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Vorwort

Mit der Schaffung der bundesrechtlichen Re-
gelung des Altenpflegegesetzes vom
17. November 2000 und der dazugehdren-
den Ausbildungs- und Prifungsverordnung
zum Altenpflegegesetz vom 26. November
2002, hat der Bund geméaf der Entscheidung
des BVerfG vom 24. Oktober 2002 Az. 2 BvF
1/01 die Gesetzgebungskompetenz nach
Art. 74 Absatz 1 Nr. 19 GG in Anspruch ge-
nommen und dem Berufsbild der Altenpflege
einen klaren heilkundlichen, medizinisch-
pflegerischen und gerontopsychiatrischen
Schwerpunkt verliehen.

Aufgrund des vom Gesetzgeber vorgegebe-
nen gesundheitlichen Ansatzes, indem dem
sozialpflegerischen und dem medizinisch-
pflegerischen Anteil zu jeweils gleichen Tei-
len Gewicht zukommt, wurde auf Anregung
der Altenpflegeschulen des Landes Branden-
burg der Beschluss gefasst, einen landesein-
heitlichen Rahmenplan fur die Ausbildung in
der Altenpflege zu erarbeiten.

Der daraufhin erarbeitete Rahmenplan fir
den theoretischen und praktischen Unterricht
und die praktische Ausbildung im Land Bran-
denburg vom 20. Januar 2006 besaf} den
Status eines Entwurfes und wurde durch die
Altenpflegeschulen zuné&chst auf seine Pra-
xisvereinbarkeit im Schulbetrieb tberpruft. Im

Vorwort

Ergebnis dieser Prifung konnte festgestellt
werden, dass der Entwurf des Rahmenpla-
nes einer Uberarbeitung bedarf.

Fir diesen Zweck wurden im Rahmen eines
Projektes der Pflegeinitiative Brandenburg
L~Spater beginnt jetzt zwei Arbeitsgruppen
gebildet:

Die Arbeitgruppe zur Uberarbeitung des Rah-
menlehrplanes unter der Leitung der Schul-
leiterin der Medizinischen Schule Uckermark,
bestand aus ausgewahlten Schulleiterinnen,
Schulleitern und Lehrerinnen einiger Alten-
pflegeschulen, einer Vertreterin des Mini-
steriums fir Arbeit, Soziales, Gesundheit und
Familie des Landes Brandenburg sowie Ver-
tretern des Landesgesundheitsamtes Bran-
denburg.

Die Arbeitsgruppe zur Uberarbeitung des
Rahmenausbildungsplanes unter der Leitung
der stellvertretenden Schulleiterin der Me-
dizinischen Schule Uckermark bestand aus
ausgewahlten Lehrerinnen und Lehrern der
Medizinischen Schule Uckermark sowie Pra-
xisanleiterinnen und Praxisanleitern.

Ziel der gemeinsamen Arbeit war es, die In-
halte der Ausbildung in der Altenpflege im
Land Brandenburg insbesondere auf der Ba-



sis der Erfahrungen mit dem Entwurf und ent-
sprechend der wortgetreuen Auslegung der
gesetzlichen Grundlage festzulegen sowie im
Hinblick auf ein schrittweises Zusammenfuh-
ren der Ausbildungen in den Pflegeberufen
die Rahmenpléne in der Altenpflege und der
Gesundheit- und Krankenpflege sowie Ge-
sundheits- und Kinderkrankenpflege soweit
wie moglich einander anzunéhern.

Dank der engagierten und intensiven Arbeit
der Arbeitsgruppen ist es innerhalb eines
knappen Jahres gelungen, den Rahmenplan
fur den theoretischen und praktischen Unter-
richt und die praktische Ausbildung im Land
Brandenburg auf der Basis der Erfahrun-
gen mit dem Entwurf und entsprechend der
wortgetreuen Auslegung der gesetzlichen
Grundlage zu Uberarbeiten. Nunmehr dient
dieser Rahmenplan als landeseinheitlicher
Qualitatsstandard und empfehlende Vorgabe
fur die curriculare Arbeit an den Altenpflege-
schulen.

Besonders hervorheben mdchte ich, dass
durch das auRergewdhnliche Engagement,
die groRRe fachliche Kompetenz und die ho-
he Einsatzbereitschaft der Lehrkréafte der Al-
tenpflegeschulen des Landes Brandenburg
sowie der Praxisanleiterinnen und Praxisan-
leiter der Rahmenplan fur den theoretischen

und praktischen Unterricht und die praktische
Ausbildung, nun fertig gestellt ist und als ver-
bindlich erklart werden kann. Damit ist das
Ziel erreicht, die Altenpflegeausbildung im
Land Brandenburg auf einem vergleichba-
ren Niveau durchzufihren. Nun liegt es an
den Altenpflegeschulen und den Praxisein-
richtungen das hohe Niveau der Ausbildung
entsprechend des Rahmenplanes sicherzu-
stellen.

) %(/ e

Dagmar Ziegler,
Ministerin fur Arbeit, Soziales Gesundheit
und Familie des Landes Brandenburg

Vorwort
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Vorbemerkungen zum Rahmenplan
fur die theoretische und praktische

Ausbildung in der Altenpflege

Der vorliegende Rahmenplan fur den theo-
retischen und praktischen Unterricht und die
praktische Ausbildung ist die verbindliche
Grundlage fur die Ausbildung und die Pri-
fung fir den Beruf der Altenpflegerin und des
Altenpflegers fur die ab 1. Oktober 2008 be-
ginnenden Ausbildungen im Land Branden-
burg.

1.1. Rechtliche Grundlagen und
Ausbildungsziel

Die rechtlichen Grundlagen fir den Rah-
menplan des Landes Brandenburg sind das
Gesetz Uber die Berufe in der Altenpflege
(AItPflG) vom 17. November 2000 (BGBI.
I S. 1690) und die dazugehdrende Ausbil-
dungs- und Prafungsverordnung (Alt-
PflAPrv) vom 26. November 2002 (BGBI.
| S. 4418).

Das Ziel der Ausbildung nach dem neuen
Gesetz ist im § 3 AltPflG definiert:

Die Ausbildung in der Altenpflege soll die
Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten
vermitteln, die zur selbstandigen und eigen-
verantwortlichen Pflege einschlieBlich der
Beratung, Begleitung und Betreuung alter
Menschen erforderlich sind. (...) Dariber hi-
naus soll die Ausbildung dazu beféhigen, mit
anderen in der Altenpflege tatigen Personen
zusammenzuarbeiten und diejenigen Verwal-
tungsarbeiten zu erledigen, die in unmittelba-
rem Zusammenhang mit den Aufgaben in der
Altenpflege stehen.

Dieses Ziel ist zugleich der staatlich regle-
mentierte Ausbildungsauftrag an dem sich je-
de Ausbildungsstéatte messen lassen muss.
1.2. Definition Rahmenplan

Der Rahmenplan fiir die Ausbildung in der

Altenpflege umfasst den Rahmenlehrplan fir
den theoretischen und praktischen Unterricht

1. VORBEMERKUNGEN ZUM RAHMENPLAN

und den Rahmenausbildungsplan fir die
praktische Ausbildung.

Dieser Rahmenplan fur das Land Branden-
burg beinhaltet Lehrinhalte und Ausbildungs-
ziele entsprechend der Lernfelder der Alt-
PfIAPrV vom 26. November 2002. Er legt den
Rahmen fir die einzelnen Ausbildungsstatten
fest, in welcher Weise die Aushildungsziele
erreicht werden sollen. Die curriculare Arbeit
fur die Schulen steht noch aus.

Der Rahmenplan enthalt keine methodischen
Festlegungen fur den Unterricht. Da die be-
rufliche Ausbildung zum Ziel hat, berufliche
Handlungskompetenzen heranzubilden, sind
diese unmittelbar zu fordern. Dabei ist davon
auszugehen, dass sich Kompetenz nur stu-
fenweise entwickeln. (Benner, Patricia: Stu-
fen zur Pflegekompetenz. Bern, Verlag: Hans
Huber, 1994)

Bei der Vermittlung und der Beurteilung ist
dies zu bertcksichtigen. Der Begriff der beruf-
lichen Handlungskompetenz ist als Ganzes
zu sehen, der nur aus didaktischen Grinden
in die folgenden Kompetenzbereiche aufge-
schlusselt wird (Norddeutsche Handreichung
zur Umsetzung des Neuen Krankenpflegege-
setzes):

Fachliche Kompetenz:

Zum einen geht es um den Aufbau eines pro-
fessionellen Selbstverstandnisses, das auf
folgender Grundannahme basiert: Pflege zielt
darauf ab, die Gesundheit des einzelnen al-
ten Menschen zu erhalten, zu fordern, ihn bei
Krankheit, Behinderung sowie wahrend des
Sterbeprozesses ganzheitlich zu Unterstit-
zung. Die Schilerinnen und Schiler sollen
lernen, traditionelle Strukturen der helfenden
Beziehung kritisch zu hinterfragen, Pflegebe-
durftige in ihren sozialen Lebensbeziigen zu
sehen und dabei insbesondere ihre Ressour-
cen zu suchen und zu starken. Zum anderen
geht es um die Vermittlung pflegespezifischer
Handlungsfahigkeiten mit entsprechendem
Kontextwissen sowie der Entwicklung sen-



somotorischer Fahigkeiten. Diese sind nicht
nur pflegetechnischer Art, sondern schliel3en
Beobachtungsfahigkeiten, schlussfolgerndes
Denken sowie Beratungs- und Anleitungsfa-
higkeiten mit ein.

Sozial-kommunikative Kompetenz:

Eine wichtige Zielsetzung bei der Entwick-
lung sozialer Kompetenz liegt darin, dass die
Schilerinnen und Schiiler lernen, ,die Welt
der Seniorinnen und Senioren zu verstehen
und aus ihrer Perspektive zu sehen®, d. h.
dass sie empathische Fahigkeiten auf- und
ausbauen.

Ein weiterer Schwerpunkt der Forderung so-
zialer Kompetenz soll sein, die Schulerinnen
und Schiler hinsichtlich der zu Betreuenden,
ihren Angehorigen und bezuglich der Zusam-
menarbeit mit anderen Berufsgruppen in ih-
rer Konflikt- und (Selbst-) Kritikfahigkeit zu
starken. Bei der kommunikativen Kompetenz
geht es vorrangig darum, die Schilerinnen
und Schiler darin zu férdern, ihren eigenen
Standpunkt zu artikulieren und argumentativ
zu vertreten, Gedanken und Beobachtungen
prazise mindlich und schriftlich wiederzuge-
ben sowie Gesprache gezielt zu initiieren, zu
leiten und zu einem Ende zu fihren. Dabei
gilt es sich auf das Kommunikationsvermo-
gen des einzelnen é&lteren Menschen und
seinen Angehdrigen individuell einzustellen.

Methodische Kompetenz:

Um Pflege als Prozess planen, durchfiihren,
evaluieren und in ihrer Qualitat sichern zu
kénnen, bedarf es entsprechender methodi-
scher Fahigkeiten. Das heif3t: die Schulerin-
nen und Schiler werden wiederum hinsicht-
lich der zu Betreuenden, ihren Angehérigen
und bezuglich der Zusammenarbeit mit ande-
ren Berufsgruppen lernen, Informationen ein-
zuholen und zu verarbeiten, Entscheidungen
zu treffen, Prioritaten zu setzen sowie Proble-
me zu bearbeiten. In diesem Zusammenhang
ist von besonderer Bedeutung, die Fahigkeit
zur geistigen Flexibilitat zu entwickeln. Das

schlie3t den Erwerb technischer sowie or-
ganisatorischer Fertigkeiten und Kenntnisse
bezlglich der Arbeitsmittel, Materialien und
Verfahren ein.

Personale Kompetenz:

Ziel ist es, die Schulerinnen und Schiiler hin-
sichtlich der sie erwartenden Belastungen
personlich zu starken. Pflegerische Arbeit ist
immer unmittelbare Nahe zum Korper eines
anderen - fremden Menschen. Sie ist Nahe
zum Altwerden, zum Unheilbar-Krank-Sein,
zum Behindert-Sein, zum Sterben. Diese Na-
he stellt ein hohes Belastungspotenzial dar.
Sich selbst darauf einlassen und gleichzeitig
vor den Belastungen schiitzen zu kénnen,
ohne den anderen zu einem ,Routineobjekt*
werden zu lassen — also eine Balance zwi-
schen Nahe und Distanz zu finden-, ist ein
zentraler Bestandteil personaler Kompetenz.
Hierzu gehort auch, dass die Schilerinnen
und Schiiler ihre persénliche Haltung zu exis-
tenziellen und ethischen Fragen klaren oder
zumindest reflektieren. Weiterhin sollen sie
Gelegenheit erhalten, die Wirkung ihrer eige-
nen Person bei der Pflege beziehungsweise
im Umgang mit Kolleginnen und Kollegen
einschatzen und bertcksichtigen zu lernen.
Auch sollen ihre Einsichten und Fahigkeiten
zur Mitverantwortung und Mitbestimmung bei
der Gestaltung der beruflichen und gesell-
schaftlichen Gegenwart und Zukunft gestarkt
werden. Nicht zuletzt sollen sie — unabhéngig
von konkreten beruflichen Anforderungen
— Vertrauen in sich selbst entwickeln. (Oel-
ke, Uta; Menke, Marion: Gemeinsame Pfle-
geausbildung. Modellversuch und Curriculum
fur die theoretische Ausbildung in der Alten-,
Kranken- und Kinderkrankenpflege. Hrsg.
Vom DICV Essen, Bern; Géttingen; Toronto;
Seattle: Huber, 2002. S. 20)

Der Rahmenplan fur den theoretischen und
praktischen Unterricht und die praktische
Ausbildung in der Altenpflege des Landes
Brandenburg soll als Grundlage fir die Er-

1. VORBEMERKUNGEN ZUM RAHMENPLAN
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stellung von Curricula und Prifungsaufgaben
dienen und definiert dafur die Mindestanfor-
derungen, die zur Sicherstellung der Qualitat
der Ausbildung notwendig sind.

1.3. Gliederung der Ausbildung

8§ 1 AltPfIAPrV

(1) Die dreijahrige Ausbildung zur Altenpfle-
gerin und zum Altenpfleger umfasst mindes-
tens den in der Anlage 1 aufgefiihrten theore-
tischen und praktischen Unterricht von 2.100
Stunden und die aufgefihrte praktische Aus-
bildung von 2.500 Stunden.

1.4. Lernort Schule

8§ 4 AItPfIG
(2) Der Unterricht wird in Altenpflegeschulen
erteilt.

1.4.1. Aufgaben der Schule

Die Altenpflegeschule tragt grundsatzlich die
Gesamtverantwortung fur die Ausbildung [8 4
(4) AltPTIG].

Die Altenpflegeschule unterstiitzt gemaf § 4
(4) AltPfIG die praktische Ausbildung durch
Praxisbegleitung. Sie stellt durch Lehrkrafte
fur die Zeit der praktischen Ausbildung die
Praxisbegleitung der Schilerinnen und Schi-
ler in den Einrichtungen sicher [§ 2 (3) Alt-
PflAPrV]. Art und Inhalt der Praxisbegleitung
werden im Abschnitt 1.5.3 - Praxisbegleitung
durch die Lehrkrafte der Schule n&her dar-
gelegt.

1.4.2. Theoretischer und
praktischer Unterricht

Die Inhalte des theoretischen und prakti-
schen Unterrichts sind in der Anlage 1 Buch-
stabe Azu 8 1 (1) AltPfIAPrV festgelegt und in
4 Ubergreifenden und handlungsorientierten
Lernbereichen dargestellt.

Die 4 Lernbereiche sind in Lernfelder und im

1. VORBEMERKUNGEN ZUM RAHMENPLAN

Rahmenlehrplan teilweise nochmals in Teil-
lernfelder untergliedert.

Durch die Gliederung der Ausbildungsin-
halte und die Ausrichtung des Ausbildungs-
zieles an Handlungskompetenzen ist es
empfehlenswert sich zur Vermittlung der Aus-
bildungsinhalte an aktuellen berufspadagogi-
schen Erkenntnissen zu orientieren und die
didaktische Methode des Lernfeldkonzeptes
anzuwenden. Diese Methode eines hand-
lungsorientierten Unterrichts zielt darauf ab,
problemorientiertes sowie selbst bestimmtes
Lernen und Arbeiten zu fordern.

Den Altenpflegeschulen ist auch weiterhin die
Moglichkeit gegeben ihre Schwerpunkte und
Spezialisierungen entsprechend dem Profil
des Tragers und der Kooperationseinrichtun-
gen anzupassen.

1.4.3. Anzahl fachlich und
padagogisch qualifizierter Lehrkrafte

§ 5 AltPfIG

(1) Die Altenpflegeschulen (...) bedurfen der

staatlichen Anerkennung durch die zustandi-

ge Behdrde.

(2) Altenpflegeschulen (...) kdnnen als ge-

eignet fur Ausbildungen staatlich anerkannt

werden, wenn sie folgende Mindestanforde-
rungen erfullen:

(-.)

2. den Nachweis einer im Verhaltnis zur
Zahl der Ausbildungsplatze ausreichenden
Zahl geeigneter, padagogisch qualifizierter
Fachkrafte fur den theoretischen und prak-
tischen Unterricht (...)

Als fur den theoretischen und praktischen
Unterricht geeignete padagogische Qualifi-
kation der hauptberuflichen Lehrkrafte der
Schule wird der Abschluss als Pflegefachkraft
und ein entsprechender Masterabschluss fur
den theoretischen und praktischen Unterricht
oder ein gleichwertiger Abschluss, insbeson-
dere auf dem Gebiet der Medizinpadagogik
oder Pflegepéadagogik, empfohlen.



1.4.4. Aufbau und Struktur des
Rahmenlehrplanes fur den theoretischen
und praktischen Unterricht

Im Rahmenlehrplan fur den theoretischen und
praktischen Unterricht des Landes Branden-
burg finden sich die Lernfelder der AltPfIAPrV
wieder. Diese wurden im Rahmenlehrplan
aus fachlich-padagogischen Griinden teilwei-
se in Teillernfelder untergliedert.
Ausgangspunkt eines jeden Lernfeldes sind
die gesetzlich vorgegebenen Befahigungs-
anforderungen beziehungsweise  Ausbil-
dungsziele sowie Stundenvorgaben. Wie in
Rahmenlehrplanen tblich und sinnvoll, sind
in dem Rahmenlehrplan auch fur die Teillern-
felder Stundenvorgaben festgesetzt, die den
gesetzlich angegebenen Mindeststunden-
zahlen der einzelnen Lernfelder entsprechen.
Die Stundenvorgaben fiir die Teillernfelder
sind Zeitrichtwerte, nach denen sich die Al-
tenpflegeschulen im Interesse eines landes-
bezogenen vergleichbaren Ausbildungsni-
veaus richten sollten.

Im Rahmenlehrplan wurde wegen der bes-
seren Lesbarkeit auf die Verwendung beider
Geschlechtsformen bei den Begriffen Klient
und Bewohner verzichtet, obgleich immer
beide Geschlechter gemeint sind.

Die im Rahmenlehrplan aufgefuihrten Inhalte,
insbesondere die aufgefiihrten Erkrankun-
gen, stellen die inhaltlichen Mindestanforde-
rungen an den theoretischen und praktischen
Unterricht in der Altenpflege im Land Bran-
denburg dar. Die Inhalte des Rahmenlehr-
planes und die darin aufgefuhrten Erkran-
kungen sind von jeder Altenpflegeschule zu
vermitteln und bilden die Grundlage fir die
staatliche Prufung. Jede Altenpflegeschule
kann darlber hinaus Inhalte vermitteln. Dies
wird durch die Begriffe: ,insbesondere* bzw.
.exemplarisch” verdeutlicht.

Neben den Inhalten und den Stundenvor-
gaben enthalt der Rahmenlehrplan in der
Spalte ,siehe auch” Hinweise auf inhaltliche

Zusammenhange zwischen verschiedenen
Lernfeldern. Diese inhaltlichen Zusammen-
hange sind nicht abschlieend und koénnen
der Altenpflegeschule bei der Erarbeitung
des Curriculum als Hilfestellung dienen.

200 Stunden, die laut Gesetz zur freien Ver-
teilung bestimmt sind, wurden im Rahmen-
lehrplan nicht verplant und kénnen von jeder
Altenpflegeschule als frei verfligbare Stun-
den fir Hospitationen, Projekte oder auch
zur Verteilung auf die einzelnen Lernfelder
genutzt werden, um die unterschiedlichen
Mdglichkeiten der Altenpflegeschulen (Schul-
trager, Kooperationspartner, Schultyp, Kapa-
zitaten) zu bertcksichtigen.

Die starke Orientierung der Gliederung des
Rahmenlehrplanes an der Anlage 1 Buch-
stabe A der Ausbildungs- und Prifungsver-
ordnung soll den Lehrkraften eine weitestge-
hende Vergleichbarkeit mit den gesetzlichen
Vorgaben ermoglichen und die erforderliche
Dokumentation des Ausbildungsverlaufes er-
leichtern.

1.4.5. Schriftliche und mundliche Prifung

In den 88 10 und 11 der AltPfIAPTV sind Form
und Inhalt der schriftichen und mundlichen
Prifung festgehalten:

§ 10 AltPfIAPIrV

(1) Der schriftliche Teil der Prifung umfasst

jeweils eine Aufsichtsarbeit aus den Lernfel-

dern:

1. ,Theoretische Grundlagen in das altenpfle-
gerische Handeln einbeziehen“ und ,Pflege
alter Menschen planen, durchfiihren, doku-
mentieren und evaluieren”,

2. ,Alte Menschen personen- und situations-
bezogen pflegen“ und ,Bei der medizini-
schen Diagnostik und Therapie mitwirken®,

3. ,Lebenswelten und soziale Netzwerke
alter Menschen beim altenpflegerischen
Handeln bertcksichtigen®.

(2) Die Aufsichtsarbeiten dauern jeweils 120
Minuten. Sie sind in der Regel an drei auf-
einander folgenden Tagen durchzufuhren.

1. VORBEMERKUNGEN ZUM RAHMENPLAN
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§ 11 AltPfIAPIV

(1) Der miindliche Teil der Prifung erstreckt
sich auf folgende Lernfelder:

1. ,Alte Menschen personen- und situations-
bezogen pflegen*,

2. ,Institutionelle und rechtliche Rahmenbe-
dingungen beim altenpflegerischen Handeln
berilicksichtigen” sowie

3. ,Berufliches Selbstverstandnis entwickeln®
und ,Mit Krisen und schwierigen sozialen Si-
tuationen umgehen*.

(2) Der mundliche Teil der Prufung wird als
Einzelprufung oder Gruppenprifung mit bis
zu vier Schilerinnen oder Schilern durchge-
fuhrt. Zu den Nummern 1 bis 3 des Absatzes
1 soll die Schilerin oder der Schiler jeweils
nicht langer als zehn Minuten geprift wer-
den.

Aus der folgenden Tabelle ist ersichtlich, wel-
che Lernfelder des Rahmenlehrplanes fir
den theoretischen und praktischen Unterricht
prifungsrelevant sind:

Festlegungen zu Prifungsinhalten und zur
Organisation der Prufungen erfolgen auf der
Grundlage des Rahmenlehrplanes fur den
theoretischen und praktischen Unterricht in
Verantwortung der zustandigen Landesbe-
horde. Die zustandige Landesbehérde im
Land Brandenburg ist das Landesamt fir
Soziales und Versorgung Brandenburg, Lan-
desgesundheitsamt, Dezernat akademische
und nichtakademische Heilberufe.

muindlicher Teil der Prifung

et : Lernfeld im

schriftlicher Teil der Prifung

Rahmenlehrplan
»Theoretische Grundlagen in das altenpflegerische Handeln 1.1und 1.2
einbeziehen" und ,Pflege alter Menschen planen, durchfiihren,
dokumentieren und evaluieren®,
LAlte Menschen personen- und situationsbezogen pflegen“ und 1.3und 1.5
.Bei der medizinischen Diagnostik und Therapie mitwirken®,
.Lebenswelten und soziale Netzwerke alter Menschen beim 2.1
altenpflegerischen Handeln bertcksichtigen®.

Lernfeld

im Rahmenlehrplan

+Alte Menschen personen- und situationsbezogen pflegen®, 1.3

Jinstitutionelle und rechtliche Rahmenbedingungen beim 3.1
altenpflegerischen Handeln bertcksichtigen“ sowie

schwierigen sozialen Situationen umgehen®.

.Berufliches Selbstverstandnis entwickeln* und ,Mit Krisen und

4.1und 4.3
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1.5 Lernort Praxis

§ 4 AItPfIG

(3) Die praktische Ausbildung wird in folgen-

den Einrichtungen vermittelt:

1. in einem Heim im Sinne des § 1 des Heim-
gesetzes oder in einer stationdren Pflege-
einrichtung im Sinne des 8 71 Abs. 2 des
Elften Buches Sozialgesetzbuch, wenn
es sich dabei um eine Einrichtung fur alte
Menschen handelt, und

2. in einer ambulanten Pflegeeinrichtung im
Sinne des 8§ 71 Abs. 1 des Elften Buches
Sozialgesetzbuch, wenn deren Tatigkeits-
bereich die Pflege alter Menschen ein-
schlie3t. Abschnitte der praktischen Aus-
bildung kénnen in weiteren Einrichtungen,
in denen alte Menschen betreut werden,
stattfinden. Dazu gehdren insbesondere:

1. psychiatrische Kliniken mit gerontopsychi-
atrischer Abteilung oder andere Einrichtun-
gen der gemeindenahen Psychiatrie,

2. Allgemeinkrankenhauser, inshesondere
mit geriatrischer Fachabteilung oder geri-
atrischem Schwerpunkt, oder geriatrische
Fachkliniken,

3. geriatrische Rehabilitationseinrichtungen,

4. Einrichtungen der offenen Altenhilfe.

1.5.1 Aufgaben der Praxiseinrichtung

Die ausbildende Einrichtung muss geman
§ 2 (1) AltPfIAPrV die Gewahr fir eine ord-
nungsgemalie Durchfihrung der praktischen
Ausbildung bieten. Der Trager der prakti-
schen Ausbildung hat gemaR § 15 (1) AltPflIG
insbesondere die Ausbildung so zu gestalten,
dass das Ausbildungsziel in der vorgesehe-
nen Ausbildungszeit erreicht werden kann
und den Schulerinnen und Schilern kosten-
los Ausbildungsmittel zur Verfigung gestellt
werden. Daruber hinaus darf der Trager der
praktischen Ausbildung den Schilerinnen
und Schulern nur solche Verrichtungen uber-
tragen, die dem Ausbildungszweck dienen
sowie ihrem Ausbildungsstand angemessen
sind.

1.5.2 Praxisanleitung

Die Praxisanleitung ist nach § 4 (4) AltPfIG
durch die Einrichtungen der praktischen
Ausbildung sicherzustellen. Hierfur stellt die
ausbildende Einrichtung gemaR § 2 (2) Alt-
PfIAPrV die Praxisanleitung durch geeignete
Fachkréafte auf der Grundlage eines Ausbil-
dungsplanes sicher.

1.5.2.1Qualifikation der
Praxisanleiterinnen und Praxisanleiter

Nach 8 2 (2) AltPfIAPrV ist die praktische
Ausbildung durch Altenpfleger/innen oder
Gesundheits- und Krankenpfleger/innen mit
mindestens zweijahriger Berufserfahrung in
der Altenpflege sowie einer berufspadagogi-
schen Fort- oder Weiterbildung zu gewéhr-
leisten.

1.5.2.2 Aufgaben der Praxisanleiterin
und des Praxisanleiters

8 2 AltPfIAPTV

(2) Aufgabe der Praxisanleitung ist es, die
Schilerin oder den Schiler schrittweise an
die eigenstandige Wahrnehmung der berufli-
chen Aufgaben heranzufiihren und den Kon-
takt mit der Altenpflegeschule zu halten.

Fur Pflegefachkréfte der Ausbildungsein-

richtung, die neben ihren Pflegeaufgaben

Anleitungsaufgaben ubertragen bekommen,

gelten diese als gleichwertig. Die dafir er-

forderliche Zeit ist ihnen zur Verfugung zu
stellen. Zu diesen Aufgaben gehdren unter
anderem:

- in das jeweilige Tatigkeitsfeld konkreter
Pflegepraxis einzufihren,

- theoretische Ausbildungsinhalte in die prak-
tische Ausbildung zu integrieren,

- eng mit der Altenpflegeschule zusammen-
zuarbeiten und Abstimmungen am Lehr-
plan (Schule), dem Ausbildungsplan (Pra-
xis) und den Einsatzplanen (Schule und
Praxis) zu treffen,

1. VORBEMERKUNGEN ZUM RAHMENPLAN
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- die praktische Ausbildung auf der Grundla-
ge des Rahmenausbildungsplanes sicher-
zustellen,

- die praktische Anleitung und Beratung der
Schilerinnen und Schiler wahrend der
praktischen Ausbildung zu koordinieren
und durchzufiihren,

- Demonstrationen sowie Einzel- und gege-
benenfalls Gruppentbungen durchzufih-
ren,

- die Anleitung zu dokumentieren,

- Lernerfolgskontrollen und Leistungstber-
prufungen durchzuflhren und zu bewerten
sowie Beurteilungen zu erstellen,

- die praktische Prufung vorzubereiten und
beratend an ihr mitzuwirken.

1.5.2.3 Umfang der Praxisanleitung

Zur Sicherstellung einer qualifizierten Praxis-
anleitung sollte die ausbildende Einrichtung
Uber ein angemessenes Verhaltnis zwischen
der Zahl der Schulerinnen und Schuiler zu
der Zahl der Mitarbeiterinnen/Mitarbeiter mit
Anleitungsaufgaben verfugen. Der daftr not-
wendige zeitliche Freiraum ist festzuschrei-
ben und im Berufsalltag so zu organisieren,
dass diese Mitarbeiterinnen/Mitarbeiter qua-
litativ und quantitativ ihrer Anleiterfunktion
gerecht werden kénnen. Aufgrund der sehr
unterschiedlichen Betriebs- und Geschéfts-
strukturen der ausbildenden Einrichtungen
wird auf die Festlegung einer Verhaltniszahl
verzichtet. Stattdessen sollte sich die zeitli-
che Ausrichtung fiir Anleitungsaufgaben im
Interesse des Ausbildungszieles am Ausbil-
dungsbedarf der Schilerinnen und Schuler
orientieren. Danach ist von einem angemes-
senen Verhaltnis zwischen Schilerinnen und
Schiulern zu Praxisanleiterinnen und Praxis-
anleitern auszugehen, wenn fir die Schi-
lerinnen und Schiler die Praxisanleitung in
einem Umfang von 2 Zeitstunden pro Woche
sichergestellt wird. Diese Angabe dient als
Richtwert, da davon auszugehen ist, dass es
Phasen der Ausbildung gibt, in denen ein ho-

1. VORBEMERKUNGEN ZUM RAHMENPLAN

herer Umfang an Praxisanleitung notwendig
ist und Phasen mit einem geringen Ausmalfd
an Praxisanleitung.

1.5.3 Praxisbegleitung durch
die Lehrkrafte der Schule

§ 2 AltPfIAPIV

(3) Die Altenpflegeschule stellt durch Lehr-
krafte fur die Zeit der praktischen Ausbildung
die Praxisbegleitung der Schulerinnen und
Schdler in den Einrichtungen sicher. Aufgabe
der Lehrkrafte ist es, die Schilerinnen und
Schuler durch begleitende Besuche in den
Einrichtungen zu betreuen und zu beurteilen
sowie die Praxisanleiterinnen oder die Pra-
xisanleiter zu beraten.

Die praktische Ausbildung wird von den Lehr-

kraften der Altenpflegeschulen durch Praxis-

begleitung unterstitzt. Aufgaben der Lehr-
krafte in ihrer Funktion als Praxisbegleiter
sind insbesondere:

- die Praxisanleiterinnen und Praxisanleiter in
regelméaRigen Arbeitsbesprechungen bera-
ten und unterstiitzen,

- die Ausbildungsaufgaben fur die praktische
Ausbildung gemeinsam mit den Einrichtun-
gen der praktischen Aushildung erarbeiten,

- die Einsatzpléane fir jede Schilerin und je-
den Schuler im Benehmen mit den Einrich-
tungen der praktischen Ausbildung erstel-
len,

- die Schulerinnen und Schuler unterstutzen
und fordern,

- die Gesamtbewertung der praktische Aus-
bildung im Zusammenhang mit der Zulas-
sung zur Prifung vornehmen und

- die Ausbildungsqualitat gemeinsam mit der
Ausbildungseinrichtung Uberwachen.

Die Praxisbegleitung soll ¥ Zeitstunde pro
Schulerin oder Schuler und praktischer Aus-
bildungswoche umfassen.



1.5.4 Praktische Ausbildung

§ 2 AltPfIAPIV

(4) Die ausbildende Einrichtung erstellt tber
den bei ihr durchgefiihrten Ausbildungs-
abschnitt eine Bescheinigung. Diese muss
Angaben enthalten tber die Dauer der Aus-
bildung, die Aushildungsbereiche, die vermit-
telten Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkei-
ten und Uber Fehlzeiten der Schulerin oder
des Schiilers. (...)

1.5.4.1 Art und Umfang
der praktischen Ausbildung

In der Anlage 1 Buchstabe B AltPfIAPrV wird
§ 1 (1) AltPfIAPrV inhaltlich und zeitlich prazi-
siert. Demnach sind im Rahmen der Gesamt-
stundenzahl von 2500 Stunden folgende

Kenntnissen, Fahigkeiten und Fertigkeiten

zu vermitteln:

- Kennenlernen des Praxisfeldes unter Be-
ricksichtigung institutioneller und rechtli-
cher Rahmenbedingungen und fachlicher
Konzepte.

- Mitarbeiten bei der umfassenden und ge-
planten Pflege alter Menschen einschliel3-
lich Beratung, Begleitung und Betreuung
und mitwirken bei arztlicher Diagnostik und
Therapie unter Anleitung.

- Ubernehmen selbststandiger Teilaufgaben
entsprechend dem Ausbildungsstand in
der umfassenden und geplanten Pflege al-
ter Menschen einschlie3lich Beratung, Be-
gleitung und Betreuung und mitwirken bei
arztlicher Diagnostik und Therapie unter
Aufsicht.

- Ubernehmen selbststandiger Projektaufga-
ben, zum Beispiel bei der Tagesgestaltung
oder bei der Gestaltung der hauslichen
Pflegesituation.

- Selbststandig planen, durchfihren und re-
flektieren der Pflege alter Menschen ein-
schlie3lich Beratung, Begleitung und Be-
treuung und mitwirken bei der arztlichen
Diagnostik und Therapie unter Aufsicht.

1.5.4.2 Mogliche Einsatzorte

Die moglichen Einsatzorte der praktischen
Ausbildung entsprechen den in § 4 (3) Alt-
PfIG genannten Einrichtungen. Diese sind:

- Heime im Sinne des § 1 des Heimgesetzes
oder

- stationare Pflegeeinrichtungen im Sinne des
§ 71 (2) SGB Xl, wenn es sich dabei um ei-
ne Einrichtung fur alte Menschen handelt,

- ambulante Pflegeeinrichtungen im Sinne
des § 71 (1) SGB XI, wenn deren Tatig-
keitsbereich die Pflege alter Menschen ein-
schlieft,

- psychiatrische Kliniken mit gerontopsychia-
trischer Abteilung oder

- andere Einrichtungen der gemeindenahen
Psychiatrie,

- Allgemeinkrankenh&user, insbesondere mit
geriatrischer Fachabteilung oder geriatri-
schem Schwerpunkt, oder

- geriatrische Fachkliniken,

- geriatrische Rehabilitationseinrichtungen,

- Einrichtungen der offenen Altenhilfe.

1.5.5 Aufbau und Struktur des
Rahmenausbildungsplanes fir
die praktische Ausbhildung

Der Rahmenausbildungsplan bildet die
Grundlage fur die praktische Ausbildung in
der Altenpflege im Land Brandenburg.
Lernfelder und Zielsetzungen des Rahme-
nausbildungsplanes flr die praktische Aus-
bildung entsprechen dem Rahmenlehrplan
fur den theoretischen und praktischen Unter-
richt gemal dem Altenpflegegesetz und der
darauf basierenden Ausbildungs- und Pri-
fungsverordnung.

Entsprechend der Zielsetzungen in Spalte
2 wurden in Spalte 3 fachspezifische und
fachubergreifende Kenntnisse, Fahigkeiten
und Fertigkeiten unter Berlcksichtigung der
unter 1.2 beschriebenen beruflichen Hand-
lungskompetenzen entwickelt.

1. VORBEMERKUNGEN ZUM RAHMENPLAN
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Lernfelder Zielsetzungen

Kenntnisse, Féhig- und Fertigkeiten

Auf dieser Basis sind durch die Praxisanleit-
erinnen und Praxisanleiter sowie die anleit-
enden Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter unter
Hilfestellung der Lehrkrafte der Altenpflege-
schulen Ausbildungsaufgaben zu entwick-
eln. Als Hilfestellung fur die Entwicklung der
Ausbildungsaufgaben dient der in der Anlage
befindliche Leitfaden.

1.5.6 Praktische Priifung

§ 12 AltPIAPIV

(1) Der praktische Teil der Priifung besteht
aus einer Aufgabe zur umfassenden und ge-
planten Pflege einschliellich der Beratung,
Betreuung und Begleitung eines alten Men-
schen. Er bezieht sich auf die Lernbereiche
“Aufgaben und Konzepte in der Altenpflege”
und “Unterstlitzung alter Menschen bei der
Lebensgestaltung”.

(2) Die Priufungsaufgabe besteht aus der
schriftichen Ausarbeitung der Pflegepla-
nung, aus der Durchfihrung der Pflege ein-
schlieBlich Beratung, Betreuung und Beglei-
tung eines alten Menschen und aus einer
abschlieBenden Reflexion. Die Aufgabe soll
in einem Zeitraum von hodchstens zwei
Werktagen vorbereitet, durchgefiihrt und ab-
genommen werden. Der Prifungsteil der Du-
rchfiihrung der Pflege soll die Dauer von 90
Minuten nicht tUberschreiten. Die Schilerin-
nen und Schiler werden einzeln gepruft.
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Rahmenlehrplan flr den theoretischen und
praktischen Unterricht in der Altenpflege

Lernbereich 1

Aufgaben und Konzepte in der Altenpflege

Die Schulerinnen und Schiler kennen ihre berufsspezifischen Aufgaben und besitzen altenpfle-
gerische Handlungskompetenzen, insbesondere Fachkompetenz, Personalkompetenz, Sozial-
kompetenz und Methodenkompetenz fir die Austibung ihres Berufes.

Lernfeld 1.1

Teillernfeld 1.1.1

Teillernfeld 1.1.2

Teillernfeld 1.1.3

Teillernfeld 1.1.4

Lernfeld 1.2

Teillernfeld 1.2.1

Teillernfeld 1.2.2

Teillernfeld 1.2.3

Lernfeld 1.3

Teillernfeld 1.3.1

Teillernfeld 1.3.2

Teillernfeld 1.3.3

Teillernfeld 1.3.4

Teillernfeld 1.3.5

Teillernfeld 1.3.6

Teillernfeld 1.3.7

Teillernfeld 1.3.8

Theoretische Grundlagen in das altenpflegerische Handeln
einbeziehen

Gerontologische, soziologische und sozialmedizinische Grundlagen
Pflegewissenschaftliche Grundlagen

Rehabilitation

Pflegerelevante Grundlagen der Ethik

Pflege alter Menschen planen, durchfihren, dokumentieren und
evaluieren

Phanomene als Grundlage des Pflegeprozesses wahrnehmen und
beobachten

Pflegerische Handlungen nach dem Pflegeprozess strukturieren
Pflegerische Handlungen dokumentieren

Alte Menschen personen- und situationsbezogen pflegen
Pflegerelevante Grundlagen
Alte Menschen in ihrer Selbstandigkeit und Selbstpflege unterstitzen
Alte Menschen mit eingeschrankten Funktionen der Sinnesorgane pflegen

Alte Menschen mit akuten und chronisch somatischen Erkrankungen
pflegen

Alte Menschen mit neurologischen Erkrankungen pflegen

Alte Menschen mit psychischen und psychiatrischen Phanomenen,
insbesondere mit demenziellen Erkrankungen, pflegen

Alte Menschen mit infektidsen Erkrankungen pflegen

Alte Menschen mit akuten und chronischen Schmerzen pflegen
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Teillernfeld 1.3.9  Sterbende alte Menschen pflegen

Teillernfeld 1.3.10 Die Kontinuitat pflegerischer Interventionen bei Aufnahme, Verlegung
und Entlassung gewahrleisten

Lernfeld 1.4 Anleiten, Beraten und Gesprache fihren

Teillernfeld 1.4.1  Grundlagen der Kommunikation und Gesprachsfiihrung

Teillernfeld 1.4.2 Adressatenbezogen anleiten und Beraten

Lernfeld 1.5 Bei der medizinischen Diagnostik und Therapie mitwirken

Teillernfeld 1.5.1 Rahmenbedingungen diagnostischer und therapeutischer Malinhahmen
im altenpflegerischen Handeln bertcksichtigen und Interdisziplinare
Zusammenarbeit

Teillernfeld 1.5.2 Diagnostik, Therapie und Uberwachung der Vitalparameter

Teillernfeld 1.5.3 Die Arzneimittelgabe sicherstellen

Teillernfeld 1.5.4  Bei Injektionen und Infusionen mitwirken

Teillernfeld 1.5.5 Professionelles Wundmanagement

Teillernfeld 1.5.6  Unterstiitzung der Ernahrung und Ausscheidung

Teillernfeld 1.5.7  Alte Menschen bei diagnostischen und therapeutischen Eingriffen
begleiten und unterstiitzen
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Lernfeld 1.1 Theoretische Grundlagen in das altenpflegerische Handeln einbeziehen

Gesamtstundenzahl: 80 Stunden

Die Schulerinnen und Schiler nutzen pflegewissenschaftliche Erkenntnisse und pflegerelevante

Kenntnisse der Bezugswissenschaften in ihrem beruflichen Handeln.

1.1.1 Gerontologische, soziologische und sozialmedizinische
Grundlagen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- Grundlagenwissen aus der Gerontologie, Soziologie und Sozial-
medizin zu verstehen und auf die Berufssituation anzuwenden,

- die Bedeutung der Gesundheitsférderung und —pravention zu
erkennen,

- die Geschichte des 20. Jahrhunderts zu kennen,

- die Bedeutung der Biografiearbeit zu erfassen.

211

Inhalte

40

- Alter, Gesundheit und Krankheit
- Demografische Entwicklung

- Alter, Gesundheit, Krankheit, Behinderung und Pflegebedurftigkeit

- Altersbegriffe und Altersmodelle, insbesondere Aktivitatstheorie,
Disengagementtheorie, Kompetenzmodell

- Gesundheitsbhegriff der World Health Organization

- Gesundheits- und Krankheitsmodelle, insbesondere Antonowski,
biomedizinische, soziologische psychosomatisch

- Behinderungsbegriff der World Health Organization

- Pflegebedurftigkeitsbegriff nach Sozialgesetzbuch XI

1.3.1,21.2

- Biografiearbeit

- Geschichte und Sozialgeschichte des 20. Jahrhundert

- Lebenserfahrungen und Lebensgeschichten alter Menschen
- Biografische Haltung in der Altenpflege

- Biografische Selbstreflexion

- Biografieforschung in der Altenpflege

- Dokumentation biografischer Daten

136,231

- Gesundheitsférderung und Pravention

- Theoretische Grundlagen der Gesundheitsférderung

- Gesundheitsfordernde Pflege

- Paradigmenwechsel von der Pravention zur Gesundheitsforderung
- Modelle der Gesundheitsférderung, insbesondere Salutogenese

- Ottawa — Charta der World Health Organization

- Praventionsstufen

137,44
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1.1.2 Pflegewissenschaftliche Grundlagen Siehe auch: Zelm.Cht_
wert in h
Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 1.2.2
- sich mit unterschiedlichen Konzepten, Modellen und Theorien in
der Pflege auseinander zu setzen,
- zu erkennen, dass die Altenpflege wissenschatftlich fundiert ist und
das Wissen standig aktualisiert werden muss.
Inhalte 20
- Pflegetheorien, insbesondere Roper, Logan, Tierney, Juchli,
Krohwinkel, Orem, Peplau, Leininger
- Pflegeforschung, insbesondere Notter, Hott
1.1.3 Rehabilitation Siehe auch: Zeltrl.cht-
wert in h
Die Schilerinnen und Schuler sind zu befahigen, 1.3
- den Pflegeprozess rehabilitativ auszurichten.
Inhalte 10
- Rehabilitationsbegriff Sozialgesetzbuch 3.1.1
- Geriatrische und gerontopsychiatrische Rehabilitation 15.1
- Aufgaben und Ziele der Rehabilitation
1.1.4 Pflegerelevante Grundlagen der Ethik Siehe auch: Zeltrl_cht-
wert in h
Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 2.1.1,4.1,
- sich mit ethischen Fragen auseinander zu setzen. 4.3
Inhalte 10

- Formen / Prinzipien der Ethik

- Ethische Entscheidungsfindung

- Menschenbilder

- Werte und Normen

- Moral

- Ethikkodex des International Council of Nurses (ICN-Code)

- Menschenwiirde

- Gewissen und Verantwortung
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Lernfeld 1.2 Pflege alter Menschen planen, durchfiihren, dokumentieren und evaluieren

Gesamtstundenzahl: 120 Stunden

Die Schilerinnen und Schiler sind in der Lage ihr Pflegehandeln nach dem Pflegeprozess zu

gestalten.

1.2.1 Phanomene als Grundlage des Pflegeprozesses wahr-
nehmen und beobachten

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- die Bedeutung der Wahrnehmung und exakten Beobachtung alter
Menschen als eine wesentliche Voraussetzung ihres pflegerischen
Handelns zu erkennen.

13,14,15

Inhalte

20

- Wahrnehmung

- Grundlagen der Wahrnehmung und des Wahrnehmungsprozesses
- Wahrnehmung beeinflussende Faktoren, Wahrnehmungsfehler

- Wahrnehmungsgesetze

- Wahrnehmung und Wirklichkeit

- Objektivitat und Wahrnehmung

- Selbst- und Fremdwahrnehmung

- Beobachtung

- Beobachtung und Beobachtungsprozess

- Objektivitat und Beobachtung

- Instrumente der Beobachtung

- Selbst- und Fremdbeobachtung

- Bedeutung der Beobachtung in der Pflege
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1.2.2 Pflegerische Handlungen nach dem Pflegeprozess struk-
turieren

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- Informationen systematisch zu sammeln, Pflegediagnosen und
Pflegeziele exakt zu formulieren und diesbeziglich pflegerische
Tatigkeiten z.B. unter Verwendung ausgewahlter Expertenstan-
dards zu planen,

- die pflegerische Handlungen nach dem Pflegeprozess zu struk-
turieren und bericksichtigen dabei die einzelnen Schritte des
Pflegeprozesses,

- die Bedurfnisse des zu Pflegenden und seiner Bezugspersonen zu
bertucksichtigen,

- die Grenzen der Pflegeplanung zu erkennen.

1.1.2,1.2.3

Inhalte

70

- Grundlagen des Pflegeprozesses

- Historische Aspekte des Pflegeprozesses

4.1

- Pflege als Problemldsungsprozess

- Pflege als Beziehungsprozess

1.4

- Schritte des Pflegeprozess, insbesondere nach Fiechter, Meier

-Informationssammlung, pflegerische Anamnese, Assessmentinstru-
mente fur die Informationssammlung, insbesondere Pflegeabhén-
gigkeitsskala (PAS), Pflegegesetzadaptiertes Basis-Assessment
(PGBA), Functional Independence Measure (FIM), Barthel- Index,
geriatrisches Assessment

- Ressourcen und Pflegeprobleme

- Pflegediagnosen als Klassifikationssystem

- Pflegeziele

- PflegemalRnahmen planen

- PflegemalRnahmen durchfiihren

- Evaluation der Pflege

- Pflegestandards in der Pflegeplanung als Mittel der
Qualitatssicherung, Expertenstandards

3.2

- Méglichkeiten und Gestaltung prozesshafter Pflege im Pflegeteam
und mit anderen Berufsgruppen

151,41,
1.3.2

- Evaluationsinstrumente im Rahmen des Pflegeprozess

3.2

- Grenzen der Pflegeplanung

- Fallsituationen anhand einzelner Krankheitsbilder

1.3

- Einflisse von Institutionen und betrieblichen Ablaufen auf
das pflegerische Handeln

3.1.2
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1.2.3 Pflegerische Handlungen dokumentieren

Zeitricht-

Siehe auch: .
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- unterschiedliche Dokumentationssysteme zu kennen und den
Umgang mit ihnen zu beherrschen,

- die Bedeutung der exakten Dokumentation als Nachweis der
pflegerischen Tatigkeit zu erkennen und als Instrument der
Qualitatssicherung in der Pflege einzusetzen,

- die Dokumentation als Pflegeprozessdokumentation zu
verstehen,

- die Bedeutung der Pflegedokumentation als wichtiges Instrument
zur Unterstitzung und zum Nachweis pflegerischer Arbeit zu
erkennen und anzuwenden,

- sich mit der Struktur der Pflegedokumentation auseinander zu
setzen und den Umgang mit unterschiedlichen Systemen zu
beherrschen.

1.2.2

Inhalte

30

- Ziel und Zweck der Pflegedokumentation

- Aufbau verschiedener Dokumentationssysteme

- Anwendung und Nutzung des Pflegedokumentationssystems als
Arbeitsinstrument

- Dokumentationsmanagement

- Integration der Pflegedokumentation in den pflegerischen
Tagesablauf

- EDV — gestutzte Pflegedokumentation

13,15,
3.1.3

2. RAHMENLEHRPLAN
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Lernfeld 1.3 Alte Menschen personen- und situationsbezogen pflegen
Gesamtstundenzahl: 720 Stunden
Siehe auch: 1.1.3,1.2.1,1.2.2,1.2.3,1.5, 3.1.3

Die Schulerinnen und Schuler besitzen pflegerelevante Grundkenntnisse und setzten diese im
professionellen altenpflegerischen Handeln um.

Die Schulerinnen und Schiler kdnnen situationsgemaf Uber den Einsatz von Selbstpflege, Lai-
enpflege und professioneller Pflege entscheiden.

Zeitricht-

1.3.1 Pflegerelevante Grundlagen Siehe auch: :
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 1.3.2-

- sich mit pflegerelevanten Erkenntnissen der Bezugswissenschaf-|1.3.10
ten, insbesondere der Anatomie/Physiologie, Geriatrie, Geronto-
psychiatrie, Psychologie, Arzneimittellehre, Hygiene, und Ernah-
rungslehre auseinanderzusetzen,

- die gewonnenen Kenntnisse auf die jeweiligen Pflegesituationen
Zu Ubertragen.

Inhalte 80

- Allgemeine Grundlagen der Anatomie/Physiologie

- Topographische Anatomie, Orientierung am Kdrper

- Zelle, Gewebe, Organ, Organsystem, Organismus

- biologische Bedeutung des Wassers im lebenden Organismus

- Stofftransport, insbesondere Diffusion, Osmose, Filtration

- Grundlagen der Erregungsphysiologie

- Allgemeine Knochen- und Gelenklehre

- Allgemeine Grundlagen der Pathologie und Geriatrie 1.1.1

- Krankheitsursachen, Krankheitsverlaufe

- Odeme, Entziindungspathologie

- Onkologie

- Begriffsbestimmung Multimorbiditéat

- Biomorphotische Verénderungen des Alters

- Allgemeine Grundlagen der Hygiene 2.2

- Hygiene in stationaren Pflegeeinrichtungen und bei ambulanter
Versorgung, insbesondere hygienische Handedesinfektion,
nosokomiale Infektionen, Aseptik, Antiseptik

- Ubersicht weiterer Aufgabengebiete der Hygiene, insbesondere
Individualhygiene, Sozialhygiene, Arbeitshygiene, Umwelthygiene
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- Allgemeine Grundlagen der Erndhrungslehre

- Grundnahrungsmittel, insbesondere Kohlehydrate, Fette, Eiweil3e,
Vitamine, Spurenelemente

- Nahrstoffbedarf, insbesondere Grundumsatz, Leistungsumsatz,
body mass index

- Stoffwechsel / Stoffwechselprozesse, insbesondere Metabolismus,
anabole und katabole Stoffwechselprozesse

- Kostformen

2.2

- Allgemeine Grundlagen der Arzneimittellehre

- Arzneimittel
- Begriff, Herkunft, Kennzeichnung, Bestellung und Entsorgung

- Arzneiformen und Anwendungsgebiete
- Applikationsformen

- Arzneimittel im Kdrper, insbesondere Pharmakokinetik, Pharmako-
dynamik, Nebenwirkungen, Wechselwirkungen und Unvertraglich-
keiten von Arzneimitteln

153,313

- Allgemeine Grundlagen der Psychologie fir die Altenpflege
- Psychologie menschlicher Grundbedurfnisse, insbesondere
Bedtirfnispyramide nach Maslow, Motive und Motivation
- Emotionen, psychische Reaktionen auf Krankheit und

Behinderung

14,43

111
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1.3.2 Alte Menschen in ihrer Selbstandigkeit und Selbstpflege| _. Zeitricht-
" Siehe auch: .
unterstutzen wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 122,131
- alte Menschen unter Beachtung ihrer Bedurfnisse in ihrer Selb-

standigkeit zu unterstiitzen und zu férdern,
- die personlichen Fahigkeiten alter Menschen zu fordern und zu

fordern,
- die biopsychosoziale Einheit zu beachten,
- soziale Ressourcen und Netzwerke zu nutzen,
- gesundheitserhaltende, gesundheitsférdernde und prophylakti-

sche MaRRnahmen zu ergreifen, anzuwenden und alten Menschen

diesbeziglich zu beraten.

Inhalte 100

- Haut
- Anatomie/Physiologie:
- Altersbedingte Veranderungen

- Haut- und Korperpflege:

- Aktivierende und beruhigende Ganzkdrperpflege
- Dekubitusprophylaxe

- Intertrigoprophylaxe

- Soor- und Parotitisprophylaxen

- Betten, Lagern und Transfer einschlielich Transfertechniken,
Hilfsmittel unter Beriicksichtigung riickengerechter Arbeitsweisen
und Kinasthetischer Gesichtspunkte

4.4

- Schlaf und Schlafstérungen

- Ausscheidung, Kontinenzférderung 1.5.6
- Harnwegsinfektionsprophylaxe
- Nahrungszubereitung und Nahrungsaufnahme 1.5.6

- Aspirationsprophylaxe
- Dehydrationsprophylaxe
- Obstipationsprophylaxe

- Mobilitat und Immobilitat im Alter
- Pneumonieprophylaxe

- Sturzprophylaxe

- Kontrakturprophylaxe

- Thromboseprophylaxe
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1.3.3 Alte Menschen mit eingeschrénkten Funktionen der Sin- Siehe auch: Zeitricht-
nesorgane pflegen wert in h
Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen, 1.2.1,1.31
- die Wahrnehmungs- und Kommunikationsveranderungen, die beim
alten Menschen mit Funktionseinschrankungen eines oder meh-
rer Sinnensorgane einhergehen, zu erkennen und zu verstehen,
- andere Wahrnehmungsmuster und Kommunikationswege beim
alten Menschen zu nutzen,
- bewusst Kommunikation mit dem betroffenen alten Menschen zu
nutzen und seine Selbstandigkeit sowie seine Kontakte zum
sozialen Umfeld zu fordern,
- den alten Menschen Sicherheit zu geben, ihn auf mogliche Gefah-
ren hinzuweisen bzw. entgegenzuwirken,
- die nattrlichen und technischen Hilfsmittel zu nutzen und systema-
tische Hilfe und Erklarung zum Umgang mit diesen anzubieten.
Inhalte 40
- Sehbeeintrachtigung 3.1.3
- Anatomie und Physiologie des Auges
- Altersbedingte Veranderungen
- Erkrankungen des Auges
- Exemplarisch: Katarakt, Glaukom,
Retinopathie / Makuladegneration
- Prinzipien zur Unterstitzung sehbehinderter und blinder
Menschen
- Hilfsmittel fur Sehbehinderte und Blinde und deren Nutzung und
Integration ins pflegerischen Handeln
- Horbeeintrachtigung 3.1.3
- Anatomie und Physiologie des Hor- und Gleichgewichtsorgans
- Altersbedingte Veranderungen
- Schwerhdrigkeit und Gefahren, insbesondere Orientierungs-
probleme, Isolation
- Exemplarisch: Altersschwerhorigkeit
- Prinzipien zum Umgang und zur Unterstitzung mit Schwer-
horigkeit
- Umgang mit Horgeraten
- Beeintrachtigungen des Geschmacks- und Geruchssinns
- Anatomie und Physiologie Zunge und Nase
- Altersbedingte Veranderungen
- Konzepte zur Forderung des Geschmacks- und Geruchssinns,
insbesondere Basale Stimulation, Aromatherapie
- Beeintrachtigungen des Haut- und Tastsinns

2. RAHMENLEHRPLAN

25



26

1.3.4 Alte Menschen mit akuten und chronisch somatischen| . Zeitricht-
Siehe auch: .
Erkrankungen pflegen wert in h
Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 1.3.1,15.2
- bedeutsame Veranderungen des gesundheitlichen Zustandes zu
erkennen und zu dokumentieren, besonders Stérungen der Vital-
funktionen,
- potentielle Probleme und Komplikationen zu erfassen und
friihzeitig zu intervenieren,
- mogliche Folgen von Immobilitat zu bekéampfen,
- lebensbedrohliche Situationen und kritische Zustandsveranderun-
gen schnell und zuverlassig einzuschatzen und kompetent bis zum
Eintreffen von Hilfe zu handeln,
- Pflege zu planen und durchzufuhren,
- chronisch kranke Menschen zu begleiten.
- Eigenstandigkeit und professionelle Hilfe entsprechend den Krank-
heitsphasen, dem Krankheitsverlauf sowie dem Krankheitserleben
anzupassen und maogliche Folgen der Immobilitat zu bekéampfen
- Dem alten Menschen zu helfen, die Folgen seiner Krankheit in sein
Leben zu integrieren
- Schwerstkranke alte Menschen empathisch zu pflegen
Inhalte 200
- Grundlagen der ,Ersten Hilfe"
- Notfallsituation einschéatzen
- Handlungskette
- Notruf
- Allgemeine ,Erste Hilfe-MaRnahmen*
- Handeln in ausgewahlten Notfallsituationen
- Knochen- und Gelenkverletzungen
- Innere und aul3ere Blutungen
- Wunden 155

- Thermische Verletzungen

- Vergiftungen, Veratzung

- Atemwegsverlegung

- Lebensbedrohliche Zustande, insbesondere Schock
- Verletzung der Sinnesorgane
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- Herz-Kreislaufsystem
- Anatomie / Physiologie
- Ausgewabhlte Erkrankungen und pflegerische Malnahmen
- Arteriosklerose
- Koronare Herzerkrankungen, insbesondere Angina pectoris und
Herzinfarkt
- akuter arterieller Verschluss
- Embolie / Lungenembolie
- Thrombose einschlielich Phlebothrombose, Thrombophlebitis
- Hypertonie , Hypotonie
- Herzinsuffizienz
- Periphere arterielle Verschlusskrankheit 155
- Ulcus cruris

- Bewegungsapparat
- Anatomie, Physiologie
- Ausgewahlte Erkrankungen und pflegerische Malinahmen
- Degenerative und akute Erkrankungen, insbesondere
Osteoporose, Arthrose, Schenkelhalsfraktur
- Rheumatische Erkrankungen, insbesondere Chronische
Polyarthritis, Morbus Bechterew
- Atmungssystem
- Anatomie / Physiologie
- Ausgewabhlte Erkrankungen und pflegerische Maflinahmen
- Chronisch obstruktives Atemwegssyndrom
- Akute und chronische Bronchitis
- Asthma bronchiale
- Lungenemphysem
- Lungenddem
- Pneumonien
- Lungenkarzinom
- Blut 154
- Anatomie / Physiologie
- Ausgewabhlte Erkrankungen und pflegerische MalZnahmen
- Anamien
- Uberblick tiber hamorrhagische Diathesen und Leuk&mien
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- Verdauungssystem
- Anatomie / Physiologie
- Ausgewahlte Erkrankungen und pflegerische Malnahmen
- Gastritis
- Ulkuskrankheit
- Morbus Crohn
- Hamorrhoiden
- lleus
- Leberzirrhose
- Cholezystitis
- Akutes Abdomen
- Rektumkarzinom

- Hormonsystem

- Anatomie / Physiologie

- Ausgewahlte Erkrankungen und pflegerische Malinahmen
- Diabetes mellitus
- Gicht
- Hypo — und Hyperthyreose

154,155

- Urogenitalsystem
- Anatomie / Physiologie
- Ausgewadhlte Erkrankungen des Urogenitalsystems und
pflegerische Mal3nahmen
- Zystitis, Pyelonephritis
- Chronische Niereninsuffizienz
- Harninkontinenz
- Prostataadenom
- Prostatakarzinom

- Ausgewahlte gynakologische Erkrankung im Alter und pflegerische

MaRnahmen
- Mammakarzinom

- Ausgewahlte Erkrankung der Haut und pflegerische MaRhahmen

- Malignes Melanom

- Thermoregulation
- Physiologie

- Abweichungen von der normalen Kérpertemperatur Therapie und

pflegerische MaRnahmen
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1.3.5 Alte Menschen mit neurologischen Erkrankungen
pflegen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- ein tiefer gehendes Verstandnis von im Alter gehauft auftretenden
Erkrankungen des zentralen Nervensystems zu erlangen,

- entsprechende Hilfsmittel unter Nutzung vorhandener Fahigkeiten
des zu Betreuenden einzusetzen,

- spezifische Pflegekonzepte bei Patienten mit veranderten und
gestorten Bewegungs- und Sprachmustern zu erlernen,

- mit anderen Berufsgruppen im Zusammenhang mit Rehabilitati-
onskonzepten eng zusammenzuarbeiten,

- Verantwortung fur die Verabreichung der Medikamente zu zeigen.

1.3.1,15.2

Inhalte

40

- Nervensystem
- Anatomie und Physiologie
- Ausgewabhlte Erkrankungen und pflegerische Maflinahmen
- Apoplexia cerebri
- Morbus Parkinson
- Multiple Sklerose
- Epilepsien
- Schéadelhirntrauma
- Wachkoma
- Amyotrophe Lateralsklerose

- Interdisziplinare Forder- und Rehabilitationskonzepte
- Umsetzung des Bobath-Konzeptes

- Basale Stimulation

- Logopadische Behandlung

1.13
4.4
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1.3.6 Alte Menschen mit psychischen und psychiatrischen
Phéanomenen, insbesondere mit demenziellen Erkran-
kungen, pflegen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- das Aufgabengebiet der Gerontopsychiatrie zu kennen und die
Rolle der altenpflegerischen Fachkraft im multiprofessionellen
Team bei der Betreuung und Behandlung gerontopsychiatrisch
erkrankter Menschen zu reflektieren,

- bei gerontopsychiatrischen Diagnose- und Assessmentverfahren
unterstiitzend mitzuwirken,

- Ursachen, Symptome, Komplikationen und Therapie gerontopsy-
chiatrischer Krankheitsbilder zu kennen,

- pflegerische Bedarfe bei gerontopsychiatrisch erkrankten Men-
schen zu erkennen und entsprechende MalRnahmen auszuwah-
len, durchzufiihren und zu evaluieren,

- rechtliche Grundlagen in der Gerontopsychiatrie zu kennen,

- auf aggressives und gewalttatiges Verhalten von gerontopsychiat-
risch erkrankten Menschen adéquat zu reagieren,

- spezielle Zugange, Strategien und Konzepte der Gerontopsychi-
atrie zu kennen und anwenden zu kénnen, insbesondere im Um-
gang mit demenzkranken Menschen.

1.3.1,15.2

Inhalte

120

Aufgabengebiet der Gerontopsychiatrie

- Stellung von und Umgang mit psychisch Kranken in der
Gesellschaft

- Uberblick tiber aktuell angewandte Gerontopsychiatrische Diagno-
se- und Assessmentverfahren

- Insbesondere Mini-Mental-Status-Test, Global-Deterioration-Skala
nach Reisberg, DemTec-Test, Uhrentest und Dementia Care Map-
ping (DCM)

- Ausgewahlte gerontopsychiatrische Erkrankungen einschlief3lich
pflegerischer Mal3nahmen

- Demenzen

- Affektive Stérungen, insbesondere Depression, Manie

- Schizophrene Psychosen und wahnhafte Stérungen

- Neurotische Stérungen

- Abhéngigkeitserkrankungen

- Suizid alter Menschen

4.3
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- Spezielle Zugange, Strategien und Konzepte der
Gerontopsychiatrie

- Personenzentrierter Ansatz nach Tom Kitwood

- Biographiearbeit und Erinnerungspflege, insbesondere nach
Erwin Bohm

- Selbsterhaltungstherapie (SET)

- Lebensweltkonzept nach Kédmmer

- Validation, insbesondere nach Naomi Feil

- Realitatsorientierungstraining (ROT)

- Kynotherapie

- Milieutherapie

1.1.1,4.3,
231

- Rechtliche Grundlagen

3.1.3

2. RAHMENLEHRPLAN
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1.3.7 Alte Menschen mit infektiésen Erkrankungen pflegen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- Hintergrundwissen uber im Alter haufig auftretende Infektionen zu
erwerben,

- Infektions- und Ubertragungswege zu kennen,

- PflegemalRnahmen unter hygienischen Prinzipien zum Selbst- und
Fremdschutz durchzufiihren,

- im Umgang mit infektios erkrankten alten Menschen weder sich
noch ihre Umwelt zu gefahrden

- pflegetechnische MaRnahmen unter hygienischen Aspekten durch
zuftihren,

- die arztliche Therapie durch gezielte Krankenbeobachtung und
durch eine korrekte Arzneimittelverabreichung zu unterstitzen,

- gegebenenfalls fir entsprechende Isolierungsmafl3nahmen zu
sorgen,

- die Einschrankung der Grundrechte der betroffenen Personen
bewusst zu erkennen und die rechtlichen Vorgaben zu
bertcksichtigen.

1.3.1,31.3

Inhalte

50

- Historische Entwicklung der Krankenhaushygiene

- Krankheitserreger, Ubertragungswege, Infektionsquellen,
Krankheitsverlauf, therapeutische und pflegerische MaRhahmen
bei ausgewahlten nosokomialen Infektionen

- Harnwegsinfektion

- Wundinfektion

- Krankheitserreger, Ubertragungswege, Infektionsquellen,
Krankheitsverlauf, therapeutische und pflegerische MaRhahmen
bei Infektionskrankheiten

- Salmonellose

- Candidosen

- Hepatitis Aund B

- Influenza

- HIV

- Selbst- und Fremdschutz

- Immunsystem
- Aktive und passive Immunisierung
- MalBnahmen zur Starkung des Immunsystem

1.11,44

- Reinigung, Desinfektion, Sterilisation

- Hygienerichtlinien auf institutioneller und staatlicher Ebene
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- Prophylaktische und pflegerische MalRnahmen bei

- Methicillin-resistenter Staphylococcus aureus (MRSA)
- Allergien

- Kopflause

- Noroviren, Rotaviren

- Skabies

- Herpes zoster

1.3.8 Alte Menschen mit akuten und chronischen Schmerzen
pflegen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- Schmerzen der Pflegebedurftigen einzuschatzen,

- MaRnahmen zur Schmerzbek&dmpfung einschl. deren Einsatz und
die entsprechende Uberwachung zu kennen und zu tiberwachen,

- schmerzlindernde Lagerungen fir Pflegebeddirftige
durchzufihren,

- Selbstwertgefiihl und Selbstbestimmung des Patienten zu erhalten
und zu fordern.

131

Inhalte

30

- Schmerzen als individuelles Phanomen

- Anatomie und Physiologie Schmerz

- Schmerzformen
- Akuter und chronischer Schmerz

- Schmerzarten

- Kulturell-gesellschaftliche, geschlechts- und altersabhangige,
psychische und soziale schmerzbeeinflussende Faktoren

211

- Schmerztheorien und —konzepte:

- Gate-Control-Theorie

- Endorphintheorie

- Konzept des ,total pain“ nach Saunders

- Schmerzassessment
- Schmerzskala

- Schmerztagebuch

- Schmerzprotokoll

- Pflegerische Aufgaben
- Medikamentése und nichtmedikamenttse Therapie

153,154
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1.3.9 Sterbende alte Menschen pflegen Siehe auch: Zeltl‘l'Cht-
wert in h
Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 1.3.1,3.1.3
- Kenntnisse zum Sterben und Tod in unterschiedlichen Kulturen zu
haben, die Bedeutung des Todes fiir den Glaubigen zu kennen, zu
wissen was von den Angehdrigen erwartet wird,
- religitse Vorschriften bzw. Brauche zu kennen,
- sich unter rechtlichen und ethischen Gesichtspunkten mit beson-
deren Problemfragen vom Tod und Sterben auseinander zu set-
zen,
- wesentliches Uber Patientenverfigung und Vorsorgevollmacht zu
wissen,
- ethische Fragen hinsichtlich passiver und aktiver Sterbehilfe zu
diskutieren und zu reflektieren,
- die Sterbephasen zu kennen und somit die Situation des Sterben-
den zu verstehen,
- verbale und nonverbale Kommunikationstechniken zu benutzen
und dabei N&he und Begleitung zu vermitteln,
- Phasen der Trauer zu kennen und die Angehérigen in den Phasen
der Trauer zu begleiten,
- nach Eintritt des Todes unter Beriicksichtigung der jeweiligen
Kultur und Religion den Leichnam zu versorgen und notwendige
administrative Tatigkeiten einzuleiten.
Inhalte 40

- Sterbephasen nach Kubler-Ross
- Bedurfnisse Sterbender

- Hospiz

-Palliativmedizin / -pflege

- Trauerphasen

- Begleitung Angehdriger

- Besonderheiten der Weltreligionen

- Aktive und passive Sterbehilfe

- Sterben und Tod
- Sichere und unsichere Todeszeichen

- Versorgung des Leichnams einschlie3lich administrativer

Tatigkeiten
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1.3.10 Die Kontinuitat pflegerischer Interventionen bei Aufnah-
me, Verlegung und Entlassung gewahrleisten

Zeitricht-

Siehe auch: .
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- die Kontinuitat pflegerischer Versorgung bei der Verlegung des
Pflegebediirftigen in andere Pflegeeinrichtungen zu sichern,

- eine umfassende Aufnahme-, Verlegungs- bzw. Entlassungsvorbe-
reitung zu organisieren.

1.3.1,31.2

Inhalte

20

- Aufgaben bei

- Aufnahmemanagement

- Verlegungsmanagement

- Entlassungsmanagement
- Uberleitungsmanagement

- Case Management
- Ambulanter Bereich
- Stationarer Bereich

4.1
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Lernfeld 1.4 Anleiten, Beraten und Gespréache fihren
Gesamtstundenzahl: 80 Stunden
Siehe auch: 1.2.1, 1.2.2,1.3,1.5,2.1,2.2, 2.3

Die Schulerinnen und Schiler beherrschen die beruflich erforderlichen Techniken der verbalen
und nonverbalen Kommunikation.

Sie kdnnen Pflegebedurftige, Angehotrige und Bezugspersonen beraten, anleiten und in das
Pflegehandeln integrieren.

Zeitricht-

1.4.1 Grundlagen der Kommunikation und Gespréachsfihrung |Siehe auch: wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- Alltagsgesprache und -kommunikation von professioneller
Gesprachsfuhrung und Kommunikation zu unterscheiden,

- Kommunikationstheorien und —modelle zu verstehen und
als Grundlage bei der Gesprachsfiihrung anzuwenden,

- Gesprache zu initiieren und zu lenken,

- verschiedene Ebenen und Perspektiven der Kommunikation
zu analysieren und zu reflektieren.

Inhalte 20

- Kommunikationstheorien und Kommunikationsmodelle,

insbesondere nach Watzlawick, Schulz von Thun

- Transaktionsanalyse

- Themenzentrierte Interaktion

- Information als pflegerische Interaktion

- Alltagsgesprache und professionelle Gesprache im Vergleich

- Gesprachsanlasse und Gespréachsformen in Abhéngigkeit von
Adressaten:

- Informationsgespréach

- Verrichtungsbegleitende Gespréche

- Gespréache unter Zeitdruck

- Smalltalk

- Kritikgespréache

- Formale Gestaltung von Gesprachssituationen:

- Rahmenbedingungen

- Strukturierung des Gesprachsverlaufes

- Kommunikationsregeln

- Besondere Gesprachssituationen in der Pflege, insbesondere
Aufnahmegesprach, Dienstiibergabe, Teamgesprache
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- Formen der Beratung in der ambulanten, teilstationaren und stati-
onaren Pflege
- Pflichtberatung, freiwillige Beratung, informierende Beratung,

prozesshafte Beratung

- Eigenschaften und Kompetenzen des Beraters

- Beratungsanlasse und Beratungsfelder
- Insbesondere bei psychosozialen Problemen

- Ablauf der Beratung (Beratungsschritte)

1.4.2 Adressatenbezogen anleiten und beraten Siehe auch: Zeltl‘l.Cht-
wert in h
Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,
- Pflegebedurftige und Bezugspersonen sowie Pflegende, die nicht
Pflegekrafte sind zu beraten und sie zielgerichtet anzuleiten,
- Uberlastungsphanomene pflegender Angehdriger zu erkennen und
frihzeitig Entlastungs- und Unterstitzungsangebote aufzuzeigen,
- besondere Ressourcen sozialer Netze zu erkennen, diese zu for-
dern und sie fur den Pflegeprozess im Sinne einer individuellen
Ausgestaltung von Pflege zu nutzen,
- Professionalitat und Laienpflege bei der Beratung und Anleitung
voneinander abzugrenzen.
Inhalte 60
- Beratung
- Konzepte, insbesondere Klientenzentrierte Interaktion nach Carl
Rogers

- Anleitung

- Ziele und Inhalte

- Anleitungsgrundséatze

- Anleitung planen, durchfihren, auswerten

- Beratung und Anleitung unter Berlcksichtung der Kompetenzen
alter Menschen

- Beratung und Anleitung von Angehérigen und Bezugspersonen
- Situation pflegender Angehdriger und Bezugspersonen
- Unterstiitzung- und Entlastungsangebote

- Anleitung von Pflegehilfskraften

2. RAHMENLEHRPLAN
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Lernfeld 1.5 Bei der medizinischen Diagnostik und Therapie mitwirken
Gesamtstundenzahl: 200 Stunden
Siehe auch: 1.2.1,1.2.3,1.3,1.4

Die Schilerinnen und Schuler berlicksichtigen institutionellen und rechtlichen Rahmenbedin-
gungen und wirken als Mitglied des therapeutischen Teams verantwortungsbewusst bei der me-
dizinischen Diagnostik und Therapie mit.

1.5.1 Rahmenbedingungen diagnostischer und therapeu-
tischer MaBnahmen im altenpflegerischen Handeln Siehe auch:
beriicksichtigen und interdisziplinare Zusammenarbeit

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 157,313

- Pflegehandlungen zu kennen und auf die jeweiligen rechtlichen
und institutionellen Rahmenbedingungen abzustimmen und anzu-
wenden,

- Haftungs- und arbeitsrechtliche Grundlagen sowie die 6konomis-
chen und institutionellen Gegebenheiten der unterschiedlichen
altenpflegerischen Handlungsfelder umzusetzen,

- arztliche Aufklarungspflicht sowie die Einverstéandniserklarung zu
diagnostischen und therapeutischen MaRhahmen zu kennen,

- Pflegebedurftigen diagnostische und therapeutische MalRnahmen
zu erlautern,

- delegationsfahige Tatigkeiten im Rahmen der gesetzlichen Bestim-
mungen zu tbernehmen und auszufuhren,

- professionelle Rollenbeziehungen zu Angehérigen und anderen
Berufsgruppen zu gestalten,

- an der Entwicklung gemeinsamer Behandlungs- und Betreuung-
skonzepte mitzuwirken.

Zeitricht-
wert in h

Inhalte 30
- Handlungsfelder diagnostischer und therapeutischer MaRnahmen
im ambulanten und stationdren Bereich
- Uberblick tiber Funktionsdiagnostik

- Arztliche Visite vorbereiten, assistieren und nachbereiten
Organisation von Krankentransporten

- Interdisziplindres und therapeutisches Team (allgemein) 122,41
- Prinzipien der Zusammenarbeit

- Rehabilitationskonzepte 1.1.3,31.1
- Ziele

- Mitwirkung an der Umsetzung
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1.5.2 Diagnostik, Therapie und Uberwachung
der Vitalparameter

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- Kompetent an der medizinischen Diagnostik und Therapie der
Vitalparameter mitzuwirken,

- Normabweichungen zu erkennen, einzuschatzen und auf arztliche
Anordnung entsprechende Maflinahmen durchzufiihren,

- mit medizinischen Geraten umgehen zu kénnen, die fir die
Kontrolle und Therapie der Vitalparameter verwendet werden.

1.3.4

Inhalte

40

- Atmung
- Normwerte/Abweichungen
- Bestimmung der Atemfrequenz
- Inhalation
- Arten, Geréte, Zusatze, Dosieraerosole
- Weitere sekretlockernde Malinahmen
- Vibrax, lgelball, Gerate zum Atemtraining
- Sekretentleerung
- Drainagelagerungen, endotracheales Absaugen, Gewinnung von
Sputum zu diagnostischen Zwecken
- Verabreichen von Sauerstoff
- Applikationssysteme im ambulanten und stationéren Bereich
- Gasanschluss in stationéren Einrichtungen
- Mobile Sauerstoffkonzentratoren
- Umgang mit Sauerstoffflaschen
- Berechnung des Sauerstoffvorrats einer Flasche
- Nasensonde, Sauerstoffbrille, Gesichtsmaske
- Versorgung eines Tracheostomas

- Herzkreislaufsystem
- Puls
- Normwerte/Abweichung
- Messorte, Pulsmessung
- Manuell, Apparativ
- Beurteilung des Pulses
- Blutdruck
- Normwerte/Abweichungen
- Technik des Blutdruckmessens
- Fehlerquellen
- Oszillometrische Messung
- Elektrokardiogramm (EKG)
- Arten

157
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- Thermoregulation

- Normwerte/Abweichungen

- Messorte

- Messverfahren

- Messgerate

- MalBnahmen bei Fieber und Unterkiihlung
- Warme- und Kaltetherapie

- Stoffwechsel

- Blutzuckerbestimmung
- Normwerte/Abweichungen
- Messorte, Messverfahren, Messgerate
- MalRhahmen bei Normabweichungen

- Bewusstsein
- Qualitative und quantitative Bewusstseinsstérungen
- Beobachtungskriterien

135,136

1.5.3 Die Arzneimittelgabe sicherstellen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- Arzneimittelgabe vorzubereiten, durchzufiihren, zu beobachten und
zu dokumentieren,

- Kenntnisse tber die Hauptgruppen von Arzneimitteln, deren Wirkun-
gen, Nebenwirkungen sowie Wechselwirkungen zu haben,

- mit Betaubungsmitteln umgehen zu kénnen,

- Kenntnisse Uber die Grundlagen der Naturheilkunde zu besitzen.

1.3.1,1.38

Inhalte

20

- Bereitstellung von Arzneimitteln

- 6-R-Regel

- Zusammenarbeit mit Arzten und Apothekern bei der Arzneimittel-
verordnung

- Dokumentation

- Hauptarzneimittelgruppen

- Analgetika, Antiarrhythmika, Antiasthmatika, Antibiotika, orale An-
tidiabetika, Antidiarrhoika, Antihypertonika, Antihypotonika, Anti-
koagulantien, Antimykotika, Antitussiva, Diuretika, Expektorantien,
Herzglykoside, Insuline, Koronarmittel, Laxantien, Psychopharma-|
ka, Ulcusmittel, Virostatika, Zytostatika

- Wirkung

- Nebenwirkungen

- Wechselwirkungen

- Unvertraglichkeiten

- Umgang mit Betaubungsmitteln

- Naturheilmittel (Uberblick)

3.1.3
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1.5.4 Bei Injektionen, Infusionen und Blutentnahmen
mitwirken

Siehe auch:

Zeitrich-
twert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- technisch korrekt mit Injektionen und Infusionen umzugehen,

- ihre Verantwortung bei der Uberwachungsaufgabe
wahrzunehmen.

138,211

Inhalte

30

- Injektionen

- Definition, Indikation

- Vorbereitung, Durchfiihrung und Nachbereitung von
- Subkutane Injektionen
- Intramuskulare Injektionen

- Komplikationen

- Infusionen

- Definition, Indikation, Arten

- Vorbereitung, Mitwirkung, Uberwachung und Nachbereitung
- Portversorgung

- Komplikationen

157

- Transfusion

- Definition, Indikation, Arten

- Vorbereitung, Mitwirkung, Uberwachung und Nachbereitung
- Komplikationen

134,313

- Kapillare und vendse Blutentnahme
- Vorbereitung, Durchfihrung und Nachbereitung
- Komplikationen

3.1.3
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1.5.5 Professionelles Wundmanagement Siehe auch: Zeltrl.cht-
wert in h
Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,
- priméar sowie sekundar heilende Wunden unter Berlcksichtigung
neuer wissenschaftlicher Erkenntnisse zu versorgen,
- Heilungsprozess einzuschétzen,
- Wunddokumentation zu fuhren.
Inhalte 30
- Wunden / Wundarten
- Einteilung
- Entstehung
- Wundheilung
- Primar / sekundar
- Wundheilungsstérungen
- Ursachen
- Wundmanagement
- Wundanamnese
- Wundbeobachtung / -beurteilung
- Wunddokumentation
- Wundevaluation
- Standards/ Leitlinien zur Wundversorgung 1.34

- Bei septischen und aseptischen Verbanden:
- Suprapubischer Blasenkatheter
- Perkutane endoskopische Gastrostomie (PEG)
- Ulcus cruris
- Diabetischer Ful3
- Dekubitus

- Materialien zur Wundversorgung und deren Handhabung
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1.5.6 Unterstutzung der Ernahrung und Ausscheidung

Siehe auch:

Zeitricht—
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- Nahrung und Arzneimittel Gber verschiedene Erndhrungssonden
zu verabreichen und eine optimale Pflege und Betreuung zu
gewabhrleisten,

- alte Menschen bei der Urin- und Stuhlausscheidung optimal zu
untersttitzen,

- Harnblasenkatheterismus fachkompetent durchzufiihren

- Darmstoma fachkompetent zu versorgen.

Inhalte

30

- Unterstltzung der Ernahrung
- Verabreichung von Sondennahrung
- Pflege bei
- Nasaler Sonde
- Perkutaner endoskopischer Gastrostomie (PEG)
- Arzneimittelverabreichung Giber Sonden
- Flussigkeitsbilanzierung

1.3.2

157

- Unterstitzung bei Ausscheidungen
- Erbrechen
- Beobachtung und Hilfeleistungen
- Urin
- Beobachtung, Gewinnung, Messung
- Urinuntersuchungen
- Harnblasenkatheterismus, inshesondere diagnostische und
therapeutische Indikationen, Komplikationen, Katheterarten und
Auffangsysteme, Katheterpflege
- Blasenspulung (einrichtungsspezifisch) und
Medikamenteninstillation
- Stuhl
- Beobachtung, Untersuchungen
- MalBnahmen zur Regulierung der Stuhlausscheidung
- Einlaufe, Klysmen, Suppositorien,
digitale Enddarmausraumung
- Stomaversorgung insbesondere
- Arten, Materialien, Pflege, Irrigation, Komplikationen

1.3.2

1.3.4
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1.5.7 Alte Menschen bei diagnostischen und therapeutischen
Eingriffen begleiten und unterstiitzen

Siehe auch:

Zeitricht—
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- diagnostische und therapeutische MaRnahmen im Uberblick zu
kennen sowie diese fachkompetent vor- und nachzubereiten,

- alte Menschen vor und nach diagnostischen und therapeutischen
MaRnahmen fachkompetent und einfiihlsam zu begleiten und zu
unterstutzen.

151

Inhalte

20

- Vorbereitung und Nachbereitung diagnostischer Ma3hahmen
sowie Begleitung des alten Menschen bei:
- Funktionsdiagnostik:
- Elektrokardiografie
- Elektroenzephalografie
- GefalRdruckmessung
- Lungenfunktionsprifung
- Labordiagnostik
- Blutuntersuchung
- Urinuntersuchung
- Stuhluntersuchung
- Liquoruntersuchung
- Bildgebende Diagnoseverfahren
- Rontgen mit und ohne Kontrastmittel
- Computertomografie mit und ohne Kontrastmittel
- Kernspintomographie
- Nuklearmedizinische Untersuchungen
- Sonographie und Doppler-Sonographie
- Biopsien und Punktionen
- Endoskopische Verfahren

15.2
1.5.7
1.5.7
135

- Vorbereitung und Nachbereitung therapeutischer Mal3nahmen und
Eingriffe sowie Begleitung des alten Menschen bei:
- Parenterale Therapie, insbesondere
Pflege, Flussigkeitsbhilanzierung
- Strahlentherapie
- Spulungen von Koérperhodhlen
- Invasive Therapien
- Operative Eingriffe
- Uberblick tiber Katheter, Sonden und Drainagen
- Uberblick tiber
- Physiotherapeutische MaRnahmen
- Ergotherapeutische MaRnahmen
- Psychotherapeutische Malinhahmen

154,156

1.3.6

- Vorbereitung und Nachbereitung sonstiger ausgewahlter diagnos-
tischer und therapeutischer Maflinahmen, die der Fachbereichs-
spezifik der Ausbildungseinrichtung entsprechen
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Lernbereich 2  Unterstltzung alter Menschen bei der Lebensgestaltung

Die Schulerinnen und Schiler untersttitzen alte Menschen unter Berlcksichtigung gerontologi-
scher, biografischer, kultureller und religioser Grundlagen bei der Lebensgestaltung.

Lernfeld 2.1 Lebenswelten und soziale Netzwerke alter Menschen
beim altenpflegerischen Handeln berlicksichtigen

Teillernfeld 2.1.1 Gesellschaftliche Entwicklungen und soziale Situationen alter Menschen

Teillernfeld 2.1.2 Spezifische Phanomene des alten Menschen

Lernfeld 2.2 Alte Menschen bei der Wohnraum- und Wohnumfeldgestaltung
unterstitzen
Lernfeld 2.3 Alte Menschen bei der Tagesgestaltung und bei selbst

organisierten Aktivitaten unterstiitzen
Teillernfeld 2.3.1 Aktivitaten fur und mit alten Menschen gestalten

Teillernfeld 2.3.2 Alte Menschen in ihrer sozialen Integration unterstitzen

2. RAHMENLEHRPLAN
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Lernfeld 2.1 Lebenswelten und soziale Netzwerke alter Menschen
beim altenpflegerischen Handeln berticksichtigen
Gesamtstundenzahl: 120 Stunden

Die Schulerinnen und Schiiler akzeptieren die soziale Situation alter Menschen als individuelle
Lebenswelt, nutzen gerontologische, biografische, kulturelle und religiose Grundlagen bei der
Unterstiitzung alter Menschen. Sie begleiten alte Menschen bei der Gestaltung eines selbstbe-
stimmten Lebens.

2.1.1 Gesellschaftliche Entwicklungen und soziale Situationen| _. Zeitricht-
Siehe auch: .
alter Menschen wert in h
Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 1.1.1

- derzeitige und zukinftige demographische Entwicklungen und
damit verbundene Auswirkungen auf den Beruf zu erkennen,

- Angehdrige als Partner des alten Menschen und der eigenen
Arbeit zu sehen und zu akzeptieren,

- Angehdrigen Hilfe und Unterstutzung bei der Pflege und
Betreuung des alten Menschen zu geben,

- Netzwerke alter Menschen zu kennen und einzubeziehen,

- ehrenamtliche Arbeit zu unterstitzen und zu férdern,

- sich mit den Besonderheiten verschiedener Kulturkreise ausein-
ander zu setzen, sie zu akzeptieren und in die pflegerische Arbeit
Zu integrieren,

- Vorurteile anderer Menschen gegeniiber Migranten sachlich zu
begegnen,

- Grundkenntnisse uber die Weltreligionen anzueignen und in der
Pflege zu bertcksichtigen,

- Unterstltzung bei der Ausiibung religidser Aktivitaten zu geben,

- aktiv mit dem Sinn des Lebens auseinander zu setzen.

Inhalte 60

- Demographie und demographische Entwicklung in Europa,
Deutschland und im Land Brandenburg

- Sozialdaten

- Familienstrukturelle Veranderungen

- Auswirkungen der demographischen Entwicklung auf die Pflege-
bedurftigkeit

- Veranderungen der Lebenserwartungen, insbesondere Griinde

- Kultur- und Sozialgeschichte

- Vergleich Vergangenheit, Gegenwart und Zukunft

- Vergleich mit anderen Landern, insbesondere die Alterspyrami-
den

- Demografische Daten von Menschen mit Migrationshintergrund

- Folgeprobleme des Alterns
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- Familienbeziehungen und soziale Netzwerke alter Menschen
- Familie
- Begriff, Funktion, Phasen
- Bedeutung des Partners im Alter
- Generationen und mogliche Konflikte
- Der Angehdorige als Pflegender
- Vorteile und mogliche Probleme
- Motivation und mdgliche Belastung
- Bewaltigung der Belastungen
- Der alte Mensch als Hilfeerbringer
- Soziales Netzwerk alter Menschen
- Zusammenarbeit mit Familienangehdrigen
- Ehrenamtliche Altenarbeit

2.1.2

3.1.3

- Ethniespezifische und interkulturelle Aspekte
- Begriffserlauterung
- Grunde fur Migration
- Urteile, Vorurteile
- Lebenswelten, -weisheiten, -verstandnis
- Ethniespezifische Probleme
- Allgemeine Situation von Migranten in Deutschland
- Familien in der Pflege
- Stellung der Frau
- Schicksale von Migranten
- Zivilisierte Welt" Europa
- ,Fremde Welt — Pflegeheim*
- Besuch Asylantenheim

138,154

- Glaubens- und Lebensfragen

- Weltreligionen
- Geschichtliche Entwicklung
- Ubersicht tiber Besonderheiten und Begrifflichkeiten
- Wichtige Feiertage
- Personlichkeiten

- Unterschied zwischen kirchlicher Gemeinschaft und Sekte
- Probleme, Gefahren

- Konfessionswechsel

- Spiritualitat

- Wechsel der Weltanschauung

- Lebenseinstellungen, Sinn und Wert des Lebens

114,154
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2.1.2 Spezifische Phanomene des alten Menschen Siehe auch: Zelt”.Cht_
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,
- Leben als Veranderung zu begreifen und individuelles Altern

zu verstehen,
- Besonderheiten alter Menschen in deren Persdnlichkeit und

Biografie zu sehen und sich darauf einzustellen,
- behinderten Menschen bei der Férderung der Lebensqualitat Hilfe

und Unterstltzung zu geben,
- individuelle Ressourcen alter Menschen zu erkennen und zu

fordern,
- Kenntnisse Uber Hilfsmittel anzueignen und beratend tatig zu

werden,
- Bedeutung des eigenen Wohnraums fir alte Menschen zu

verstehen,
- Anregung und Unterstiitzung bei der Alltagsgestaltung zu geben,
- privatsphare und Individualitat zu respektieren,
- Sexualitat im Alter als natirlich anzusehen und Intimitét zu

ermdglichen.

Inhalte 60

- Altern als Veranderungsprozess 1.1.1
- Subjektives Erleben des Alterns und Alt seins

- Vorraussetzung fur gesunde Entwicklung in den einzelnen

Alterstufen

- Sozialisation

- Ressourcen alter Menschen
- Familienstrukturelle Veranderungen 2.1.1
- Bedeutung des sozialen Umfeldes
- Lebenslage und Lebenswelt alter Menschen
- Menschen mit Behinderungen im Alter 1.11
- Behinderung 1.3

- Arten, Ursachen und Folgen fiir Behinderten, Familie,
Gesellschaft
- Belastung durch Krankheit und Behinderung
- Interventionsgerontologische Maf3nahmen
- Nutzung von Ressourcen
- Personenbezogene Hilfsmittel
- Psychosoziale Unterstiitzung
- Lebensqualitat trotz Behinderung
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- Alltag und Wohnen im Alter
- Alltag alter Menschen
- Interessen alter Menschen
- Mdglichkeiten der Alltagsgestaltung in der hauslichen Umgebung
und in stationaren und teilstationaren Einrichtungen
- Wohnen und subjektive Bedeutung der Wohnung
- Bedeutung der Nachbarschaft
- Probleme des Wohnungswechsels
- Pflege in der Privatsphéare
- Achtung der Privat- und Intimsphére
- Zusammenleben mit Tieren
- Bedeutung fir den alten Menschen
- Vorteile, Nachteile, Gefahren

22,23

- Sexualitat im Alter

- Einstellung zur Sexualitat im Wandel der Zeit

- Homosexualitat und andere sexuelle Ausrichtungen

- Sexualstérungen Mann / Frau

- Sexualitat bei korperlich und geistig behinderten Menschen

- Bedingungen fur Intimitat und Sexualitat in verschiedenen
Wohnformen

2. RAHMENLEHRPLAN
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Lernfeld 2.2 Alte Menschen bei der Wohnraum- und Wohnumfeldgestaltung unterstiitzen

Gesamtstundenzahl: 60 Stunden

Die Schilerinnen und Schiler beraten Uber altengerechtes Wohnen
der Wohnraum- und Wohnumfeldgestaltung mit.

und wirken kompetent bei

Siehe auch:

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- eigenen Wohnraum sowie das Wohnumfeld des alten Menschen
als wichtigen Lebensraum zu erkennen und zu akzeptieren,

- Kenntnisse Uber verschiedene Wohnformen und ihre Besonderhei-
ten anzueignen und beratend tatig zu werden,

- alte Menschen bei der Gestaltung ihres Wohnraums zu unterstit-
zen und individuell auf Vorstellungen und Wiinsche einzugehen,

- Gefahren in Wohnungen zu erkennen sowie Hilfe und Unterstit-
zung zur Foérderung der Sicherheit zu geben,

- alte Menschen in ihrer Selbstandigkeit zu unterstitzen,

- Hygiene und Ordnung in Zusammenarbeit mit dem Klienten zu
erhalten,

- bei Hygiene- und Ordnungsméngeln fachkompetent zu reagieren,

- Qualitativ und nach individuellen finanziellen Méglichkeiten die Wa-
ren des taglichen Bedarfs einzukaufen,

- Dienstleistungen, die der Ordnung und Sauberkeit dienen, zu
empfehlen,

- Beratung zum sinnvollen Einsatz und zur Finanzierung von Hilfs-
mitteln zur Wohnraumanpassung durchzufiihren.

Inhalte

- Schaffung eines férderlichen und sicheren Wohnraums und Woh-
numfeldes

- Aspekte der Wohnraumgestaltung

- Altengerecht fordernde Elemente der Wohnumgebung, insbeson-
dere Wandgestaltung, Farbauswabhl, personliche Gegenstande

- Gesundheitsférdernde Gestaltung unter 6kologischen Gesichts-
punkten, insbesondere Raumklima, Licht

- Forderung der kognitiven Fahigkeiten und der Orientierung, insbe-
sondere Nutzung moderner Kommunikationsmittel, Gebrauch von

Orientierungshilfen

2.1.2
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- Architektonische Anforderungen an altengerechte Wohnungen
- Belastende/einschrankende Wohnbedingungen, insbesondere
unginstige Wohnlage, fehlender Komfort
- Sicherheit beeintréachtigende Faktoren und pflegerische Interven-
tionen
- Gefahren im Zusammenhang mit kognitiven und psychischen
Stérungen
- Hygienische Méangel
- Brandgefahr
- Unfallgefahr
- Einbruch- und Diebstahlgefahr
- Gefahr gewaltsamer Ubergriffe

- Wohnformen im Alter

- Eigene Hauslichkeit

- Wohnen mit Kindern/Enkelkindern

- Haus- und Wohngemeinschaften

- Service- Wohnen und betreutes Wohnen
- Stationére Einrichtungen

- Gerontopsychiatrische Wohneinheiten

21.2

- Hilfsmittel und Wohnraumanpassung fir alte und behinderte
Menschen auf der Grundlage der Erkenntnisse der angewandten
Gerontologie.

- Wohnraumbezogene Hilfsmittel

- Leistungstrager und Kostentrager

3.1.1,3.1.3, 21.2

- Haushalt und Ernahrung

- Erhalt der Kompetenz und Unabh&angigkeit im Haushalt

- Hilfestellung bei der Haushaltsfihrung, -hygiene und
—organisation

- Information und Beratung Uber haushaltsunterstiitzende Dienste

- Hilfestellung bei der Nahrungsmittelzubereitung

- Erndhrungsversorgung im ambulanten und stationéren Bereich

- Esskultur und forderliche Rahmenbedingungen

13.1
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Lernfeld 2.3 Alte Menschen bei der Tagesgestaltung und bei selbst

organisierten Aktivitaten unterstiitzen
Gesamtstundenzahl: 120 Stunden

Die Schilerinnen und Schiler unterstiitzen alte Menschen professionell bei der Gestaltung und

Organisation des Alltags.

2.3.1 Aktivitaten fur und mit alten Menschen gestalten

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- biografische Aspekte, Interessen und Winsche bei der Planung
und Durchfiihrung zu respektieren,

- Notwendigkeit einer sinnvollen Beschéaftigung mit und fur alte Men-
schen zu erkennen,

- Klienten in die Vorbereitung und Durchflhrung aktiv zu integrieren
und damit das Selbstwertgefiihl zu steigern,

- Vereinsamung und Isolation vorzubeugen,

- ressourcenorientierte Beschaftigungsangebote zu unterbreiten,

- Informationen Uber Selbsthilfegruppen, kirchliche, soziale und poli-
tische Aktivitaten einzuholen und den alten Menschen zu motivie-
ren, aktiv zu werden.

1.11,1.3.6

Inhalte

100

- Aktivitaten fur alte Menschen gestalten
- Moglichkeiten und Grenzen

212

- Zusammenhang von Lebensqualitat und sinnvoller Beschéftigung

- Planung und Organisation von Tagesablaufen in Einrichtungen der
Altenhilfe unter Berticksichtigung therapeutischer und rehabilitati-
ver MalBhahmen

- Mobilitatsfordernde Beschaftigungsangebote, insbesondere Seni-
orengymnastik, Seniorentanz, entspannungsférdernde Verfahren

- Gruppenspezifische thematische Angebote, insbesondere Spiele,
Musizieren, Singen, Musiktherapie, Snoezeln, kreatives Werken
mit unterschiedlichen Materialien und Ubungen zum Gedachtnis-
training

- Organisation kultureller interner und externer Bildungsangebote
sowie Kontakte zu Kindereinrichtungen und Schulen, insbesonde-
re Musikveranstaltungen, Filmvorfihrungen, Ausstellungen,
Literatur und Reisen

- Planung und Durchfihrung von Festen und Feiern unter Berick-

sichtigung der Traditionen

1.1

1.3.6
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2.3.2 Alte Menschen in ihrer sozialen Integration unterstiitzen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- alte Menschen Uber Mdglichkeiten des sozialen, kirchlichen und
politischen Engagements zu informieren, zu beraten und notwen-
dige Kontakte herzustellen,

- alte Menschen bei ihrem Engagement zu unterstitzen.

Inhalte

20

- Alte Menschen bei ihren selbst gewahlten Aktivitdten unterstiitzen
- Bedeutung freiwilligen Engagements
- Mdglichkeiten fir ein soziales, politisches, kulturelles und
kirchliches Engagement
- Seniorenvertretungen und Seniorenbeirate
- Selbsthilfegruppen
- Definition, Formen
- Selbsthilfe als verantwortliche Tétigkeit
- Bedeutung der Leistungsangebote fiir Betroffene, Pflegekréafte
und die Gesellschaft
- Angebote regional existierender Selbsthilfegruppen

3.1.3
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Lernbereich 3  Rechtliche und institutionelle Rahmenbedingungen
altenpflegerischer Arbeit

Die Schilerinnen und Schiler kennen die relevanten sozialpolitischen, rechtlichen und insti-
tutionellen Rahmenbedingungen und tragen mit ihrer Einhaltung zur Qualitatssicherung in der

Altenpflege bei.

Lernfeld 3.1. Institutionelle und rechtliche Rahmenbedingungen beim altenpflegeri-
schen Handeln berticksichtigen

Teillernfeld 3.1.1. Gesundheits- und sozialpolitische Rahmenbedingungen im altenpflegerischen
Handeln berticksichtigen

Teillernfeld:3.1.2. Einrichtungsspezifische Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln
berucksichtigen

Teillernfeld 3.1.3. Rechtliche Rahmenbedingungen im altenpflegerischen Handeln berticksichti-
gen

Lernfeld 3.2. An Qualitat sichernden Malinahmen in der Altenpflege mitwirken
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Lernfeld 3.1 Institutionelle und rechtliche Rahmenbedingungen beim altenpflegerischen

Handeln bertcksichtigen
Gesamtstundenzahl: 120

Die Schilerinnen und Schiiler kennen die gesundheits- und sozialpolitischen, institutionellen
und rechtlichen Rahmenbedingungen und wenden diese einrichtungsspezifisch an.

3.1.1 Gesundheits- und sozialpolitische Rahmenbedingungen
im altenpflegerischen Handeln beriicksichtigen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- gesellschaftliche, politische, sozialrechtliche und wirtschaftliche
Rahmenbedingungen fur das pflegerische Handeln zu erlernen,

- Moglichkeiten und Grenzen der Rahmenbedingungen fur das pfle-
gerisches Handeln zu erkennen,

- sozialrechtliches Grundwissen anzuwenden,

- eigene Verantwortung sowie die Pflichten und Rechte Anderer
wahrzunehmen, durchzusetzen bzw. zu verteidigen.

Inhalte

20

- Uberblick uiber Aufgaben und Funktionen des Sozialstaates

- Systeme der sozialen Sicherung in der Bundesrepublik

- Ubersicht tiber das Sozialrecht und seine Prinzipien, insbesondere
Sozialgesetzbuch und andere Gesetze

- Sozialversicherungssystem

- Einzelne Versicherungstrager und deren Firsorge- und
Versorgungsleistungen und ihr Zusammenwirken bei der Pflege
und Rehabilitation
- Leistungen gemal Sozialgesetzbuch Il, XI, XIl, Wohngeldgesetz;

Bundesversorgungsgesetz, Opferentschadigungsgesetz

1.1.3,1.5.1,
2.2
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3.1.2 Einrichtungsspezifische Rahmenbedingungen im alten-
pflegerischen Handeln berticksichtigen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- Einfluss institutioneller Rahmenbedingungen auf das altenpflege-
rische Handeln zu erkennen,

- organisatorische Entscheidungen im Sinne der Klienten zu treffen
und zu begrinden,

- sich fir bewohner- und mitarbeiterfreundliche Rahmenbedingun-
gen einzusetzen,

- Kontinuitat ganzheitlicher Versorgung unter Beriicksichtigung der
individuellen Besonderheiten der Pflegebedirftigen sicherzustel-
len,

- MalRnahmen mit anderen Einrichtungen ab zu stimmen und
Informationsverluste zu vermeiden,

- mit entsprechenden Dokumentationsmaterialien zu arbeiten.

Inhalte

40

- Spezifika altenpflegerischer Arbeit in unterschiedlichen stationaren
und ambulanten Pflegeeinrichtungen

- Institutionen als menschenwirdiger Lebensraum zur optimalen
Gestaltung der letzten Lebensphase

- Trager, Dienste und Einrichtungen des Gesundheits- und Sozial-
wesens

- Trager, Dienste und Einrichtungen in der Altenhilfe, insbesondere
freigemeinnitzige-, offentliche- u. private Trager, stationarer und
teilstationarer Bereich, Kurzzeitpflege, Wohnen im Heim, Offene
Altenhilfe

- Betriebswirtschaftliche Rahmenbedingungen altenpflegerischer
Arbeit

- Strukturelle u. personelle Voraussetzungen professioneller ambu-
lanter und stationarer Altenhilfe

- Aufbau- und Ablauforganisation sowie Verwaltungsaufwand

- Dienstplangestaltung

- Pflegeorganisationssysteme

- Statistik und Leistungserfassung in Einrichtungen der Altenhilfe

- Verhandlungen und Verwaltungsaufwand mit den Pflegekassen

- Finanzierung und Entgeltsysteme

1.2.2

- Pflegeiberleitung und Schnittstellenmanagement

- Zusammenarbeit mit anderen an der ganzheitlichen Versorgung
beteiligten Personen und Institutionen

- Versorgungsketten im Gesundheitswesen

- Kooperationskonzepte im Gesundheitswesen

- Integrierte Versorgung

1.3.10
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3.1.3 Rechtliche Rahmenbedingungen im altenpflegerischen
Handeln berticksichtigen

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schilerinnen und Schiler sind zu befahigen,

- Bedeutung rechtlicher Regelungen als Schutz fur die eigene Beruf-
sausiibung zu erfassen,

- sich Uber die rechtlichen Regelungen als Schutz fur den Pflege-
bedurftigen in unterschiedlichen Pflegebeziehungen bewusst zu
werden,

- Grenzen der rechtlichen Regelungen zu reflektieren,

- gesetzliche Regelungen im altenpflegerischen Handeln zu bertick-
sichtigen und einzuhalten.

1.2.3

Inhalte

60

- Rechtliche Grundlagen

- Aufgaben des Rechts

- Rechtsordnung

- Objektives / subjektives Recht

- Rechtsquellen

- Rechtsbegriffe, insbesondere Rechtsfahigkeit, Handlungsfahigkeit
- Gerichtsbarkeit

4.4

- Arbeitsrecht

- Grundbegriffe

- Rechtsquellen

- Individuelles Arbeitsrecht, insbesondere Arbeitsvertrag, Rechte und
Pflichten Arbeitgeber/Arbeithehmer

- Kollektives Arbeitsrecht, insbesondere Tarifvertrag, Arbeitsvertrag-
srichtlinie

- Arbeitsschutzrecht

4.4

- Strafrecht

- Schweigepflicht

- Straftaten gegen den Kdrper

- Straftaten gegen das Leben, insbhesondere fahrlassige Totung,
Aussetzung § 221 Strafgesetzbuch, Tétung auf Verlangen

- Misshandlung von Schutzbefohlenen

- Unterlassene Hilfeleistung

- Freiheitsberaubung

134
1.5.1/2/4/6;
1.3.1.
133,138
1.3.6,15.1

- Haftungsrecht

- Formen der Haftung

- Formen des Schadenersatzes
- Verjahrung

- Zivilrecht

- Vertrage

- Erbrecht und Testamente

- Betreuungsrecht, insbesondere Betreuung, Unterbringung, Patien-
tenverfligung

1.3.3
1.3.4;1.3.8
211
1.3.6; 4.4,
153,139
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- Gesundheitsrecht

- Infektionsschutzgesetz 1.3.7
- Arzneimittelgesetz 1.3.7
- Betdubungsmittelgesetz 1.3.1
- Transfusionsgesetz 154
- Lebensmittel- und Futtermittelgesetzbuch 2.2

- Personenstandsgesetz

- Landespsychiatriegesetz 1.3.6
- Bestattung, Leichenschau, Obduktion 1.3.9
- Heimrecht 22,232
- Heimbewohnerschutzgesetz

- Heimmindestbauverordnung

- Heimpersonalverordnung

- Heimmitwirkungsverordnung

- Mietrecht und Mieterschutzbund 2.2.
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Lernfeld 3.2 An Qualitat sichernden MaBnahmen in der Altenpflege mitwirken

Gesamtstundenzahl: 40 Stunden

Die Schilerinnen und Schuler berlcksichtigen die rechtlichen Grundlagen der Qualitatsentwick-
lung und wenden verschiedene Konzepte, Methoden und Instrumente der Qualitatssicherung

einrichtungsspezifisch an.

Siehe auch:

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- Qualitatsentwicklung in Einrichtungen der Altenpflege als rechtlich
verankertes und interdisziplindres Anliegen zu verstehen,

- verschiedene Konzepte, Methoden und Instrumente der Qual-
ittssicherung sowie deren Urspriinge, Hintergrinde und Haup-
tausrichtungen zu kennen,

- konstruktiv am Qualitatsmanagement der Einrichtung mitzuwirken.

Inhalte

- Einfihrung

- Definition: Qualitat, Pflegequalitét, Einwirkung
- Geschichte der Qualitatsentwicklung

- Verstandnis fur Pflegequalitat im Alltag

- Rechtliche Grundlagen fir Pflegequalitat

- Qualitatsmanagement
- Strukturen, Aufgaben, Ziele
- Leitbilder/Positionspapiere verschiedener Einrichtungen

- Kunde, Klient, Patient und Bewohner
- Definition und Profil
- Erwartung und Zufriedenheit

- Qualitatsdimensionen nach Donabedian
- Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitat

- Externe und interne Qualitatssicherung

- Methoden und Verfahrensweisen der Qualitétssicherung

- Plan-Do-Chek-Act-Zyklus (PDCA) nach William Edwards Deming
- Qualitatszirkelarbeit

- Pflegestandards

- Pflegevisite

- Prufkriterien des Medizinischen Dienstes der Krankenkassen

- Zertifizierungsmodelle

1.2.2
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Lernbereich 4 Altenpflege als Beruf

Die Schilerinnen und Schiler bestimmen ihre berufliche Rolle als eigenstéandiges und verant-
wortliches berufliches Arbeiten mit Menschen. Sie definieren Altenpflege als berufliche Unter-
stltzungsleistung.

Sie beherrschen Methoden und Techniken der Arbeitsplanung und des berufsbezogenen Ler-
nens und nutzen moderne Informations- und Kommunikationstechnologien.

Die Schilerinnen und Schiler kénnen Ursachen berufstypischer Konflikte und Belastungen un-
terscheiden und nutzen Mdglichkeiten zur Vorbeugung und Gesundheitsférderung.

Lernfeld 4.1 Berufliches Selbstverstandnis entwickeln
Lernfeld 4.2 Lernen lernen
Lernfeld 4.3 Mit Krisen und schwierigen sozialen Situationen umgehen

Teillernfeld 4.3.1 Berufstypische Konflikte
Teillernfeld 4.3.2 Spannungen in der Pflegebeziehung
Teillernfeld 4.3.3 Gewalt in der Pflege

Lernfeld 4.4 Die eigene Gesundheit erhalten und férdern
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Lernfeld 4.1 Berufliches Selbstverstandnis entwickeln
Gesamtstundenzahl: 60 Stunden

Die Schiilerinnen und Schiller besitzen berufliches Selbstverstéandnis und positionieren sich pro-

fessionell im Kontext der Gesundheitsfachberufe.

Siehe auch:

Die Schulerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- historische Entwicklung der Pflegeberufe einschlieRlich ihrer
Berufsgesetze zu kennen,

- sich mit der Professionalisierung der Pflege im Zusammenhang
mit gesellschaftlichen Bedingungen und Veranderungen ausein-
ander zu setzen,

- Mdglichkeiten der beruflichen Fort- und Weiterbildung als Weg zum
professionellen Handeln und zur Planung der eigenen beruflichen
Karriere zu kennen und zu nutzen,

- an der Teamentwicklung konstruktiv mitzuwirken und sich mit der
eigenen Teamfahigkeit auseinander zu setzen,

- mit Fachkréaften anderer Berufsgruppen zu kooperieren,

- bei der Konfrontation mit ethischen Grenzsituationen im Sinne des
alten Menschen zu handeln,

- eigene Berufswahl zu reflektieren und sich im Sinne des
Berufsethos zu verhalten.

Inhalte

- Geschichtliche Entwicklung in der Pflege im Kontext von
gesellschaftlichen und beruflichen Zusammenhangen

1.2.2

- Berufsgesetze der Pflegeberufe

- Professionalisierung der Altenpflege
- Pflegeberufe im nationalen und internationalen Vergleich
- Fort- und Weiterbildung
- Begriffe, Bedeutung, Mdglichkeiten
- Arbeitsfelder und Entwicklungsmdoglichkeiten in der Altenpflege
- Akademisierung der Pflegeausbildung
- Studiengénge fiir Pflege in Deutschland

- Berufsverbande und Organisationen

- Teamarbeit und Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen
- Gruppen, Gruppen- und Teambildung

- Soziales Miteinander im Team

- FUhrungsstile und Hierarchische Strukturen

1.2.2,1.3.10

- Ethische Herausforderungen in der Altenpflege

1.1.4,1.39

- Reflexion der beruflichen Rolle und des eigenen Handelns
- Kriterien fir die Berufswahl

- Kompetenzen fiir den Pflegeberuf

- Berufsideale und Berufswirklichkeit

- Reflexion des Ausbildungsprozesses
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Lernfeld 4.2 Lernen lernen
Gesamtstundenzahl: 40 Stunden

Die Schilerinnen und Schiler steuern und gestalten motiviert ihren individuellen Lernprozess.

Siehe auch:

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- ihr eigenes Lernverhalten zu reflektieren,

- ihren Lernprozess selbstandig mit effektiven Lernmethoden und
Lerntechniken zu organisieren,

- wesentliche Arbeits- und Prasentationstechniken anzuwenden,

- Lernergebnisse dauerhaft zu sichern,

- Ressourcen von Lerngruppen zu nutzen und Unterstitzungsange-
bote bei Lernschwierigkeiten anzunehmen und anzubieten.

Inhalte

- Lernen und Lerntechniken
- Lernen als Entwicklungsmaglichkeit

- Gedachtnis, Gedéachtnisspeicher

- Vergessen und Behalten

- Lernformen, Lerntypen

- Lernférdernde Bedingungen

- Lerntheorien, insbesondere Pawlow, Lernen am Modell
- Lernmotivation

- Ausbildungsmotivation

- Lern- und Leistungsmotivation

- Bedeutung von Erfolg und Misserfolg

- Arbeitstechniken

- Selbstorganisiertes Lernen
- Vom rezeptiven zum aktiven Lernen
- Zuhoren — Mitdenken — Mitreden — Mitschreiben

- Fachliteratur sowie Informations- u. Kommunikationstechnologien
rationell nutzen

- Présentationstechniken

- Zeitmanagement

- Medizinische Fachsprache
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Lernfeld 4.3 Mit Krisen und schwierigen sozialen Situationen umgehen

Gesamtstundenzahl: 80
Siehe auch: 1.1.4, 1.3.1, 1.3.6

Die Schulerinnen und Schiler erkennen Krisen, Konflikte und berufstypische Belastungssituati-

onen und gehen damit konstruktiv um.

Die Schilerinnen und Schiler gehen mit pflegerischen Spannungssituationen professionell um.

4.3.1 Berufstypische Konflikte

Siehe auch:

Zeitricht-
wert in h

Die Schulerinnen und Schiler sind zu befahigen,
- Krisen, Konflikte und berufstypische Belastungssituationen zu
erkennen und konstruktiv damit umzugehen.

Inhalte

30

- Krisenformen und Krisenmanagement

- Konfliktformen und -auswirkungen
- Konfliktmanagement

- Ausgewahlte berufstypische Belastungssituationen

- Mobbing

- Helfersyndrom

- Angst und Abwehr bei Pflegekraften

- Burnout

- Cool-out-Ph&nomen

- Fehlende Anerkennung und Wertschatzung der Pflegekraft

4.4

4.3.2 Spannungen in der Pflegebeziehung

Siehe auch:

Zeitricht-
wert

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,

- Privat- und Intimsphére des alten Menschen zu kennen, zu ak-
zeptieren und mit dem Eindringen in die Privat- und Intimsphére
sensibel umzugehen,

- mit pflegerischen Spannungssituationen, wie Ekel, Scham, Nahe,
Distanz und sexuellen Ubergriffen professionell umzugehen,

- eigene Grenzen in der pflegerischen Beziehung wahrzunehmen,

- sich Kenntnisse tiber Ursachen von Angsten und Aggression alter
Menschen anzueignen und professionell damit umzugehen.

Inhalte

20

- Nahe und Distanz

- Ekel und Scham

- Macht und Ohnmacht
Helfen und hilflos sein

4.3.3

- Angst, Aggression und Abwehr alter Menschen
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Zeitricht-

4.3.3 Gewaltin der Pflege Siehe auch: :
wert in h

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen,
- Anzeichen von Gewalt in der Pflege zu erkennen,
- MaRnahmen der Gewaltpravention zu kennen und zu nutzen,
individuelle Lésungsstrategien zu entwickeln.
Inhalte 30
- Gewalt in Pflegeeinrichtungen und in Pflegebeziehungen 4.3.2

- Anti-Aggressions-Training

Lernfeld 4.4 Die eigene Gesundheit erhalten und fordern
Gesamtstundenzahl: 60 Stunden

Die Schiilerinnen und Schiler verhalten sich gesundheitsbewusst und setzen die Arbeitsschutz-
richtlinien um.

Siehe auch:

Die Schilerinnen und Schiiler sind zu befahigen, 1.1.1,1.3.2,1.35,1.3.7,

- fur ein ausgewogenes Verhéaltnis von Anforderung und Entspan-| 4.3.1
nung zu sorgen,

- Gesundheit gefahrdendes Verhalten in beruflichen und privaten
Handlungsfeldern zu vermeiden,

- gezielt Strategien zur Kompensation unvermeidbarer beruflicher
Belastungen einzusetzen,

- Zeichen von Uberlastung zu erkennen und friihzeitig entsprech-
ende Unterstitzungsangebote war zunehmen.

Inhalte
- Pflege des Kdorpers
- Gesunde Ernahrung
- Bewegung
- Schlaf
- Kleidung
- Psychohygiene / Entspannungstechniken
- Vermeidung von Suchtverhalten / - préavention 136,153
- Gesundheitsforderndes Arbeiten 3.1.3
- Positive Gestaltung zwischenmenschlicher Beziehungen 4.1,4.3.2
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Rahmenausbildungsplan fur die
praktische Ausbildung in der Altenpflege

Lernfeld 1.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig-
und Fertigkeiten

Theoretische
Grundlagen in das
altenpflegerische
Handeln einbeziehen

Die Schilerinnen und Schiler nutzen
pflegewissenschaftliche Erkenntnisse und
pflegerelevante Kenntnisse der Bezugs-
wissenschaften in ihrem beruflichen

Handeln

Siehe Teillernfeld
1.11-114

Teillernfeld 1.1.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Gerontologische,
soziologische und
sozialmedizinische
Grundlagen

Siehe Lernfeld 1.1

Die Schilerinnen und Schiiler

a) Wenden gerontologische, soziologische und
sozialmedizinische Grundlagen in der jeweili-
gen Berufssituation korrekt an

b) Integrieren gesundheitsférdernde und —praven-
tive MalRnahmen in pflegerische Verrichtungen

¢) Berucksichtigen individuelle biografische As-
pekte bei der pflegerischen Tatigkeit und er-
maoglichen eine biografieorientierte Lebensge-
staltung des Heimbewohners/Klienten

Teillernfeld 1.1.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Pflegewissenschaft-
liche Grundlagen

Siehe Lernfeld 1.1

Die Schilerinnen und Schiiler

a) Lernen Qualitats- und Pflegestandards der
Ausbildungseinrichtung kennen, insbesondere

- Pflegerichtlinien, Pflegestandards/Expertenstan-
dards

- Pflegeleitbild

- Literatur Uber aktuelle Forschungserkenntnisse

Teillernfeld 1.1.3

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Rehabilitation

Siehe Lernfeld 1.1

Die Schilerinnen und Schiler

a) Schatzen den rehabilitativen Bedarf des Heim-
bewohners/Klienten ein und leiten daraus ziel-
gerichtetes Handeln zur Erhaltung, Verbesse-
rung und Wiedererlangung der Gesundheit ab

b) Unterstiitzen die Heimbewohner/Klienten bei
einer gesundheitsgerechten und angepassten
Lebensfuhrung und befahigen sie zur gesell-

schaftlichen Teilhabe
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Teillernfeld 1.1.4 Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Pflegerelevante Siehe Lernfeld 1.1
Grundlagen der Ethik

Die Schilerinnen und Schiiler

a) Lernen ethische Grundprinzipien kennen und
wenden diese in der Praxis an, insbesondere

- Ethische Entscheidungsfindung
(7-Stufen-Modell)

- Gewissen und Verantwortung

- Menschenwirde

- Menschenbilder

- Werte und Normen
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Kenntnisse, Fahig- und

Lernfeld 1.2 Zielsetzung T o o
Pflege alter Die Schilerinnen und Schiler sind in der | Siehe Teillernfeld
Menschen planen, Lage ihr Pflegehandeln nach dem Pflege- [1.2.1-1.2.3
durchfuhren, prozesses zu gestalten.

dokumentieren
und evaluieren

Teillernfeld 1.2.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Phanomene als
Grundlage des
Pflegeprozesses
wahrnehmen und
beobachten

Siehe Lernfeld 1.2

Die Schulerinnen und Schiiler

a) Fuhren eine exakte Beobachtung des Heimbe-
wohners/Klienten durch, nehmen Veranderun-
gen der Person wahr und tbermitteln diese

Teillernfeld 1.2.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Pflegerische
Handlungen nach
dem Pflegeprozess
strukturieren

Siehe Lernfeld 1.2

Die Schulerinnen und Schiiler

a) Wenden die in der Theorie erworbenen Kennt-
nisse hinsichtlich des Pflegeprozesses bei
Heimbewohnern/ Klienten an und erstellen die
Pflegeplanung zur Qualitatssicherung

b) Fihren eine regelmaiige Evaluation geplanter
MalRnahmen durch und nehmen Aktualisierun-
gen zeitnah vor

¢) Beriicksichtigen betriebliche Rahmenbedingun-
gen und verwenden interne Pflegestandards

Teillernfeld 1.2.3

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Pflegerische
Handlungen
dokumentieren

Siehe Lernfeld 1.2

Die Schilerinnen und Schiiler

a) Beherrschen den Umgang mit handschriftli-
chen sowie EDV-gestitzten Dokumentations-
systemen

b) Schatzen die Notwendigkeit der exakten Doku-
mentation aus rechtlicher, qualitatssichernder
sowie arbeitsorganisatorischer Sicht korrekt
ein

c) Dokumentieren pflegerische Mal3nahmen und
Geschehnisse zeitnah

d) Verfassen inhaltlich und formal korrekte Pfle-
geberichte

3. RAHMENAUSBILDUNGSPLAN
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Kenntni , Fahig-
Lernfeld 1.3 Zielsetzung © Iss.e é u
und Fertigkeiten
Alte Menschen Die Schilerinnen und Schuler besitzen Siehe Teillernfeld
personen- und pflegerelevante Grundkenntnisse und 1.3.1-1.3.10

situationsbezogen
pflegen

setzen diese im professionellen
altenpflegerischen Handeln um.

Die Schilerinnen und Schiler kénnen
situationsgemalf tber den Einsatz von
Selbstpflege, Laienpflege und
professioneller Pflege entscheiden.

Teillernfeld 1.3.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Pflegerelevante
Grundlagen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schdlerinnen und Schiiler

a) Erkennen, erfassen und bewerten auf der
Grundlage bereits vermittelter theoretischer
Kenntnisse die Pflegesituation bei Heimbewoh-
nern/Klienten hinsichtlich der

- Anatomie/Physiologie

- Geriatrie

- Gerontopsychiatrie

- Psychologie

- Arzneimittellehre

- Hygiene

- Erndhrungslehre

b) Erwerben grundlegende Kenntnisse, Fahigkei-
ten und Fertigkeiten im Umgang mit nachfol-
gend aufgefiihrten Heimbewohner- bzw. Klien-
tengruppen:

- Geriatrisch erkrankte Menschen

- Akut erkrankte Menschen

- Chronisch erkrankte Menschen

- Schmerzbelastete Menschen

- Psychisch veranderte und verwirrte Menschen

- Sterbende Menschen

- Korperlich oder/und geistig behinderte Men-
schen
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Teillernfeld 1.3.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Féhig- und Fertigkeiten

Alte Menschen in
ihrer Selbstéandigkeit
und Selbstpflege
unterstitzen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schilerinnen und Schiler

a) Erkennen die individuellen Ressourcen der
Heimbewohner/Klienten und unterstitzen ihre
Aufrechterhaltung durch eine aktivierende Pfle-
ge insbesondere

- Haut und Korperpflege

- Betten, Lagern und Transfer

- Schlaf und Schlafférderung

- Ausscheidung

- Nahrungszubereitung und Nahrungsaufnahme

- Mobilisation

b) Lernen die korperlichen, psychischen und so-
zialen Besonderheiten der Heimbewohner/Kli-
enten kennen und beriicksichtigen diese in der
Praxis

c¢) Beriicksichtigen in der Pflege die Krankenbeob-
achtung und wenden adaquat die notwendigen
Prophylaxen an

Teillernfeld 1.3.3

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Alte Menschen

mit eingeschrankten
Funktionen der
Sinnesorgane
pflegen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schilerinnen und Schiler

a) Erkennen, erfassen und bewerten die Pflege-
situation bei Heimbewohnern/Klienten hinsicht-
lich einer

- Sehbeeintrachtigung

- Horbeeintrachtigung

- Beeintrachtigung des Geschmackssinns

- Beeintrachtigung des Geruchsinns

- Beeintrachtigung des Haut- und Tastsinns

b) Kennen die Bedeutung der sozialen Kontak-
te fur den alten Menschen und férdern dessen
Selbststandigkeit

¢) Nutzen seine Kenntnisse und Fahigkeiten bei
der sicheren Gestaltung des Umfeldes des
Heimbewohners/Klienten
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Teillernfeld 1.3.4

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Alte Menschen
mit akuten und
chronischen
somatischen
Erkrankungen
pflegen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schulerinnen und Schiler

a) Erwerben Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertig-
keiten im Umgang mit alten Menschen, die akut
und chronisch somatisch erkrankt sind, insbe-
sondere

- Erkrankungen des Herz-Kreislaufsystems

- Erkrankungen des Atmungssystems

- Erkrankungen des Bewegungssystems

- Erkrankungen des Blutes

- Erkrankungen des Verdauungssystems

- Erkrankungen des Stoffwechsels

- Erkrankungen des Urogenitalsystems

- Erkrankungen der Haut

- Storungen der Thermoregulation

b) Erkennen lebensbedrohliche Situationen, stel-
len Veranderungen des Gesundheitszustandes
des Heimbewohners/Klienten fest und leiten
sach- und fachkundig entsprechende Mafinah-
men ein
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Teillernfeld 1.3.5

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Alte Menschen

mit neurologischen
Erkrankungen
pflegen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schillerinnen und Schiler

a) Erwerben Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertig-
keiten im Umgang mit Heimbewohnern/Klien-
ten mit Erkrankungen des Zentralnervensys-
tems, insbesondere

- Apoplexia cerebri

- Morbus Parkinson

- Multiple Sklerose

- Epilepsie

- Schadel-Hirn-Trauma

- Wachkoma

b) Lernen Heimbewohner/Klienten in verschiede-
nen Pflegebereichen durch Beobachtung der
korperlichen, psychischen und sozialen Situa-
tion kennen, tUbermitteln ihre Beobachtungser-
gebnisse und schatzen den Pflegebedarf ein

c) Wenden Bewegungskonzepte zur sicheren
und gesundheitsférdernden Lagerung und Mo-
bilisierung von Heimbewohnern/Klienten unter
Berlcksichtigung individueller Wiinsche an

d) Erkennen den rehabilitativen und préaventiven
Bedarf des Heimbewohners/Klienten und leiten
geeignete Malinahmen ein insbesondere

- Umgang mit Hilfsmitteln und Prothesen

e) Bericksichtigen in der Pflegearbeit interdis-
ziplindre Forder- und Rehabilitationskonzepte,
insbesondere

- Bobath-Konzept

- Basale Stimulation

- Logopadische Behandlung
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Teillernfeld 1.3.6

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Alte Menschen mit
psychischen und
psychiatrischen
Phanomenen,
insbesondere

mit demenziellen
Erkrankungen,
pflegen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schilerinnen und Schiler

a) Erwerben Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertig-
keiten im Umgang mit Heimbewohnern/Klienten
mit gerontopsychiatrischen Erkrankungen, ins-
besondere

- Demenz

- endogene Psychosen

- Abhangigkeitserkrankungen

- Suizid

b) Lernen Diagnose- und Assessmentverfahren
der Gerontopsychiatrie kennen und wenden sie
an

c) Berucksichtigen und handeln nach den Kon-
zepten der Gerontopsychiatrie, insbesondere

- Der personenzentrierte Ansatz nach Kitwood

- Biografiearbeit und Erinnerungspflege nach
Bohm

- Selbsterhaltungstherapie

- Validation

- Realitatsorientierungstraining

- Milieutherapie

Teillernfeld 1.3.7

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Alte Menschen
mit infektiosen
Erkrankungen
pflegen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schulerinnen und Schiler erwerben Kennt-
nisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten im Umgang
mit den Hygienerichtlinien der Gesundheits-
und Sozialeinrichtung, insbesondere

- Hygieneplan

- Vermeidung von nosokomialen Infektionen

- Selbst- und Fremdschutz

- Reinigung, Desinfektion, Sterilisation

- Isolierungsmafinahmen
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Teillernfeld 1.3.8

Zielsetzung

Kenntnisse, Féhig- und Fertigkeiten

Alte Menschen

mit akuten und
chronischen
Schmerzen pflegen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schilerinnen und Schiler

a) Fuhren eine konsequente Schmerzbeobach-
tung und —dokumentation unter Einbeziehung
entsprechender Assessmentinstrumente durch

b) Unterstitzen die schmerzlindernde Therapie
und berticksichtigen dabei alternative/nicht me-
dikamentdse MalRnahmen, insbesondere

- Physikalische Therapien, unter anderem War-
me und Kélte

- Psychotherapie

- Phytotherapie

¢) Kennen schmerzmittelbedingte Nebenwirkun-
gen, leiten entsprechende MalRnahmen ein und
beféahigen den Heimbewohner/Klienten, die Ne-
benwirkungen zu erkennen und MalRnahmen
dagegen zu ergreifen

Teillernfeld 1.3.9

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Sterbende alte
Menschen pflegen

Siehe Lernfeld 1.3

Die Schlerinnen und Schiiler

a) Erwerben Kenntnisse im Umgang mit Sterben
und Tod, insbesondere

- In verschiedenen Religionen

- In unterschiedlichen Institutionen (Hauslichkeit,
teilstationare und stationare Einrichtungen)

b) Beriicksichtigen die Wirde des sterbenden
Menschen und reflektieren die eigene Einstel-
lung

c) Fuhren die Pflege und Betreuung von sterben-
den Menschen unter Bericksichtigung groRt-
moglicher Selbstbestimmung durch

d) Erkennen unterschiedliche Sterbephasen und
koénnen sich aus ethischer, kommunikativer und
rechtlicher Sicht entsprechend richtig verhalten

e) Versorgen den Leichnam nach Eintritt des To-
des unter Berucksichtigung der jeweiligen Kul-
tur und Religion und leiten notwendige adminis-
trative Tatigkeiten ein

f) Begleiten die Angehdrigen in den Phasen der
Trauer
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Teillernfeld 1.3.10 Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Die Kontinuitat Siehe Lernfeld 1.3
pflegerischer
Interventionen
bei Aufnahme,
Verlegung und
Entlassung
gewahrleisten

Die Schulerinnen und Schiler

a) Gestalten die Aufnahme, Verlegung, Entlas-
sung und/oder Uberleitung und gewahrleisten
dabei die Kontinuitat der pflegerischen Versor-

gung
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Lernfeld 1.4

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig-
und Fertigkeiten

Anleiten,
Beraten und
Gesprache fiihren

Die Schiilerinnen und Schiler beherrschen
die beruflich erforderlichen Techniken der
verbalen und nonverbalen Kommunikation.

Sie kdnnen Pflegebedirftige, Angehdrige
und Bezugspersonen beraten, anleiten
und in das Pflegehandeln integrieren.

Siehe Teillernfeld
141-14.2

Teillernfeld 1.4.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Grundlagen der
Kommunikation und
Gesprachsfuhrung

Siehe Lernfeld 1.4

Die Schulerinnen und Schler

a) Gestalten Anleitungs- und Beratungssituatio-
nen selbstandig

b) Ordnen Uberlastungsreaktionen pflegender
Angehoriger richtig ein und nennen Bewalti-
gungsstrategien

c) Kennen die Organisation sozialer Netzwerke
vor Ort und nutzen deren Potentiale fur die Pfle-
ge des Heimbewohners/Klienten

Teillernfeld 1.4.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Adressatenbezogen
anleiten und beraten

Siehe Lernfeld 1.4

Die Schulerinnen und Schler

a) Kommunizieren angemessen mit Heimbewoh-
nern/Klienten, Angehdrigen und Bezugsperso-
nen

- Unter Verwendung der medizinisch-pflegeri-
schen Fachterminologie

- Von Angesicht zu Angesicht und am Telefon

b) Erfassen die bestehenden Kommunikationsre-
geln in der Einrichtung und setzen diese in der
Pflegesituation um

¢) Ordnen das Kommunikationsverhalten des
Heimbewohners/Klienten ein und reagieren da-
rauf angemessen und situationsgerecht
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Lernfeld 1.5

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig-
und Fertigkeiten

Bei der
medizinischen
Diagnostik und
Therapie mitwirken

Die Schilerinnen und Schiiler bertick-
sichtigen institutionelle und rechtliche
Rahmenbedingungen und wirken als
Mitglied des therapeutischen Teams
verantwortungsbewusst bei der medizini-
schen Diagnostik und Therapie mit.

Siehe Teillernfeld
1.51-157

Teillernfeld 1.5.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Rahmenbedingun-
gen diagnostischer
und therapeutischer
MalRnahmen im alten-
pflegerischen Han-
deln berticksichtigen
und interdisziplinare
Zusammenarbeit

Siehe Lernfeld 1.5

Die Schilerinnen und Schiler

a) Fuhren die Vorbereitung, Assistenz und Nach-
bereitung von diagnostischen und therapeuti-

schen MalRnahmen durch, insbesondere
- Assistenz bei der arztlichen Visite
- Organisation von Krankentransporten
- Uberblick uiber die Funktionsdiagnostik

Teillernfeld 1.5.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Diagnostik, Therapie
und Uberwachung
der Vitalzeichen

Siehe Lernfeld 1.5

Die Schulerinnen und Schler

a) Wirken kompetent an der medizinischen
Diagnostik und Therapie mit, insbesondere

- Sauerstofftherapie

- Inhalationstherapie

- Temperaturregulation

- Blutzuckertiberwachung

- Blutdruckiberwachung

- Pulstiberwachung

- Bewusstseinslage

- Atmungsiiberwachung

Teillernfeld 1.5.3

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Die Arzneimittelgabe
sicherstellen

Siehe Lernfeld 1.5

Die Schulerinnen und Schiiler erwerben

Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten im

Umgang mit

- Arzneimitteln, Betaubungsmitteln und
Naturheilmitteln

- Arzneimittelverordnung

- Dokumentation

und wenden diese in der taglichen Arbeit an.
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Teillernfeld 1.5.4

Zielsetzung

Kenntnisse, Féhig- und Fertigkeiten

Bei Injektionen,
Infusionen und
Blutentnahmen
mitwirken

Siehe Lernfeld 1.5

Die Schilerinnen und Schiler

a) Sind in der Lage, die Vorbereitung, Assistenz,
Durchfiihrung und Nachbereitung nachfolgend
aufgefuihrter arztlicher Tatigkeiten durchzufih-
ren

- Subkutane Injektionen und intramuskulare
Injektionen

- Infusionstherapie, Mitwirkung, Uberwachung
und Nachbereitung

- Portversorgung

- Kapillare und vendse Blutentnahmen

Teillernfeld 1.5.5

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Professionelles
Wundmanagement

Siehe Lernfeld 1.5

Die Schdlerinnen und Schiiler

a) Sind in der Lage einen septischen/aseptischen
Wundverband  fachgerecht vorzubereiten,
durchzufihren und nachzubereiten sowie Drai-
nagen korrekt zu versorgen

b) Wenden das Wundmanagement professionell
an, insbesondere

- Wundbeobachtung/ Wundbeurteilung

- Wunddokumentation
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Teillernfeld 1.5.6

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Unterstitzung
der Erndhrung und
Ausscheidung

Siehe Lernfeld 1.5

Die Schilerinnen und Schiler

a) Gehen fachgerecht mit verschiedenen Ernédh-
rungssonden um, insbesondere PEG-Sonden

b) Sind in der Lage einen Blasenverweilkatheter
zu legen und zu pflegen

c¢) Fuhren die Pflege bei suprapubischem Kathe-
ter durch

d) Beobachten, gewinnen, messen und untersu-
chen Urin durch

- Spontanurin

- Mittelstrahlurin

- Katheterurin

e) Erwerben Kenntnisse bei der Beobachtung und
beim Umgang mit Stuhl, insbesondere

- Einlaufe

- Klysmen

- Suppositorien

- digitale Enddarmausraumung

- Stomaversorgung

Teillernfeld 1.5.7

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Alte Menschen bei
diagnostischen und
therapeutischen
Eingriffen begleiten
und unterstitzen

Siehe Lernfeld 1.5

Die Schulerinnen und Schler

a) Erwerben Kenntnisse, Féhigkeiten und Fertig-
keiten im Umgang mit

- Funktionsdiagnostik

- Labordiagnostik/ Venenpunktion

- bildgebenden Verfahren

b) Handeln adéaquat und begleiten den Heimbe-
wohner/Klienten bei diagnostischen und thera-
peutischen MalRhahmen
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Lernfeld 2.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig-
und Fertigkeiten

Lebenswelten und
soziale Netzwerke
alter Menschen beim
altenpflegerischen
Handeln
berticksichtigen

Die Schilerinnen und Schiiler akzeptieren
die soziale Situation alter Menschen als

individuelle Lebenswelt, nutzen gerontolo-
gische, biografische, kulturelle und religio-
se Grundlagen bei der Unterstltzung alter
Menschen. Sie begleiten alte Menschen

bei der Gestaltung eines selbstbestimmten

Lebens.

Siehe Teillernfeld
211-21.2

Teillernfeld 2.1.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Gesellschaftliche
Entwicklungen und
soziale Situationen
alter Menschen

Siehe Lernfeld 2.1

Die Schilerinnen und Schiler

a) Erwerben im Umgang mit Angehdérigen neue
Einsichten und Kenntnisse

b) Bieten den pflegenden Angehdrigen Hilfe und
Unterstitzung an

¢) Lernen die sozialen Netzwerke vor Ort kennen
und unterbreiten Angebote

d) Gestalten den Lebensraum der Heimbewoh-
ner/Klienten unter Beachtung ihrer ethnischen,
religiésen und interkulturellen Bedurfnisse

Teillernfeld 2.1.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Féhig- und Fertigkeiten

Spezifische
Phanomene des
alten Menschen

Siehe Lernfeld 2.1

Die Schilerinnen und Schiler

a) Entwickeln Kompetenzen im Umgang mit dem
subjektiven Erleben des Alterns, einschlief3lich
der Sexualitat

b) Erkennen familienstrukturelle Verdnderungen

¢) Geben Menschen mit Behinderung Hilfe und
Unterstlitzung unter Einbeziehung der vorhan-
denen Ressourcen

d) Geben erworbene Kenntnisse tber Hilfsmittel
an die Betroffenen weiter
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Lernfeld 2.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig-
und Fertigkeiten

Alte Menschen bei

der Wohnraum- und
Wohnumfeldgestaltung
unterstutzen

Die Schulerinnen und Schdler sind zu be-
fahigen den eigenen Wohnraum sowie
das Wohnumfeld des alten Menschen
als wichtigen Lebensraum zu erkennen
und zu akzeptieren.

Die Schilerinnen und Schuler sind zu be-
fahigen sich Kenntnisse Uber verschie-
dene Wohnformen und ihre Besonder-
heiten anzueignen und beratend tatig
zu werden.

Die Schilerinnen und Schler sind zu be-
fahigen alte Menschen bei der Gestal-
tung ihres Wohnraumes zu unterstit-
zen und individuell auf Vorstellungen
und Wiinsche einzugehen.

Die Schulerinnen und Schdler sind zu be-
fahigen Gefahren in Wohnungen zu er-
kennen sowie Hilfe und Unterstiitzung
zu Forderung der Sicherheit zu geben.

Die Schulerinnen und Schiler sind zu
befahigen alte Menschen in ihrer Selb-
stéandigkeit zu unterstitzen.

Die Schulerinnen und Schiler sind zu
befahigen Hygiene und Ordnung in Zu-
sammenarbeit mit dem Klienten zu er-
halten.

Die Schilerinnen und Schiler sind zu
befahigen bei Hygiene- und Ordnungs-
mangeln fachkompetent zu reagieren.

Die Schilerinnen und Schuler sind zu be-
fahigen qualitativ und nach individuellen
finanziellen Mdoglichkeiten die Waren
des taglichen Bedarfs einzukaufen so-
wie Dienstleistungen, die der Ordnung
und Sauberkeit dienen, zu empfehlen.

Die Schilerinnen und Schiler sind zu
befahigen Empfehlungen zum sinnvol-
len Einsatz und zur Finanzierung von
Hilfsmitteln zur Wohnraumanpassung
Zu geben

Die Schiilerinnen und
Schiler

a) Berlcksichtigen

altersgerecht fordernde

Elemente der Wohnum-

gebung der Heimbewoh-

ner/Klienten, insbeson-

dere

- Wandgestaltung

- Farbauswahl

- personliche
Gegenstande

b) Lernen die Forderung
der kognitiven Fahigkei-
ten und den Gebrauch
von Orientierungshilfen
kennen

c¢) Sorgen fir Sicherheit
und fuhren pflegerische
Interventionen durch

d) Lernen verschiedene
Wohnformen von Heim-
bewohnern und Klienten
kennen

e) Unterstitzen bei
der Haushaltsfuihrung,
beachten Esskulturen
und fiihren Beratungen
durch
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Lernfeld 2.3

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig-
und Fertigkeiten

Alte Menschen bei
der Tagesgestaltung
und bei selbst
organisierten
Aktivitaten
unterstitzen

Die Schilerinnen und Schiler unterstitzen
alte Menschen professionell bei der
Gestaltung und Organisation des Alltags.

Siehe Teillernfeld
23.1-23.2

Teillernfeld 2.3.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Aktivitaten fir und
mit alten Menschen
gestalten

Siehe Lernfeld 2.3

Die Schilerinnen und Schiiler

a) Sind in der Lage individuelle Aktivitaten und
Aktivitaten in der Gruppe zu planen, vorzube-
reiten, durchzufihren und zu evaluieren

b) Erkennen die Notwendigkeit einer sinnvollen
Lebensgestaltung fir den alten Menschen, un-
terstitzen die Umsetzung individueller Win-
sche und organisieren bedirfnisgerechte inter-
ne und externe Angebote, inshesondere

- Mobilitatsférdernde Beschaftigung

- Kulturelle und kinstlerische Beschéftigung

Teillernfeld 2.3.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Alte Menschen
in ihrer sozialen
Integration
unterstutzen

Siehe Lernfeld 2.3

Die Schulerinnen und Schler

a) Informieren sich Uber Seniorenvertretungen
und Seniorenbeirate

b) Erfassen in der Umgebung Selbsthilfegruppen
fur Senioren und deren Angebote

c) Verschaffen sich einen Uberblick tiber ehren-
amtliche Tatigkeiten im Bereich der Altenhilfe
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Lernfeld 3.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig-
und Fertigkeiten

Institutionelle

und rechtliche
Rahmenbedingun-
gen beim altenpfle-
gerischen Handeln
bertcksichtigen

spezifisch an.

Die Schulerinnen und Schiler kennen
die gesundheits- und sozialpolitischen,
institutionellen und rechtlichen Rahmenbe-
dingungen und wenden diese einrichtungs-

Siehe Teillernfeld
3.11-3.13

Teillernfeld 3.1.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Gesundheits- und
sozialpolitische
Rahmenbedingun-
gen im altenpfle-
gerischen Handeln
bertcksichtigen

Siehe Lernfeld 3.1

Die Schulerinnen und Schler

a) Kennen und bertcksichtigen die Saulen der
sozialen Sicherung

b) Beachten wirtschaftiche Rahmenbedingun-
gen, insbesondere

- Krankenkassen, Pflegekassen, Medizinischer
Dienst der Krankenkassen (MDK)

¢) Haben Kenntnisse Uber die Leistungen
gemal Sozialgesetzbuch I, VI, XI und XII,
insbesondere

- Wohngeldgesetz

- Bundesversorgungsgesetz

- Opferentschadigungsgesetz

d) Achten die Grundrechte und ihre Bedeutung in
der Altenpflege

Teillernfeld 3.1.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Einrichtungs-
spezifische
Rahmenbedingun-
gen im altenpfle-
gerischen Handeln
berlicksichtigen

Siehe Lernfeld 3.1

Die Schilerinnen und Schiler

a) Lernen die Spezifika der altenpflegerischen
Arbeit im stationdren und im ambulanten Pfle-
gebereich kennen

b) Verschaffen sich einen Uberblick,
insbesondere

- Freigemeinnitzige, offentliche und private Tra-
ger

- Stationare und teilstationare Bereiche

- Kurzzeitpflege

- Wohnen im Heim

- Offene Altenhilfe

c) Lernen Pflegelberleitungen und Schnittstel-
lenmanagement kennen und wenden diese in
der Praxis an
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Teillernfeld 3.1.3

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Rechtliche
Rahmenbedingun-
gen im altenpflegeri-
schen Handeln
berticksichtigen

Siehe Lernfeld 3.1

Die Schilerinnen und Schiiler beriicksichtigen
rechtliche Rahmenbedingungen, insbesondere
- Vertragsrecht (Behandlungsvertrag)

- Arbeitsrecht

- Haftungsrecht

- Betreuungsrecht

- Unterbringungsrecht

- Schweigepflicht

- Kérperverletzung

- Erbrecht, Testament

- Heimrecht
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Kenntnisse, Fahig-

Lernfeld 3.2 Zielsetzun . .
e und Fertigkeiten
An Qualitat Die Schilerinnen und Die Schilerinnen und Schuler
sichernden Schuler berticksichtigen [a) Handeln nach den Qualitéatskriterien

MaRRnahmen in
der Altenpflege
mitwirken

die rechtlichen Grund-
lagen der Qualitatsent-
wicklung und wenden
verschiedene Konzepte,
Methoden und Instrumen-
te der Qualitatssicherung
einrichtungsspezifisch an.

der Einrichtung, inshesondere

- Qualitatskonzepte

- Pflegeleitbild

- Pflegeorganisationssysteme

- Dokumentationssysteme

b) Kennen externe und interne Qualitéats-
sicherungskriterien, inshesondere

- Qualitatszirkelarbeit

- Pflegestandard

- Pflegevisiten

- Zertifizierungsmodelle
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Lernfeld 4.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Berufliches
Selbstverstandnis
entwickeln

Die Schilerinnen

und Schdler besitzen
berufliches Selbstver-
stéandnis und positionie-
ren sich professionell
im Kontext der
Gesundheitsberufe.

Die Schilerinnen und Schiler

a) Aktualisieren und erweitern den eigenen
Wissensstand und lernen die Mdoglich-
keiten der Karriere nach der Ausbildung
kennen

b) Haben Kenntnis Uber die Berufsgesetze
der Altenpflege und der Gesundheits- und
Krankenpflege und werden informierend
tatig

c) Kennen Fort- und Weiterbildungsmaog-
lichkeiten der Pflegeberufe und nehmen
daran teil

d) Lernen selbstandig und verantwortlich
im Team mitzuarbeiten und gestalten Fol-
gendes mit:

- Dienstplan

- Dienstbesprechung

- Zusammenarbeit im interdisziplinaren
Team

- Uberleitungskonzepte

- Fallbesprechungen

e) Kennen Funktion und Arbeitsweise von
Berufsverbanden

Lernfeld 4.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Lernen lernen

Die Schilerinnen

und Schdler steuern
und gestalten motiviert
ihren individuellen
Lernprozess.

Die Schulerinnen und Schuler

a) Entwickeln Lernstrategien zum lebens-
langen Lernen und wenden medizinische
Fachtermini in der Praxis an

b) Vertiefen ihre theoretisch erworbenen
Kenntnisse in der Praxis und sichern so-
mit ihre Lernergebnisse dauerhaft

c) Arbeiten in Lerngruppen

d) Nutzen fur die Durchfiihrung von Praxis-
auftragen verschiedene Préasentations-
techniken
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Lernfeld 4.3

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig-
und Fertigkeiten

Mit Krisen

und schwierigen
sozialen Situationen
umgehen

Die Schilerinnen und Schiiler erkennen
Krisen, Konflikte und berufstypische
Belastungssituationen und gehen damit

konstruktiv um.

Die Schilerinnen und Schiiler gehen
mit pflegerischen Spannungssituationen

professionell um.

Siehe Teillernfeld
43.1-4.3.3

Teillernfeld 4.3.1

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Berufstypische
Konflikte

Siehe Lernfeld 4.3

Die Schilerinnen und Schiller

a) Lernen ihre Handlungen durch Gesprache zu
reflektieren, erkennen und bewaltigen Arbeits-
belastungen sowie berufliche Stresssituationen,
insbesondere durch

- Psychohygiene

- Entspannungstechniken

- Supervision

b) Lernen Probleme anzusprechen und gemein-
sam mit dem Team zu l6sen

Teillernfeld 4.3.2

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Spannungen in der
Pflegebeziehung

Siehe Lernfeld 4.3

Die Schilerinnen und Schiler

a) Lernen mit pflegerischen Spannungssituationen
wie Ekel, Scham, Nahe, Distanz und sexuellen
Ubergriffen professionell umzugehen

b) Bericksichtigen in ihrer Tatigkeit die Wirde
der Heimbewohner/Klienten und lernen andere
Denk- und Verhaltensweisen zu respektieren
und zu achten

c) Entwickeln eine moralische Grundhaltung und
die Fahigkeit eine eigene Meinung zu bilden und
zu vertreten
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Teillernfeld 4.3.3

Zielsetzung

Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten

Gewalt in der Pflege

Siehe Lernfeld 4.3

Die Schilerinnen und Schiler

a) Lernen Gewaltpotentiale in der Pflege
aufzuspuren, sie offen anzusprechen und
diesen praventiv entgegenzuwirken

b) Lernen MalRBhahmen der Deeskalation
individuell anzuwenden

Lernfeld 4.4 Zielsetzung Kenntnisse, Fahig- und Fertigkeiten
Die eigene Die Schilerinnen Die Schilerinnen und Schuler
Gesundheit und Schiler verhal- |a) Reflektieren die eigene Gesundheit sowie den
erhalten und ten sich gesund- personlichen Lebensstil und fiihren ggf. positive
fordern heitsbewusst und Veranderungen herbei, insbhesondere

setzen die Arbeits-
schutzrichtlinien
um.

- Suchtprévention

- gesunde Erndhrung und Bewegung

- gesundheitsgerechtes Schlafverhalten

b) Setzen gezielt Strategien zur Kompensation
unvermeidbarer beruflicher Belastungen ein

c) Gehen adaquat mit beruflichen Grenzsituatio-
nen um
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Rahmenplan fur den theoretischen und praktischen Unterricht und die praktische

Ausbildung

in der Altenpflege im Land Brandenburg

Anlage zu 1.5.5 Aufbau und Struktur des Rahmenausbildungsplanes fir die praktische

Ausbildung:

Muster fir die Gestaltung von Ausbildungsaufgaben und
Ausbildungsplan

Fur die Gestaltung der Ausbildungsaufgaben und des Ausbildungsplan dienen die

folgenden Muster.

Variante 1)

Ausbildungsaufgabe (fur eine Aufgabe)

Zeitraum Lernfeld im

Rahmenplan

Ausbildungsaufgabe/zu
vermittelnde Kenntnisse,
Fahigkeiten und
Fertigkeiten

Lernort

Methode

Verantwortlicher

Variante 2)

Ausbildungsplan (fur einen gréf3eren Zeitabschnitt, beinhaltet mehrere Ausbildungsaufgaben

Zeitraum | Lernfeld im

Rahmenplan

Ausbildungsaufgaben/zu
vermittelnde Kenntnisse,
Fahigkeiten und
Fertigkeiten

Lernort

Methode

Verantwortlicher






