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Einleitung

Die DKG-Empfehlungen zu den pflegerischen Fachweiterbildungen der Deutschen
Krankenhausgesellschaft haben sich seit vielen Jahren mit ihren theoretischen und
praktischen Standards bewahrt. Sie dienen den Bundeslandern als Muster fur landes-
rechtliche Weiterbildungsordnungen und tragen zu einer Harmonisierung des Bildungs-
foderalismus bei.

Die DKG hat nach Veroffentlichung der Weiterbildungsempfehlung aus dem Jahr 2011
Kritik und Anregungen der Partner aus den Fachweiterbildungsstatten sowie der Klini-
ken beruicksichtigt, die zum Votum fir eine vollstandige Uberarbeitung fiihrten. Es wur-
den mit Datum vom 29.09.2015 die Fachweiterbildungen der DKG-Empfehlung zur
pflegerischen Fachweiterbildung in den Fachgebieten Pflege in der Endoskopie, Inten-
siv- und Anasthesiepflege, Pflege in der Nephrologie, Pflege in der Onkologie, Pflege
im Operationsdienst, Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege, Pflege in der Psychi-
atrie, Psychosomatik und Psychotherapie vom 18.06.2019 (mit Ausnahme der Notfall-
pflege) vollstandig Uberarbeitet und modularisiert und mit Datum vom 22.06.2021 er-
neut angepasst. Die DKG-Empfehlung fir die Fachweiterbildung Notfallpflege vom
29.11.2016, geandert am 17.09.2018 und am 18.06.2019 wird in die zuvor genannte
,DKG-Empfehlung zur pflegerischen Fachweiterbildung® Uberfuhrt.

Zum 01.01.2020 trat das Gesetz uber die Pflegeberufe (Pflegeberufegesetz — PfIBG) in
Kraft. Der Start der sogenannten generalistischen Ausbildung wurde somit vollzogen.

Die demografische Entwicklung erfordert auch in der Pflege einen Paradigmenwechsel.
Die pflegerische Versorgung ist vielschichtiger und anspruchsvoller geworden — der
Pflegebedarf verandert sich. Professionelle Pflege muss die vielfaltigen und individuel-
len Bedurfnisse von Patienten aller Altersgruppen (er-)kennen und ihr durch professio-
nelle Pflege gerecht werden.

Mit der generalistischen Pflegeausbildung lernen die Auszubildenden vielfaltige Versor-
gungsbereiche der Pflege kennen und mit der neuen Berufsbezeichnung ,Pflegefach-
frau/Pflegefachmann® kommt es zu einer Zusammenfuhrung der Berufe der Gesund-
heits- und Krankenpflege, der Gesundheits- und Kinderkrankenpflege und der Alten-
pflege. Dartber hinaus haben die Auszubildenden die Méglichkeit im letzten Ausbil-
dungsdrittel einen gesonderten Berufsabschluss in der Gesundheits- und Kinderkran-
kenpflege oder der Altenpflege zu wéhlen.

Neben der beruflichen Ausbildung besteht die Méglichkeit eines Pflegestudiums. Das
Studium schlief3t mit dem generalistischen Berufsabschluss sowie der Verleihung eines
akademischen Grades auf Bachelorniveau ab.

Die Rahmenlehr- und Rahmenausbildungsplane, die von der Fachkommission nach §
53 PfIBG erarbeitet wurden, wurden vom Bundesministerium fur Gesundheit (BMG)
geprift und genehmigt. Es stehen somit bundeseinheitliche Rahmenpléane fir die beruf-
lichen Pflegeausbildungen zur Verfigung. Sie haben empfehlende Wirkung und kénnen
von den Landern zur Entwicklung ihrer Lehr-, und von den Tragern der praktischen
Ausbildung fur ihre Ausbildungspléne, herangezogen werden.



Die Neukonzeption der pflegerischen Ausbildung brachte es mit sich, dass auch die
,DKG-Empfehlung zur pflegerischen Weiterbildung in den Fachgebieten Pflege in der
Endoskopie, Intensiv- und Anasthesiepflege, Pflege in der Nephrologie, Pflege in der
Onkologie, Pflege im Operationsdienst, Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege,
Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie vom 18.06.2019 und die
DKG-Empfehlung flr die Notfallpflege vom 18.06.2019“ Gberarbeitet werden musste um
die Anschlussfahigkeit der jeweiligen Fachweiterbildungen fur die Absolventinnen und
Absolventen der generalistischen Pflegeausbildung zu gewahrleisten.

Zusatzlich sollen die hier vorliegenden Erlauterungen den Fachweiterbildungsstatten
eine Hilfestellung zur Ubersicht Uber die Struktur der neu konzeptionierten DKG-
Empfehlung geben.

1. Einflisse européaischer Bildungspolitik

Am 19. Juni 1999 haben 30 europdaische Staaten die sogenannte Bologna-Erklarung
unterzeichnet. Sie legten damit den Grundstein fur einen Europaischen Hochschulraum.
Drei Jahre spater wurde fur den Bereich der beruflichen Bildung die ,Kopenhagen-
Erklarung“ veroffentlicht. Der Bologna-Kopenhagen-Prozess leistet u.a. einen Beitrag
zur Weiterentwicklung der Qualifizierung von Fachkréften fur den Arbeitsmarkt.

Die Bildungslandschaft in Deutschland befindet sich, bedingt durch das européische
Zusammenwachsen, in einer grundsatzlichen Umbruchphase, denn die Bedingungen
an das Lernen mussen den immer komplexeren Anforderungen im beruflichen Alltag
gerecht werden. Selbststéandiges und selbstgesteuertes Lernen im Sinne eines lebens-
langen Lernens sind die Voraussetzungen, um im beruflichen Alltag Schritt fassen zu
konnen.

Mit der neu konzipierten ,DKG-Empfehlung zur pflegerischen Fachweiterbildung in den
Fachgebieten Pflege in der Endoskopie, Intensiv- und Anasthesiepflege, Pflege in der
Nephrologie, Notfallpflege, Pflege in der Onkologie, Pflege im Operationsdienst, Padiat-
rische Intensiv- und Anasthesiepflege, Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie vom 14.03./15.03.2022 leistet die Deutsche Krankenhausgesellschaft
einen wesentlichen Beitrag in diese Richtung.

1.1 Orientierung am Deutschen Qualifikationsrahmen

Um die Einordnung der einzelnen beruflichen Qualifikationen vornehmen zu kénnen,
wurde der Europdische Qualifikationsrahmens (EQR) geschaffen und davon der Deut-
sche Qualifikationsrahmen (DQR) abgeleitet. Der EQR als ,Ubersetzungshilfe ist das
Instrument fur die Prifung gleichwertiger Qualifikationen in den Mitglieds-staaten der
Européischen Union. Als nationale Umsetzung des EQR beriicksichtigt der DQR die
Besonderheiten des deutschen Bildungssystems und tragt zur angemessenen Bewer-
tung und zur Vergleichbarkeit deutscher Qualifikationen in Europa bei.

Der DQR ordnet die Qualifikationen der verschiedenen Bildungsbereiche acht Niveaus
zu, die durch Lernergebnisse beschrieben werden. "Lernergebnisse” (learning outco-
mes) bezeichnen das, was Lernende wissen, verstehen und in der Lage sind zu tun,
nachdem sie einen Lernprozess abgeschlossen haben. Der DQR beschreibt dabei auf



den jeweiligen Niveaustufen fachliche und personale Kompetenzen, an denen sich die
Einordnung der Qualifikationen orientieren, die u.a. in der beruflichen Bildung erworben
werden.

Die mit Vorstandsbeschluss der DKG vom 14.03./15.03.2022 verabschiedete ,DKG-
Empfehlung zur pflegerischen Fachweiterbildung in den Fachgebieten Pflege in der En-
doskopie, Intensiv- und Anasthesiepflege, Pflege in der Nephrologie, Notfallpflege, Pa-
diatrische Intensiv- und Anasthesiepflege, Pflege in der Onkologie, Pflege im Operati-
onsdienst, Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie “ orientiert sich
dabei am Niveau 6 des DQR.

DQR-Niveau 6

Niveau 6 beschreibt Kompetenzen die zur Planung, Bearbeitung und Auswertung von
umfassenden fachlichen Aufgaben- und Problemstellungen sowie zur eigenverantwort-
lichen Steuerung von Prozessen in Teilbereichen eines wissenschaftlichen Faches oder
in einem beruflichen Tatigkeitsfeld benétigt werden. Die Anforderungsstruktur ist durch
Komplexitat und haufige Veranderungen gekennzeichnet.

Fachkompetenz
Wissen Fertigkeiten
Uber breites und integriertes Wissen | Uber ein sehr breites Spektrum an

einschliel3lich der wissenschaftlichen
Grundlagen, der praktischen Anwendung

Methoden zur Bearbeitung komplexer
Probleme in einem wissenschaftlichen

eines wissenschaftlichen Faches sowie | Fach, (entsprechend der Stufe 1
eines kritischen Verstandnisses der | [Bachelor-Ebene] des
wichtigsten Theorien und Methoden | Qualifikationsrahmens  fir  Deutsche
(entsprechend der Stufe 1 [Bachelor- | Hochschulabschlisse), weiteren

Ebene] des Qualifikationsrahmens flr
Deutsche Hochschulabschliisse) oder
Uber breites und integriertes berufliches
Wissen einschlieBlich der aktuellen
fachlichen  Entwicklungen  verfligen.
Kenntnisse zur Weiterentwicklung eines
wissenschaftlichen Faches oder eines
beruflichen Tatigkeitsfeldes besitzen.
Uber  einschlagiges  Wissen  an
Schnittstellen zu anderen Bereichen
verfugen.

Lernbereichen oder einem beruflichen
Tatigkeitsfeld verfigen. Neue Ldsungen
erarbeiten und unter Berlcksichtigung
unterschiedlicher MaRstdbe beurteilen,
auch bei sich haufig &andernden
Anforderungen

Personale Kompetenz

Sozialkompetenz

Selbstandigkeit

In Expertenteams verantwortlich arbeiten

oder Gruppen oder Organisationen
verantwortlich leiten. Die fachliche
Entwicklung anderer anleiten und

vorausschauend mit Problemen im Team

Ziele fur Lern- und Arbeitsprozesse
definieren, reflektieren und bewerten und
Lern- und Arbeitsprozesse eigenstandig
und nachhaltig gestalten




umgehen.

Komplexe fachbezogene Probleme und
Losungen gegenuber Fachleuten
argumentativ vertreten und mit ihnen
weiterentwickeln.

1.2 Kompetenzbegriff

Entsprechend dem Européaischen Qualifikationsrahmen fur lebenslanges Lernen (EQR)
ist Kompetenz definiert als ,die nachgewiesene Fahigkeit, Kenntnisse, Fertigkeiten so-
wie personliche, soziale und methodische Fahigkeiten in Arbeits- oder Lernsituationen
und flr die berufliche und/oder persénliche Entwicklung zu nutzen®.:

Kompetenz wird hier im Sinne der Ubernahme von Verantwortung und Selbststandig-
keit beschrieben.

Der Kompetenzbegriff spielt im DQR eine ebenso bedeutende Rolle, verbunden mit
dem Ziel, den Lernenden den Erwerb einer umfassenden Handlungsfahigkeit zu ermdg-
lichen. Es geht nicht um isolierte Kenntnisse und Fertigkeiten, sondern vielmehr um die
Fahigkeit und Bereitschaft zu fachlich fundiertem und verantwortlichem Handeln:

Kompetenz bezeichnet im DQR die Fahigkeit und Bereitschaft des Einzelnen, Kennt-
nisse und Fertigkeiten sowie persoénliche, soziale und methodische Fahigkeiten zu nut-
zen und sich durchdacht sowie individuell und sozial verantwortlich zu verhalten. Im
DQR wird Kompetenz in den Dimensionen Fachkompetenz und personale Kompetenz
dargestellt. Methodenkompetenz wird als Querschnittskompetenz verstanden und findet
deshalb in der DQR-Matrix nicht eigens Erwahnung.

Der DQR bezieht die mit einer Qualifikation verbundenen Lernergebnisse auf die beruf-
liche und persénliche Entwicklung des Einzelnen (Fachkompetenz — Personale Kompe-
tenz). Dabei nimmt er auch auf personliche Einstellungen und Haltungen Bezug.

Lernergebnisse sind Aussagen dartber was Lernende wissen, verstehen und in der
Lage sind zu tun, nachdem ein Lernprozess abgeschlossen ist. Dies ermoglicht Ver-
gleichbarkeit auf horizontaler Ebene gleicher Fachweiterbildungsgange und differenziert
gegebenenfalls vertikal auf einen nachst hdherem Bildungsgang.

Kompetenzen wiederum sind die in lebenspraktischen Zusammenhangen weiter-
wirkenden Ergebnisse von Lernprozessen.

Die zweite hier zugrunde liegende Definition erweitert das Verstandnis der Kompetenz,
indem sie eine Bezeichnung der deutschen Berufs- und Wirtschaftspadagogik aufgreift.
Es handelt sich um den Begriff der Handlungskompetenz: ,Handlungskompetenz wird
verstanden als die Bereitschaft und Beféahigung des Einzelnen, sich in beruflichen, ge-
sellschaftlichen und privaten Situationen sachgerecht durchdacht sowie individuell und
sozial verantwortlich zu verhalten®. [1, S.15]

1 https://europa.eu/europass/system/files/2020-05/EQF-Archives-DE.pdf [18.11.2021]



Handlungskompetenz wird in Fachkompetenz, Selbstkompetenz und Sozialkompetenz
aufgeschlusselt.

Beide Definitionen wurden in der verwendeten Kompetenzmatrix (s. Punkt 4.2; Ebene
2, Moduleinheit) zugrunde gelegt.

1.3 Grunde fur die Modularisierung der DKG-Empfehlung

Das Thema Modularisierung ist nicht allein fur die Pflege von Bedeutung, sondern stellt
sich als zentral fuir Bereiche der Aus- und Weiterbildung sowie der hochschulischen und
universitaren Qualifizierung dar. Insbesondere auf dem Weiterbildungssektor ist die
Umsetzung modularer Konzepte bisher eher defizitar. Dabei ist die Modularisierung far
den Bereich der Fachweiterbildung vor allem deshalb interessant, weil sie als wirksa-
mes Gestaltungsprinzip eingesetzt werden kann. Uber diesen Weg wird eine groRere
Transparenz der pflegerischen Fachweiterbildungen insgesamt erreicht. Es wird detail-
liert aufgefiihrt, mit welchen Lernergebnissen die Teilnehmenden die Fachweiterbildung
verlassen werden.

Durch die Modularisierung soll eine Offnung und Flexibilisierung der Bildungswege ge-
wabhrleistet werden. Die Vorteile liegen hier in zunehmender Flexibilitat fur die jeweiligen
Fachweiterbildungsstatten, aber auch fur die Teilnehmenden sowie in einer hdéheren
Transparenz und Effizienz der Fachweiterbildungsorganisation, Méglichkeit zur Gestal-
tung individueller Bildungsverlaufe und die Anerkennung von Leistungen in der Fach-
weiterbildung.

Die hier vorliegende DKG-Empfehlung férdert zudem durch die spezifische Struktur die
Verbindung zwischen Aus- und Weiterbildung.

1.4 Anschlussfahigkeit der neu konzipierten DKG-Empfehlung an das Pflegeberu-
fegesetz

Die Fachkommission nach § 53 Pflegeberufegesetz hat als Expertengremium aus pfle-
gefachlichen, pflegepadagogischen und pflegewissenschaftlichen Expertinnen und Ex-
perten die aufeinander bezogenen Rahmenpléne entwickelt, um in den Bundeslandern
fur eine mdoglichst einheitliche Umsetzung der Reformen, die mit dem Pflegeberufege-
setz verbunden sind, zu erméglichen. Die Rahmenlehrplane folgen der Kompetenzori-
entierung.

Der Gesetzgeber hélt es aus den verschiedenen Griinden fiur erforderlich, ,in der Pfle-
geausbildung Ubergreifende pflegerische Qualifikationen zur Pflege von Menschen aller
Altersgruppen in allen Pflegesettings zu vermitteln.“2 Dartber hinaus wird auf den be-
stehenden Fachkraftemangel verwiesen, ,dem mit einer Attraktivitatssteigerung des
Pflegeberufs begegnet werden musse” (ebd.).

Die Reform der verschiedenen Pflegeausbildungen und ihre Zusammenfihrung zu ei-
nem ,einheitlichen Ausbildungsberuf (ebd.) soll sicherstellen, dass ,die kunftigen Pfle-

2 Deutscher Bundestag, Drucksache 18/1284, S. 1, 21.06.2017
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gefachkrafte universell in allen Arbeitsbereichen der Pflege eingesetzt werden kdnnen®
(ebd.).

Die ,speziellen’ ,Berufsabschliisse in der Gesundheits- und Kinderkrankenpflege sowie
in der Altenpflege® bleiben neben dem generalistischen Abschluss Pflegefachfrau und
Pflegefachmann erhalten (ebd.).

Erstmals werden mit dem Pflegeberufegesetz pflegerische Aufgaben als vorbehaltene
Tatigkeiten geregelt 8§ 4 regelt fur den Pflegebereich erstmals bestimmte beruflichen
Tatigkeiten, die dem Pflegeberuf nach diesem Gesetz vorbehalten sind. Es handelt sich
hierbei im Zusammenhang mit dem Pflegeprozess um die in Absatz 2 beschriebenen
pflegerischen Aufgaben, die fur die Pflegequalitat und den Patientenschutz von beson-
derer Bedeutung sind. Der Pflegeprozess dient dabei als professionsspezifische, analy-
tische Arbeitsmethode der systematischen Strukturierung und Gestaltung des Pflegear-
rangements. Die Regelung bedeutet eine merkliche Aufwertung des Pflegeberufs und
setzt ein deutliches Zeichen, dass die charakteristischen Kernaufgaben der beruflichen
Pflege durch zielgerichtet ausgebildetes Personal mit den erforderlichen Kompetenzen
wahrgenommen werden mussen.

,Die zukunftigen, generalistisch ausgebildeten Pflegefachkrafte werden in der Lage
sein, in allen Bereichen der Pflege — Akutpflege, Kinderkrankenpflege, stationére oder
ambulante Langzeitpflege sowie allgemein-, geronto-, kinder- oder jugendpsychiatri-
sche Versorgung — tatig zu werden. Auch in der generalistischen Ausbildung werden im
Rahmen der praktischen Ausbildung mit der Wahl der Ausbil-dungseinrichtung und ei-
nes Vertiefungseinsatzes in einem Bereich besondere Kenntnisse erworben. Ein Vertie-
fungseinsatz ist jedoch keine Bedingung fir eine spatere Berufstatigkeit in dem ent-
sprechenden Bereich, und er schliel3t umgekehrt eine spatere Berufstatigkeit in einem
anderen Pflegebereich nicht aus® [3].

Alternativ zur Ausbildung an Pflegeschulen wird mit dem Pflegeberufegesetz ein gene-
ralistisches, priméarqualifizierendes Pflegestudium auf Bachelorniveau an Hochschulen
eingefiihrt, welches ,zur unmittelbaren Tatigkeit an zu pflegenden Menschen aller Al-
tersstufen [qualifiziert]“,® dass jedoch ein Uber die berufliche Pflegeausbildung hinaus-
gehendes Ausbildungsziel verfolgt.

Grundsatzliches Anliegen der hier vorliegenden Uberarbeitung der DKG-Empfehlung ist
es, die im Pflegeberufegesetz beschriebenen Kompetenzen im Rahmen der Fachwei-
terbildungen in den jeweiligen Fachgebieten zu spezifizieren und generell auf das DQR
Niveau 6 weiterhin anzuheben. (DQR Niveau 6).

Anschlussfahigkeit bedeutet hier

o Ubereinstimmung mit den wesentlichen Aussagen zum Pflege- und Berufs-
verstandnis (8 5 PfIBG) und

3 Bundesrat, Drucksache 20/16, S. 50, 26.02.2016
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o der besonderen Verantwortung der weitergebildeten Pflegefachfrau/des
Pflegefachmannes vor allem in den selbststdndigen Verantwortungs- und
Aufgabenbereichen der Pflege.

Der besonderen Verantwortung der Pflegefachfrau/ des Pflegefachmannes wird vor
allem im selbststandigen Verantwortungs- und Aufgabenbereich entsprochen (8 5 Abs.
3 PfIBG). Mit der Feststellung des Pflegebedarfs, der Organisation, Gestaltung und
Steuerung des Pflegeprozesses sowie der Analyse, Evaluation, Sicherung und Entwick-
lung der Qualitat der Pflege sind Aufgaben erfasst, die Pflegenden mit der Berufsbe-
zeichnung Pflegefachfrau/Pflegefachmann vorbehalten sind. Sie beschreiben zugleich
die berufsspezifische Arbeitsmethode des Pflegeprozesses. Beispielhaft wird diese
spezifische Arbeitsmethode im Pflegeprozess fachspezifisch in den Moduleinheiten der
jeweiligen Fachgebiete vertieft. Aber auch in dem neu konzipierten Basismodul war es
das Anliegen, die Teilnehmenden der Fachweiterbildungen — theoretisch und praktisch
— mit den Arbeitsprozessen (Reflektiert lernen und lehren in der Pflegepraxis, Wissen-
schaftlich begriindet pflegen, In Projekten arbeiten) vertraut zu machen, die ihnen
Kompetenzen auf dem Bildungsniveau 6 des DQR vermitteln.

2. EinfUihrung in die neu konzipierte DKG-Empfehlung
2.1 Theoretischer Rahmen

Die hier im theoretischen Teil vorliegende modularisierte DKG-Empfehlung orientiert
sich nach wie vor an dem an der Fachhochschule Bielefeld entwickeltem ,Modulhand-
buch fir die Weiterbildung zur Leitung einer pflegerischen Einheit* und dem Rahmen-
lehrplan zum Pflegeberufegesetz. [2].

2.2 Entwicklungsprozess der neuen DKG-Empfehlung

Grundlage fir die Neukonzeption waren die Module / Moduleinheiten der ,DKG-
Empfehlung zur pflegerischen Weiterbildung in den Fachgebieten Pflege in der Endo-
skopie, Intensiv- und Anasthesiepflege, Pflege in der Nephrologie, Notfallpflege, Pflege
in der Onkologie, Pflege im Operationsdienst, Padiatrische Intensiv- und Anasthesie-
pflege, Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie vom 18.06.2019.
Auf Basis der Struktur von Prof. Knigge-Demal erfolgte die Konzeption der Module. Da
der Rahmenlehrplan der generalistischen Pflegeausbildung Kompetenzen der bisheri-
gen Basismodule bereits aufgreift, wurden die bisherigen zwei Basismodule auf ein Ba-
sismodul reduziert, das fur alle genannten Fachweiterbildungen verbindlich ist.

Nach der ebenso erfolgten Neukonzeption des Basismodules wurden Unterarbeits-
gruppen, mit Expertinnen und Experten der jeweiligen Fachgebiete, implementiert.

Neben der paddagogischen Expertise wurde auf die Fachlichkeit der beteiligten Perso-
nen geachtet. In den Unterarbeitsgruppen erfolgte die Be- und Uberarbeitung der
Fachmodule. Dariber hinaus wurden auch die bisherigen Mindestanforderungen und
Einsatzzeiten der praktischen Fachweiterbildung zu einer Prifung und ggf. Anpassung
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herangezogen. Parallel erfolgte die Neukonzeption der DKG-Empfehlung und beglei-
tender Dokumente sowie Formulare.

Im Zuge der Modularisierung der pflegerischen Fachweiterbildungen wurde zusétzlich
die DKG-Empfehlung fur die Weiterbildung zur Praxisanleitung Giberarbeitet.
Fur die Praxisanleiterweiterbildung gelten Moduleinheiten im Umfang von 300 Stunden.

2.3 Selbstandiges und selbstbestimmtes Lernen

In § 8 Abs. 5 Nr. 1 der neuen DKG-Empfehlung wird festgelegt, dass mindestens 720
Stunden theoretische Fachweiterbildung durchzufiihren sind, wovon maximal 25 von
Hundert in nachgewiesenen Formen von selbstandigem und selbstbestimmtem Lernen
(Blended Learning) durchgefiihrt werden kénnen.

Unter selbstéandigem und selbstbestimmtem Lernen kann hier ein Kanon verschiedener
Lernformen wie z.B. das Blended Learning [4] oder auch Integrierte Lernen verstanden
werden. Darunter ist meistens eine Verzahnung von klassischem Prasenzlernen (Unter-
richt, Seminare, Workshops etc.) mit oftmals vorwiegend online-gesteuerten Selbstlern-
phasen gemeint. Bei diesem selbstandigen und selbstbestimmten Lernen (Blended
Learning) werden idealerweise die sehr unterschiedlichen Lernformen so verzahnt und
zu einer Einheit zusammengefihrt, dass es gelingt, die Vorteile der jeweiligen Lernform
zu nutzen und die Nachteile der jeweils anderen Lernform zu kompensieren. Unter
Blended Learning versteht man also die sinnvolle Verzahnung von verschiedenen Lern-
formen [5]: das klassisches Prasenzlernen und E-Learning oder anderer zeit- und orts-
unabhangiger Lernarrangements.

Fur die bevorzugten Lernarrangements und die damit verbundene Ausgestaltung der
Organisation des selbstdndigen und selbstbestimmten Lernens (Blended Learning) liegt
die Verantwortung bei der jeweiligen Leitung der Fachweiterbildung im ,Dialog“ mit den
Fachweiterbildungsteilnehmern.

Selbstiernen

= —___ Informelles Lernen
Teletutoring
asynchron

Medien

Blended
Learning

Theorien

Kognitivismus

Mikrowelten /  Tutorielle Systeme

Adaptive Systeme

Wiepcke, C. (2006). Computergestiitzte Lernkonzepte und deren Evaluation in der Weiterbildung. Blended Learning zur Férderung von
Gender Mainstreaming. Kova¢: Hamburg
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2.4 Definitionen

Vor der Darstellung der Struktur der Fachweiterbildungen werden zunéchst zwei wichti-
ge Begrifflichkeiten definiert:

Modul

,Module bezeichnen ein Cluster bzw. einen Verbund von Lehrveranstaltungen, die sich
einem bestimmten thematischen oder inhaltlichen Schwerpunkt widmen. Ein Modul ist
damit eine inhaltlich und zeitlich abgeschlossene Lehr- und Lerneinheit, die sich aus
verschiedenen Lehrveranstaltungen zusammensetzen kann. Es ist qualitativ (Inhalte)
und quantitativ (Anrechnungspunkte) beschreibbar und muss bewertbar (Prifung)
sein“.4

Moduleinheiten

,Module kdnnen weiter in Moduleinheiten ausdifferenziert werden. Diese greifen spezi-
fische Perspektiven des Moduls auf. Sie sind in ihrer Komplexitat reduziert und auf aus-
gewahlte Gesichtspunkte des Moduls fokussiert. Sie geben konkrete Hinweise flr die
Gestaltung der theoretischen und praktischen Ausbildung und erleichtern schulorgani-
satorische und unterrichtliche Planungen. Moduleinheiten werden zwar einzeln be-
schrieben, aber nicht einzeln geprift und anerkannt. Gegenstand der Modulabschluss-
prifung und damit Grundlage der Zertifizierung bleibt das Modul. Eine Addi-tion von
Einzelleistungen im Rahmen von Moduleinheiten wiirde zum einen der

Komplexitat von Modulen nicht gerecht, zum anderen wirde hierdurch die Prifungslast
fur Lernende und Lehrende erhoht.“[2, S. 11]

3. Struktur der modularisierten DKG-Fachweiterbildungen

3.1 Modul und Moduleinheit

Als curriculare Strukturierungsform wurden Module und Moduleinheiten konzipiert. Ein
Modul ist ein ,Baustein® der Fachweiterbildung. Jedes Modul wurde aus Grinden der

Darstellung und Transparenz in Moduleinheiten unterteilt.

Die nachfolgende Graphik stellt beispielhaft dar, dass ein Modul immer aus mehreren
Moduleinheiten besteht und nur in seiner Gesamtheit ein Modul ergibt.

4 http://www.pedocs.de/volltexte/2008/286/pdf/heft101. pdf
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Moduleinheit 1

Modul-
einheit 2

Graphik 1: Modul und seine Teile

Entsprechend der Vorgaben des DQR wurden die Module und Moduleinheiten so be-
schrieben, dass die Transparenz der Lerninhalte gewahrleistet wird. Nach der inhaltli-
chen Modulbeschreibung wurden die zu erwartenden Handlungskompetenzen der Teil-
nehmenden definiert und in den jeweiligen Lernergebnissen der einzelnen Moduleinhei-
ten konkretisiert. Die Struktur der Module / Moduleinheiten, entsprechend der DKG-
Empfehlung vom 18.06.2019, bleibt erhalten.

Abgeprift werden jedoch ausschliel3lich die Module in ihrer Gesamtheit. Aus den Vor-
gaben der DKG-Empfehlung (gemaf? 812) wahlt der Modulverantwortliche die jeweils
geeignete Priufungsform, mit derer sich die beschriebene Handlungskompetenz des
Moduls abprifen lasst.

3.2 Modultypen

Prof. Knigge-Demal greift in ihrer Arbeit die Modultypologie nach Lisop und Huisinga
(2000) auf. Die Arbeitsgruppen der DKG fanden in einem konsensorientierten Verfahren
ebenfalls unterschiedliche Modultypen, die sich im Rahmen der Uberarbeitung als ein
Basismodul- und mehrere Fachmodule der jeweiligen Fachweiterbildung aufschlisseln
lassen.

3.3 Basismodul und Fachmodule

Die generalistische Pflegeausbildung und die Rahmenlehrplane erfordern ein Umden-
ken und bringen es mit sich, dass einige der Kompetenzen aus den bisherigen zwei
Basismodulen bereits in der Ausbildung vermittelt werden. Das neu konzipierte Basis-
modul bildet nun die gemeinsame Grundlage dieser DKG-Empfehlung und der dazuge-
horigen Fachmodule in den jeweiligen Fachbereichen aller Fachweiterbildungen. In der
Graphik 2 ist das Basismodul ,Entwicklungen begriindet initiieren und gestalten“ dun-
kelblau abgebildet. Das Basismodul umfasst insgesamt 80 Stunden; fir die fachspezifi-
schen Module der jeweiligen Fachweiterbildung verbleiben somit 640 Stunden des the-
oretischen Unterrichts.
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Basismodul

Graphik 2: Struktur Basismodul und Fachmodule

3.4 Kennzeichen des Basismoduls

Das Basismodul

o stellt die theoretische Grundlage aller in der DKG-Empfehlung genannten
Fachweiterbildungen dar,

o versteht sich als Bindeglied zwischen den Ausbildungen in der Pflege und
dem spezifischen Bedarf der Fachweiterbildungsteilnehmer,

o vertieft dabei Inhalte aus den Ausbildungen in ausgewahlter Form als Grund-
lage fur die Fachweiterbildung,

o bildet die Grundlage fur sachgerechtes und fachlich begriindetes Handeln im
beruflichen Kontext,

o beinhaltet 56 Stunden der Module aus der Weiterbildung ,Praxisanleitung”
der DKG (s. hier unter Punkt 5 die Stunden in den ausgewiesenen Modulein-
heiten),

o bildet insgesamt 80 von 720 Stunden der theoretischen Fachweiterbildung
ab.

3.5 Kennzeichen der Fachmodule

Die Fachmodule

o bilden fur die Fachmodule 640 Stunden der insgesamt 720 Stunden der ge-
samten theoretischen Fachweiterbildung ab

o bilden die Inhalte zur Verrichtung der fachspezifischen Aufgaben ab,

o gelten jeweils nur fur die ausgewiesenen Fachgebiete,

o orientieren sich an den typischen Aufgabenstellungen Pflegender in den je-
weiligen Fachgebieten.

Das Basis- und die Fachmodule dienen dariber hinaus der Entwicklung der besonde-
ren fachlichen, personalen, sozialen und Methodenkompetenz, die fur den jeweiligen
Bereich als notwendig erachtet wird.
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3.6 Codierung der Module und Moduleinheiten

Alle Module und Moduleinheiten wurden codiert. Dabei wurde folgende Systematik ver-
wendet:

Das Basismodul und seine Moduleinheiten tragen als Kennzeichen den
Buchstaben ,B“ an erster Stelle.
Die jeweiligen Fachmodule beginnen mit dem Buchstaben ,F“.

Basismodul
Abklrzung Basismodul (,B“)

e in der DKG-Empfehlung: B ist die Bezeichnung fir das Basismodul, das fur
alle Fachweiterbildungen gilt

Basismoduleinheiten
Abkiirzung Basismodul (,B“) Abkiirzung Moduleinheit (,ME®) — arabische Ziffer

e in der DKG-Empfehlung (Beispiel): B ME 2 ist die Moduleinheit 2 im Basis-
modul
Fachmodule

Alle Fachmodule und ihre Einheiten tragen den Buchstaben ,F* an erster Stelle.
Danach folgt eine Abklirzung fir das jeweilige Fachgebiet.

Fachgebiet Abkurzung

- Pflege in der Endoskopie EN

- Intensiv- und Anésthesiepflege 1A

- Pflege in der Nephrologie NE
- Notfallpflege NFP
- Pé&diatrische Intensiv- und Anésthesiepflege PIA
- Pflege in der Onkologie ON
- Pflege im Operationsdienst OP
- Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und PPP

Psychotherapie
Fachmodul

Abkurzung Fachmodul ,F“ — Abkurzung Fachgebiet, z. B. ,PPP“ — Abkurzung Modul ,M*
- romische Ziffer

e in der DKG-Empfehlung (Beispiel): F PPP M Il ist das Fachmodul Il der
Fachweiterbildung Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psycho-
therapie
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Fachmoduleinheiten
Abklrzung Fachmodul ,F* — Abkirzung Fachgebiet, z. B. ,PPP* — Abkurzung Modul ,M*
rémische Ziffer — Abkirzung Moduleinheit ,ME® — arabische Ziffer

e in der DKG-Empfehlung (Beispiel): F PPP M Il ME 3 ist die Moduleinheit 3
aus dem Fachmodul Il der Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

4. Modulstruktur

In der DKG-Empfehlung fur die pflegerischen Fachweiterbildungen zeigt sich diese
Struktur folgendermalen:

4.1 Ebene 1 - Modul

BILDUNGSGANG Hier erscheint der Name der Fachweiterbildung

Modulbezeichnung Ubergeordneter Titel des Moduls
inklusive Codierung
z. B. ,B “fiir das Basismodul

Stunden Stundenzahl

Zugangsvoraussetzungen Hier werden sowohl die zugelassenen Berufsgruppen,

die Berufserfahrung nach Ausbildungsende im jeweili-

gen Fachgebiet wie ggf. auch die notwendigen Module
benannt, die vor dem Besuch dieses Moduls absolviert
sein missen.

Modulbeschreibung

Hier wird das Gesamtmodul didaktisch kommentiert, Zusammenhange werden dargestellt, der
Aufbau des Moduls und seiner Moduleinheiten beschrieben

ME 1 Titel der Moduleinheit Stunden
ME 2 Titel der Moduleinheit Stunden
ME 3 Titel der Moduleinheit Stunden
Handlungskompetenzen Definition von Handlungskompetenzen, die mit diesem

Modul insgesamt erreicht werden sollen.
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4.2 Ebene 2 - Moduleinheit

Bezeichnung der Moduleinheit | Name

Codierung z. B. ,.B ME 1“fiir die erste Moduleinheit im Basismodul
Stunden Stundenzahl

Beschreibung Erlauterung der Bedeutung der Moduleinheit

der Moduleinheit

Handlungskompetenzen Auf die Moduleinheit bezogen

Lernergebnisse Wissen

Hier werden die spezifischen theoretischen Kenntnisse
beschrieben, die die Basis der Moduleinheit bilden.

Kénnen
Das Kénnen umfasst die Fertigkeiten, die durch die Mo-
duleinheit angebahnt werden sollen.

Einstellungen
Die Einstellung bezieht sich auf gegeniiber Sachverhal-

ten und gegentiber anderen Menschen.

Inhalte Hier sind die Inhalte angegeben, die verpflichtend in die-
ser Moduleinheit behandelt werden sollen.

Verwendete Literatur zur Erstel- | Es ist die Literatur angegeben, die zur Erstellung der
lung der Moduleinheit Moduleinheit herangezogen wurde.

Wie unter Punkt 1.2 bereits beschrieben, wurde auf zwei Definitionen zum Begriff Kom-
petenz zuriickgegriffen (DQR, Berufs- und Wirtschaftspadagogik). Wéahrend bei der ers-
ten Definition die Bereiche der Kompetenz abgebildet sind, riickt bei der zweiten Defini-
tion die Handlungslogik in den Fokus. Zusammen genommen bilden sich beide in der
folgenden Matrix ab:

Handlungs- | \Wissen Kénnen Einstellungen
dimensionen

Kompetenz-
bereiche

Fachkompetenz

Sozialkompetenz

Selbstkompetenz/
Selbststandigkeit

Verwendete Kompetenzmatrix [6, S. 39]

4.3 Aufgaben des Modulverantwortlichen

Fir jedes Modul wird ein Modulverantwortlicher von der Fachweiterbildungsstatte in
eigener Zustandigkeit benannt. Dies bedeutet nicht, dass der Modulverantwortliche die
Moduleinheiten selbst unterrichtet. Er behalt jedoch die fachliche Aufsicht fir das Ge-
samtmodul und legt fest, in welcher zeitlichen Abfolge das Modul in der Fachweiterbil-
dung erscheint und wie die beschriebene Handlungskompetenz abgeprift werden soll.
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Fachlich sollte ein Modulverantwortlicher benannt werden, der tber eine hohe Expertise
im jeweiligen Modul verfugt. Dies konnen alle an der Fachweiterbildung beteiligten Do-

zenten sein.

Die Aufgaben des Modulverantwortlichen sind:

o Planung und Organisation des Lehrangebots in Absprache mit der Fachwei-

terbildungsleitung,

o Planung und Organisation der Modulprifungen,
o Beratung von Dozenten und Fachweiterbildungsteilnehmern im Zusammen-

hang mit dem Modul,

o Evaluation der Umsetzung des Moduls.

5. Weiterbildung Praxisanleitung

In der Uberarbeiteten Version der DKG-Empfehlung zur Praxisanleitung kdnnen zukinf-
tig 56 Stunden aus den o. g. Fachweiterbildungen dieser DKG-Empfehlung auf die Wei-
terbildung Praxisanleitung angerechnet werden.

Zwei Moduleinheiten aus dem Basismodul im Gesamtumfang von 56 Stunden kénnen,
auf die Praxisanleiterqualifikation angerechnet werden:

Titel aus dem Basismodul Stunden
B ME 1 Entwicklungen begrindet initiieren und | 32
Reflektiert lernen und lehren in der gestalten

Pflegepraxis

B ME 2 Entwicklungen begrindet initieren und | 24
Wissenschatftlich begriindet pflegen | gestalten
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Notenschliissel® (gemaR § 20 DKG-Empfehlung zur pflegerischen Weiterbildung)

Punkte Note

100 1,0
99 11
98 11
97 1,2
96 1.2
95 1,3
94 1,3
93 1,4
92 1,4
91 15
90 1,6
89 1,7
88 1,8
87 1,9
86 2,0
85 2,0
84 2,1
83 2,2
82 2,3
81 2,4
80 2,5
79 2,6
78 2,7
77 2,7
76 2,8
75 2,9
74 2,9
73 3,0
72 3,1
71 3,1
70 3,2
69 3,3
68 3,3
67 3,4
66 3,5
65 3,6
64 3,6
63 3,7
62 3,7
61 3,8

5 In Anlehnung an den Notenschliissel der IHK, beispielhaft abrufbar unter
http://www.lehrerfreund.de/notenschluesselrechner/form-ihk-notenschluessel [Stand 15.07.2015]



60
59
58
57
56
55
54
53
52
51
50
49
48
47
46
45
44
43
42
41
40
39
38
37
36
35
34
33
32
31
30
29
28
27
26
25
24
23
22
21
20
19
18
17
16
15

3,9
3,9
4,0
4,0
41
4,1
4,2
4,3
4,3
4,4
4,4
4,5
4,6
4,6
4,7
4,7
4,8
4,8
4,9
4,9
5,0
5,0
5,0
5,1
5,1
5,2
5,2
5,3
5,3
5,4
5,4
5,5
5,6
5,6
5,6
5,6
5,6
5,6
5,7
5,7
5,7
5,7
5,7
5,7
5,8
5,8
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14 5,8
13 5,8
12 5,8
11 5,9
10 5,9
5,9
59
59
59
6,0
6,0
6,0
6,0
6,0

O FRLP NWPMHMOUIO N OO

100 — 92 Punkte

unter 92 - 81 Punkte

unter 81 — 67 Punkte

unter 67 — 50 Punkte

unter 50 — 30 Punkte

unter 30 Punkte

22

sehr gut

gut
befriedigend
ausreichend
mangelhaft

ungenugend
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Glossar

Begriff

Definition/Beispiele

Europaischer Qualifikations-
rahmen (EQR)

Der EQR ist ein auf Lernergebnissen basie-
render Rahmen, in dem Qualifikationen in
acht Niveaus eingestuft werden. Er dient als
Ubersetzungsinstrument von Qualifikations-
rahmen einzelner Lander und tragt damit zu
Transparenz, Vergleichbarkeit und Ubertrag-
barkeit von Qualifikationen bei.

Deutscher
Qualifikationsrahmen (DQR)

Der DQR ist am 1. Mai 2013 in Kraft getre-
ten, besteht aus acht Niveaustufen und be-
schreibt die jeweiligen Qualifikationen nach
Fachwissen, Fertigkeiten, Sozialkompetenz
und Selbststandigkeit.



https://europa.eu/europass/de/description-eight-eqf-levels

Abkurzungen:
DQR: Deutscher Qualifikationsrahmen

EQR: Europdischer Qualifikationsrahmen

24
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