Universitatsklinikum o
Diisseldorf hNu & .

Ausbildungsnachweis
kompetent pflegen lernen

Leitfaden fur die praktische Ausbildung am Universitatsklinikum Dusseldorf

Die Gesamtverantwortung fur die praktische Ausbildung tragen:

Leitung des AZG Fachbereich Pflege
Pflegedirektion des Universitatsklinikums

Fir die praktische Ausbildung der Einsatzstelle sind verantwortlich:

Stationsleitung

Praxisanleiterin/Praxisanleiter des Ausbildungszentrums
Praxisanleiterin/der Praxisanleiter der Station

Bezugsperson des Ausbildungszentrums fiir die Einsatzstelle

Ziele:

> Die Auszubildenden werden schrittweise an die eigenstandige Wahrnehmung der
beruflichen Aufgaben herangefihrt.

> Die Auszubildenden werden befahigt, nach den aktuellen Erkenntnissen und Ver-
einbarungen des Universitatsklinikums Diisseldorf(UKD), prozessorientiert und pa-
tientenorientiert zu handeln.

Teilergebnisse werden evaluiert.
> Lernfortschritte werden erkannt und gezielt unterstitzt.

Die Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen zur Entwicklung von Problemlo-

sungen wird gefordert.

Krank- und Gesundmeldung
» Sekretariat des Ausbildungszentrums fir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Telefon (0211) 81-18386
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Struktur, Ablauf und Dokumentation der Einséatze der
praktischen Ausbildung

Fir die Einsatze der praktischen Ausbildungen wurde eine einheitliche Struktur festgelegt,
die unabhingig von der Einsatzart Anwendung findet. Ein Uberblick Giber die Struktur kann
der nachfolgenden Abbildung entnommen werden.
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Struktur und Elemente eines Einsatzes der praktischen Ausbildung am Beispiel eines 6-wdchigen
Pflichteinsatzes
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Rollen und Aufgaben

Im lernerorientierten Curriculum ,kompetent pflegen lernen” wirken Auszubildende und
Ausbildungsverantwortliche in ihren Rollen zusammen. Ziel ist es, die Entwicklung der
pflegeberuflichen Handlungskompetenz der Auszubildenden zu fordern. An dieser Stelle
werden die Rollen mit ihren Aufgaben vorgestellt.

Auszubildende

Anhand des Vorbereitungsbogens bereitet sich der Auszubildende auf das Orientierungs-
und das Entwicklungsgesprach vor.

Die Praxisanleitungen werden von dem Auszubildenden dokumentiert und dem Praxisan-
leiter vorgelegt. Die Lernempfehlungen werden durch die Auszubildenden nach dem Eva-
luationsgesprach zusammengefasst. Die Einschatzungen des Kompetenzbogens werden
von ihm in das Kompetenzraster libertragen.

Stationsleitung

Nach Zusendung des Einsatzplanes und Import der Einsatzdaten in das Dienstplanpro-
gramm SPX plant die Stationsleitung den Dienst der Auszubildenden unter Berticksichti-
gung der durch das AZG FB Pflege fir den Einsatz geplanten Gesprachs- und
Anleitungstermine. Im Rahmen der Dienstplanung werden die Auszubildenden den Praxis-
anleitenden der Station zugeordnet.

Praxisanleitende und Auszubildende

Lernarrangements in der praktischen Ausbildung zur gezielten Entwicklung der pflegebe-
ruflichen Handlungskompetenz werden als Praxisanleitung bezeichnet. Praxisanleitung
erweitert Pflegesituationen gezielt um den Zweck des Lernens und dient der Realisierung
der vereinbarten Ziele des Praxiseinsatzes . Die Reflektion der Lernsituation zwischen
Anleitenden und Auszubildenden ist fester Bestandteil der Praxisanleitung.
Die Lernarrangements:

o finden in den Feldern des pflegerischen Handelns in realen Pflegesituationen statt,

¢ sind an den curricularen Zielen der Schule und den aktuellen pflegewissenschaftlichen Er-
kenntnissen ausgerichtet,

e werden von Praxisanleitern geplant und in Interaktion mit den Auszubildenden angewendet,

e Dericksichtigen den individuellen Entwicklungsstand der pflegeberuflichen
Handlungskompetenz der Auszubildenden,

¢ sind sowohl dem Wohl der Klienten wie auch dem Lernerfolg der Auszubildenden
verpflichtet und

e Dericksichtigen rechtliche und institutionelle Normen.

o werden auf dem Formular Dokumentation der Praxisanleitung dokumentiert.
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Praxisanleitungen kénnen durch berufspadagogisch qualifizierte Praxisanleiter der Statio-
nen und des AZG FB Pflege durchgefiihrt werden.

Praxisanleitende der Station

Die Praxisanleitenden und Pflegefachpersonen der Station nehmen an den Ausbildungsge-
sprachen der ihnen von der Stationsleitung zugeordneten Auszubildenden teil und bilden
im Rahmen der taglichen Arbeit oder auch den als Praxisanleitungen bezeichneten
Lernarrangements aus. Gemeinsam mit den Auszubildenden und den Praxisanleitenden
des AZG FB Pflege vereinbaren sie im Orientierungsgesprach die in dem Einsatz zu errei-
chenden Ziele des Praxiseinsatzes. Im Rahmen der taglichen Zusammenarbeit werden
diese Vereinbarungen bearbeitet und im Entwicklungs- und Evaluationsgesprach evalu-
iert.

Die Praxisanleitenden der Station fiillen den Kompetenzbogen vor dem Evaluationsge-
sprach aus. Im Gesprach reflektieren sie mit den Auszubildenden den Einsatz und die
Kompetenzentwicklung.

Gemeinsam mit den Beteiligten werden die Lernempfehlungen formuliert und vom
Auszubildenden auf dem Kompetenzbogen dokumentiert.

Praxisanleitende des AZG FB Pflege

Sie nehmen an den Ausbildungsgesprachen der ihnen zugeordneten Auszubildenden teil
und fuhren die geplante und gezielte Praxisanleitung wahrend des Einsatzes durch.

Gemeinsam mit den Auszubildenden und den Praxisanleitenden der Station vereinbaren
sie die Ziele des Praxiseinsatzes im Orientierungsgesprach. Hierbei werden die vorgege-
benen Praxisanleitungsthemen und die spezifischen Lernangebote der Station berticksich-
tigt. Im Rahmen der geplanten Praxisanleitungen werden diese Vereinbarungen
bearbeitet und reflektiert.

Im Evaluationsgesprach reflektieren sie die Kompetenzentwicklung der Auszubildenden
und formulieren gemeinsam mit allen Gesprachsteilnehmern die Lernempfehlungen.

Lehrende des AZG FB Pflege

Im Entwicklungsgesprach des ersten praktischen Einsatzes und an den Evaluationsgespra-
chen nimmt der Lehrende des Ausbildungszentrums als Moderator und Protokollant teil.
Als Bezugsperson ist er Ansprechpartner fir den Einsatzort in allen Fragen der Ausbildung.
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Berufliche Handlungsfelder zur Erlangung der beruflichen
Handlungskompetenz

Als berufliche Handlungskompetenz von Pflegefachméannern/ Pflegefachfrauen wird das

Blindel von Wissen, Fertigkeiten und Sozialkompetenz zur selbstandigen Erfiillung der

beruflichen Aufgaben (Deutscher Qualifikationsrahmen) bezeichnet. Auf der Suche nach

einem Ordnungssystem zur Beschreibung dieses komplexen Bilindels kann auf wissen-

schaftliche Kompetenzmodelle sowie die Darstellung des pflegerischen Aufgabenspekt-

rums (Kompetenzmodell des International Council of Nurses) und des Ausbildungsziels
den gesetzlichen Grundlagen zurlickgegriffen werden.

in

Das AZG FB Pflege entwickelte auf dieser Grundlage die Beschreibung der pflegeberufli-

chen Handlungskompetenz in acht Handlungsfeldern, die im Folgenden dargestellt ist. Sie

reprasentieren in ihrer Gesamtheit das, was eine Pflegefachperson nach der Ausbildung

wissen und kdnnen sollte. Sie sind Grundlage fir die Formulierung der Praxislernziele
den Ausbildungsgesprachen, Dokumentation der Praxisanleitungen, der Beurteilungen
den Kompetenzbogen und der Dokumentation in der Kompetenzmatrix.

in

in

Handlungsfeld

I. Pflege professionell planen

Die Auszubildenden erheben mit anerkannten Methoden den Pflegebedarf von Menschen in verschiede-
nen Entwicklungsphasen unter Berlicksichtigung der sozialen und kulturellen Bezlige sowie der individuel-
len Sichtweisen unter Wahrung der Selbstbestimmung. Sie erstellen logisch kongruente, wirksame und an
die Situation der Klienten angemessene, mit ihnen abgestimmte Pflegeplane und fihren eigenverantwort-
lich nach anerkannten Methoden Erfolgskontrollen pflegerischen Handelns durch.

Il. Interventionen ausfiihren
Die Auszubildenden fiihren Pflegeinterventionen und arztlich delegierte Interventionen eigenverantwort-
lich, regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln kritisch.

11l. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

Die Auszubildenden arbeiten interdisziplinar mit anderen Berufsgruppen zusammen und entwickeln dabei
berufsgruppeniibergreifende Losungen von Gesundheitsproblemen. Sie kennen und kommunizieren mit
den zustandigen Kooperationspartnern.

IV. Professionelles Handeln

Die Auszubildenden gestalten zu Klienten Beziehungen in Arbeitsbiindnissen. Dabei verknipfen sie
regelgeleitetes Wissen mit einem fallverstehenden Situationszugang. Die Auszubildenden richten ihre
Interventionen an einer advokatorischen Perspektive aus und begriinden die wirksamen Interventionen.

V. Die eigenen Lernwege steuern

Die Auszubildenden nutzen Lernangebote eigenstandig und suchen aktiv Lernanldsse. Sie konnen ihre
Lernaktivitdten beurteilen und nehmen Kritik an. Selbst- und Fremdreflexion werden zur Entwicklung
neuer Lernstrategien genutzt. Sie fragen Lernberatung und —hilfen nach.

VL. Prioritdten im Pflegehandeln setzen

Die Auszubildenden erkennen Anforderungen im Arbeitsfeld, die Anpassungen der Arbeitsprozesse erfor-
dern. Sie treffen situationsangemessene und begriindete Entscheidungen zu den anzupassenden unter
Abwagung der Sicherheit, der Patientenorientierung und der Regelkonformitat

VII. Beraten und Anleiten

Die Auszubildenden beraten und leiten Klienten und ihre Bezugspersonen in Fragen von Gesundheit und
Krankheit an. Sie initiieren, leiten und beenden darauf ausgerichtete wirksame Interventionen mit dem
Ziel, die Selbstbestimmung des Klienten zu fordern.

VIIl. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

Die Auszubildenden stellen sich auf die Bedingungen der praktischen Lernorte ein, benennen und erkldren
die unterschiedlichen Anforderungen und Ziele. Sie erkennen und akzeptieren die beruflichen Rollen und
richten ihr Pflegehandeln im Arbeitsprozess situationsangemessen darauf aus.
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Ubersicht Uber die praxisrelevanten Anteile des
theoretischen Unterrichts

Fir den Transfer der theoretischen Inhalte in die Praxis ist in diesem Dokument, welches
Bestandteil des Ausbildungsnachweises ist, der Bezug zwischen den unterrichtenden Lern-
situationen der curricularen Elemente zu den in der Praxis beschriebenen Handlungsfel-
dern zur Erlangung der beruflichen Handlungskompetenz hergestellt.

Unter den jeweiligen Handlungsfeldern sind die Inhalte der zugeordneten Lernsituationen
aufgelistet. Die Auszubildenden dokumentieren am Ende einer jeder Theoriephase die
begonnenen und abgeschlossenen Lernsituationen. In der Praxisspalte dokumentieren sie
mit dem Eintrag des Einsatzortes, dass sie diese Inhalte durchgefiihrt/ vertieft haben.

Sie sind die Hilfestellung fir die Formulierung der Praxislernziele in den Ausbildungsge-
sprachen, Dokumentation der Praxisanleitungen, der Beurteilung in den
Kompetenzbogen, Lernempfehlungen und der Kompetenzmatrix.

Diese Durchfiihrung/ Vertiefung kann mit unterschiedlichen Methoden geschehen. Die
Einsatzorte kdnnen entsprechende Arbeitsaufgaben/ Lernaufgaben formulieren oder dies
Themen im Rahmen der Durchflihrung von Praxisanleitungssequenzen umsetzen.

Ausbildungsgesprache

Durch die Ausbildungsgesprache wird der Kompetenzerwerb der Auszubildenden in der
praktischen Ausbildung begleitet und gesteuert. Sie stellen den Ausbildungscharakter der
Einsatze sicher. Durch die die Einsdtze strukturierenden Gesprache riickt der Lernprozess
und Kompetenzerwerb der Auszubildenden in den Mittelpunkt. So werden Lernanldsse
nicht dem Zufall Gberlassen, sondern werden intentional und individuell begleitet. Sie
erzeugen gemeinsam mit der Praxisanleitung den entscheidenden Unterschied zum dem
reinen Mitwirken der Auszubildenden im Medium der Arbeit in den Arbeitsbereichen.

e Orientierungsgesprach als Gesprach zum Beginn eines Einsatzes
e Entwicklungsgesprach in der Mitte eines Einsatzes
e Evaluationsgesprdach am Ende eines Einsatzes

e Reflexionsgesprach (anlassbezogen)

Instrument | Dokument Orientierungs- Entwicklungs- Evaluations-
gesprach gesprach gesprach
Gespréachsvorbereitung (Lernende) X X X
Orientierungsgespréch X
Entwicklungsgespréch X
Kompetenzbogen mit Aushildungsempfehlungen X
Kompetenzmatrix X
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Gesprachsvorbereitung (Auszubildender)

Das Dokument Vorbereitungsbogen dient den Auszubildenden als Hilfestellung zur Vorbereitung
auf ihre Orientierungs-, Entwicklungs- und Evaluationsgesprache. Die Anwendung wird den Auszu-
bildenden vom AZG FB Pflege dringend empfohlen, da die Beitrdge der Auszubildenden zu den
Ausbildungsgesprachen fir das Gelingen der Einsatze der praktischen Ausbildung von hoher Bedeu-
tung sind. Die Dokumente verbleiben beim Auszubildenden.

Orientierungsgesprach

Das Orientierungsgesprach wird durch die Praxisanleiter des AZG FB Pflege moglichst fur den ers-
ten Tag eines Einsatzes geplant. An dem Gesprach nehmen die Praxisanleitende der Station, die
Praxisanleitende des AZG FB Pflege und die Auszubildenden teil. Der Auszubildende bringt zu dem
Gesprach die folgenden Dokumente mit:

e Formular Orientierungsgesprach

e Formular Gesprachsvorbereitung (Auszubildender)
e Kompetenzbogen fiir diesen Einsatz

o Kompetenzmatrix

o die Lernempfehlung des vorherigen Einsatzes

Die Dokumentation des Orientierungsgesprachs erfolgt auf dem entsprechenden Formu-
lar.

Die Teilnehmenden des Einsatzbereichs stellen in dem Gesprach den Aufbau und die
Schwerpunkte des Einsatzbereiches dar. Dienstzeiten, Dienstplanung und Dienstkleidung,
sowie weitere organisatorische Aspekte werden thematisiert.

Die Erwartungen des Auszubildenden an den Einsatzort und die Erwartungen des Einsatz-
ortes an den Auszubildenden werden festgehalten. Die im Einsatz vom Auszubildenden zu
erreichenden Ziele des Praxiseinsatzes werden zwischen den Beteiligten vereinbart und
nach Handlungsfeldern (siehe Kompetenzbogen (Entwicklung der pflegeberuflichen Hand-
lungskompetenz) sortiert auf der Riickseite des Dokuments Orientierungsgesprach festge-
halten. Bei der Vereinbarung der Ziele des Praxiseinsatzes berlicksichtigen die Beteiligten
sowohl die Ubergeordneten Ziele des Praxiseinsatzes des entsprechenden Einsatzes, die
detaillierten Ziele des Praxiseinsatzes der Handlungsbereiche mit ihren Indikatoren, die
aktualisierte Ubersicht Giber die praxisrelevanten Anteile des theoretischen Unterrichts
sowie die Lernempfehlungen des vorausgehenden Einsatzes und den auf der Kompetenz-
matrix ausgewiesenen Verlauf der Entwicklung der beruflichen Handlungskompetenz der
Auszubildenden. Auch einsatzortspezifische Lernangebote (je nach Ausbildungsstand)
werden hier ebenfalls aufgenommen.

In dem Gesprach werden die geplanten Termine (Praxisanleitungen, Gesprache, Nacht-
dienste) zwischen den Beteiligten noch einmal abgeglichen.
Inhalte des Orientierungsgesprachs sind:

. Winsche und Erwartungen des Auszubildenden

. Vorerfahrungen des Auszubildenden
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. Winsche und Erwartungen des stationaren Praxisanleiters
. Terminiberprifung
° Festlegung von Ziele des Praxiseinsatzes Kompetenzbogen von Beginn an

verwenden—> mit Bleistift Verlauf markieren
. Quantitative Evaluation der bisher Anzahl der bisherig durchgefiihrten
Praxisanleitungen

. Tabelle praktische Ausbildung

. Spezifische Lernangebote des Einsatzortes

. Verbindliche und optionale Lernaufgaben

. Evaluation des vom Auszubildenden gefiihrten Ausbildungsnachweises

Zu nutzende Dokumente

e Formular Vorbereitungsbogen
e Kompetenzbogen
e Formular Orientierungsgesprach

e Verlauf der praktischen Ausbildung (easySoft | Modul Einsatzplanung)

Entwicklungsgespréach

Das Entwicklungsgesprach findet in der Mitte jeden Einsatzes (Dauer > vier Wo-
chen) statt. Dabei wird das Erreichen der Lernziele tberprift und die Rolle des
Auszubildenden auf der Station zu reflektiert. Auf dieser Grundlage wird die zweite
Einsatzhalfte geplant und strukturiert. Anwesend sind die Praxisanleiter*innen des
AZG FB Pflege und des Einsatzortes sowie die | der Lernende. Die Praxisanlei-
ter*innen des AZG FB Pflege fungieren als Moderatoren. Im Orientierungseinsatz
nimmt zusatzlich eine hauptamtliche Lehrkraft des AZG FB Pflege teil. Etwaige
Probleme im Einsatz missen in dem Gesprach thematisiert und Lésungsansatze
gefunden, geplant und schriftlich festgehalten werden. Der Lernstand der / des
Auszubildenden wird reflektiert und Empfehlungen fiir die zweite Einsatzhalfte

vereinbart.

Die an dem Gesprach Beteiligten kennen den aktuellen Stand der Entwicklung der
beruflichen Handlungskompetenz der | des Auszubildenden sowie dessen Beddrf-
nisse und Winsche fiir den zweiten Teil des Einsatzes. Der Auszubildende erhalt
ein Feedback liber den Stand seines Kompetenzerwerbs und dem bisherigen Ge-
lingen seiner Rollenfindung. Die | der Praxisanleiter*in des Einsatzortes erhalt
ebenfalls stellvertretend fiir das Team ein Feedback vomAuszubildenden. Wich-
tigsten Inhalte sind verschriftlicht.
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Inhalte Entwicklungsgesprach

o  Ermittlung aktueller Lernstand

e Teamintegration und Rollenfindung

e Erreichung der Ziele des Praxiseinsatzes

e Neue Ziele des Praxiseinsatzes

e Winsche und Bediirfnisse desAuszubildenden, sowie der Station
e Anzahl der bisherigen Fehlzeiten und

e Umfang der durchgefiihrten und geplanten Praxisanleitungen

e Planung | Durchfiihrung der obligaten Lernaufgaben
Zu nutzende Dokumente

e Formular Vorbereitungsbogen

e Kompetenzbogen

e  Formular Entwicklungsgesprach

e Dokumentation Orientierungsgesprach

e Verlauf der praktischen Ausbildung (easySoft | Modul Einsatzplanung)

Evaluationsgesprach

Das Evaluationsgesprach findet am Ende jeden Einsatzes statt. Dabei wird das er-
reichend der Ziele des Praxiseinsatzes und die Rolle des Auszubildender auf der
Station Uberprift und bewertet. Auszubildende und Einsatzort erhalten ein Feed-
back lGiber den Einsatzzeitraum. Der Kompetenzbogen wird durch die Beurteilen-
den ausgefillt und im Rahmen des Feedbacks besprochen und erldutert.
Anwesend sind der zustandige Praxisanleiter*in des Ausbildungszentrums, der
zugeordneter Praxisanleiter*in der Station, die / der Auszubildende sowie eine
hauptamtliche Lehrkraft des AZG FB Pflege in der Rolle der | des Moderators. In-
nerhalb des Orientierungseinsatzes ist es im Evaluationsgesprach notwendig zu
entscheiden, ob eine praktische berufliche Eignung des Auszubildenden vorliegt.

Die an dem Gesprach Beteiligten kennen die aktuellen Stand der Entwicklung der
beruflichen Handlungskompetenz der | des Auszubildenden. Die Auszubildenden
erhalten ein ausfihrliches Feedback. Diese Ergebnisse werden im Kompetenzbo-
gen verschriftlicht. Die | der Praxisanleiter*in des Einsatzortes erhilt ebenfalls
stellvertretend fur das Team ein Feedback vom Auszubildenden.

Im Orientierungseinsatz ist die Aussage Uber die praktische Eignung fiir den Beruf
dokumentiert.

10
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Inhalte Evaluationsgesprach

e Ermittlung aktueller Lernstand

e Teamintegration und Rollenfindung

e Erreichung der Ziele des Praxiseinsatzes

o Feedback des Auszubildenden Uber seinen gesamten Einsatzzeitraum

e Feedback des stationaren Praxisanleiters an den Auszubildenden

e Feedback des Praxisanleiters des Ausbildungszentrums, gemessen anhand der geziel-
ten Anleitungen, an den Auszubildenden

e Beurteilung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz mit dem Kompetenzbogen

e Eintrag der Noten in die Kompetenzmatrix

e Lernempfehlungen fir den nachsten Einsatz

e QOrientierungseinsatz: Ermittlung praktischer beruflicher Eignung

e Umfang der bisherigen Fehlzeiten und der durchgefiihrten Praxisanleitungen
Zu nutzende Dokumente

e Formular Vorbereitungsbogen

e Kompetenzbogen

e Lernempfehlungen fiir den folgenden Einsatz (letzte Seite Kompetenzbogen)
o Kompetenzmatrix

o Verlauf der praktischen Ausbildung (easySoft | Modul Einsatzplanung)

Reflexionsgesprach

Reflexionsgesprache spielen fir die Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompe-
tenzen eine entscheidende Rolle. Durch das Betrachten einer erlebten Situation aus der
Distanz kénnen Auszubildende mit Hilfe von Praxisanleitern wichtige Erkenntnisse gewin-
nen und Handlungsalternativen gemeinsam erarbeitet. Diese unterstitzen den prakti-
schen Lernfortschritt der Auszubildenden maRgeblich und tragen wesentlich zur
Herausbildung des beruflichen Selbstverstandnisses bei.

Feste Zeitpunkte fir Reflexionsgesprache finden sich im Rahmen der Ausbildungsverlaufs-
gesprache, da hier ein praktischer Einsatz aus der Perspektive der Auszubildenden und aus
der Perspektive der Lernbegleiter reflektiert wird.

Zudem sind Reflexionsgesprache fester Bestandteil jeder geplanten Praxisanleitung. The-
ma hierbei sind die Inhalte der Anleitungen. Weitere Anldsse ergeben sich, abhangig vom
Lernstand der Auszubildenden, haufig situativ im Pflegealltag und sind daher nur bedingt

planbar.

Im Zentrum der Gesprache stehen immer das Erleben und Verarbeiten einer Pflegesituati-
on durch die Auszubildenden. Praxisanleiter ilbernehmen durch das Stellen wichtiger Leit-
fragen die Rolle, die Auszubildenden durch den Reflexionsprozess zu flihren.

Am Ende eines Reflexionsgespraches haben die Auszubildenden ihr berufliches Selbstver-
standnis erweitert und wichtige Erkenntnisse bzgl. ihrer Starken und Entwicklungspotenti-
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ale erworben. Sie haben Strategien entwickelt, um sich in den pflegeberuflichen Hand-
lungskompetenzen gezielt weiter entwickeln zu kénnen.

Praxisanleitung

Die PfIAPrV schreibt Praxisanleitung im Umfang von mindestens 10 Prozent der Einsatzzeit
vor. Als Aufgabe der Praxisanleitung wird das schrittweise Heranfiihren der Auszubilden-
den an die Wahrnehmung der beruflichen Aufgaben, das Anhalten der / des Auszubilden-
den zum Fihren des Ausbildungsnachweises und das Halten der Verbindung mit der
Pflegeschule genannt.

Davon ausgehend wird Praxisanleitung als Lernarrangement in der praktischen Ausbildung
zur gezielten Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz bezeichnet. Praxis-
anleitung erweitert Pflegesituationen gezielt um den Zweck des Lernens und dient der
Realisierung der vereinbarten Ziele des Praxiseinsatzes . Die Reflektion der Lernsituation
zwischen Praxisanleiter*in und Auszubildenden ist fester Bestandteil der Praxisanleitung.

Die Lernarrangements Praxisanleitung :

o finden in den Feldern des pflegerischen Handelns in realen Pflegesituationen statt,

e sind an den curricularen Zielen der Schule und den aktuellen pflegewissenschaftlichen
Erkenntnissen ausgerichtet,

e werden von Praxisanleitern geplant und in Interaktion mit den Auszubildenden ange-
wendet,

e bericksichtigen den individuellen Entwicklungsstand der pflegeberuflichen Hand-
lungskompetenz der Auszubildenden,

e sind sowohl dem Wohl der Klienten wie auch dem Lernerfolg der Auszubildenden
verpflichtet und

e bericksichtigen rechtliche und institutionelle Normen und

e Die Dokumentation der Anleitungen erfolgt auf dem Dokumentationsbogen Praxisan-
leitung durch die Auszubildenden.

e Die durchgefihrten Praxisanleitungen werden auf dem Formular Durchgefiihrte Pra-
xisanleitung mit Datum, Stunden, Thema und Praxianleiter aufgelistet.

Die zu leistende Praxisanleitung orientiert sich am Umfang und den Einsatzarten der prak-
tischen Ausbildung.

12
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Praxisanleitung Umfang

Orientierungseinsatz beim Trager der praktischen Ausbildung 40 Std.

Pflichteinsadtze des ersten und zweiten Ausbildungsjahres in stationdren und | 120 Std.
ambulanten Akut- und Langzeitpflegeeinrichtungen jeweils 40 Std.

Pflichteinsatz in der padiatrischen Versorgung 12 Std.
Pflichteinsatz in der psychiatrischen Versorgung 12 Std.
weiteren Einsdtzen 8 Std.
Vertiefungseinsatz 50 Std.

Praxisanleitung im Orientierungseinsatz

Der Orientierungseinsatz steht am Beginn der Ausbildung. Er wird beim Trager der prakti-
schen Ausbildung durchgefiihrt und umfasst mind. 400 Stunden.

In diesem Einsatz gewinnen die Auszubildenden erste Einblicke in die praktische Pflegeta-
tigkeit in den Versorgungsbereichen, die vom Trager der praktischen Ausbildung abge-
deckt werden. Es erfolgt eine Grundlegung im Kompetenzaufbau.

Die Auszubildenden werden schrittweise an die Aufgaben von beruflich Pflegenden im
Rahmen des Pflegeprozesses herangefiihrt. Zum Ende des Einsatzes sollen Sie in der Lage
sein, erste Aufgaben bei zu pflegenden Menschen, die einen geringen Grad an Pflegebe-
dirftigkeit aufweisen (= maximal erhebliche Beeintrachtigungen in der Selbststindigkeit
und seltenes Auftreten von Verhaltensweisen und psychischen Problemlagen, die eine
personelle Unterstiitzung erforderlich machen ), selbststiandig durchzufiihren. Pflegeri-
sche Entscheidungen sollten in jedem Fall in Abstimmung mit Pflegefachpersonen getrof-
fen werden. Wenn bei den zu pflegenden Menschen ein hoherer Grad der
Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit bzw. Pflegebedirftigkeit vorliegt, soll die Ver-
sorgung grundsatzlich gemeinsam mit Pflegefachpersonen erfolgen.

13
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Praxisanleitung Ausbildungsjahr | Umfang
O 1 Beobachtung des Gesundheitszustandes 1 4 Std.
O 2 Unterstiitzung in grundlegenden Lebensaktivitaten: Kor- 1 6 Std.
perpflege

O 3 Gezielte Interventionen zur Bewegungsforderung 1 6 Std.
O 4 Unterstitzung in grundlegenden Lebensaktivitdten: Essen 1 6 Std.
und Trinken

O 5 Unterstiitzung in grundlegenden Lebensaktivitaten: Aus- 1 6 Std
scheiden

O 6 Der Pflegeprozess in der Praxis 1 6 Std
O 7 Pflege im Rahmen von kleinen operativen und diagnosti- 1 6 Std
schen Eingriffen

Ausbildungsgesprache (2.1/2.2/2.3/2.4) 1 3 Std.

Die hier aufgelisteten Praxisanleitungen werden durch die Praxisanleiter des Ausbildungs-
zentrums oder den Praxisanleitern der Station durchgefiihrt. Uber diese Themen hinaus
werden die Praxisanleiter der Einsatzorte weitere Anleitungssequenzen durchfihren.

Praxisanleitung in den Pflichteinsdtzen des ersten und zweiten Ausbildungsjahres

Der Einsatzzeitraum schlieBt im Verlauf der Praxisausbildung zeitlich und inhaltlich an den
Orientierungseinsatz an. Er kann zusammenhangend oder in mehrere Abschnitte unter-
teilt an einem oder mehreren Einsatzorten in der stationaren Akutpflege, der stationaren
Langzeitpflege und/oder der ambulanten Akut-/Langzeitpflege beim Trager der prakti-
schen Ausbildung oder bei einem Kooperationspartner durchgefiihrt werden. Abhdngig
vom Einsatzort sind demzufolge unterschiedliche, ggf. neue Schwerpunktsetzungen in der
Kompetenzentwicklung moglich. Die im Orientierungseinsatz entwickelten Kompetenzen
werden dabei aber aufgenommen und weiter ausgebaut.

Die Auszubildenden Gbernehmen zunehmend selbststandig Aufgaben bei zu pflegenden
Menschen, die einen geringen Grad an Pflegebedirftigkeit aufweisen (maximal erhebliche
Beeintrachtigungen in der Selbststandigkeit und seltenes Auftreten von Verhaltensweisen
und psychischen Problemlagen, die eine personelle Unterstiitzung erforderlich machen).
Pflegerische Entscheidungen sollten in Abstimmung mit Pflegefachpersonen erfolgen. Der
Schwierigkeitsgrad der Anforderungen kann héher sein, wenn die Auszubildenden die zu
pflegenden Menschen gemeinsam mit Pflegefachpersonen versorgen.
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Praxisanleitung Jahr | Pflichteinsatz Art Umfang
P 1 Entwicklungs- und gesundheitsbedingte | 1-2 | Stationdre Pflege 6 Stunden
Selbstpflegeerfordernisse ermitteln, durch- Akutpflege
fuhren und dokumentieren ambulante Pflege
Padiatrische Versor-
gung
Psychiatrische  Ver-
sorgung
P 2 Entwicklungsstand von Sauglingen, Kin- | 1-2 | Padiatrische Versor-| 6 Stunden
dern und Jugendlichen beobachten und gung
auswerten
P 3 Unterstiitzung in Mobilitdt und Selbst- Akutpflege 6 Stunden
versorgung Padiatrische Versor-
gung
P 4 Gesundheitsforderndes Bewegungsver- 1 Akutpflege 4 Stunden
halten bei zu pflegenden Menschen Padiatrische  Versor-
gung
P 5 Situations- und bereichsangepasstes 1 Akutpflege 6 Stunden
Hygienehandeln Padiatrische Versor-
gung
P 6 Informieren, Beraten und Anleiten 1 Akutpflege 4 Stunden
P 7 Kérperbezogene Intervention 1-2 | Stationdre Pflege 12 Stun-
Akutpflege den
Padiatrische Versor-
gung
P 8 Der Pflegeprozess in der Praxis 1 Stationare Pflege 6 Stunden
Akutpflege
ambulante Pflege
Padiatrische Versor-
gung
Psychiatrische  Ver-
sorgung
P 9 Einfache arztliche Anordnungen ausfiih- 1 Stationére Pflege 6 Stunden
ren Akutpflege
ambulante Pflege
Padiatrische Versor-
gung
P 10 Veranderungen des Gesundheitszu- 1 Stationdre Pflege 4 Stunden
standes beobachten Akutpflege
ambulante Pflege
Padiatrische Versor-
gung
P 11 Erndahrungsmanagement 1 Stationdre Pflege 6 Stunden
Akutpflege
ambulante Pflege
Padiatrische Versor-
gung
Psychiatrische  Ver-
sorgung
P 12 Pflegebedarf, Pflegeziele und Pflege- 2 Stationare Pflege 6 Stunden

malknahmen bei mittlerem Grad an Pflege-

Akutpflege
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bediirftigkeit
3.2.13 Enterale Erndhrung (in Bearbeitung) Stationére Pflege 6 Stunden
Akutpflege
ambulante Pflege
3.2.14 Pflege im Rahmen von kleinen ope- Stationare Pflege 6 Stunden
rativen und diagnostischen Eingriffen Akutpflege
3.2.15 Verlegungsmanagement (in Bearbei- Stationére Pflege 6 Stunden
tung) Akutpflege
ambulante Pflege
3.2.16 Palliativ Pflege (in Bearbeitung) Stationire Pflege 6 Stunden
Akutpflege
ambulante Pflege
Psychiatrische  Ver-
sorgung
3.2.17 Pflege von Menschen mit psychi- Stationare Pflege 6 Stunden
schen Beeintridchtigungen (in Bearbeitun- Akutpflege
gen) ambulante Pflege
Psychiatrische  Ver-
sorgung
3.2.18 Stomaversorgung (in Bearbeitung) Stationare Pflege 12 Stun-
Akutpflege den
ambulante Pflege
Psychiatrische  Ver-
sorgung
3.2.19 Wundmanagement (in Bearbeitung) Stationare Pflege 12 Stun-
Akutpflege den
ambulante Pflege
3.2.20 Umfassende Patientenversorgung Stationdre Pflege 8 Stunden
wdhrend einer Schicht planen und durch- Akutpflege
fiihren Padiatrische Versor-
(in Bearbeitung) gung
3.2.21 Der Pflegeprozess in der Praxis (in Stationédre Pflege 6 Stunden

Bearbeitung)

Akutpflege
ambulante Pflege
Padiatrische Versor-
gung

Psychiatrische  Ver-
sorgung

16



Universitatsklinikum Diisseldorf - Ausbildungszentrum fir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege — kompetent pflegen lernen

Dokumentation der Praxisanleitung

Die vorgegebenen Praxisanleitungssequenzen werden von den Praxisanleiter*innen des
Ausbildungszentrums durchgefiihrt. Es ist natlirlich auch moglich, dass die Praxisanlei-
ter*innen der Einsatzorte diese mit den Auszubildenden bearbeiten. Die Dokumentation
erfolgt auf dem Formular ,Dokumentation einer Praxisanleitung’.

Darliber hinaus kénnen weitere Praxisanleitungen von der Station zu einsatzortbezogenen
Themen durchgefiihrt werden.

Fiir eine Anleitung werden anhand der Lernziele aus dem Einflihrungsgesprach Ziele der
Anleitung ausgesucht und im Feld , Vereinbarte Ziele des Praxiseinsatzes “ notiert. Das
Wort ,vereinbart” soll unterstreichen, dass es sich um eine Vereinbarung zwischen Praxis-
anleitern und Auszubildenden handelt und nicht um ein einseitig vorgeschriebenes Er-
gebnis.

Eine geeignete Pflegesituation wird ausgewahlt und im Feld , Pflegesituation” notiert.

Die ,Inhalte der Praxisanleitung” werden in den entsprechenden Feldern stichpunktartig
notiert.. Optional kdnnen genannte Inhalte mit einer fortlaufenden Nummerierung (freie
Zuordnung) versehen werden, damit bei Bedarf leichter darauf Bezug genommen werden
kann.

Es besteht die Moglichkeit zur Abbildung einer Entwicklung innerhalb einer Anleitung.
Beispiel: Ein Verbandswechsel wird erst demonstriert, dann unter Anleitung vom Auszu-
bildenden durchgefiihrt und schlieBlich selbststiandig ohne Hilfe ausgefiihrt. Die Entwick-
lung innerhalb dieser Anleitung von D (== Demonstration durch Praxisanleiter) Gber A
(=Ausfiihrung mit Hilfe) nach S (=selbststéandige Ausflihrung) kann mittels Pfeilen (ggf.
auch in umgekehrter Reihenfolge) dargestellt werden.

Das Feld “Anmerkungen zur Praxisanleitung” kann zusatzlich zur Dokumentation genutzt
werden, wenn es die Umstande erfordern.

Unter der ,Reflexion des Ziele des Praxiseinsatzes s und Lernempfehlungen fiir den laufen-

“e

den Einsatz”’ wird das von PA und Lernendem gemeinsam reflektierte Lernergebnis und
die daraus resultierenden Lernempfehlungen anhand der beruflichen Handlungsfelder
festgehalten.

Es eignet sich dartiber hinaus fir alle Ergdnzungen und Anmerkungen zur Anleitung. Zum
Beispiel konnen hier Ergdnzungen der Kategorien D /A /S (z.B. mit viel oder wenig Hilfe)
eingetragen werden. Ebenfalls kann die bereits beschriebene Entwicklung hier aufgegrif-

fen werden oder einzelne Inhalte der Praxisanleitung mit Bemerkungen versehen werden.

Die Dokumentation soll widhrend der Anleitung / Reflexion von dem Auszubildenden még-
lichst in Kooperation mit dem Praxisanleiter erstellt werden. Sie soll vom Auszubildenden
und Praxisanleiter unterschrieben werden.
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Lernaufgaben

Lernaufgaben begleiten die Auszubildenden wahrend lhrer Ausbildung in den verschiede-
nen Lernorten der Praxis. Das sind zum einen Lernorte im UKD, zum anderen Lernorte
unserer Kooperationspartner, wie Einrichtungen der stationdaren und ambulanten Akut-
und Langzeitpflege.

Lernaufgaben sind eine Methode um den Theorie-Praxis-Transfer zu unterstiitzen und den
Lernort Theorie mit dem Lernort Praxis zu vernetzen.

Eine Lernaufgabe ist eine Aufgabenstellung, mit der die Auszubildenden sich eine be-
stimmte Zeit alleine, zu zweit oder in einer Gruppe beschaftigt sollen. Sie organisieren die
Bearbeitung selbstdndig und nutzen bei Bedarf und je nach Aufgabenstellung die Unter-
stiitzung lhrer Lernbegleiter*innen / Praxisanleiter*innen.

Ziel ist es, dass die Auszubildenden ihr Lernen eigenstdndig steuern, sich Ausbildungsin-
halte vertiefend erschlieRen und dadurch lhre berufliche Handlungskompetenz weiter-

entwickeln.

Die Lernaufgaben werden entweder von den Lehrenden in den Unterrichtsveranstaltun-
gen oder von lhren Praxisanleiter*innen in den Ausbildungsgesprachen ausgehandigt. Die
Ergebnisse werden der Thematik entsprechend im Lernort Praxis oder im Lernort Theorie
ausgewertet.

Das Portfolio der Lernaufgaben wird im Ausbildungsverlauf laufend tberarbeitet und er-
weitert. Fiir die Bearbeitung der Lernaufgaben steht entsprechend Zeit, nach Absprache,
wahrend der praktischen Ausbildung zur Verfligung.

Eine Tabelle mit Lernaufgaben, die verbindlich (iber alle Ausbildungsabschnitte zu bearbei-
ten sind, ist im Ausbildungsnachweis vorhanden.

Ausbildungsbegleitende Dokumente

Kompetenzbogen (Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz)

Flir den Orientierungseinsatz, die Pflichteinsdtze und den Vertiefungseinsatz stehen je-
weils unterschiedliche Kompetenzbogen zur Verfliigung Diese enthalten lbergeordnete
Formulierungen des Ziele des Praxiseinsatzes s fiir den jeweiligen Einsatz. Darliber hinaus
wird die fir den Einsatz erwartete Auspragung der beruflichen Handlungskompetenz in
acht Handlungsfelder

o Pflege professionell planen

e Interventionen ausfiihren

e Prioritdten im Pflegehandeln setzen

e Mit anderen Berufsgruppen kooperieren
e Professionelles Handeln
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e Die eigenen Lernwege steuern
e Beraten und Anleiten
o Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

gegliedert und wiederum als Lernergebnis beschrieben. Die Handlungsfelder werden im
Kompetenzbogen mit dazugehorigen Indikatoren erganzt. Ein Beispiel fir die Kombination
aus Handlungsfeld, Lernergebnis und Indikatoren ist fiir das Handlungsfeld I. Pflege pro-
fessionell planen fiir Orientierungseinsatz hier dargestellt.

1 Pflege professionell planen trifft nie zu
’ Die | der Auszubildende... trifft immer zu
1.2 |... erhebt Informationen mit validen Instrumenten X
14 | ... erkennt vital bedrohliche Patientensituationen X
IvV.1|... setzt Standards und Leitlinien ein X
. fasst patientenbezogene Informationen aus schriftlichen Quellen «
1.2 pragnant zusammen
.. kann zur Informationsgewinnung erforderliche MaBnahmen sicher X
1.2 und regelkonform ausfiihren
.. wendet Anteile des Pflegeprozesses (Einschatzen des Pflegebedarfs x
1.1 in einzelnen Lebensaktivitaten) regelkonform an
... hdlt den erhobenen Pflegebedarf regelkonform im Dokumentations- X
Iv.1| system fest
1.3 | ... halt Vereinbarungen des Behandlungsteams ein X

Note fur das Handlungsfeld ,,Pflege professionell planen” befriedigend

Die Auszubildende tbt mehrmals den ersten Schritt des Pflegeprozesses folgerichtig und
nachvollziehbar anzuwenden. Dabei nutzt sie vorliegende schriftliche Quellen nicht immer
vollstandig und verzichtet vereinzelt auf die Anwendung bekannter Assessmentinstrumente.
Die Dokumentation erfolgt an den richtigen Stellen im Dokumentationssystem mit einigen
inhaltlichen Fehlern. Absprachen und Vereinbarungen werden ohne Ausnahme eingehalten.

Begriindung der Beurteilung fur das Handlungsfeld ,, Pflege professionell planen “

- Die Nutzung von Informationsquellen vertiefen
- Einschatzung des Pflegebedarfs wiederholt mit Ausbildern tiben
- Dokumentation von Pflegeinterventionen eintiben

Lernempfehlung

Beispiel fur die Formulierung einer Beurteilungsbegriindung im Handlungsfeld 1. Pflege professio-
nell planen (Orientierungseinsatz)

Anhand einer Einschatzung der Auspragung der einzelnen Indikatoren erfolgt eine Reflexi-
on des Kompetenzerwerbes innerhalb eines praktischen Einsatzes. Der Bewertende legt
sich hierbei jeweils fur eine Zuordnung auf einem Kontinuum zwischen “trifft immer zu“
und ,trifft nie zu“ fest. Diese Einschatzung dient als Hilfestellung flir die im Anschluss
schriftliche zu formulierende Einschatzung sowie die Notengebung fiir das Handlungsfeld.

Hierbei ist unbedingt darauf zu achten, den richtigen Bogen zu benutzen, da davon ausge-

gangen wird, dass der Kompetenzerwerb im Verlauf der drei Jahre aufsteigend erfolgt.
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Sind alle Handlungsfelder auf diese Art eingeschitzt, erfolgt der Ubertrag der einzelnen
Noten auf das Deckblatt. Es wird keine Gesamtnote fiir den Einsatz gebildet.

Die Kompetenzbdgen ermdglichen damit erstmalig, die Entwicklung der beruflichen Hand-
lungskompetenz an festgelegten Evaluationspunkten der Ausbildung im Verlauf sichtbar

zu machen.

Zu jedem Handlungsfeld im Kompetenzbogens werden von den Ausbildenden Lernemp-
fehlungen fiir den nachsten Einsatz der praktischen Ausbildung festgehalten. Diese wer-
den von den Auszubildenden nach dem Abschluss des Gesprachs auf die letzte Seite des
Kompetenzbogens Ubertragen. Es werden hier vertiefende Inhalte und Tatigkeiten formu-
liert, ohne Bewertungen vorzunehmen. Die aufgelisteten Themen werden bei der Formu-
lierung der Ziele des Praxiseinsatzes des nachsten praktischen Einsatzes bericksichtigt.
Die Lernempfehlungen verbleiben im Ausbildungsnachweis des Auszubildenden.

Kompetenzmatrix (Verlauf der pflegeberuflichen Handlungskompetenz)

Die Einschatzung der beruflichen Handlungskompetenz durch die Auszubildenden und die
Ausbildenden auf den Kompetenzbogen werden gleichberechtigt und fiir die einzelnen
Handlungsfelder fir jeden Einsatz in die Kompetenzmatrix ibertragen. Daraus wird fur
alle an der Ausbildung Beteiligten ersichtlich, inwieweit der Auszubildende die Ziele des
Praxiseinsatzes fur den jeweiligen Ausbildungsabschnitt erreicht oder tGbertroffen hat.

O-
einsatz

Pflichteinsatze Vertiefungseinatz

Einsatzl | Einsatz2 | Einsatz3 | Einsatz4 | Einsatz5 | Einsatz6 | Einsatz7 | Einsatz8 | Einsatz9 | Einsatz 0| Einsatz 11| Einsatz 122

[ [
2 2
2ot Ort: Ort: Ort: Ort: Ort: Ort: Ort: Ort: Ort: Ort: Ort: 2
1 1
Pflege 2 2
professionell |3 3
planen 4 4
5 5
1 1
Interventionen
. 3 3
ausfihren
4 4
5 5

Kompetenzmatrix (Ausschnitt)

Die Kompetenzmatrix verbleibt in den ausbildungsbegleitenden Unterlagen des Auszubil-
denden. Fir den jeweils nachsten Einsatz der praktischen Ausbildung entscheidet der Aus-
zubildende, ob und wem die Kompetenzmatrix vor dem Evaluationsgesprach zuganglich

sein soll.
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Ubersichtsplanung eines praktischen Einsatzes

Wer macht Was Formular
Stationsleitung e teilt die Auszubildenden den Praxisan- - EMail
leitenden der Station zu - Dienstplan
e plant gemeinsame Dienste (Praxisan-
leitende und Auszubildende) und Ge-
sprachs-, Anleitungstermine fir den
Einsatz
Auszubildende/r e A — Kurs —Auszubildende werden zu - Anruf
ihrem 1. Einsatz gebracht (AZG) - Besuch

e stellt sich friihzeitig personlich bei der
Einsatzstelle vor (vorher anrufen!)

e bringt den Ordner Ausbildungsnach-
weis mit den erforderlichen Unterla-
gen mit in den Einsatz

e Vorbereitung auf die Gesprache an-
hand der Vorgaben

Ausbildungsnachweis
Ubersicht (iber den
theoretischen  Unter-
richt
Kompetenzbogen
Orientierungs-
gesprachsbogen

PA der Einsatz-

e nehmen die Auszubildenden am ersten

Ubersicht iber den

stelle und PA Einsatztag in Empfang und fiihren ge- theoretischen  Unter-
AZG meinsam das richt
Orientierungsgesprach und die Ausbil-| - Orientierungs-
dungsplanung durch: gesprachsbogen
e  Formulierung der Lernzielvereinbarungen
anhand der Ubersicht iiber den theoreti-
schen Unterricht und Stationsangebote
e Besprechen der Termine fiir gezielte Pra-
xisanleitung und die weiteren Gesprache
PA AZG e flhrt die geplante und gezielte Praxis- - Dokumentation der
anleitung vor und nach dem Entwick- Praxisanleitung far
lungsgesprach durch Lernbereich | und IV
PA der Einsatz- - flhren mit den Auszubildenden das Eva-| - Dokumentation der

stelle und PA

AZG

luationsgespréach Gber die erste Hilfte des
Einsatzes anhand der Ubersicht iber den
theoretischen Unterricht und der Lernsi-

tuationen

e Evaluation der Lernzielvereinbarungen
aus dem Orientierungsgesprach

e Formulierung der Lernzielvereinba-
rungen fiir die 2. Halfte des Einsatzes

Praxisanleitung
Ubersicht (iber den
theoretischen  Unter-
richt
Entwicklungsgesprachs-
bogen

Auszubildende/r,
PA der Einsatz-
stelle

und PA AZG

e besprechen etwa drei Tage vor dem
Evaluationsgesprach den Einsatz und
schreiben dabei auch den Kompetenz-
bogen

e eine Kopie erhélt der Lernende

e geben flir den nachsten Einsatz eine
Ausbildungsempfehlung

Kompetenzbogen
Kompetenzmatrix
Ausbildungs-
empfehlung
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Auszubildende/r,
PA

PA AZG

Lehrer AZG

flihren das Evaluationsgesprach

die/der Auszubildende gibt ein Feedback
zum Ausbildungseinsatz
Ausbildungsempfehlung besprechen
Unstimmigkeiten klaren

Notwendige Anmerkungen werden auf dem
Bogen zur Entwicklung der pflegeberufli-
chen Handlungskompetenz des Einsatzortes
gemacht.

in besonderen Situationen kdnnen weitere
Personen (PDL, Personalrat, Stationsleitung)
zum  Evaluationsgesprach hinzugezogen
werden (auch auf Wunsch des Auszubil-
denden)

Der Kompetenzbogen wird von dem teil-
nehmender/n Lehrer/in des AZG nach dem
Gesprach mitgenommen ins Ausbildungs-
zentrum.

Ubertragung der Bewertungen der einzel-
nen Handlungsfelder in das Formular
,Kompetenzmatrix“ des entsprechenden
Einsatzes

Kompetenzbogen
Dokumentation
der  Praxisanlei-
tung
Kompetenzmatrix
Ausbildungs-
empfehlung

Auszubildende/r

Nimmt alle Ausbildungsbégen in den Aus-
bildungsverlaufsordner und gibt im nachs-
ten Theorieblock diesen der Kursleitung ab;

Nimmt den Bogen Ausbildungsempfehlung
mit in den nachsten Einsatz.

Ausbildungsbogen

AZG

Kursleitung

Nimmt den Orientierungs- und Entwick-
lungsgesprachsbogen sowie den Kompe-
tenzbogen zu den Unterlagen des
Auszubildenden

Kompetenzbogen

Orientierungs
gesprachsbogen

Entwicklungs
gesprachsbogen
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Ausfiihrung invasiver und gefahrengeneigter Mafnahmen
durch Lernende

im Rahmen der praktischen Ausbildung in den Pflegeberufen

In der praktischen Ausbildung zur Pflegefachfrau/ zum Pflegefachmann bestehen nicht
selten Unsicherheiten, welche Interventionen die Lernenden zu Zwecken des Erlernens unter
Aufsicht unter welchen Bedingungen ausfiihren diirfen.

Einzelne Berichte und Beobachtungen aus der Praxis legen nah, dass es zu unzuldssigen Aus-
fiihrung invasiver und gefahrengeneigter Malnahmen durch die Lernenden kommen kann.
Um einerseits die Sicherheit der Patientinnen und Patienten zu gewdhrleisten sowie straf-
und haftungsrechtliche Normen einzuhalten und andererseits eine praxisorientierte, an den
beruflichen Standards orientierte Ausbildung sicherzustellen, bedarf es der Anwendung und
Einhaltung der folgenden Handlungsgrundsatze.

Handlungsgrundsatze

Lernende sowie Anleitende in der praktischen Ausbildung in den Pflegeberufen garantieren
zu jeder Zeit die Sicherheit der Patientinnen und Patienten, der Lernenden sowie Dritter,
die an Situationen der praktischen Ausbildung beteiligt sind.

Rechtliche Bestimmungen und die Handlungsanweisungen und Standards des UKD werden
in Situationen der Anleitung jederzeit eingehalten.

Ausbildende stellen sicher, dass das zur jeweiligen Intervention erforderliche Wissen in
der theoretischen Ausbildung bereits vermittelt wurde und von dem Lernenden individuell
beherrscht wird.

Infusionen und Injektionen

Lernende diirfen Injektionen (s.c. und i.m.) zum Zwecke des Erlernens nur unter direkter
Aufsicht einer Pflegefachperson oder eines Arztes durchfiihren. Hierbei miissen die
Bestimmungen des Delegationsrechts vollumfanglich beriicksichtigt werden.

Das Wechseln von Perfusorspritzen, Infusionsbehdlter bei schwerkraft- und pumpenge-
steuerten Infusionen iiber periphere Venenverweilkaniilen oder zentralvendse Katheter
darf zum Zwecke des Erlernens nur unter direkter Aufsicht einer Pflegefachperson oder
eines Arztes durchfiihrt werden. Hierbei miissen die Bestimmungen des Medizinprodukte-
und Delegationsrechts vollumfanglich beriicksichtigt werden. Insbesondere ist die Ein-
weisung in Medizinprodukte vorgangig sicher zu stellen.

Medikamente die der Aufrechterhaltung oder Stabilisierung vitaler Funktionen dienen
sowie konzentrierte Elektrolytlosungen und Zytostatika diirfen von Lernenden nicht
zubereitet und appliziert werden. Der Umgang kann den Lernenden ausschliefRlich erklart
und demonstriert werden.

Die i.v.-Injektion von Medikamenten, auch {iber einen liegenden Zugang, sowie das
Einbringen von Substanzen iiber andere, hier nicht naher bezeichnete invasive Zugange
ist den Lernenden strikt untersagt. Der Umgang kann den Lernenden ausschlieRlich erklart
und demonstriert werden.



Anwendung von aktiven Medizinprodukten

Der Umgang mit aktiven Medizinprodukten, wie Perfusoren, Infusomaten, Ernahrungspumpen,
Monitoranlagen, Inkubatoren und automatischen Defibrillatoren, ist Bestandteil der Ausbildung.

Lernende diirfen jedoch aktive Medizinprodukte ausschlieRlich zum Zwecke des Erlernens un-
ter Aufsicht einer Pflegefachperson oder eines Arztes anwenden. Voraussetzung fiir die An-
wendung ist, dass das theoretische Wissen in der theoretischen Ausbildung bereits vermittelt
wurde und von den Lernendenindividuell beherrscht wird.

Hiervon hat sich der Anleitende vor der Ausfiihrung individuell zu {iberzeugen. Weiterhin
miissen vor einer Anwendung aktiver Medizinprodukte erforderliche Einweisungen nach MPG
zwingend durchgefiihrt und dokumentiert sein.

Die Anwendung besonders gefahrengeneigter aktiver Medizinprodukte, wie Beatmungsgerate,
IABPs, Dialysegerdte etc. ist Lernenden strikt untersagt.

Weitere invasive MaRnahmen

Weitere invasive MaRnahmen, wie das Legen einer Magensonde oder eines Blasenverweilkat-
heters, diirffen von Lernenden ausschlieRlich zum Zwecke des Erlernens unter Aufsicht
einer Pflegefachpersoon oder eines Arztes durchgefiihrt werden. Voraussetzung ist, dass
das theoretische Wissen in der theoretischen Ausbildung bereits vermittelt wurde und
von den Lernenden individuell beherrscht wird. Hiervon hat sich der Anleitende vor der
Ausfiihrung individuell zu iiberzeugen.

Vor der Ausfithrung einer solchen invasiven Mallnahme muss der Lernende die Intervention
mehrmals von einer Pflegefachperson oder einem Arzt demonstriert werden.

Die Ausfiihrung aller weiteren, hier nicht ndaher bezeichneten invasiven MaRnahmen sind Ler-
nenden untersagt.



fur das

Universitatsklinikum -
Diisseldorf I ll |U Dasseidort B

Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Vorbereitungsbogen

Datum Einsatzort

Orientierungsgesprach

fur das

Entwicklungsgesprach

fur das

Evaluationsgesprach

Name und Vorname des/der Auszubildenden Kurs

Erwartungen an den Einsatz/ Reflexion des Einsatzes:

Autorin / Autor

Projektgruppe Curriculum Praxis Revision durch Seite 1

Erstellt am

07.06.2017 Aktualisiert am




Universitétsklinikum Diisseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege - Vorbereitungsbogen

Lernergebnisse fiir Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz

Pflege
professionell
planen

Interventionen
ausfiihren

Mit anderen
Berufsgruppen
kooperieren

Professionelles
Handeln

Die eigenen
Lernwege
steuern

Erst ab dem zweiten Einsatz:

Prioritaten im
Pflegehandeln
setzen

Beraten und
Anleiten

Pflegehandeln
in
institutionellen
Kontexten
steuern




Universitatsklinikum h h Heinrich Heine
Diisseldorf U Disseldort B
Ausbildungszentrum fir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Orientierungsgesprach

Einfihrungs- und Zielvereinbarungsgesprach zur Planung eines praktischen Einsatzes

Das Orientierungsgesprach erfolgte am

Orientierungseinsatz

Name und Vorname Lernende/r Langzeit Pflege 1.

Akut Pflege 1.

Ambulante Pflege 1.

Kurs Padiatrie
Psychiatrie
Intensiv
Einsatzort Vertiefungseinsatz
Einsatz von Einsatz bis

Zugeordnete/r Praxisanleitende/r des Einsatzortes

Reflexion der Ausbildungssituation
Reflexion der Erwartungen der/ des Auszubildenden:

Reflexion der Erwartungen der /des Praxisanleitenden fiir diesen Einsatz:

Autorin / Autor Projektgruppe Curriculum Praxis Revision durch| M. Griinewald/ B:Wachsmuth Seite 1

Erstellt am 11.02.2013 Aktualisiert am|16.01.2020




Universitatsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege - Orientierungsgesprach

Ziele des Praxiseinsatzes — Anzubahnende pflegeberuflichen Handlungskompetenzen nach Lernangebot,
Ausbildungsplan sowie individuellen Zielen.

Pflege
professionell
planen

Interventionen
ausfuhren

Mit anderen
Berufsgruppen
kooperieren

Professionelles
Handeln

Die eigenen
Lernwege
steuern

Erst ab dem zweiten Einsatz:

Prioritaten im
Pflegehandeln
setzen

Beraten und
Anleiten

Pflegehandeln
in
institutionellen
Kontexten
steuern

Seite 2



Universitatsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege - Orientierungsgesprach

Ergebnis und Vereinbarungen - Absprachen zum Verlauf des Einsatzes mit den geplanten
Anleitungssequenzen

Uberpriifung — die folgende Planungen wurden von den Gespréchsteilnehmer gemeinsam iiberpriift:
U] der Umfang der geplanten Praxisanleitung entspricht mindestens 10 % der Einsatzzeit.

U] pie geplante Praxisanleitung ist in dem vorliegenden Dienstplan dokumentiert.

L] Die Termine und Teilnehmer*innen der Ausbildungsgesprache sind im Dienstplan festgelegt.

U] pie Bearbeitung der fur den Einsatz geplanten Lernaufgabe ist im Dienstplan dokumentiert.

Die folgenden Punkte sollen vor dem Orientierungsgesprach von der Auszubildenden / vom Auszubildenden bearbeitet
und in dem Gesprach thematisiert werden:

erfillt nicht
erfillt

Der Dienstplan war mir vier Wochen vor Einsatzbeginn frei zuganglich.

Ich wurde zusatzlich geplant und nicht in die Soll- bzw. Regelbesetzung einbezogen.

Ich wurde hochstens zwei Wochenenden hintereinander und hdchstens drei
Wochenenden in einem sechswdchigen Einsatz eingeplant.

Durch die nachfolgende Unterschrift wird die Teilnahme am Gesprach und die Kenntnis der Vereinbarungen bestétigt.

Lernende/r Praxisanleiter/in (Einsatzort) Praxisanleiter/in(AZG)

Seite 3



Universitatsklinikum —
Diisseldorf I |I |U Disseldort B

Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Entwicklungsgesprach

Zwischengesprich zur Uberpriifung der formulierten Lernziele und Erwartungen aus dem Orientierungsgesprach

Das Entwicklungsgesprach erfolgte am

Orientierungseinsatz

Name und Vorname Lernende/r Langzeit Pflege 1. 2,
Akut Pflege 1. 2.
Ambulante Pflege 1. 2.

Kurs Pidiatrie

Psychiatrie

Intensiv

Einsatzort Vertiefungseinsatz

Einsatz von Einsatz bis Zugeordnete/r Praxisanleitende/r des Einsatzortes

Reflexion der Ausbildungssituation — Reflexion des Einsatzes durch die Gespréichsbeteiligten hinsichtlich
der Zusammenarbeit, der Praxisanleitung und der Unterstiitzung durch das Team

Uberpriifung — die Planungen wurden von den Gesprdichsteilnehmern gemeinsam iiberpriift:

U pie geplante und dokumentierte Praxisanleitung entspricht mindestens 10 % der Einsatzzeit.
U pie geplante Praxisanleitung ist in dem vorliegenden Dienstplan dokumentiert.

[ Die Termine und Teilnehmer*innen der Ausbildungsgesprache sind im Dienstplan festgelegt.

U pie Bearbeitung der fiir den Einsatz geplanten Lernaufgabe ist durchgefiihrt oder im Dienstplan
terminiert.

Ergebnis und Vereinbarungen —fiir den weiteren Verlauf des Einsatzes.




Universitatsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege - Zwischengesprach

Ziele des Praxiseinsatzes — Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz im Abgleich mit

den vereinbarten Zielen, ggf. weitere Arbeits- und Lernaufgaben und ggf. weiterer

Unterstiitzungsbedarf.

Pflege
professionell
planen

Interventionen
ausfihren

Mit anderen
Berufsgruppen
kooperieren

Professionelles
Handeln

Die eigenen
Lernwege
steuern

Autorin / Autor

Projektgruppe Curriculum Praxis

Revision durch

M. Griinewald/ B. Wachsmuth

Seite 2

Erstellt am

11.02.2013

Aktualisiert am

15.07.2020




Universitatsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege - Zwischengesprach

Erst ab dem zweiten Einsatz:

Prioritaten im
Pflegehandeln
setzen

Beraten und
Anleiten

Pflegehandeln in
institutionellen
Kontexten
steuern

Durch die nachfolgende Unterschrift wird die Teilnahme am Gesprach und die Kenntnis der Vereinbarungen
bestatigt.

Auzubildende/r Praxisanleiter/in (Einsatzort) Praxisanleiter/in (AZG) Lehrer/in (AZG)

Autorin / Autor Projektgruppe Curriculum Praxis Revision durch| M. Griinewald/ B. Wachsmuth Seite 3

Erstellt am 11.02.2013 Aktualisiert am|15.07.2020




Universitatsklinikum
Diisseldorf

Heinrich Heine
Universitat
Diisseldorf |

Ausbildungszentrum fir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Orientierungseinsatz

Name und Vorname Lernende/r Langzeit Pflege

Akut Pflege -

Ambulante Pflege -

Kurs Padiatrie -

Psychiatrie -

Intensiv -

Einrichtung Vertiefungseinsatz -
Einsatzort

einsatzortbezogene Lernaufgaben

Im Orientierungs- und ggf. Entwicklungsgespréch vereinbarte
Lernaufgaben nach Lernangebot, Ausbildungsplan sowie individuellen
Zielen der/des Auszubildenden.

Einsatzort/ Praxisanleiter*in




Universitatsklinikum Diisseldorf - Ausbildungszentrum flir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege -
Lernaufgabendokumentation

Durch die nachfolgende Unterschrift wird die Durchfiihrung der oben aufgelisteten Praxisanleitungen bestatigt.

Datum Praxisanleiter/in (Einsatzort) Stationsleitung/
Einrichtungsleitung



Universitatsklinikum h h Heinrich Heine
Diisseldorf U Dasseidort B

Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe —Fachbereich Pflege-

Lernaufgaben fiir die praktische Ausbildung

Pflichteinsat
r:q g g __? ichteinsatze g
S 3 'g g » N |D | 2
8 3 ' ! ) o
5 2 28> |>» |8 |E |2
- g S|c g |E(2 |2 |]
Code | & A Titel Lernaufgabe @ -3 03 S |23 |8 |8
- € N e o Q. Qo = =]
= o, (1] = < c o o
=, -+ H a =} > 2"
£ 3 2 |8 |8 |8 R
c = N Q ()
3 2 EA S
1-002 | cE 3 Informationen Gber eine Patientin / 240
einen Patienten bei ihrer /seiner 1.1 N
stationdren Aufnahme erheben und 1.1
sich in die Beteiligten einfiihlen
1-006 | cE4 Hilfebedarf bei der alltdglichen 180 1.1.,2.
Verrichtung der Koérperpflege .6.
Cd
1.2.
1.2
2- cE7 Medikamente verabreichen 60-90
1.2 O
002b
2-006 | cE 12 | Stomapflege und -therapie 120 1.1
1.2 oo O
1.2
2-007 | cE 10 | Erndhrungsmanagement 60-90 :ilz Oololo 0
7-003 | cE 8 | Beraten in der Pflege 120 1.1,2 O|g| O Cd
2-008 | cE 10 | enterale Erndhrung 60-90 | I.1 Olo O
1.2
2-009 | cE 10 | Anlage nasogastrale Sonde 60-90 | 111.2
7-001 | cE 11 | Kinder und Jugendliche mit Diabetes | 380
mellitus Typ 1: 1.1,2 o
Diabetesschulung, -beratung, - 1.1,2
therapie
9-001 | cE 19 | Schattentag fir den Praxiseinsatz 120 V.1 0
Psychiatrie V.1, 2
1-004 | cE 23 | Prozessorientiert Pflegen — 240 1.1,2,3,5,
Pflegeprozess evaluieren 6
1.1,2,3 O
11.1,2,3
V.1

Weitere individuelle Lernaufgaben werden im Orientierungs- und Entwicklungsgesprach unter Ziele des
Praxiseinsatzes formuliert.

Die Arbeits- und Lernaufgaben sind als Angebote zur Kompetenzentwicklung zu verstehen. Das heil3t, sie
werden im Verlauf der Ausbildung anspruchsvoller und bauen aufeinander auf. Dies driickt sich aus Gber
eine Zunahme der Komplexitat von zu bewaltigenden Pflegesituationen, einen zunehmend héheren
Anspruch an die pflegerischen Aufgaben sowie an die Selbststdandigkeit und Verantwortungsibernahme
durch die Auszubildenden. Entsprechend sollten fiir jeden Praxiseinsatz die Aufgabenstellungen bzw.
Pflegesituationen und die zu ihrer Bearbeitung erforderlichen Handlungsmuster festgelegt werden.



Universitatsklinikum h h Heinrich Heine
Diisseldorf U Diseeidort B

Ausbildungszentrum fir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Dokumentation einer Praxisanleitung

Orientierungseinsatz

Name und Vorname Lernende/r Langzeit Pflege 1. 2. 3.
Akut Pflege 1. 2. 3.
Ambulante Pflege 1. 2. 3.

Kurs P&diatrie

Psychiatrie

Intensiv

Einsatzort Vertiefungseinsatz

Datum Uhrzeit Von/Bis Praxisanleiter*in

Pflegesituation

Inhalte der Praxisanleitung

Literatur | Medien:

D = Demonstration durch Praxisanleiter | A = Ausfliihrung mit Hilfe | S = selbststandige Ausfiihrung
Vereinbarte Lernergebnisse

Anmerkungen zur Praxisanleitung

Praxisanleiter/in Auszubildende/r



Universitatsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege — Dokumentation Praxisanleitung

Reflexion des Lernergebnisses und Lernempfehlungen fiir den laufenden Einsatz

Pflege
professionell
planen

Interventionen
ausfiihren

Mit anderen
Berufsgruppen
kooperieren

Professionelles
Handeln

Die eigenen
Lernwege
steuern

Prioritaten im
Pflegehandeln
setzen

Beraten und
Anleiten

Pflegehandeln
in
institutionellen
Kontexten
steuern

Autorin / Autor

Matthias Griinewald

Revision durch

M. Griinewald/ B.Wachsmuth

Seite 2

Erstellt am

15.10.2014

Aktualisiert am

17.02.2020




Universitatsklinikum -
Diisseldorf I .I |U Disseidor

Ausbildungszentrum fir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Orientierungseinsatz

Name und Vorname Lernende/r Langzeit Pflege

Ambulante Pflege

Kurs Padiatrie
Psychiatrie
Einrichtung Intensiv

Vertiefungseinsatz

Einsatzort

von bis

Durchgefihrte Praxisanleitung

Praxisanleiter/in
Datum | Std. Lerngegenstand/Lernsituation NAME IN
DRUCKBUCHSTABEN

Stunden gesamt:

Fortsetzung und Unterschriften auf der Riickseite




Universitatsklinikum Diisseldorf - Ausbildungszentrum flir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege -
Praxisanleitungsdokumentation

Durchgefihrte Praxisanleitung

Datum | Std. | Lerngegenstand/Lernsituation | Praxisanleiter/in

Stunden Ubertrag

Stunden gesamit:

Durch die nachfolgende Unterschrift wird die Durchfiihrung der oben aufgelisteten Praxisanleitungen bestatigt.

Datum Praxisanleiter/in (Einsatzort) Stationsleitung/Einrichtungsleitung

Name in Druckbuchstaben Name in Druckbuchstaben



Universitatsklinikum h h Heinrich Heine
Disseldorf U Disseldort B

Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Praxisrelevanten Anteile des Unterrichts

in der Ausbildung zur Pflegefachfrau / zum Pflegefachmann

Erstes Ausbildungsjahr

Folgende curricularen Elemente (cE) werden im ersten Ausbildungsjahr unterrichtet:

cE 1 Steuerung der Ausbildung

cE 2 Erste Schritte im Krankenhaus

cE 3 Pflegeprozess (Teil 1)

cE 4 Hilfebedarf bei alltdglichen Verrichtungen

cE 5 Aktivitats- und bewegungseingeschrankte Menschen férdern

cE 6 Vitalitat einschatzen

cE 7 Arzneimittel sicher verabreichen kénnen

cE 8 In der beruflichen Rolle kommunizieren und Beziehungen gestalten
cE 9 Eltern werden

Die einzelnen curricularen Elemente werden durch Lernsituationen strukturiert. Den jeweiligen
Lernsituationen sind die pflegeberuflichen Inhalte zugeordnet.

Als berufliche Handlungskompetenz von Pflegefachmannern/ Pflegefachfrauen wird das Biindel von
Wissen, Fertigkeiten und Sozialkompetenz zur selbstandigen Erfiillung der beruflichen Aufgaben
(Deutscher Qualifikationsrahmen) bezeichnet. Auf dieser Grundlage sind die Beschreibung der
pflegeberuflichen Handlungskompetenz in acht Handlungsfeldern entwickelt worden.

I. Pflege professionell planen

II. Interventionen ausfiihren

[ll. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

IV. Professionelles Handeln

V. Die eigenen Lernwege steuern

VI. Prioritaten im Pflegehandeln setzen

VII. Beraten und Anleiten

VIII. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

Sie reprasentieren in ihrer Gesamtheit das, was eine Pflegefachperson nach der Ausbildung wissen
und koénnen sollte. Auf den folgenden Seiten wird der Bezug zwischen den beruflichen
Handlungskompetenzen und den pflegeberuflichen Inhalten hergestellt. Sie sind die Hilfestellung fiir
die Formulierung der Lernergebnisse der praktischen Ausbildung in den Ausbildungsgesprachen,
Dokumentation der Praxisanleitungen, der Beurteilung in den Kompetenzbégen und der
Kompetenzmatrix. Auf den folgenden Seiten werden von den Auszubildenden die absolvierten
Unterrichtsinhalte dokumentiert wie auch die Durchfiihrung in der Praxis.



Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld I. Pflege professionell planen

Die Auszubildenden erheben mit anerkannten Methoden den Pflegebedarf von Menschen in
verschiedenen Entwicklungsphasen unter Berlicksichtigung der sozialen und kulturellen Beziige
sowie der individuellen Sichtweisen unter Wahrung der Selbstbestimmung. Sie erstellen logisch
kongruente, wirksame und an die Situation der Klienten angemessene, mit ihnen abgestimmte
Pflegeplane und flhren eigenverantwortlich nach anerkannten Methoden Erfolgskontrollen
pflegerischen Handelns durch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder -
abgeschlossen ist. S| = 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §D g :Ej _g’
Einsatzortes dokumentiert. L 2 3

cE 3.1 Der Pflegeprozess als Instrument professionellen Handelns

- Schritte im Pflegeprozess
- Wahrnehmungs- und Beobachtungsprozess

cE 3.2 Aufnahmegesprach

- Beziehungen zu Klienten aufbauen
- Aufnahmegesprache vorbereiten, ausfiihren und dokumentieren

cE 3.3 Pflegeplan erstellen

- Kriterien (formal und inhaltlich) zur Formulierung von Problemen, Zielen und
MaRnahmen

- Erstellen eines individuellen Pflegeplans anhand von Fallbeispielen

- Defizite im pflegerischen Handeln bei fehlendem Pflegeplan

- Méoglichkeiten der kriteriengeleiteten Evaluation des Pflegeplans

cE 3.4 Pflegetheoretische Grundlagen

- Konzepte (Person, Umfeld, Gesundheit / Krankheit, Pflege) und  deren
Bezuge

- Pflegetheorien und ihre Einordnung

- Grundsatzliche Aussagen der Pflegetheorien von Orem, Krohwinkel,
Friedemann

- Bedeutung von Pflegemodellen und —theorien im pflegerischen  Alltag

cE 3.5 Pflegebediirftige professionell entlassen bzw. deren Uberleitung
organisieren
- Entlassungsmanagement
- Inhalt und Aufbau von Pflegestandards als Instrument der Qualitatssicherung
- Bedeutung, Entwicklung und Relevanz von , Nationalen Expertenstandards”
- Aufbau von Expertenstandards und deren Implementierung in die Praxis am
Beispiel ,,Entlassungsmanagement in der Pflege”.

Stand: 10.08.2021 Seite 2 von 13 Seiten




Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren

Die Auszubildenden fiihren Pflegeinterventionen und arztlich delegierte Interventionen
eigenverantwortlich, regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln
kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder -
abgeschlossen ist. 5| 5| B
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §D g :Ej _g’
Einsatzortes dokumentiert. L 2 3

cE 2.7 Infektionspravention

- Isolierungen

- Grundlagen / Fachbegriffe der Hygiene

- Individualhygiene / Berufskleidung (Kleiderordnung)
- Krankenhaushygiene: Nosokomiale Infektionen

- Expositionsprophylaxe

- Handedesinfektion / Flachendesinfektion

- Personliche Schutzausriistung (PSA)

cE 4.1 Anatomie und Physiologie der Haut
- Aufbau und Funktion der Haut und Schleimhaut
- Aufbau und Funktion der Hautanhangsgebilde

cE 4.2 Ganzkorperpflege bei Menschen aller Altersklassen
- Hygieneregeln bezogen auf die GKW

- Nahe und Distanz

- Ablauf Kérperwasche

- Hautbeobachtung

- Ankleiden

cE 4.4 Anatomie und Physiologie der ableitenden Harnwege

- Anatomie der ableitenden Harnwege / Physiologie der Niere
- AuRere Geschlechtsorgane (mannlich und weiblich)

CcE 4.5 Urinausscheidung beobachten und unterstiitzen

- Beobachtungskriterien des Urins

- Harninkontinenz und Expertenstandard Forderung der Kontinenz
- Urinuntersuchungen

- Instrumentelle Harnableitung

cE 4.6 Stuhlausscheidung beobachten und unterstiitzen

- Stuhlbeobachtung inkl. Defakationsstoérungen und Hilfsmittel
- Stuhluntersuchungen

- Darmreinigung/Einlaufe, Klistiere etc. (Irrigation)

- Instrumentelle Stuhlableitung
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Auszubildenden fiihren Pflegeinterventionen und arztlich delegierte Interventionen

eigenverantwortlich, regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln

kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem X’
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder
abgeschlossen ist.

In der Praxisphase wird die Durchftihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des
Einsatzortes dokumentiert.
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cE 5.1 Bewegungen und Haltungen einschitzen

- Innervation von Bewegung: Nerv — Muskel —

- Bewegung; Bewegungsrichtungen; anatomische Begrifflichkeiten
- Haltung; Position im Raum

- Einflussfaktoren auf Bewegung

- Einfluss auf andere ABEDL’s

- Kriterien fir gesunde Haltung (Symmetrie; Gelenke usw. )

cE 5.2 Menschen in Bewegung bringen — Mobilisieren

- Korperliche und geistige Mobilisation

- Aufgaben und Ziele der Mobilisation

- Vorbereitung/ Durchfiihrung/ Risiken

- Fruhmobilisation post-OP/ Stufenmobilisation/Saugling
entwicklungsforderndes Handling (Grundlagen)

- Technik ( Hilfsmittel)

CcE 5.3 Sich gesundheitsfordernd im beruflichen Alltag bewegen
- Anatomie: Skelett, Muskeln, Badnder/Sehnen

- Ursachen von Riickenschmerzen

- Auswirkungen von Gewicht auf die Wirbelsdule (Hebelgesetz)

- Regeln und Techniken des riickengerechten Arbeitens

cE 5.4 Dekubitusrisiko einschdtzen und abwenden

- Definition, Pathophysiologie und Klassifikation des Dekubitus

- Risikofaktoren, Pradilektionsstellen

- Gesundheitsokonomische Bedeutung

- Einschatzung des Dekubitusrisikos inklusive validierter
Assessmentinstrumente (z.B. Braden (Q)-Skala)

- Leitlinienbasierte Interventionen zur Pravention eines Dekubitus

cE 5.5 Kontrakturenrisiko einschidtzen und abwenden

- Anatomie und Physiologie von Gelenken

- Symptome und Kontrakturenarten

- Gefahrdeter Personenkreis (alle Altersstufen)
- Bewegungslibungen

- Lagerung

cE 5.6 Viv-Arte Bewegungstraining
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Auszubildenden fiihren Pflegeinterventionen und arztlich delegierte Interventionen
eigenverantwortlich, regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln
kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder -
abgeschlossen ist. 5| 5| B
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §D g :Ej _g’
Einsatzortes dokumentiert. L 2 3

cE 6.1 Gezielte, systematische Beobachtung als zentrales Instrument von
Pflegefachpersonen

- Unterschiede zwischen Wahrnehmung und systematischer
Beobachtung

- Systematik / Erhebung / Bewertung klinischer Beobachtungen

- Beobachtungskriterien / Messinstrumente

- Beobachtung als zentrales Aufgabenfeld von Pflegenden

- Bedeutung fiir Handeln in Akutsituation und zur Steuerung des
Pflegeprozesses

- Beobachtungsfehler

cE 6.2 Ermittlung von Puls- Blutdruck in einer postoperativen
Patientensituation

- Anatomie und Physiologie des Herz-Kreislaufsystems: Aufbau, Feinbau,

Funktionen, Regulation, Innervation, Blutversorgung

- Puls und Blutdruck: physiologische Grundlagen des Pulses und des Blutdrucks

- Beobachtungskriterien

- Durchfihrung der Messungen

- Beurteilung (auch Abweichungen von der Norm)

- Dokumentation

CcE 6.3 Beurteilung der Atemqualitdt im ambulanten Setting

- Anatomische/Physiologische Grundlagen der Atmung

- Atmungssystem, luftleitender Anteil, Aufbau und Funktion der Atemwege,
Atemmechanik, Atemvolumina

- Beobachtungskriterien

- Messen und Beurteilen der physiologischen Atmung

- Messen und Beurteilen der Verdanderungen der Atmung

- (Frequenz, Tiefe, Qualitdt, Gerdusche)

- Atmung im Kontext mit weiterer vitalen Parameter

cE 6.4 Uberwachung eines Kindes mit Fieber

- Physiologische Grundlagen der Regulation der Kérpertemperatur

- Physiologische und pathologische Veranderungen der Kérpertemperatur
- Beobachtungskriterien

- Messen und Beurteilen der Kérpertemperatur
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Auszubildenden fiihren Pflegeinterventionen und arztlich delegierte Interventionen
eigenverantwortlich, regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln
kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder -
abgeschlossen ist. 5| 5| B
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §D g :Ej _g’
Einsatzortes dokumentiert. L 2 3

CE 6.5 Herz-Lungen-Wiederbelebung mit lebensrettenden
SofortmafBnahmen

- BasismaRnahmen der kardiopulmonalen Reanimation flir Erwachsene ( Basic

Life Support — BLS) und Kinder ( Padiatic Life Support — PLS)

- Bewusstseinsprifung

- Atemwege freimachen/Atmung prufen

- Notruf veranlassen ( inner — und auBerklinisch)

- Einleiten der Kardiokompression und Beatmung

cE 7.1 Allgemeine Pharmakologie

- Aufsichtsbehorden / AMG- wesentliche Inhalte /Definitionen gangiger
pharmakologischer Begriffe

- Kennzeichnung von AM / Umverpackungen / Packungsbeilage

- Galenik und Applikationsformen

cE 7.2 Arzneimitteldosierungen berechnen kdnnen Lernsituation

- Umrechnungen (g/mg/ug /I/ml/KE/%...)

- Ausrechnung von Medikamentenmengen nach Verordnungen / vorhandenen
Praparaten

cE 7.3 Arzneimittelversorgung in ambulanten und stationadren
Pflegeeinrichtungen

- Spezielle Situation der medikamentdsen Versorgung in der ambulanten
Versorgung und in der stationdren Pflegeeinrichtung.

- Verordnung der Medikamente /Rezeptarten

- Umgang mit Medikamenten auf der Station / Lagerung von Medikamenten /
Besonderheit BTM

- Verantwortungsbereiche und Remonstrationsrecht / -pflicht

- Verabreichung von Medikamenten / Patientensicherheit (6-R-Regel)

- Compliance

cE 7.4 Ein Placebo verabreichen

- Definition des Begriffs ,Placebo”.
- Rechtliche Rahmenbedingungen fiir den Einsatz eines Placebos  kennen.

- Mogliche Auswirkungen der Einnahme auf den Patienten kennen
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Auszubildenden fiihren Pflegeinterventionen und arztlich delegierte Interventionen
eigenverantwortlich, regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln
kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder -
abgeschlossen ist. 5| 5| B
In der Praxisphase wird die Durchftihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §D g :Ej _g’
Einsatzortes dokumentiert. L 2 3

cE 7.5 Pharmazeutik / Pharmakokinetik / Pharmakodynamik

- Pharmazeutik am Beispiel verschiedener Darreichungsformen

- Pharmakokinetik (Resorption / Verteilung / Speicherung / Elimination
(Medikamentenspiegel, Halbwertszeit, Kumulation))

- Pharmakodynamik (Rezeptortheorie / Synergismus / Dosierungen, Dosis-
Wirkungs-Beziehungen / therapeutische Breite / Wirkungen auf die Frucht)

Ill

cE 7.6 ,,Ein epileptischer Anfall” Situation erkennen und
situationsangemessene SofortmaBnahmen einleiten

- Ursachen und Arten von zerebralen Kramfanfallen

- Anfallsprotokoll / Beobachtung

- Notfallsituation: Erste Hilfe bei einem Grand-Mal-Anfall

- Medikamentdse Versorgung: Festanordnung (Dauermedikation)/
Bedarfsanordnung (Bedarfsmedikation)

- Anleitung der Eltern in die Notfalltherapie

cE 7.7 Subkutane Injektionen regelgerecht verabreichen kénnen

- Rechtliche Grundlagen zur Delegationen von arztlichen Tatigkeiten auf das
Pflegepersonal

- Injektionen als angst- und schmerzauslésende Situation / psychische
Unterstitzung

- Schmerzreduzierende Interventionen

- Uberblick Giber Injektionsarten
(Indikationen/Kontraindikationen/Komplikationen)

- Injektionsmaterialien

- Hygienische Prinzipien

- Applikationsorte zur s.c-Injektion

- Vorbereitung, Applikation, Nachbereitung einer s.c.-Injektion

cE 7.8 Dehydratation erkennen und verhindern

- Physiologische Flussigkeitsraume

- Wasser- und Elektrolythaushalt

- Storungen der Homdostase

- Arten von Infusionen und Zielsetzung der Infusionstherapie
- Symptome und Pflegeprobleme bei Dehydratation

- Prinzipen des Verbandswechsels bei Venenverweilkaniilen
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Auszubildenden fiihren Pflegeinterventionen und arztlich delegierte Interventionen
eigenverantwortlich, regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln
kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder -
abgeschlossen ist. 5| 5| B
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §D g :Ej _g’
Einsatzortes dokumentiert. L 2 3

cE 7.9 Infusionen sicher verabreichen

- Unterschiedliche Zugangswege peripher und zentral

- Unterschiedliche Katheter

- Materialien der Infusionstherapie und des Verbandswechsels
- Hygienische Prinzipien im Umgang mit der Infusionstherapie

cE 8.2 Beraten und Anleiten am Beispiel der Zahnpflege
- Anatomie / Physiologie der Zahn und Mundhdhle

- Milchgebiss, Dauergebiss, Zahnprothesen, Zahnspangen
- Pathophysiologie Karies

- Parodontopathien, Entstehung von Zahnstein

- Prophylaktische MaRnahmen zur Zahngesundheit

cE 9.1 Endlich schwanger - ... was ist nicht in Ordnung mit mir?

- Anatomie / Physiologie der weiblichen Geschlechtsorgane

- Endokrinologie mit Fokus weiblicher Zyklus und der Schwangerschaft
- einzelne Phasen der physiologischen Schwangerschaft

- Unerfullter Kinderwunsch - Ursachen der Sterilitat (Frau / Mann)

- Moglichkeiten der Reproduktionsmedizin

cE 9.2 Lebensgestaltung in der Schwangerschaft und Vereinbarkeit mit
Beruf bzw. Ausbildung

- Schwangerenvorsorge, Mutterpass

- Kernaussagen zum Mutterschutzgesetz

cE 9.3 Das Kind in der Schale — medikamentds induzierter Abort

- Formen / Definitionen / Symptome / Therapie bei Abort

- Moglichkeiten eines Schwangerschaftsabbruchs

- Pflegeschwerpunkte nach einem Abbruch / Abort

- §218

- Bestattungsrecht

- Ethische Entscheidungsfindung / Umgang bzw. Reflexion mit Tod und Trauer
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Auszubildenden fiihren Pflegeinterventionen und &arztlich delegierte Interventionen
eigenverantwortlich, regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln
kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. 8| g B8
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des s| B L% _g’
Einsatzortes dokumentiert. %ﬂ § £3

cE 9.4 Eltern Neugeborener nach der Geburt beraten und die Entlassung
planen

- Geburt und Wochenbett

- Komplikationen im Wochenbett

- Mit Mutter und Saugling Kontakt aufnehmen

- Bonding fordern

- Grundversorgung planen, durchfiihren und evaluieren

- Erndhrung und Entwicklung im 1. Lebensjahr

Handlungsfeld Ill. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

Die Auszubildenden arbeiten interdisziplindr mit anderen Berufsgruppen zusammen und entwickeln
dabei berufsgruppeniibergreifende Losungen von Gesundheitsproblemen. Sie kennen und
kommunizieren mit den zustandigen Kooperationspartnern.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. 8| g B8
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §) g L% -F?
Einsatzortes dokumentiert. L 2l 3

cE 2.3 ,,Im Krankenhaus zurecht finden“
- Pflegeteam
- Interprofessionelles Team
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld IV. Professionelles Handeln

Die Auszubildenden gestalten zu Klienten Beziehungen in Arbeitsbiindnissen. Dabei verknipfen sie
regelgeleitetes Wissen mit einem fallverstehenden Situationszugang. Die Auszubildenden richten
ihre Interventionen an einer advokatorischen Perspektive aus und begriinden die wirksamen
Interventionen.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. 8| g B8
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des s| B L% _g’
Einsatzortes dokumentiert. %ﬂ § £3

cE 2.4 Patienten und lhre Bezugspersonen im Krankenhaus verstehen

- Grundregeln zur Kontaktaufnahme mit Patienten und deren Bezugspersonen

- Erlebnisinhalte von Patienten und deren Bezugspersonen exemplarisch
kennenlernen u.a. ,Patientengeschichten”, ,, der schwierige Patient”

- Handlungsfeld Kinderkrankenpflege: Erleben des Krankenhausaufenthalts
eines Kindes unter Berlicksichtigung der  verschiedenen Altersgruppen;
Bedeutung der Eltern als  Pflegeadressat

CE 8.1 Beziehungsaufbau und Grundlagen der Kommunikation

- Professioneller Beziehungsaufbau zu Patient und Angehdorigen

- Kommunikationsmodelle (Watzlawick)

- Elemente der Kommunikation: Verbal, nonverbal, paraverbal, somatischer
Dialog

- Einflussfaktoren der Kommunikation: Psychische / emotionale, biologische,
Rahmenbedingungen, soziokulturelle

- Kommunikationsstorungen: Psychisch, sozial, chemisch etc.

- Interkulturelle Kompetenz

cE 8.3 Einfluss von Normen, Werte und Menschenbild auf das Handeln in
Pflegebeziehungen

- Menschenbild, Person, Mensch

- Normen und Werte

- Gesprachsformen (Gesprache mit Menschen unterschiedlicher Lebensphasen,
unterschiedlichem kulturellem Hintergrund)

- Kommunikationsmodell (Schulz von Thun)

- Berufsverstandnis und Haltung in der Pflegebeziehung (Kontakt und Care)

- Gewaltfreie Kommunikation nach Rosenberg (Grundlagen)
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld V. Die eigenen Lernwege steuern

Die Auszubildenden nutzen Lernangebote eigenstandig und suchen aktiv Lernanldsse. Sie kénnen
ihre Lernaktivitditen beurteilen und nehmen Kritik an. Selbst- und Fremdreflexion werden zur
Entwicklung neuer Lernstrategien genutzt. Sie fragen Lernberatung und —hilfen nach.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder -
abgeschlossen ist. S| =| 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §D g :Ej _g’
Einsatzortes dokumentiert. L 2 3

cE 2.1 Lernen in der Ausbildung

- Lernenin der Gruppe, Gruppendynamik

- Lernpsychologie / Theorien

- Instrumente der schulischen und praktischen Ausbildung / Curriculum /

Ausbildungsplan / Nachweise

- Lern- und Arbeitstechniken - eigene Kompetenzen analysieren/ vertiefen /
erweitern

- Nutzen von Ressourcen (Bildungsportal, ILIAS, MS Teams, dienstliche E-Mail-
Adresse, WLAN, Bibliothek, Lehrbiicher)

Handlungsfeld VI. Prioritaten im Pflegehandeln setzen

Die Auszubildenden erkennen Anforderungen im Arbeitsfeld, die Anpassungen der Arbeitsprozesse
erfordern. Sie treffen situationsangemessene und begriindete Entscheidungen zu den
anzupassenden unter Abwdagung der Sicherheit, der Patientenorientierung und der
Regelkonformitat

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. 8| g B8
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §) g L% -F?
Einsatzortes dokumentiert. L 2l 3

cE 2.5 Rechtsgrundlagen fiir die ersten Schritte im Krankenhaus

- Schweigepflicht/ Datenschutz

- Grundlagen der Arbeitszeitenregelung

- Sensibilisierung fiir Patientensicherheit (Hinweisblatt ,,Gefahren geneigte
Tatigkeiten” / MPG / Brandschutz)

- Demonstrationspflicht/ Haftungsrecht

cE 2.6 Vom Umgang mit Fehlern

- Verstandnis von Fehlern; Haltung zum Umgang mit Fehlern anbahnen

- Fehlerkultur- Umgang mit Fehlern in der Pflege

- Losungsperspektiven andenken und diskutieren

- Fehlerprophylaxe- wie kann dieser Fehler zukiinftig verhindert werden?
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld VII. Beraten und Anleiten

Die Auszubildenden beraten und leiten Klienten und ihre Bezugspersonen in Fragen von Gesundheit
und Krankheit an. Sie initiieren, leiten und beenden darauf ausgerichtete wirksame Interventionen
mit dem Ziel, die Selbstbestimmung des Klienten zu férdern.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder -
abgeschlossen ist. S| =| 8 %
In der Praxisphase wird die Durchftihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des §D g :Ej _g’
Einsatzortes dokumentiert. L 2 3

cE 8.2 Beraten und Anleiten am Beispiel der Zahnpflege

- Unterschied zwischen Anleitung, Beratung und Schulung

- Anleiten und beraten kdnnen (Gesprachsfiihrungstechniken u.a.  aktives
Zuhoren, paraphrasieren, Ich-Botschaften)

- Klientenzentrierte Gesprachsfiihrung nach Rogers

cE 9.1 Endlich schwanger - ... was ist nicht in Ordnung mit mir?

- Pflegeschwerpunkte /Beratung bei Frithgestosen: Hyperemesis gravidarum
- Pflegeschwerpunkte /Beratung bei Spatgestosen: Praeklampsie, Eklampsie,
HELLP-Syndrom

cE 9.2 Lebensgestaltung in der Schwangerschaft und Vereinbarkeit mit
Beruf bzw. Ausbildung

- Beratungsinhalten zu Erndhrung, Sport, Reisen und Genussmittel

CE 9.4 Eltern Neugeborener nach der Geburt beraten und die Entlassung
planen

- Stillanleitung planen und durchfiihren

- Gesundheitsforderung (z.B. Vorsorge, Impfungen) / Pravention (SIDS, Unfalle)
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Universitadtsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 1. Jahr

Handlungsfeld VIIIl. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

Die Auszubildenden stellen sich auf die Bedingungen der praktischen Lernorte ein, benennen und
erklaren die unterschiedlichen Anforderungen und Ziele. Sie erkennen und akzeptieren die
beruflichen Rollen und richten ihr Pflegehandeln im Arbeitsprozess situationsangemessen darauf

aus.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X’ Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. 8| g B8
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des s| B L% _g’
Einsatzortes dokumentiert. %ﬂ § £3

cE 2.3 ,,Im Krankenhaus zurecht finden“

- Aufbau eines Krankenhauses; insbesondere die Spezifika des UKD
- Aufbau einer Pflegestation

- Aufbau eines Patientenzimmers

cE 8.4 Rollen, Rollenattribute und soziale Gruppe im Pflegeberuf

- Rolle, Position, Rollenattribute, soziale Gruppe, Feedbackregeln

cE 8.5 Umgang mit Intra- und Interrollenkonflikten im persoénlichen und
beruflichen Kontext

- Intra- Interrollenkonflikte

- Konfliktlésungsstrategien
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Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Praxisrelevanten Anteile des Unterrichts

in der Ausbildung zur Pflegefachfrau / zum Pflegefachmann

Zweites Ausbildungsjahr

Folgende curricularen Elemente (cE) werden im zweiten Ausbildungsjahr unterrichtet:

cE 10 Erndhrungsmanagement

cE 11 Chronisch kranke Menschen unterstiitzen

cE 12 Menschen vor und nach Operationen und Interventionen begleiten
cE 13 Pflegeprozess (Teil 2 von 3)

cE 14 Sicherheit in der Behandlung gewahrleisten

cE 15 Kinder und ihre Familien Teil 1

cE 16 Pflege lebensweltorientiert planen und soziale Systeme unterstitzen
cE 17 Neurologisch beeintrachtigte Menschen rehabilitativ unterstiitzen
cE 18 Menschen mit einer beeintrachtigten Atmung pflegen

cE 19 Pflegehandeln bei Menschen mit psychischen Stérungen

Die einzelnen curricularen Elemente werden durch Lernsituationen strukturiert. Den jeweiligen
Lernsituationen sind die pflegeberuflichen Inhalte zugeordnet.

Als berufliche Handlungskompetenz von Pflegefachmannern/ Pflegefachfrauen wird das Biindel von
Wissen, Fertigkeiten und Sozialkompetenz zur selbstandigen Erflllung der beruflichen Aufgaben
(Deutscher Qualifikationsrahmen) bezeichnet. Auf dieser Grundlage sind die Beschreibung der
pflegeberuflichen Handlungskompetenz in acht Handlungsfeldern entwickelt worden.

I. Pflege professionell planen

[I. Interventionen ausfiihren

[Il. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

IV. Professionelles Handeln

V. Die eigenen Lernwege steuern

VI. Prioritaten im Pflegehandeln setzen

VII. Beraten und Anleiten

VIII. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

Sie reprdsentieren in ihrer Gesamtheit das, was eine Pflegefachperson nach der Ausbildung wissen
und konnen sollte. Auf den folgenden Seiten wird der Bezug zwischen den beruflichen
Handlungskompetenzen und den pflegeberuflichen Inhalten hergestellt. Sie sind die Hilfestellung fir
die Formulierung der Lernergebnisse der praktischen Ausbildung in den Ausbildungsgesprachen,
Dokumentation der Praxisanleitungen, der Beurteilung in den Kompetenzbogen und der
Kompetenzmatrix. Auf den folgenden Seiten werden von den Auszubildenden die absolvierten
Unterrichtsinhalte dokumentiert wie auch die Durchfiihrung in der Praxis.



Universitatsklinikum Disseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld I. Pflege professionell planen

Die Lernenden erheben mit anerkannten Methoden den Pflegebedarf von Menschen in
verschiedenen Entwicklungsphasen unter Berlicksichtigung der sozialen und kulturellen Beziige
sowie der individuellen Sichtweisen unter Wahrung seiner Selbstbestimmung. Sie erstellen logisch
kongruente, wirksame und an die Situation der Klienten angemessene und mit ihnen abgestimmte

Pflegeplane.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. 5| g| B8
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 10.2 Gesunde Ernahrung anbahnen

- Erndhrungszustand erheben und beurteilen

cE 10.3 Mangelerndhrung erkennen und verhindern

- Risikofaktoren fiir Mangelernahrung

- Assessmentinstrumente zur Risikoerfassung

- DNQP Expertenstandard ,,Erndhrungsmanagement”
cE 10.5. Parenterale Erndhrung managen

- Leitlinien der DGEM parenterale Erndhrung

- Indikationen, Vorteile der parenteralen Erndhrung

cE 11.1 Erstmanifestation Diabetes Typ 1
- Modell der Familien- und umweltbezogenen Pflege nach Marie-Luise
Friedemann
cE 11.3 ,,Meine Bauchspeicheldriise kann mich mal!“

- Verlaufskurven- / Trajekt-Modell von Corbin & Strauss

cE 11.4 Heike unterschétzt die Situation

- Pflegeplanung, - anamnese
- Salutogenese nach Antonovsky

cE 11.5 Frau Unal hat zu hohe Blutzuckerwerte
- Einstufung Pflegegrade (MDK)

cE 13.1 Frau Gerwin - pflegerische Versorgung mehrdimensional
betrachtet

- Pflegesysteme
- Instrumente professioneller Pflege, z. B. Pflegevisiten

cE 13.2 ,,Aber wo soll er sonst hin?“
- Biographiearbeit

cE 13.3 Prinzipien EBN und Forschungsprozess

- Anwendung des (P)PIKE-Schema zur Formulierung pflegewissenschaftlicher
Fragestellungen
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld I. Pflege professionell planen (Fortsetzung)

Die Lernenden erheben mit anerkannten Methoden den Pflegebedarf von Menschen in
verschiedenen Entwicklungsphasen unter Berlicksichtigung der sozialen und kulturellen Beziige
sowie der individuellen Sichtweisen unter Wahrung seiner Selbstbestimmung. Sie erstellen logisch
kongruente, wirksame und an die Situation der Klienten angemessene und mit ihnen abgestimmte

Pflegeplane.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. 5| g| B8
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 14.3 Aus Fehlern lernen

- Pflegestandards/ SOP ‘s
- Pflegetheoretischer Bezugsrahmen (ABEDL" s)

cE 15.1 Die Entwicklung von Kindern aller Altersstufen einschatzen
und fordern

- Entwicklungsphasen /Entwicklungsebenen /
Meilensteine/Entwicklungsaufgaben von Kindern einschatzen

cE 15.4 Akut erkrankte Kinder im Krankenhaus versorgen
- Erstellung eines Pflegeplans fiir ein Neugeborenes unter Fototherapie

cE 16.6 Fachspezifischer Unterricht chronische Wunden
- Wundanamnese /- Assessment

cE 18.1 Eine nosokomiale Pneumonie verhindern

- Pneumonierisiko einschatzen

cE 18.3 Ein Kleinkind mit Atemnot und seine Bezugsperson unterstiitzen
- Pflegebedarf eines Kindes mit einer obstruktiven Bronchitis und seiner
Bezugspersonen ermitteln, vollkompensatorisch, teilkompensatorisch oder
erzieherisch unterstiitzend tatig werden

cE 19.4 ,Hier sind liberall Tiere”

- Assessmentinstrumente Delir
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren

Die Lernenden fiihren im Pflegeplan festgelegte und arztlich delegierte Interventionen

regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X*

dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder

abgeschlossen ist.

In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des

Einsatzortes dokumentiert.

Theorie Praxis

c E
N T

[ =5

c kil T ©

S| 2| 2

AR

cE 10.1 Fachsystematischer Unterricht zum Verdauungssystem

- Lage, Aufbau, Funktion der einzelnen Verdauungsorgane
- Verdauung und Resorption von Nahrstoffen Text

cE 10.2 Gesunde Erndahrung anbahnen
- Grundumsatz / Leistungsumsatz, Energieliefernde und nicht-
energieliefernde Nahrstoffe
- Empfehlungen der DGE zur Deckung des Energie- und Nahrstoffbedarfs
- Erndhrungskreis / -pyramide
- Wasserhaushalt / Flussigkeitsbedarf; Dehydratation

cE 10.3 Mangelerndhrung erkennen und verhindern

- Unterstlitzung bei der Nahrungs- und Flussigkeitsaufnahme (Hilfsmittel,

orale Nahrungssupplementierung, pflegerische Interventionen bei
Schluckstérungen)

CE 10.4 Enterale Ernahrung managen
- Vorteile, Zielgruppen, Kontraindikationen enteraler Erndhrung
- Sondensysteme
- Pflegerische Aufgaben bei der Anlage und Pflege enteraler Sonden
- Durchfiihrung der enteralen Erndhrung
- Applikation von Medikamenten Uiber enterale Sonden

cE 10.5. Parenterale Ernahrung managen

- Parenteralen Erndhrung, Zusammensetzung, Nihrstoffe, unterschiedliche

Zusatze (Spurenelemente, Vitamine)
- Mischbeutelsysteme, Erndhrungsbausteine

cE 11.3 ,,Meine Bauchspeicheldriise kann mich mal!“

- Vertiefung s.c. Injektion, BZ-Messung
- Berechnung und Verabreichung von Insulin

cE 11.4 Heike unterschatzt die Situation
- Symptome und Intervention bei akuten Komplikationen

cE 11.6 Piet Carlson- Leben zwischen Heim und Dialyse
- Nierenersatztherapie (Nierentransplantation und Dialyse)
- Pflegerische MaRRnahmen (Krankenbeobachtung, Sicherheit
gewadbhrleisten...) im Zusammenhang mit verschiedenen Dialyseformen

Stand: 03.02.2021
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Lernenden fiihren im Pflegeplan festgelegte und arztlich delegierte Interventionen
regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. S| | 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 12.1 Moritz hat eine Appendizitis

- Préoperative Pflege (Praoperative Haarkiirzung, Préoperative
Nichternheit, Praoperative Darmvorbereitung, Indikationen, Aufklarung
und Einwilligung, Ubergabe an Schleuse und Aufwachraum,
Patienten*innenidentifikation

- Ggf. Hospitation im OP

cE 12.2 Moritz ist operiert

- Postoperative Patienten*inneniiberwachung und —versorgung
- Kostaufbau bei Baucheingriffe

cE 12.3 Frau Bauer ist umgeknickt

- Postoperative Pflege und Mobilisation bei Osteosynthese und liegendem
Gips/ Orthese
- Thromboseprophylaxe

cE 12.4 Frau Brand hatte Gallensteine

- Fieberentstehung, Fieberphasen und —verlaufe, Pflege bei Fieber
- Wundheilungsphasen, Wundversorgung operativer aseptischer Wunden
- Pflege bei liegenden Drainagen

cE 12.5 Herr Meier bekommt eine Koloskopie
- Vorbereitung zur Endoskopie | Orthograde Darmlavage
- Pflege nach endoskopischen Untersuchungen

cE 12.6 Herr Meier bekommt ein Colostoma

- Pra- und postoperative Pflege bei Darmresektionen
- Stomaanlage/ - formen; Stomatherapie
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Lernenden fiihren im Pflegeplan festgelegte und arztlich delegierte Interventionen
regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. S| | 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 14.2 , Ab jetzt gesund

- Patientenbeobachtung und Unterstiitzung in den ABEDL's in der
Akutphase aber auch im weiteren Verlauf

cE 14.4 Lisas Herz schldgt anders

- Beobachtungs- und Pflegeschwerpunkte bei Kindern mit angeborenen
Herzerkrankungen

cE 14.5 Das ,,Wirrwarr“ mit den Kabeln
- Prad —und postoperative Pflege bei Herzoperationen
- Umgang mit Zu- und Ableitungen (Pleura- und Thoraxdrainagen)
- Postoperative Erstmobilisation

cE 15.2 Kinder und ihre Eltern in existentiellen Situationen begleiten und
unterstiitzen
- Aufnahme eines Kindes ins Krankenhaus
- Delegation von pflegerischen Aufgaben an die Eltern
- Begleitung sterbender Kinder und ihrer Eltern

cE 15.3 Friihgeborene pflegerische versorgen und ihre Familien begleiten
- Reifebeurteilung bei Frith- und Neugeborenen
- Thermoregulationsstérungen / Thermoneutralpflege
- Inkubatorpflege
- Erndhrung des Friihgeborenen; Férderung der Muttermilchernahrung

cE 15.4 Akut erkrankte Kinder im Krankenhaus versorgen
- geburtstraumatische Erkrankungen
- Hyperbilirubindmie / Fototherapie
- Angeborenen Stoffwechselstérungen
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Lernenden fiihren im Pflegeplan festgelegte und arztlich delegierte Interventionen
regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln kritisch.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. S| | 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 16.1 Meine Vorstellung vom Altsein

- AEDL / Kérperliche Verdanderungen im Alter (insbesondere Sehschwiéche,
Schwerhdorigkeit)

cE 16.3 Frau Schneider zieht nochmal um
- Alltagsstrukturierungen und Lebenswelten

cE 16.6 Fachspezifischer Unterricht chronische Wunden
- Hygiene und Durchfilihrung eines aseptischen Verbandswechsels
- Débridement, Antiseptika und Auswahl moderner phasengerechter
Wundauflagen
- Hautschutz und Pflege
- Wundbeobachtung und Dokumentation

cE 17.1 Neurologisch beeintrachtigte Menschen rehabilitativ
unterstiitzen
- Pflegephdanomene und geeignete Interventionen (Hirndruckanstieg und
Symptome, Funktionsverluste der Muskulatur, Dysphagie, Apraxie/
Agnosie, Hirnddem)
- Pflegetherapeutische Konzepte = Basale Stimulation, kindsthetische
Korperreorganisation

cE 17.2 , Time is brain“

- Pflegephanomene und geeignete Interventionen (Aphasie, Hemiparese
und Neglect sowie Pusher-Syndrom, Apraxie/Agnosie

- Pflegetherapeutische Konzepte, Bobath, Affolter sowie Teile der basalen
Stimulation (neurophysio-logische Waschung)

cE 17.6 ,,Armes Wiirmchen*

- Positionierungen (Ruickgriff Kontrakturenprophylaxe) und
Hilfsmittelversorgung

- Entwicklungsforderung auf unterschiedlichen Wahrnehmungsebenen
(basale Stimulation) mit ihren Spezifika bei Kindern

cE 17.7 Wahrnehmen, sich ausprobieren und anwenden
- Verschiedene Stationen mit unterschiedlichen Lernangeboten zu den
Pflege- und Therapiekonzepten (Basale Stimulation, Affolter Methode
sowie dem Bobath-Konzept)
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld Il. Interventionen ausfiihren (Fortsetzung)

Die Lernenden fiihren im Pflegeplan festgelegte und arztlich delegier
regelkonform und situationsangemessen aus und beurteilen ihr Handeln kritisch.

te Interventionen

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X*
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder
abgeschlossen ist.

In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des
Einsatzortes dokumentiert.

Theorie Praxis

c E
N T
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S| 28|l 2
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cE 18.1 Eine nosokomiale Pneumonie verhindern

- Interventionen der Pneumonieprophylaxe fallbezogen auswahlen und
durchfiihren

cE 18.2 ,Hilfe ich ersticke”
- Atemnot erkennen und einschatzen: Riickgriff Beobachtungen Atmung
cE 6 (Jahr 1): erweitern um Pulsoximetrie
- Sauerstofftherapie
- Atemtherapeutische Interventionen durchfiihren

cE 18.3 Ein Kleinkind mit Atemnot und seine Bezugsperson unterstiitzen

- Sauerstofftherapie tiberwachen
- Inhalationen durchfiihren und die Therapie iberwachen

cE 19.1 Die Morgenrunde
- Pflegerische Aufgaben in der Psychiatrie

Stand: 03.02.2021
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld Ill. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

Die Lernenden arbeiten interdisziplinar mit anderen Berufsgruppen zusammen und entwickeln

dabei berufsgruppeniibergreifende Losungen von Gesundheitsproblemen un
kennen und kommunizieren mit den zustandigen Kooperationspartnern.

ter Anleitung. Sie

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X*
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder
abgeschlossen ist.

In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des
Einsatzortes dokumentiert.

Theorie Praxis

c E
N T
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cE 11.1 Moritz hat eine Appendizitis

- Verschiedene Anasthesieverfahren (kurz)
- Operationen als existentielle Lebenserfahrung

cE 12.6 Herr Meier bekommt ein Colostoma
- Clinical Pathway: Fast Track/ ERAS (Enhanced Recovery after Surgery)

cE 14.2 , Ab jetzt gesund

- Pathophysiologie, Diagnostik und Behandlungsstrategie und Therapie des

Herzinfarktes

cE 14.3 Aus Fehlern lernen
- Patientensicherheit/ Fehlermanagement/CIRS/ FIRST

cE 17.1 Neurologisch beeintrachtigte Menschen rehabilitativ
unterstiitzen

- Epidemiologie des SHT's und Notwendigkeit adaquater
Offentlichkeitsarbeit (Aufkldrung)
cE 17.2 ,Time is brain“
- Arbeiten im professionellen Team auf einer Stroke Unit

- Ziele und Prinzipien der friihen Neurorehabilitation und sich anschlieBende

Phasen der Rehabilitation

cE 17.5 Qualitat in der Pflege sichern und managen

- Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitdt, Qualitditsmanagement und
Zertifizierungen am Beispiel der Stroke-Unit

- Instrumente zur Sicherung der Pflegequalitat (Leitlinien, Standards, clinical

Pathways, Verfahrensanweisungen, Qualitatszirkel
- Casemanagement als Konzept zur Qualitatssteigerung

cE 18.4 ,Die Therapie wirkt nicht”
- Problematik multiresistenter Erreger in und auRRerhalb von Einrichtungen
des Gesundheitswesens (MRSA, MRGN, VRE, ESBL)
- Ausbreitung verhindern: Hygienerichtlinien umsetzen und mit
Uberwachungsbehérden zusammenarbeiten
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld IV. Professionelles Handeln

Die Lernenden beginnen zu Klienten Beziehungen in Arbeitsbiindnissen aufzubauen. Die Lernenden

richten ihre Interventionen an einer advokatorischen Perspektive aus.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X‘

dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder

abgeschlossen ist.

In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des

Einsatzortes dokumentiert.

Theorie Praxis

c E
N T
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cE 11.5 Frau Unal hat zu hohe Blutzuckerwerte

- EinfUhrung des Kulturbegriffs
- Das Konzept transkultureller Kompetenz von Dagmar Domenig
- Kultursensibel pflegen

cE 11.6 Piet Carlson- Leben zwischen Heim und Dialyse
- Autonomie bei der Wahl der Lebensgestaltung

cE 13.1 Frau Gerwin - pflegerische Versorgung mehrdimensional
betrachtet

- Kommunikation in schwierigen Situationen

cE 13.2 ,,Aber wo soll er sonst hin?“
- Kommunikation: ,Einfache Sprache”; Konzept der Validation

cE 14.4 Lisas Herz schldgt anders

- Belastungssituation der Familie mit einem chronisch kranken Kind

cE 15.2 Kinder und ihre Eltern in existentiellen Situationen begleiten und

unterstiitzen

- Herausforderungen in der Dreiecksbeziehung (Kind —Eltern-Pflegepersonal)
- Erleben und Verarbeiten von Krankheit in den unterschiedlichen

Altersstufen
- Unterstitzungsmoglichkeiten zur besseren Bewaltigung des
Krankenhauserlebens

cE 15.3 Friihgeborene pflegerische versorgen und ihre Familien begleiten
- Kommunikation mit Friihgeborenen (Konzept ,Baby lesen”, Infant

Handling, basale Stimulation, entwicklungsférdernde Pflege)

- Forderung der Eltern-Kind-Beziehung, Beratung und Anleitung der Eltern in

der pflegerischen Versorgung ihres Kindes; Unterstiitzung der
Krisenverarbeitung
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld IV. Professionelles Handeln (Fortsetzung)

Die Lernenden beginnen zu Klienten Beziehungen in Arbeitsbiindnissen aufzubauen. Die Lernenden
richten ihre Interventionen an einer advokatorischen Perspektive aus.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. S| | 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 17.1 Neurologisch beeintrachtigte Menschen rehabilitativ nterstiitzen

- biotechnische versus beziehungsmedizinische Sichtweise von Koma /
Wachkoma (nach Zieger)

cE 17.3 ,Was ist schon normal?“ (Leben mit einer Behinderung)
- Die Begegnung mit Menschen mit einer Behinderung (Herausforderungen)
- Erleben eines Krankenhausaufenthaltes fiir einen Menschen mit einer
geistigen Behinderung
- Menschen mit einer (geistigen) Behinderung professionell begegnen

cE 17.6 ,,Armes Wiirmchen*

- Auswirkungen einer Behinderung auf das Familienleben —
Bewiltigungsstrategien — Unterstlitzungsangebote

cE 18.2 , Hilfe ich ersticke”
- Atemnot: Wie erlebt der Patient seine Situation? Gestaltung der
Rahmenbedingungen / Kommunikation mit atembeeintrachtigten Kindern
und Erwachsenen

cE 19.1 Die Morgenrunde
- Beziehung als therapeutisches Element der Pflege

cE 19.2 Nahe und Distanz

- Depressionen und Pflege. Bewegungen zwischen Ndhe und Distanz
- Pflegende als ,antidepressives Gegenliber’ versus ,Den hole ich raus aus
seiner Depression’

cE 19.3 , Angst zu sterben”
- Professioneller Beziehungsaufbau

Stand: 03.02.2021 Seite 11 von 16 Seiten




Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld V. Die eigenen Lernwege steuern

Die Auszubildenden nutzen Lernangebote eigenstindig und suchen aktiv Lernanldsse. Sie kénnen
ihre Lernaktivitaten beurteilen und nehmen Kritik an. Selbst- und Fremdreflexion werden zur
Entwicklung neuer Lernstrategien genutzt. Sie fragen Lernberatung und —hilfen nach.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. 5| gl B8
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2l 3

cE 12.6 Herr Meier bekommt ein Colostoma
- Umgang mit Ekel und Scham

cE 13.3 Prinzipien EBN und Forschungsprozess
- Sach- und fachgerechte Literaturrecherche in wissenschaftlichen
Datenbanken
- Kritische Beurteilung der Ergebnisse

cE 14.1 Jeder Schritt zdhlt
- Personliche Gesunderhaltung und Stressbewaltigung

cE 17.1 Neurologisch beeintrachtigte Menschen rehabilitativ
unterstiitzen

- Selbsterfahrungen (Patient im ,,Coma“ auf einer Intensivstation)

cE 17.6 ,,Armes Wiirmchen*

- Physiologische Bewegungsmuster versus pathologische Bewegungsmuster
(Selbsterfahrung)
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld VII. Beraten und Anleiten

Die Lernenden beraten und leiten Klienten und ihre Bezugspersonen in Fragen von Gesundheit und
Krankheit an.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. S| | 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 11.3 ,,Meine Bauchspeicheldriise kann mich mal!“
- Weitere Saulen der Therapie des Diabetes mellitus (Erndhrung, Sport,
psychologische Begleitung)

cE 11.5 Frau Unal hat zu hohe Blutzuckerwerte
- Einflussfaktoren des lifestyle auf Diabetes Typ 2

cE 11.6 Piet Carlson- Leben zwischen Heim und Dialyse

- Lebensstilanderung, Schulung und Beratung von dialysepflichtigen
niereninsuffizienten Menschen

cE 13.1 Frau Gerwin - pflegerische Versorgung mehrdimensional
betrachtet

Informieren, Anleiten, Beraten

cE 14.1 Jeder Schritt zahlt
- Gesprachsfuhrung und Beratung mit Patienten mit GefaRerkrankungen
und ihren Angehorigen

cE 14.3 Aus Fehlern lernen
- Information; Schulung, Beratung von Patienten mit Herzerkrankungen

cE 14.5 Das ,,Wirrwarr”“ mit den Kabeln
- Prdoperatives Einliben der postoperativ notwendigen Interventionen bei
Herzoperationen
- Beratung und Anleitung zum Umgang mit den Zu- und Ableitungen bei
Herzoperationen
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld VII. Beraten und Anleiten (Fortsetzung)

Die Lernenden beraten und leiten Klienten und ihre Bezugspersonen in Fragen von Gesundheit und
Krankheit an.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. S| | 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 15.2 Kinder und ihre Eltern in existentiellen Situationen begleiten und
unterstiitzen
- Beratungs-, Anleitung- und Begleitungssituationen von Kindern und Eltern
(exemplarische Fallbearbeitung)

cE 15.5 ,,Wenn die Haut juckt”
- Das Hautbild positiv beeinflussen: Hautpflege und Lokaltherapie: Adharenz
fordern; Eltern beraten und anleiten
Eltern zu praventiven und begleitenden Interventionen (Erndahrung und
Umfeld) beraten
- Pathogenetische und psychologische Aspekte (soziale Verstarker) von
Juckreiz und Kratzen

cE 16.6 Fachspezifischer Unterricht chronische Wunden
- Beratung/ Schulung im Wundmanagement

cE 18.1 Eine nosokomiale Pneumonie verhindern

- Patient*innen in der Durchfiihrung anleiten und unterstitzen
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld VIII. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

Die Lernenden stellen sich auf die Bedingungen der praktischen Lernorte ein, benennen und
erklaren die unterschiedlichen Anforderungen und Ziele. Sie erkennen und akzeptieren die dort
praktizierten beruflichen Rollen.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. g | 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 11.5 Frau Unal hat zu hohe Blutzuckerwerte

- Einstufung Pflegegrade (MDK)
- Finanzierung von Pflegeleistungen
- Disease Management Programme

cE 11.6 Piet Carlson- Leben zwischen Heim und Dialyse

- Finanzierung / Kosteniibernahme von Krankheitsfolgen bei
Wohnungslosen

cE 13.2 ,, Aber wo soll er sonst hin?“

- Versorgungskonzepte, Kostentrager
- Biografiearbeit, Wohnformen und Moglichkeiten der Alltagsgestaltung

cE 14.2 ,Ab jetzt gesund

- Epidemiologie und Risikofaktoren bezogen auf kardiovaskulare
Erkrankungen

cE 14.4 Lisas Herz schldgt anders

- Intra- und interprofessionelle Interventionsmoglichkeiten wie z.B.
Selbsthilfegruppen, Familienorientierte Rehabilitation etc.

cE 15.1 Die Entwicklung von Kindern aller Altersstufen einschatzen
und férdern
- Entwicklungsphasen /Entwicklungsebenen /
Meilensteine/Entwicklungsaufgaben
- Bedeutung der Familie fur das Kind/ Erziehungsstile/Eltern-Kind-Beziehung

cE 15.2 Kinder und ihre Eltern in existentiellen Situationen begleiten und
unterstiitzen

- Deprivation / Kindesmisshandlung
- Padiatrische Gesundheitseinrichtungen
- Familienorientierte Pflege

cE 15.3 Friihgeborene pflegerische versorgen und ihre Familien begleiten
- Konzept des Casemanagements in der Friihgeborenenpflege
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Universitatsklinikum Dusseldorf - Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege
Praxisrelevante Anteile des Unterrichts — 2. Ausbildungsjahr

Handlungsfeld VIIl. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern (Fortsetzung)

Die Lernenden stellen sich auf die Bedingungen der praktischen Lernorte ein, benennen und
erklaren die unterschiedlichen Anforderungen und Ziele. Sie erkennen und akzeptieren die dort
praktizierten beruflichen Rollen.

Am Ende einer Unterrichtsphase wird unter den Spalten Theorie mit einem ,X Theorie | Praxis
dokumentiert, ob die Lernsituation des jeweiligen curricularen Elementes begonnen oder =
abgeschlossen ist. g | 8 %
In der Praxisphase wird die Durchfiihrung/ Vertiefung der Inhalte durch den Eintrag des OSD g L% %’
Einsatzortes dokumentiert. L 2| 3

cE 16.2 Frau Yildiz bewundert Frau Beier, die ihr Leben im Alter genief3t

- Seniorenvertretungen, Netzwerke, Existenzielle Erfahrungen im Alter

cE 16.5 Herr Dirks ist einsam
- Wohnen im Alter

cE 17.3 ,,Was ist schon normal?*“ (Leben mit einer Behinderung)
- UN-Behindertenrechtskonvention, Gesetzliche Grundlagen zur
Rehabilitation nach SGB IX
- Rehabilitative Einrichtungen und Angebote
- Pflegeschwerpunkte im Rehabilitationsprozess

cE 17.4 Einflussfaktoren auf und Kontextbedingungen fiir den frithen
Rehabilitationsprozess
- Versorgungsstrukturen (Erstversorgung eines Patienten mit SHT-Kette,
Schnittstellen, Institutionen)
- Offentlichkeitsarbeit (Friihwarnzeichen, Aufklarungsarbeit)

cE 19.4 ,Hier sind liberall Tiere”

- Pravention Suchterkrankungen
- Anlauf- und Beratungsstellen/ Krisenintervention/ Anonyme Alkoholiker

Stand: 03.02.2021 Seite 16 von 16 Seiten




Universitatsklinikum

Diisseldorf

Heinrich Heine
Universitat
Diisseldorf |

Ausbildungszentrum fur Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Name
Vorname
Kurs
Nachweis der abgeleisteten Nachtdienststunden
gemaR §1(6) PfIAPrV vom 02.10.2018
(mindestens 80, hochstens 120 Stunden)
| Klinik / Station | Anzahl | von | Gesamtstunden
(Unterschrift Leitung)
| Klinik / Station | Anzahl | von | Gesamtstunden

Pro geplantem Nachtdienstzeitraum (i.d.R. 3 Nachtdienste) ein Formular benutzen

(Unterschrift Leitung)

Autorin / Autor

Revision durch

B.Wachsmuth

Erstellt am

Aktualisiert am

16.01.2020




Universitatsklinikum h h U i e
o niversita
Dusseldorf Disseldorf [

Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Kompetenzbogen zur Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz
Instrument zur qualifizierten Leistungseinschatzung gemal PfIAPrV § 6 (2)

1
Vorname und Name der / des Lernenden Kurs Ausbildungsjahr
Orientierungseinsatz
Einsatzart
Einsatzort Einsatz von Einsatz bis

Lernergebnis fiir den Orientierungseinsatz: Die Lernenden setzen Anteile des Pflegeprozesses (Einschatzen des Pfle-
gebedarfs in einzelnen Lebensaktivitdten) um. Sie fiihren die ihnen Gbertragenen berufspraktischen Aufgaben regel-
konform unter Wahrung der Selbstbestimmung des Klienten aus und bauen angemessene pflegerische Beziehungen
auf. Die Lernenden entwickeln Lernstrategien, um Gelerntes in die Praxis umzusetzen, sind sich ihrer Rolle als Ler-
nende bewusst und fillen sie aktiv aus.

Handlungsfeld Note

1. Pflege professionell planen

Die Lernenden erheben mit anerkannten Methoden den Pflegebedarf von Menschen unter Beriicksichtigung der sozi-
alen und kulturellen Beziige unter Wahrung seiner Selbstbestimmung.

2. Interventionen ausfiihren

Die Lernenden fiihren einige im Pflegeplan festgelegte und arztlich delegierte Interventionen regelkonform aus und
lassen ihr Handeln durch die Anleitenden tGberprifen.

3. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

Die Lernenden kennen die zustdandigen Kooperationspartner und speisen relevante Beobachtungen in den Behand-
lungsprozess ein. Sie beherrschen die Bedienung der Kommunikationsinstrumente des Arbeitsbereichs.

4. Professionelles Handeln

Die Lernenden konnen eine zielgerichtete Kommunikation mit Klienten aufbauen. Sie erkennen aus pflegerischen Be-
ziehungen entstehende personliche Belastungen und nutzen Angebote zur Bewaltigung.

5. Die eigenen Lernwege steuern

Die Lernenden nutzen Lernangebote eigenstandig und suchen aktiv Lernanlasse. Sie konnen ihre Lernaktivitaten beur-
teilen und nehmen Kritik an.

Autorin / Autor | Projektgruppe Curriculum Praxis Revision durch|Matthias Griinewald / Bernd Wachsmuth Seite 1von 9
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Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

1. | Pflege professionell planen Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifftimmer zu n.a*

1.2 |.. erhebt Informationen mit validen Instrumenten
14 |.. erkennt vital bedrohliche Patientensituationen
Iv.1]... setzt Standards und Leitlinien ein

... fasst patientenbezogene Informationen aus schriftlichen Quellen pragnant zu-
1.2 sammen

.. kann zur Informationsgewinnung erforderliche MalRnahmen regelkonform
1.2 ausfiihren

... wendet Anteile des Pflegeprozesses (Einschadtzen des Pflegebedarfs in einzel-
1.1 nen Lebensaktivitdten) regelkonform an

.. hdlt den erhobenen Pflegebedarf regelkonform im Dokumentationssystem
iv.i| fest
1.3 | ... halt Vereinbarungen des Behandlungsteams ein

Note fir das Handlungsfeld ,,Pflege professionell planen”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Pflege professionell planen “

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet
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Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

.|Interventionen ausfiihren Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu

... fuhrt Interventionen in den Bereichen ... regelkonform aus

1.2 Korperpflege gesundheitsfordernd unterstiitzen
1.2 Vitalfunktionen tiberwachen

1.2 menschliche Bewegung férdern

.1 Pravention nosokomialer Infektionen

V.1 | ... fUhrt Interventionen nur aus, wenn das erforderliche Wissen und Kénnen
vorliegt

Iv.1 |... berlcksichtigt bei ihrem/seinem Handeln Sicherheitsvorschriften

1.2 | .. kann sein Wissen in seine praktische Handlungen umsetzen

.. zeigt sich fiir sein Handeln gegeniiber dem Team und den Klienten verant-
1.1 wortlich

.3 | ... holt sich bei Interventionen Unterstltzung, wenn dies erforderlich ist

.3 |... hilft anderen bei der Ausfiihrung von Interventionen auch ohne Aufforderung

Note fiir das Handlungsfeld , Interventionen ausfiihren”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Pflegeinterventionen ausfiihren”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 3



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

I1l.|Mit anderen Berufsgruppen kooperieren ... Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu na*
Iv.1 |... speist relevante Beobachtungen in den Behandlungsprozess ein
... beherrscht die Bedienung der Kommunikationsinstrumente (z.B. Telefon,
V.1 Funk) des Arbeitsbereichs

Note fir das Handlungsfeld ,,Mit anderen Berufsgruppen
kooperieren”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld , Mit anderen Berufsgruppen kooperieren”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 4




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

IV. | Professionelles Handeln Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu na.*
V.1 |... eignet sich das fir eine Situation relevante fachspezifisches Wissen an

1.1 |... kann eine zielgerichtete Kommunikation mit Klienten aufbauen

v.2 |.. nutzt Angebote zur Bewaltigung und Bearbeitung belastender Erlebnisse

v.2 | .. erkennt aus dem Arbeitsfeld resultierende personliche Belastungen

Iv.2 | ... halt die Schweigepflicht ein

1.1

.. kommuniziert im professionellen Kontext adressatengerecht

Note fiir das Handlungsfeld ,,Professionelles Handeln”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Professionelles Handeln”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet
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Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

V. | Die eigenen Lernwege steuern Die | der Lernende ... | trifft nie zu | trifftimmer zu n.a.*
V.2 |... nutzt Kritik zur Entwicklung neuer Lernstrategien
va | fordert bei den Lernbegleitern Lern- und Ubungssituationen sowie Feedback
aktiv ein
v.2 | ... formuliert seinen Lernbedarf konkret
V.2 | ... flhrt seine lernunterstiitzenden Dokumente fortlaufend
V.2 | ... bearbeitet die Unterrichtsinhalte als Leitfaden fir die praktische Ausbildung

Note fiir das Handlungsfeld ,Die eigenen Lernwege steuern®

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Die eigenen Lernwege steuern”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 6




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Datum:

Wir empfehlen aufgrund der dokumentierten Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskom-
petenz eine Kiindigung des Ausbildungsverhéltnisses wahrend der Probezeit. Das Erreichen der
Lernergebnisse im Rahmen der praktischen Ausbildung des Ausbildungsabschnitts ist nicht mog-
lich. Die / der Auszubildende wurde im Vorfeld tiber die Absicht und tiber die Méglichkeit, die ge-
setzlichen Interessenvertretung hinzuzuziehen informiert.

Oja [ nein

Begriindung

Unterschrift Probezeit

Praxisanleitung Station

Praxisanleitung Ausbildungszentrum

Lehrer/in Ausbildungszentrum

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 7



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Unterschriften Kompetenzbogen

Lernende/r

Praxisanleitung Station

Praxisanleitung Ausbildungszentrum

Lehrer/in Ausbildungszentrum

Notizen zum Abschlussgesprach

Datum, Unterschrift

*n.a. = nicht ausgebildet
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Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Lernempfehlungen fiir den folgenden Einsatz zur Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz

1
Vorname und Name der / des Lernenden Kurs Ausbildungsjahr
Orientierungseinsatz
Einsatzart
Einsatzort Einsatz von Einsatz bis

Die Lernempfehlungen fiir die Handlungsfelder sind von der / von dem Auszubildenden an Ende des Eva-
luationsgesprachs an dieser Stelle zu dokumentieren.

Pflege profes-
sionell planen

Interventionen
ausfiihren

Mit anderen
Berufsgruppen
kooperieren

Professionelles
Handeln

Die eigenen
Lernwege
steuern

Die Lernempfehlungen werden von dem Kompetenzbogen getrennt und unter dem Register einsatziber-
greifende Dokumente abgelegt.

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 9
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Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Kompetenzbogen zur Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz
Instrument zur qualifizierten Leistungseinschatzung gemal PfIAPrV § 6 (2)

1
Vorname und Name der / des Lernenden Kurs Ausbildungsjahr
Pflichteinsatz (1. Ausbildungsjahr)
Einsatzart
Einsatzort Einsatz von Einsatz bis

Lernergebnis fiir die Pflichteinsatze im 1. Ausbildungsjahr: Die Lernenden fiihren Anteile des Pflegeprozesses (Ein-
schatzen des Pflegebedarfs und Erstellen des Pflegeplans) und die ihnen libertragenen berufspraktischen Aufgaben
regelkonform unter Wahrung der Selbstbestimmung und Selbstpflegefahigkeit des Klienten aus und zeigen sich fir
ihr Handeln verantwortlich. Sie bauen angemessene pflegerische Beziehungen auf und bericksichtigen dabei die
institutionellen Bedingungen der praktischen Lernorte. Sie beginnen unter Anleitung Interventionen zur Beratung
und Anleitung anzuwenden. Die Lernenden suchen aktiv Lernanlasse, nutzen sie eigenstandig und beurteilen ihre
Ergebnisse.

Handlungsfeld Note

1. Pflege professionell planen

Die Lernenden erheben mit anerkannten Methoden den Pflegebedarf von Menschen in verschiedenen Entwicklungs-
phasen unter Bericksichtigung der sozialen und kulturellen Beziige unter Wahrung seiner Selbstbestimmung. Sie ent-
werfen nachvollziehbare und an die Situation der Klienten angemessene Pflegeplane zu ausgesuchten
Pflegeproblemen.

2. Interventionen ausfiihren

Die Lernenden fiihren im Pflegeplan festgelegte und arztlich delegierte Interventionen regelkonform aus und beurtei-
len ihr Handeln.

3. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

Die Lernenden arbeiten mit anderen Berufsgruppen zusammen und beteiligen sich an berufsgruppenibergreifende
Losungen von Gesundheitsproblemen. Sie kennen die zustandigen Kooperationspartner der anderen Berufsgruppen.

4. Professionelles Handeln

Die Lernenden gestalten Kommunikation und Beziehungen mit den Klienten zielgerichtet. Dabei wenden sie regelge-
leitetes Wissen an. Die Lernenden beginnen unter Anleitung seine Interventionen an einer patientenorientierten Per-
spektive auszurichten.

5. Die eigenen Lernwege steuern

Die Lernenden nutzen Lernangebote eigenstandig und suchen aktiv Lernanlasse. Sie konnen ihre Lernaktivitaten beur-
teilen und nehmen Kritik an. Selbst- und Fremdreflexion werden zur Entwicklung neuer Lernstrategien genutzt.

6. Prioritaten im Pflegehandeln setzen

Die Lernenden erkennen Anforderungen im Arbeitsfeld, die Anpassungen der Arbeitsprozesse erfordern. Sie schlagen
unter Anleitung begriindete Alternativen zu den anzupassenden Arbeitsprozessen vor.

7. Beraten und Anleiten

Die Lernenden beginnen unter Anleitung Interventionen zur Beratung und Anleitung von Klienten und ihre Bezugsper-
sonen in Fragen von Gesundheit und Krankheit zu planen und auszufiihren.

8. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

Die Lernenden stellen sich auf die Bedingungen der praktischen Lernorte ein. Sie erkennen und akzeptieren die dort
praktizierten beruflichen Rollen.

Autorin / Autor | Projektgruppe Curriculum Praxis Revision durch|Matthias Griinewald / Bernd Wachsmuth Seite 1 von 12

Erstellt am 11.02.2013 Aktualisiert am|04.03.2021




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

1. | Pflege professionell planen Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifftimmer zu na.x*

1.2 | .. erhebt Informationen mit validen Instrumenten
14 | ... erkennt sicher vital bedrohliche Patientensituationen
Iv.1|... setzt Standards und Leitlinien patientenorientiert ein

... fasst patientenbezogene Informationen aus schriftlichen Quellen pragnant zu-
1.2 sammen
1.6 | ... wahrt im diagnostischen Prozess die Selbstbestimmung des Klienten
11 |..stimmt den Pflegeplan mit dem Klienten ab

.. kann zur Informationsgewinnung erforderliche MalRnahmen regelkonform aus-
1.2 fUhren

... wendet Anteile des Pflegeprozesses (Einschatzen des Pflegebedarfs und Erstel-
1.1 len des Pflegeplans) regelkonform an

.. dokumentiert die relevanten Informationen und zieht begriindete Rickschlisse
1.1 aus ihnen und teilt sie mit dem Behandlungsteam
Iv.1| ... hdlt den erhobenen Pflegebedarf regelkonform im Dokumentationssystem fest
1.3 | ... hdlt Vereinbarungen des Behandlungsteams ein

.. beriicksichtigt soziale und kulturelle Beziige bei der Gestaltung von alltaglichen
1.5 Aktivitaten der Klienten

.. bezieht Bezugspersonen der Klienten bei der Gestaltung von Alltagsaktivitaten
1.5 ein.

Note fir das Handlungsfeld ,,Pflege professionell planen”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Pflege professionell planen “

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 2




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

.|Interventionen ausfiihren Die | der Lernende ...

trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

... fuhrt Interventionen in den Bereichen ... regelkonform aus

1.2 Korperpflege gesundheitsfordernd unterstiitzen
1.2 Vitalfunktionen iberwachen
1.2 menschliche Bewegung fordern
.1 Pravention nosokomialer Infektionen
1.2 Atmen fordern
1.2 Erndhrung unterstitzen
1.2 Ausscheiden unterstiitzen
1.2 Patienten vor, wahrend und nach Operationen | Interventionen pflegen
1.3 tumorkranke Menschen pflegen
V.1 | ... fUhrt Interventionen nur aus, wenn das erforderliche Wissen und Kénnen vor-
liegt
.. tragt bei ihrem/seinem Handeln Sorge fur die Einhaltung von Sicherheitsvor-
V.1 schriften
.2 | ... fihrt Delegationen zuverldssig aus
1.2 | .. fihrt Interventionen handwerklich geschickt aus
.. zeigt sich flr sein Handeln gegeniiber dem Team und den Klienten verantwort-
1.1 lich
.3 | ... holt sich bei Interventionen Unterstltzung, wenn dies erforderlich ist
.3 |... hilft anderen bei der Ausfiihrung von Interventionen auch ohne Aufforderung

Note fir das Handlungsfeld , Interventionen ausfiihren”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Pflegeinterventionen ausfiihren”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 3




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Mit anderen Berufsgruppen kooperieren ... Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

Iv.1 |... speist relevante Beobachtungen in den Behandlungsprozess ein

.. beherrscht die Bedienung der Kommunikationsinstrumente (z.B. Telefon,
V.1 Funk) des Arbeitsbereichs

m.3 |... kennt die zustandigen Kooperationspartner der anderen Berufsgruppen

Note fiir das Handlungsfeld ,Mit anderen Berufsgruppen
kooperieren”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Mit anderen Berufsgruppen kooperieren”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 4



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

IV. | Professionelles Handeln Die | der Lernende ...

trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

... eignet sich Methoden dialogisch-interaktiven Handelns (z.B. Basale Stimula-
1.1 |tion, Kindsthetik) an

V.1 |... eignet sich das fir eine Situation relevante fachspezifisches Wissen an
v.2 |.. nutzt Angebote zur Bewaltigung und Bearbeitung belastender Erlebnisse
v.2 | .. erkennt aus dem Arbeitsfeld resultierende personliche Belastungen

Iv.2 | ... halt die Schweigepflicht ein

1.1 |.. kommuniziert im professionellen Kontext adressatengerecht

Note fiir das Handlungsfeld ,Professionelles Handeln”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Professionelles Handeln”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 5




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

V. | Die eigenen Lernwege steuern Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu na.*
V.2 |... nutzt Kritik zur Entwicklung neuer Lernstrategien
va | fordert bei den Lernbegleitern Lern- und Ubungssituationen sowie Feed-
back aktiv ein
v.2 | ... formuliert seinen Lernbedarf konkret
v.2 | ... flhrt seine lernunterstiitzenden Dokumente fortlaufend
va | bearbeitet die Unterrichtsinhalte als Leitfaden fiir die praktische Ausbil-
dung
v.2 | ... entwickelt aus Fehlern neue Strategien, um diese zukiinftig zu vermeiden

Note fir das Handlungsfeld ,Die eigenen Lernwege steuern”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Die eigenen Lernwege steuern”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 6




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VL. | Prioritdten im Pflegehandeln setzen Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu n.a.*
... erkennt Situationen, in denen eine Anpassung der Arbeitsprozesse erforder-
1.3 lich ist
12 |.. gibt beim Setzen von Prioritdten Griinde fiir seine Entscheidungen an

Note fiir das Handlungsfeld , Prioritdten im Pflegehandeln
setzen”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld , Prioritdten im Pflegehandeln setzen”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 7




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VIl.|Beraten und Anleiten Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu n.a.*
... beginnt unter Anleitung Interventionen zur Beratung und Anleitung von Kli-
1.2 enten und ihre Bezugspersonen zu planen und auszufiihren
1.2 | ... gibt Beratungsbedarf, -inhalte und -ergebnisse zutreffend und zeitnah weiter

Note fir das Handlungsfeld ,,Beraten und Anleiten”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Beraten und Anleiten”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 8




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VIIl.|Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu n.a.*

.. beriicksichtigt die rechtlichen Bestimmungen in der ambulanten Versorgung
V.2 oder der stationdren Langzeitpflege

.. beginnt unter Anleitung Klienten und deren Bezugspersonen zu sozialversi-
V.2 cherungsrechtlichen Anspruchsgrundlagen im ambulanten Setting zu beraten

.. richtet sein Handeln an den aktuellen institutionellen Rahmenbedingungen
V.2 aus

... nimmt zu den Auswirkungen der institutionellen Bedingungen auf sein Han-
V.2 deln kritisch Stellung

Iv.2 | ... respektiert die institutionellen Werte und Ziele

Note fiir das Handlungsfeld ,,Pflegehandeln in institutionel-
len Kontexten steuern”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,,Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 9




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Datum:

Lernende/r

Praxisanleitung Station

Praxisanleitung Ausbildungszentrum

Lehrer/in Ausbildungszentrum

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 10



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Notizen zum Abschlussgesprach

Datum, Unterschrift

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 11



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Lernempfehlungen fiir den folgenden Einsatz zur Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz

1

Vorname und Name der / des Lernenden

Pflichteinsatz 1. Jahr

Einsatzart

Ausbildungsjahr

Einsatzort

Die Lernempfehlungen fiir die Handlungsfelder sind von der / von dem Auszubildenden an Ende des Eva-
luationsgesprachs an dieser Stelle zu dokumentieren.

Einsatz bis

Pflege profes-
sionell planen

Interventionen
ausfiihren

Mit anderen
Berufsgruppen
kooperieren

Professionelles
Handeln

Die eigenen
Lernwege
steuern

Erst ab dem zweiten Einsatz:

Prioritaten im
Pflegehandeln
setzen

Beraten und
Anleiten

Pflegehandeln
in institutionel-
len Kontexten
steuern

Die Lernempfehlungen werden von dem Kompetenzbogen getrennt und unter dem Register Einsatziber-
greifende Dokumente abgelegt.

*n.a. = nicht ausgebildet
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Universitatsklinikum h h U i e
o niversita
Dusseldorf Disseldorf [

Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Kompetenzbogen zur Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz
Instrument zur qualifizierten Leistungseinschatzung gemal PfIAPrV § 6 (2)

2
Vorname und Name der / des Lernenden Kurs Ausbildungsjahr
Pflichteinsatz (2. Ausbildungsjahr)
Einsatzart
Einsatzort Einsatz von Einsatz bis

Lernergebnis fiir die Pflichteinsatze im 2. Ausbildungsjahr: Die Lernenden fiihren den Pflegeprozess und die ihm
Ubertragenen berufspraktischen Aufgaben regelkonform, situationsangemessen und unter Wahrung derer Selbstbe-
stimmung und Selbstpflegefahigkeit des Klienten verantwortlich aus. Dabei setzen Sie begriindet Prioritdten in lhrem
Handeln und stimmen sich mit Angehdrigen anderer Berufsgruppen ab. Sie beginnen Arbeitsbiindnisse mit den Kli-
enten unter Anleitung aufzubauen. Die Lernenden beginnen ihre Lernwege zu steuern und finden in Situationen
pflegerischen Handelns ihre spezifische Rolle

Handlungsfeld Note

1. Pflege professionell planen

Die Lernenden erheben mit anerkannten Methoden den Pflegebedarf von Menschen in verschiedenen Entwicklungs-
phasen unter Bericksichtigung der sozialen und kulturellen Beziige sowie der individuellen Sichtweisen unter Wah-
rung seiner Selbstbestimmung. Sie erstellen logisch kongruente, wirksame und an die Situation der Klienten
angemessene und mit ihnen abgestimmte Pflegeplane.

2. Interventionen ausfiihren

Die Lernenden fiihren im Pflegeplan festgelegte und arztlich delegierte Interventionen regelkonform und situations-
angemessen aus und beurteilen ihr Handeln kritisch.

3. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

Die Lernenden arbeiten interdisziplindar mit anderen Berufsgruppen zusammen und entwickeln dabei berufsgruppen-
Ubergreifende Losungen von Gesundheitsproblemen unter Anleitung. Sie kennen und kommunizieren mit den zustan-
digen Kooperationspartnern.

4. Professionelles Handeln

Die Lernenden beginnen zu Klienten Beziehungen in Arbeitsbiindnissen aufzubauen. Die Lernenden richten ihre Inter-
ventionen an einer patientenorientierten Perspektive aus.

5. Die eigenen Lernwege steuern

Die Lernenden nutzen Lernangebote eigenstandig und suchen aktiv Lernanlasse. Sie konnen ihre Lernaktivitdten beur-
teilen und nehmen Kritik an. Sie fragen Lernberatung und —hilfen nach.

6. Prioritaten im Pflegehandeln setzen

Die Lernenden erkennen Anforderungen im Arbeitsfeld, die Anpassungen der Arbeitsprozesse erfordern. Sie treffen
unter Anleitung situationsangemessene und begriindete Entscheidungen zu den anzupassenden Arbeitsprozessen.

7. Beraten und Anleiten
Die Lernenden beraten und leiten Klienten und ihre Bezugspersonen in Fragen von Gesundheit und Krankheit an.

8. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

Die Lernenden stellen sich auf die Bedingungen der praktischen Lernorte ein, benennen und erkldren die unterschied-
lichen Anforderungen und Ziele. Sie erkennen und akzeptieren die dort praktizierten beruflichen Rollen.

Autorin / Autor | Projektgruppe Curriculum Praxis Revision durch|Matthias Griinewald / Bernd Wachsmuth Seite 1 von 12

Erstellt am 11.02.2013 Aktualisiert am|22.10.2019




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

1. | Pflege professionell planen Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu na*

1.2 | .. erhebt Informationen mit validen Instrumenten
14 | ... erkennt sicher vital bedrohliche Patientensituationen
Iv.1|... setzt Standards und Leitlinien patientenorientiert ein

... fasst patientenbezogene Informationen aus schriftlichen Quellen pragnant
1.2 zusammen
1.6 | ... wahrt im diagnostischen Prozess die Selbstbestimmung des Klienten
11 |..stimmt den Pflegeplan mit dem Klienten ab

.. kann zur Informationsgewinnung erforderliche MalRnahmen sicher und re-
1.2 gelkonform ausfiihren
11 |.. wendet die Schritte des Pflegeprozesses regelkonform an

.. dokumentiert die relevanten Informationen und zieht begriindete Rick-
1.1 schliisse aus ihnen
.2 | ... schlieBt bei seinen Entscheidungen unnétige Risiken aus

.. beriicksichtigt in der Planung, Umsetzung und Evaluation der Pflege ethi-
1.3 sche Fragestellungen

.. hdlt den erhobenen Pflegebedarf regelkonform im Dokumentationssystem
v.1| fest
1.2 | ... formuliert miindlich patientenbezogene Informationen
1.3 | ... hdlt Vereinbarungen des Behandlungsteams ein

.. setzt mit Klienten Biografiearbeit ein und beginnt die gewonnenen Informa-
1.5 tionen in die Pflegeanamnese zu integrieren

.. beriicksichtigt soziale und kulturelle Beziige bei der Gestaltung von Alltags-
1.5 aktivitaten.

.. bezieht Bezugspersonen der Klienten bei der Gestaltung von Alltagsaktivita-
1.5 ten ein.

Note fir das Handlungsfeld ,,Pflege professionell planen”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Pflege professionell planen “

Lernempfehlung

Seite 2




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

.|Interventionen ausfiihren Die | der Lernende ...

trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

... fuhrt Interventionen in den Bereichen ... regelkonform aus

1.2 Korperpflege gesundheitsfordernd unterstiitzen
1.2 Vitalfunktionen iberwachen
1.2 menschliche Bewegung fordern
.1 Pravention nosokomialer Infektionen
1.2 Atmen fordern
1.2 Erndhrung unterstitzen
1.2 Ausscheiden unterstiitzen
1.3 Aufnahme, Verlegung und Entlassung von Patienten gestalten
Patienten vor, wahrend und nach Operationen | Interventionen pfle-
1.2 gen
1.3 tumorkranke Menschen pflegen
V.1 | .. fUhrt Interventionen nur aus, wenn das erforderliche Wissen und Kénnen
vorliegt
1.1 | .. wendet Klienten zentrierte Gesprachs- und Kommunikationstechniken an
.. tragt bei ihrem/seinem Handeln Sorge fur die Einhaltung von Sicherheitsvor-
V.1 schriften
V.1 | .. fahrt die Interventionen unter Abwagung der Sicherheit, der Patientenorien-
tierung, der Regelkonformitat und der gerechten Verteilung der Ressourcen
aus
.2 | ... fihrt Delegationen zuverldssig aus
.2 | ... evaluiert mit den Beteiligten das Ergebnis arztlich delegierter Interventionen
1.2 |... fihrt Interventionen handwerklich geschickt aus
.. zeigt sich fiir sein Handeln gegeniiber dem Team und den Klienten verant-
1.1 wortlich
.3 | ... holt sich bei Interventionen Unterstltzung, wenn dies erforderlich ist
.3 |... hilft anderen bei der Ausfiihrung von Interventionen auch ohne Aufforderung
.1 | ... fihrt mit anderen Teammitgliedern Interventionen koordiniert aus

Note fiir das Handlungsfeld , Interventionen ausfiihren”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Pflegeinterventionen ausfiihren”

Lernempfehlung

Seite 3




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Mit anderen Berufsgruppen kooperieren ... Die | der Lernende ...

trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

... flhrt Leistungsanforderungen (z. B. Anforderung von Transporten, Essensbe-

.1 stellung) mit der bereichsspezifischen Software regelkonform aus
Iv.1 |... speist relevante Beobachtungen in den Behandlungsprozess ein

.. ermittelt die Beitrage anderer Berufsgruppen zur Lésung aktueller Gesund-
.3 heitsprobleme

.. beherrscht die Bedienung der Kommunikationsinstrumente (z.B. Telefon,

Funk) des

V.1 Arbeitsbereichs
.3 |... koordiniert seine Handlungen mit denen der anderen Berufsgruppen

.. bezieht die unterschiedlichen Berufsgruppen bei der Lésung von Gesund-
1.3 heitsproblemen mit ein

... wendet bei der Kommunikation mit anderen Berufsgruppen Fachsprache an-
.3 gemessen an

Note fir das Handlungsfeld ,Mit anderen Berufsgruppen
kooperieren”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld , Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

Lernempfehlung

Seite 4




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

IV. | Professionelles Handeln Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu na.*
... eignet sich Methoden dialogisch-interaktiven Handelns (z.B. Basale Stimula-
1.1 |tion, Kindsthetik) an
V.1 |... eignet sich das fur eine Situation relevante regelgeleitete Wissen an
v.2 |.. nutzt Angebote zur Bewaltigung und Bearbeitung belastender Erlebnisse
v.2 | .. entwickelt aus Fehlern neue Strategien, um diese zukuinftig zu vermeiden
... erkennt aus Arbeitsbiindnissen® mit Klienten entstehende personliche Belas-
V.2 tungen
Iv.2 | ... halt die Schweigepflicht ein
.1 | .. beginnt unter Anleitung Arbeitsbiindnisse mit Klienten aufzubauen
.1 | .. kommuniziert im professionellen Kontext adressatengerecht

Note fiir das Handlungsfeld ,,Professionelles Handeln”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Professionelles Handeln”

Lernempfehlung

! Definition: Ein Arbeitsbiindnis ist gekennzeichnet durch Vereinbarungen zwischen Klienten und Helfern Gber die im Handeln geltenden Bedin-
gungen, Verpflichtungen und Leistungen. Es zeigt sich durch die Fahigkeit, in der Pflegenden-Klient-Beziehung fir die Klienten niitzliche Arran-

gements zu vereinbaren, aufrechtzuerhalten und beenden zu konnen.

Seite 5




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

V. | Die eigenen Lernwege steuern Die | der Lernende ... | trifft nie zu | trifftimmer zu n.a.*
V.2 |... nutzt Kritik zur Entwicklung neuer Lernstrategien
V.2 | ... nimmt Lernberatung wahr und nutzt die Ressourcen der Lernbegleiter
va | fordert bei den Lernbegleitern Lern- und Ubungssituationen sowie Feedback

aktiv ein

V.2 | ... formuliert seinen Lernbedarf konkret
v.2 | ... flhrt seine lernunterstiitzenden Dokumente fortlaufend
V.2 | ... bearbeitet die Unterrichtsinhalte als Leitfaden fir die praktische Ausbildung
v.2 | ... entwickelt aus Fehlern neue Strategien, um diese zukiinftig zu vermeiden

Note fir das Handlungsfeld ,Die eigenen Lernwege steuern”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Die eigenen Lernwege steuern”

Lernempfehlung

Seite 6




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VL. | Prioritaten im Pflegehandeln setzen Die | der Lernende ... | trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

.. erkennt Situationen, in denen eine Anpassung der Arbeitsprozesse erforder-
1.3 lich ist

.. schlagt in Situationen, die eine Anpassung der Arbeitsprozesse erfordern, si-
1.3 tuationsangemessene und begriindete Problemlésungen vor

1.2 |... gibt beim Setzen von Prioritdten Griinde fiir seine Entscheidungen an

Note fir das Handlungsfeld ,Prioritdten im Pflegehandeln setzen”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld , Prioritdten im Pflegehandeln setzen”

Lernempfehlung

Seite 7




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VII.|Beraten und Anleiten Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu na.*
.2 | .. wendet Instrumente und Methoden der Experten — und Prozessberatung an
1.2 |..tragt Sorge fir die regelkonforme Umsetzung der Interventionen
.. initiiert, leitet und beendet wirksame Interventionen zur Beratung und Anlei-
1.2 tung von Klienten
1.2 |... gibt Beratungsbedarf, -inhalte und -ergebnisse zutreffend und zeitnah weiter

Note fir das Handlungsfeld ,,Beraten und Anleiten”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Beraten und Anleiten”

Lernempfehlung

Seite 8




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VIIl.|Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

.. beriicksichtigt die rechtlichen Bestimmungen in der ambulanten Versorgung
V.2 oder der stationdren Langzeitpflege

... berdt unter Anleitung Klienten und deren Bezugspersonen zu sozialversiche-
V.2 rungsrechtlichen Anspruchsgrundlagen im ambulanten Setting

.. richtet sein Handeln an den aktuellen institutionellen Rahmenbedingungen
V.2 aus

... nimmt zu den Auswirkungen der institutionellen Bedingungen auf sein Han-
V.2 deln kritisch Stellung

Iv.2 | ... respektiert die institutionellen Werte und Ziele

Note fiir das Handlungsfeld ,,Pflegehandeln in institutionel-
len Kontexten steuern”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,,Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern”

Lernempfehlung

Seite 9




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Datum:

Lernende/r

Praxisanleitung Station

Praxisanleitung Ausbildungszentrum

Lehrer/in Ausbildungszentrum

Seite 10



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Notizen zum Abschlussgesprach

Datum, Unterschrift

Seite 11



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Lernempfehlungen fiir den folgenden Einsatz zur Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz

2
Vorname und Name der / des Lernenden Ausbildungsjahr
Pflichteinsatz 2. Jahr
Einsatzart
Einsatzort Einsatz bis

Die Lernempfehlungen fiir die Handlungsfelder sind von der / von dem Auszubildenden an Ende des Eva-
luationsgesprachs an dieser Stelle zu dokumentieren.

Pflege profes-
sionell planen

Interventionen
ausfiihren

Mit anderen
Berufsgruppen
kooperieren

Professionelles
Handeln

Die eigenen
Lernwege
steuern

Erst ab dem zweiten Einsatz:

Prioritaten im
Pflegehandeln
setzen

Beraten und
Anleiten

Pflegehandeln
in institutionel-
len Kontexten
steuern

Die Lernempfehlungen werden von dem Kompetenzbogen getrennt und unter dem Register Einsatziber-
greifende Dokumente abgelegt.
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Universitatsklinikum h h U i o

. niversita
Dusseldorf Diisseldorf
Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Kompetenzbogen zur Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz
Instrument zur qualifizierten Leistungseinschatzung gemal PfIAPrV § 6 (2)

3
Vorname und Name der / des Lernenden Kurs Ausbildungsjahr
Vertiefungseinsatz
Einsatzart
Einsatzort Einsatz von Einsatz bis

Lernergebnis fiir das 3. Ausbildungsjahr: Die Lernenden setzen den Pflegeprozess eigenverantwortlich, regelkonform und
situationsangemessen bei zu pflegenden Menschen mit einem hohen Grad an Pflegebediirftigkeit um. Dabei flihren sie die Aufga-
ben fachgerecht aus, kommunizieren zugewandt und angemessen und begriinden ihr Handeln umfanglich. Sie gestalten Arbeits-
blndnisse mit den Klienten unter Wahrung derer Selbstbestimmung und Selbstpflegefahigkeit. Die Lernenden bearbeiten
widersprichliche Bedingungen pflegerischen Handelns verantwortlich und entwickeln multidisziplinare Lésungen fir Gesund-
heits- und Organisationsprobleme in Kooperation mit anderen Berufsgruppen. Die Lernenden steuern ihre Lernwege selbstbe-
stimmt und fillen in Situationen pflegerischen Handelns ihre spezifische professionelle Rolle aus.

Handlungsfeld Note

1. Pflege professionell planen

Die Lernenden erheben mit anerkannten Methoden den Pflegebedarf von Menschen in verschiedenen Entwicklungs-
phasen unter Bericksichtigung der sozialen und kulturellen Beziige sowie der individuellen Sichtweisen unter Wah-
rung der Selbstbestimmung. Sie erstellen wirksame und an die Situation der Klienten angemessene, mit ihnen
abgestimmte Pflegeplane und fiihren eigenverantwortlich nach anerkannten Methoden Erfolgskontrollen pflegeri-
schen Handelns durch.

2. Interventionen ausfiihren

Die Lernenden fiihren Pflegeinterventionen und arztlich delegierte MaBnahmen verantwortlich, regelkonform und
situationsangemessen aus und kommunizieren zugewandt, angemessen und aufrichtig. Sie beurteilen ihr Handeln
kritisch.

3. Mit anderen Berufsgruppen kooperieren

Die Lernenden arbeiten interdisziplindar mit anderen Berufsgruppen zusammen und entwickeln dabei berufsgruppen-
Ubergreifende Losungen von Gesundheitsproblemen. Sie kennen und kommunizieren mit den zustandigen Kooperati-
onspartnern.

4. Professionelles Handeln

Die Lernenden gestalten zu Klienten Beziehungen in Arbeitsbiindnissen. Dabei verkniipfen sie

regelgeleitetes Wissen mit einem fallverstehenden Situationszugang. Die Lernenden richten ihre Interventionen an
einer patientenorientierte Perspektive aus und begriinden die wirksamen Interventionen.

5. Die eigenen Lernwege steuern

Die Lernenden nutzen Lernangebote eigenstandig und suchen aktiv Lernanlasse. Sie konnen ihre Lernaktivitaten beur-
teilen und nehmen Kritik an. Selbst- und Fremdreflexion werden zur Entwicklung neuer Lernstrategien genutzt.

6. Prioritaten im Pflegehandeln setzen

Die Lernenden erkennen Anforderungen im Arbeitsfeld, die Anpassungen der Arbeitsprozesse erfordern. Sie treffen
situationsangemessene und begriindete Entscheidungen zu den anzupassenden Arbeitsprozessen unter Abwagung
der Sicherheit, der Patientenorientierung, ethischer Fragestellungen und der Regelkonformitat

7. Beraten und Anleiten

Die Lernenden beraten und leiten Klienten und ihre Bezugspersonen an. Sie initiieren, leiten und beenden darauf aus-
gerichtete wirksame Interventionen mit dem Ziel, die Selbstbestimmung des Klienten zu férdern.

8. Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern

Die Lernenden stellen sich auf die Bedingungen der praktischen Lernorte ein, benennen und erklaren die unterschied-
lichen Anforderungen und Ziele. Sie erkennen die beruflichen Rollen, richten ihr Pflegehandeln situationsangemessen
aus.
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Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

.| Pflege professionell planen Die | der Lernende ...

trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

.. erhebt Informationen mit validen Instrumenten

1.4

.. erkennt sicher vital bedrohliche Patientensituationen

v.1]...

setzt Standards und Leitlinien patientenorientiert ein

V.1

.. setzt pflegetheoretische Ansatze (z.B. Krohwinkel, Orem) angemessen um

... fasst patientenbezogene Informationen aus schriftlichen Quellen pragnant zu-

sammen

... wahrt im diagnostischen Prozess die Selbstbestimmung des Klienten

.. stimmt den Pflegeplan mit dem Klienten ab

.. kann zur Informationsgewinnung erforderliche MalRnahmen sicher und regel-

konform ausfiihren

... wendet die Schritte des Pflegeprozesses regelkonform an

.. dokumentiert die relevanten Informationen und zieht begriindete Rick-

schlisse aus ihnen

.. schlielt bei seinen Entscheidungen unnotige Risiken aus

.. erstellt unter Anleitung wirksame und an die individuelle Situation der Klien-

ten angemessene Pflegeplane

.. beriicksichtigt in der Planung, Umsetzung und Evaluation der Pflege ethische

Fragestellungen

.. bereitet die Ubergaben, Visiten und Beratungen angemessen vor

.. hdlt den erhobenen Pflegebedarf regelkonform im Dokumentationssystem

fest

... formuliert miindlich patientenbezogene Informationen pragnant

.. hdlt Vereinbarungen des Behandlungsteams ein

.. begriindet die von ihm erstellten Pflegeplane im Team

.. setzt mit Klienten Biografiearbeit ein und integriert die gewonnenen Informa-

tionen in die Pflegeanamnese

.. beriicksichtigt soziale und kulturelle Beziige und individuelle Sichtweisen bei

der Gestaltung von Alltagsaktivitaten.

.. bezieht Bezugspersonen der Klienten bei der Gestaltung von Alltagsaktivita-

ten ein.

Note fir das Handlungsfeld ,,Pflege professionell planen”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Pflege professionell planen “

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 2




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

.|Interventionen ausfiihren Die | der Lernende ...

trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

.. fuhrt Interventionen in den Bereichen ... regelkonform aus

1.2 Korperpflege gesundheitsfordernd unterstiitzen
1.2 Vitalfunktionen iberwachen
1.2 menschliche Bewegung fordern
.1 Pravention nosokomialer Infektionen
1.2 Atmen fordern
1.2 Erndhrung unterstitzen
1.2 Ausscheiden unterstiitzen
1.3 Aufnahme, Verlegung und Entlassung von Patienten gestalten
1.2 Patienten vor, wahrend und nach Operationen | Interventionen pflegen
1.3 tumorkranke Menschen pflegen
1.3 Menschen im Sterbeprozess begleiten
1.6 Behandlung patientenorientiert steuern
V.1 | ... fUhrt Interventionen nur aus, wenn das erforderliche Wissen und Kénnen vor-
liegt
1.1 | .. wendet Klienten zentrierte Gesprachs- und Kommunikationstechniken an
.. tragt bei ihrem/seinem Handeln Sorge fur die Einhaltung von Sicherheitsvor-
V.1 schriften
V.1 | .. fahrt die Interventionen unter Abwagung der Sicherheit, der Patientenorientie-
rung, den Regeln und einer gerechten Verteilung der Ressourcen aus
.2 | ... fihrt Delegationen zuverldssig aus
.. beriicksichtigt die rechtlichen Bestimmungen bei der Ausfiihrung von Delegati-
1.2 onen
.2 | ... evaluiert mit den Beteiligten das Ergebnis drztlich delegierter Interventionen
1.2 | .. fihrt Interventionen handwerklich geschickt aus
14 | .. wirkt angemessen bei der Notfallbehandlung mit
.. zeigt sich fir sein Handeln gegeniiber dem Team und den Klienten verantwort-
1.1 lich
.3 | ... holt sich bei Interventionen Unterstltzung, wenn dies erforderlich ist
m.3 |... hilft anderen bei der Ausfiihrung von Interventionen auch ohne Aufforderung
.1 | ... fihrt mit anderen Teammitgliedern Interventionen koordiniert aus

Note fir das Handlungsfeld , Interventionen ausfiihren”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Pflegeinterventionen ausfiihren”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 3




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Mit anderen Berufsgruppen kooperieren ... Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu

n.a.*

... fhrt Leistungsanforderungen (z. B. Anforderung von Transporten, Essens-
.1 bestellung) mit der bereichsspezifischen Software regelkonform aus

Iv.1 |... speist relevante Beobachtungen in den Behandlungsprozess ein

.. ermittelt die Beitrage anderer Berufsgruppen zur Lésung aktueller Gesund-
.3 heitsprobleme

.. beherrscht die Bedienung der Kommunikationsinstrumente (z.B. Telefon,
Funk) des
V.1 Arbeitsbereichs

.3 |... koordiniert seine Handlungen mit denen der anderen Berufsgruppen

... beteiligt sich an ethischen Fallbesprechungen und bringt den eigenen
1.3 Standpunkt begriindet ein.

.. bezieht die unterschiedlichen Berufsgruppen bei der Lésung von Gesund-
1.3 heitsproblemen mit ein

... wendet bei der Kommunikation mit anderen Berufsgruppen Fachsprache
.3 angemessen an

Note fiir das Handlungsfeld ,Mit anderen Berufsgruppen kooperieren”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Mit anderen Berufsgruppen kooperieren”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 4




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

IV. | Professionelles Handeln Die | der Lernende ... trifft nie zu  trifft immer zu

... eignet sich Methoden dialogisch-interaktiven Handelns (z.B. Basale Stimulation,
1.1 | Kindsthetik) an

.1 | ... reflektiert seine Anwendung dialogisch-interaktiven Handelns

V.1 |... eignet sich das fur eine Situation relevante regelgeleitete Wissen an

V.1 |.. begriindet die von ihm vorgeschlagenen Interventionen fachlich

V.2 |.. nutzt Angebote zur Bewadltigung und Bearbeitung belastender Erlebnisse

v.2 | .. entwickelt aus Fehlern neue Strategien, um diese zukuinftig zu vermeiden

.1 | .. kommuniziert iber seine in Arbeitsbiindnissen® getroffenen Entscheidungen

.. erkennt aus Arbeitsbiindnissen mit dem Klienten entstehende personliche Belas-
V.2 tungen

Iv.2 | ... halt die Schweigepflicht ein

... wendet in Arbeitsbiindnissen mit Klienten spezifische Beriihrungs- und Bewe-

1.1 gungskonzepte an

1.1 |... kann Arbeitsbiindnisse mit Klienten aufbauen, aufrechterhalten und beenden
.1 |.. kommuniziert im professionellen Kontext adressatengerecht

1.6 |.. nimmt bei Entscheidungen die Perspektive der anderen Beteiligten ein

.3 | ... bringt sich in den interdisziplindren Fallbesprechungen ein

v.2 | ... sucht Expertenrat bei Entscheidungen

Note fiir das Handlungsfeld ,,Professionelles Handeln”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Professionelles Handeln”

Lernempfehlung

! Definition: : Ein Arbeitsbiindnis ist gekennzeichnet durch Vereinbarungen zwischen Klienten und Helfern {iber die im Handeln geltenden Be-
dingungen, Verpflichtungen und Leistungen. Es zeigt sich durch die Fahigkeit, in der Pflegenden-Klient-Beziehung fir die Klienten niitzliche Ar-
rangements zu vereinbaren, aufrechtzuerhalten und beenden zu kénnen.

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 5



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

V. | Die eigenen Lernwege steuern Die | der Lernende ... | trifft nie zu | trifft immer zu na.*
V.2 |... nutzt Kritik zur Entwicklung neuer Lernstrategien
V.2 | ... nimmt Lernberatung wahr und nutzt die Ressourcen der Lernbegleiter
va | fordert bei den Lernbegleitern Lern- und Ubungssituationen sowie Feedback

aktiv ein

V.2 | ... formuliert seinen Lernbedarf konkret und sprachlich prazise
v.2 | ... flhrt seine lernunterstiitzenden Dokumente fortlaufend
V.2 | ... bearbeitet die Unterrichtsinhalte als Leitfaden fir die praktische Ausbildung
v.2 | ... entwickelt aus Fehlern neue Strategien, um diese zukiinftig zu vermeiden

.1

.. Uibernimmt Verantwortung fir das Ergebnis ihrer/seiner Arbeit

Note fiir das Handlungsfeld ,Die eigenen Lernwege steuern”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Die eigenen Lernwege steuern”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet
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Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VL. | Prioritdten im Pflegehandeln setzen Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu n.a.*

.. erkennt Situationen, in denen eine Anpassung der Arbeitsprozesse erforderlich

1.3 ist

.. schlagt in Situationen, die eine Anpassung der Arbeitsprozesse erfordern, situ-
1.3 ationsangemessene und begriindete Problemldsungen vor

.. setzt Prioritaten unter Abwagung von Sicherheit, Patientenorientierung und
1.2 Regelkonformitat

.. wagt Handlungsfolgen in ethischen Dilemmasituationen ab und bringt die eige-
1.3 nen Uberlegungen ins Team ein.
12 |.. gibt beim Setzen von Prioritdten Griinde fiir seine Entscheidungen an

Note fir das Handlungsfeld ,Prioritdten im Pflegehandeln setzen”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld , Prioritdten im Pflegehandeln setzen”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 7




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VII.|Beraten und Anleiten Die | der Lernende ... trifft nie zu | trifft immer zu n.a.*
.2 | .. wendet Instrumente und Methoden der Experten — und Prozessberatung an
1.2 |..setzt geplanten Anleitung und Beratung regelkonforme um

.. initiiert, leitet und beendet wirksame Interventionen zur Beratung und Anlei-
1.2 tung von Klienten

.3 |..stimmt die Beratungsgegenstande interdisziplinar ab

1.2 |... gibt Beratungsbedarf, -inhalte und -ergebnisse zutreffend und zeitnah weiter

1.2 |..stimmt den Beratungsprozess im Team ab

Note fir das Handlungsfeld ,,Beraten und Anleiten”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,Beraten und Anleiten”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet
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Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

VIIl.|Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern Die | der Lernende ... trifft nie zu trifft immer zu

n.a.*

.. berat Klienten und deren Bezugspersonen zu sozialversicherungsrechtlichen
V.2 Anspruchsgrundlagen und zu weiteren Hilfssystemen

.. richtet sein Handeln an den aktuellen institutionellen Rahmenbedingungen
V.2 aus

... nimmt zu den Auswirkungen der institutionellen Bedingungen auf sein Han-
V.2 deln kritisch Stellung

Iv.2 | ... respektiert die institutionellen Werte und Ziele

Iv.2 | ... beteiligt sich an der Diskussion (iber die institutionellen Werte und Ziele

Note fiir das Handlungsfeld ,Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern”

Begriindung der Beurteilung fir das Handlungsfeld ,,Pflegehandeln in institutionellen Kontexten steuern”

Lernempfehlung

*n.a. = nicht ausgebildet

Seite 9




Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Datum:

Lernende/r

Praxisanleitung Station

Praxisanleitung Ausbildungszentrum

Lehrer/in Ausbildungszentrum

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 10



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Notizen zum Abschlussgesprach

Datum, Unterschrift

*n.a. = nicht ausgebildet Seite 11



Universitdtsklinikum Disseldorf — Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe Fachbereich Pflege

Lernempfehlungen fiir den folgenden Einsatz zur Entwicklung der pflegeberuflichen Handlungskompetenz

3
Vorname und Name der / des Lernenden Ausbildungsjahr
Vertiefungseinsatz
Einsatzart
Einsatzort Einsatz bis

Die Lernempfehlungen fiir die Handlungsfelder sind von der / von dem Auszubildenden an Ende des Eva-
luationsgesprachs an dieser Stelle zu dokumentieren.

Pflege profes-
sionell planen

Interventionen
ausfiihren

Mit anderen
Berufsgruppen
kooperieren

Professionelles
Handeln

Die eigenen
Lernwege
steuern

Erst ab dem zweiten Einsatz:

Prioritaten im
Pflegehandeln
setzen

Beraten und
Anleiten

Pflegehandeln
in institutionel-
len Kontexten
steuern

Die Lernempfehlungen werden von dem Kompetenzbogen getrennt und unter dem Register Einsatziber-
greifende Dokumente abgelegt.

*n.a. = nicht ausgebildet
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