschule
Wuppertal.

Katja Makowsky, Krankenschwester, Dipl.-Pflegewirtin (FH), Master of Public Health,
mehrjahrige Berufserfahrung im Altenpflegebereich u.a. als Fachreferentin im
Ministerium fir Gesundheit, Soziales, Familie und Frauen des Landes NRW, seit
August 2005 Doktorandin im DFG-geférderten Graduiertenkolleg ,Integrative
Kompetenzen und Wohlbefinden* der Universitat Osnabruick.

Claudia Mischke, Krankenschwester, Dipl.-Pflegewirtin (FH) (Pflegewissenschaft),
Master of Public Health, mehrjahrige Berufserfahrung im Altenpflegebereich u.a. als
Fachreferentin im Ministerium fir Gesundheit, Soziales, Familie und Frauen des
Landes NRW, seit 2006 Doktorandin am Institut flir Pflegewissenschaft an der
Universitat Witten/Herdecke und wissenschaftliche Mitarbeiterin an der Hochschule fur
Technik und Wirtschaft des Saarlandes.

Wolf Giinter Niirnberger, Diplom-Sozialpadagoge / Gesundheitsbkonom (ebs), Leiter
des Fachseminars fiir Altenpflege Viersen, Geschaftsfihrer des Vereins zur Férderung
der Altenpflege e.V. Bonn, Mitglied im Paritatischen Wohlfahrtsverband.



Anke Schaéfer, Personalfachkauffrau, 14 Jahre Betreuung von kaufmannischen
Auszubildenden, seit 1998 in der Caritas-Betriebsflihrungs- und Tragergesellschaft mbH
(CBT mbH) Kéln, Leiterin des Bereichs Mitarbeiterférderung, verantwortlich fiir den
gesamten Bereich Ausbildung in der CBT, mit insgesamt z. Zt. 108 Auszubildenden, davon
76 Altenpflegerinnen.

Wienbeck Sylvio, Krankenpfleger, mehrjahrige Berufserfahrung u.a. in der gerontologischen
Pflege, Lehrer fir Pflegeberufe, QM-Koordinator/Assessor nach EFQM, Berater
(klientenzentriert) wissenschaftliche Gesprachspsychotherapie Kéln, Cand. Dipl.
Pflegepadagoge (FH), seit 2002 Seminarleitung der beiden Fachseminare fir Altenpflege
Ludenscheid und Iserlohn/Letmathe bei den Markische Seniorenzentren gGmbH.

Am Praxistest beteiligte Personen und Einrichtungen

Frau Cierpka, Lehrerin flr Pflegeberufe, Fachseminar fir Altenpflege im DRK-Kreisverband
Disseldorf

Frau Héhnel, Pflegedienstleitung und Controlling Seniorenhilfe, DRK — KV Dusseldorf
Frau Jéager, Praxisanleiterin, St. Pankratius Altenheim, Iserlohn
Frau Jansen, Praxisanleiterin, CBT-Wohnhaus St. Michael, Waldbrdl.

Frau Jung, Koordinatorin firr innerbetriebliche Fortbildung und Praxisanleitung, Senioren-
und Pflegezentrum Bonifatius Mihlheim an der Ruhr

Frau Kronz, Praxisanleiterin, CBT-Wohnhaus St. Monika, St. Augustin,
Frau Martini, Praxisanleiterin, CBT-Wohnhaus Peter Hofer in Monheim
Frau Misera, Praxisanleiterin, Altenzentrum St. Josef, Plettenberg
Frau Pach, Praxisanleiterin, CBT-Wohnhaus Emmaus in Bonn

Frau Rademacher—Mavaro, stellvertretende Pflegedienstleitung und Praxisanleiterin, DRK-
Zentrum Dusseldorf - Wersten

Herr Redler stellvertretender Stationsleiter und Praxisanleiter, ELISA-Seniorenstift Frechen

Frau Résel , Lehrerin fir Pflegeberufe, Fachseminar fir Altenpflege im DRK-Kreisverband
Dusseldorf

Frau Schwermer, stellvertretende Pflegedienstleitung, Praxisanleiterin und Lehrerin fir
Pflegeberufe, DRK - Zentrum Dusseldorf - Reisholz

Frau Thoms, Pflegedienstleiterin, Heinrich-Roleff-Haus, DOMUS Caritas gGmbH, Steinfurt
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