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ZIEL: WEITERENTWICKLUNG DER PFLEGEAUSBILDUNG

Die Altenhilfe- und Krankenhausverbande der Caritas und Diakonie und die Bundesverbande
haben im Juni 2010 in einer gemeinsamen Stellungnahme Kriterien und Ziele fur eine zu-

kunftsweisende Pflegeausbildung verdéffentlicht.

e Die Verbande haben sich insbesondere fir einen generalistischen Ansatz, die
Aufwertung des Lernortes Praxis und fur eine auskommliche Finanzierungs-
grundlage ausgesprochen. Diese Faktoren sind aus Sicht der Verbande nach
wie vor grundlegend fiir eine nachhaltige Sicherung der Ausbildungskapazita-
ten, die Qualitat der Ausbildung und die Attraktivitat der Pflegeberufe. In ihren
Beitragen haben sich die Verbande weiterhin fir eine bildungssystematische
Einbettung der weiterentwickelten Pflegeausbildung in Deutschland in européa-

ische Prozesse und Strukturen ausgesprochen.

e Es st sehr positiv, dass sich diese Vorstellungen auch im Eckpunktepapier der
Bund-Lander-Arbeitsgruppe wiederfinden und wir begrif3en die Umsetzung

dieser Vorschlage in einem neuen Pflegeberufe-Gesetz.

e Die Verbande unterstitzen ebenfalls, dass im Eckpunktepapier der BL-AG
auch ein akademischer Bildungsweg vorgesehen ist, empfehlen in diesem Zu-
sammenhang allerdings eine starkere Berlcksichtigung von Kompetenzorien-
tierung, Durchlassigkeit und Anrechenbarkeit. Wichtig ist eine bildungssyste-
matische Gleichwertigkeit von beruflicher und allgemeiner Bildung im Kontext
des lebenslangen Lernens. Die Verbande betrachten diese Grundsétze als un-
abdingbar bei der Umsetzung einer zukunftsfahigen und attraktiven Pflegeaus-

bildung.
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ZU DEN ECKPUNKTEN IM EINZELNEN

A: STRUKTUR DER PRAKTISCHEN AUSBILDUNG

Die Verbande halten die Starkung des Lernortes Praxis fur einen wesentlichen
Grundpfeiler des Qualifikationsprofils der generalistischen Ausbildung.

Das Eckpunktepapier sieht fur die praktische Ausbildung Pflichtbereiche und
Wahlpflichtbereiche vor. AuRerdem ist beabsichtigt, einen Vertiefungsbereich
innerhalb der praktischen Einséatze einzurichten. Die Festlegung dieses Vertie-
fungsbereichs sollte erst im letzten Drittel der Ausbildung gewahlt werden kon-
nen.

Die ausgewahlten Praxisbereiche missen die Veranderungen im Pflege-, Be-
treuungs- und Unterstitzungsbedarf sicherstellen. Es ist zu prifen, ob die im
Eckpunktepapier vorgeschlagenen Einsatzzeiten den praktischen Ausbildungs-
feldern adaquat zugeordnet sind. Dabei ist mal3gebend, welche Kompetenzen
in welchen Praxisfeldern erworben werden kdnnen.

Im Eckpunktepapier wird die Bedeutung von verlasslichen Kooperationsstruk-
turen sowie Anforderungen an die Praxisanleitung und Praxisbegleitung auf-
gegriffen. Es wird begruf3t, dass abgestimmte Lernortkooperationen zwischen
Pflegeschule und den an der Ausbildung beteiligten Einrichtungen als essenti-
ell betrachtet werden. Entsprechende Standards insbesondere der Kooperati-
onsformen und —vereinbarungen sollten konsistent formuliert werden und
Grundlage einer hohen Ausbildungsqualitat sein. Die den Verbanden ange-
schlossenen Einrichtungen bieten fur solche Kooperationen bereits jetzt sehr
gute Rahmenbedingungen und haben in zahlreichen Modellprojekten die Um-
setzung erfolgreich belegt.

Die Starkung der praktischen Ausbildung durch die Institutionalisierung von
Praxisanleitung und Praxisbegleitung wird grundsatzlich begruf3t. Fir die Pra-
xisanleitung ist die Formulierung von weitergehenden Standards erforderlich.
Diese umfassen die Freistellung, regelméRige Fortbildung, Zustandig-
keit/Weisungsberechtigung, Abstimmung zwischen Schule und Praxisanleitung
und den fachlichen Austausch zu pflegewissenschaftlichen Entwicklungen.

Die Verbande empfehlen, im Rahmen der praktischen Ausbildung keine An-
rechnung der Schuler/innen auf den Stellenplan vorzunehmen.

Nach erfolgreichem Abschluss der dreijahrigen Pflegeausbildung muss allen
Absolventen der direkte Zugang zur Fort- und Weiterbildung sowie zu Studien-
gangen ero6ffnet werden.

Die Aufnahme hochschulischer Bildungsgange in das neue Berufsgesetz wird
begrifit. Im Sinne der Durchlassigkeit ist es erforderlich, die zukunftige Qualifi-
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zierung von Pflegekraften entsprechend der Richtlinie des GBA uber die Fest-
legung der arztlichen Tatigkeiten zur Ubertragung auf Berufsangehérige der Al-
ten- und Krankenpflege nach 8 63 Abs. 3 ¢ SGB V zur Selbststandigen Aus-
tbung von Heilkunde auch aufR3erhalb von Studiengangen in Weiterbildungen
zu ermoglichen.

B: BERUFSBEZEICHNUNG

Im Eckpunktepapier wird die Berufsbezeichnung ,Pflegefachkraft bzw.
~<generalistische Pflegefachkraft‘ vorgeschlagen.

e Die Verbande lehnen diese Begriffe ab.

e Sie empfehlen, eine Berufsbezeichnung zu wahlen, die den Berufsangehdrigen
ein positives Image verleiht und die berufliche Identifikation besser ermaéglicht.

C: VORBEHALTSTATIGKEITEN DER PFLEGE

Die eigenstandigen Vorbehaltsaufgaben sind in einem Pflegeberufegesetz klar zu re-
geln.

e Die Verbande halten zur rechtlichen Klarstellung der vorbehaltenen Téatigkeiten
- erganzend zu den leistungsgesetzlichen Grundlagen - eine Berufsordnung fur
erforderlich, in der vorbehaltene Tatigkeiten geregelt sind.

C: FINANZIERUNG

Die Verbande erachten die Sicherstellung auskommlicher Finanzierungsgrundlagen
fur die ausbildenden Einrichtungen und Schulen als grundlegende Voraussetzung fir
die Realisierung eines zukinftigen Berufsgesetzes. In ihrer Handreichung haben sie
ein Modell vorgeschlagen, dass diese Problematik aufgreift und einen Lésungsvor-
schlag macht.

e Grundsatzlich bekraftigen die Verbande, dass in die Finanzierung alle vorhan-
denen Ressourcen analog der Regelung des § 17 a KHG einfliel3en missen.

e Alle Ausbildungskapazitaten sind zu erhalten bzw. auszubauen.

e Die Bewohner/Patienten durfen nach Ansicht der Verb&nde nicht zusatzlich
durch Zuschlage fir die Ausbildung belastet werden. Vor dem Hintergrund der
kunftigen gesellschaftlichen Herausforderungen sind hier insbesondere die Fi-
nanzierungsgrundlagen des SGB Xl zu klaren.
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D: KOMPATIBILITAT MIT EU-RICHTLINIE 2005/36/EG ZUR ANERKENNUNG DER
BERUFSQUALIFIKATIONEN

Im Zuge der Uberarbeitung der EU-Richtlinie strebt die EU-Kommission an, kiinftig
12 allgemeinbildende Schuljahre als Zugangsvoraussetzung fir die Pflegeausbildung
vorzusehen.

e In Deutschland ist diese Perspektive gegenwartig umstritten. Auch Schulab-
ganger mit mittleren Bildungsabschliissen missen weiterhin einen unmittelba-
ren Zugang zur Pflegeausbildung haben. Sollte dieser Vorschlag der EU
Kommission eine Mehrheit finden, ist es wichtig, fir ein kiinftiges Berufsgesetz
der Pflege auch in dieser Hinsicht europakompatible Bestimmungen zu be-
ricksichtigen. In Deutschland kdnnte dies bedeuten, dass hier bestehende bil-
dungsstrukturelle Aquivalente anerkannt oder ggf. neue entwickelt werden

mussen, um die erforderlichen Zugangsvoraussetzungen zu erreichen.

¢ Die Verbande sind der Ansicht, dass in diesem Zusammenhang die Chance
von durchlassigen und gestuften Bildungswegen ergriffen und umgesetzt wer-
den sollte (vgl. Knigge-Demal, Hundenborn, FH Bielefeld: Projekt "Modell einer

gestuften und modularisierten Altenpflegequalifizierung”).

e Die EU-Richtlinie sieht weiterhin fir Angehdrige der Heilberufe, der allgemei-
nen Krankenpflege und der Hebammen eine Anerkennung der fachlich erwor-
benen Qualifikationen vor, sofern diese den Bestimmungen der geltenden EU
Richtlinie entsprechen. Auf der Grundlage des KrPfIG fallen die Berufe der
Gesundheits- und (Kinder-)Krankenpflege unter diese uneingeschrankte An-
erkennung. Dies muss auch in einem zukuinftigen Ausbildungsgesetz im Rah-

men der EU-weiten beruflichen Anerkennung erflillt werden.
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E: ABSENDER

Die Ausbildung in den Pflegeberufen wird von vielen evangelischen und
katholischen Einrichtungstragern sowohl fir Gesundheits- und (Kinder-)
Krankenpflege als auch fir die Altenpflege angeboten. Jeder 2. Ausbildungs-
platz in der Gesundheits- und (Kinder-)Krankenpflege befindet sich heute in
einem christlichen Krankenhaus. Hinzu kommen rund 200 Altenpflegeschu-
len in Caritas und Diakonie. Ihre Funktion als mal3gebliche Ausbilder wollen
Caritas und Diakonie in Zukunft noch ausbauen:

N2
1N
caritas

Der Deutsche Caritasverband mit Sitz in Freiburg im Breisgau — 1897
durch Lorenz Werthmann gegriindet — ist der Wohlfahrtsverband der ka-
tholischen Kirche in Deutschland. Er umfasst 27
Dibzesan-Caritasverbande mit 636 Orts-, Kreis- und Bezirks-
Caritasverbdnden und 18 Fachverbanden. Dem  Deutschen
Caritasverband sind 24.373 Einrichtungen angeschlossen. In diesen
Einrichtungen  sind  507.477 voll- und teilzeitbeschaftigte
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter téatig. www.caritas.de

Der Katholische Krankenhausverband Deutschlands e. V. (KKVD) ist
anerkannter Fachverband im Deutschen Caritasverband mit Sitz in
Freiburg. Der KKVD vertritt bundesweit etwa 470 Kliniken in katholi-
scher Tragerschaft mit etwa 106.000 Betten und an die 160.000 Be-
schéftigten. In den katholischen Krankenhdusern werden alljahrlich
mehr als 3,5 Millionen Patienten versorgt.
www.kkvd.de

Verband katholischer Altenhilfe
in Deutschland e.V.

Der Verband katholischer Altenhilfe in Deutschland e.V. (VKAD) ist ein
bundesweit tatiger und selbststandiger Fachverband fir die
Altenhilfe innerhalb des Deutschen Caritasverbands mit Sitz in
Freiburg im Breisgau. Der Verband vertritt Trager der 1022 katholi-
schen Einrichtungen und Dienste in der Altenhilfe, 68 Ausbil-
dungsstatten der Altenhilfe sowie rund 75 Sozialstationen und ambu-
lante Dienste far pflegebedurftige alte Menschen.
www.verband-katholische-altenhilfe.de

Diakonie &
Bundesverband

Die Diakonie ist der soziale Dienst der Evangelischen Kirche in
Deutschland. Sie setzt sich insbesondere fir die Rechte armer Men-
schen ein. Sie befahigt die betroffenen Menschen, selbst Verantwor-
tung zu Ubernehmen. Bundesweit stehen den Menschen 28.000 stati-
onare Einrichtungen sowie ambulante Dienste und Beratungsstellen
der Diakonie mit 440.000 Mitarbeitenden und 400.000 Ehrenamtlichen
zur Verfigung. www.diakonie.de

Diakonie &:

Der Deutsche Evangelische Krankenhausverband e. V. (DEKV) vertritt
als selbststandiger Fachverband des Diakonischen Werkes der Evan-
gelischen Kirche in Deutschland mit den ihm angeschlossenen rund
230 Krankenhausern, Fachkliniken, Rehabilitationseinrichtungen und
weiteren Gesundheitseinrichtungen in evangelischer Tragerschaft je-
des neunte deutsche Krankenhaus. Etwa 100.000 Beschéftigte versor-
gen im Jahr rund 2 Millionen Patienten.
www.dekv-ev.de

D
DY

Der Deutsche Evangelische Verband fir Altenarbeit und Pflege
(DEVAP) e.V. setzt sich als Bundesverband seit tber 70 Jahren fir die
Belange der Altenhilfe ein. Der Fachverband vertritt Gber 2.000 statio-
nare Einrichtungen der Altenhilfe mit ca. 145.000 Platzen, tber 1.600
ambulante gesundheits- und sozialpflegerische Dienste, mehr als 100
Altenpflegeschulen mit ca. 5.600 Ausbildungsplatzen sowie zahlreiche
Altentagesstatten, Initiativen und Selbsthilfegruppen. www.devap.de
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