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Praambel

Die DKG hat am 14.03./15.03.2022 in ihrer Prasidiumssitzung die 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, Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege, Pflege in der
Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie verabschiedet.

Diese DKG-Empfehlung ersetzt die bisherige DKG-Empfehlung vom 29.09.2015, zuletzt
geéndert am 22.06.2021, und tritt am 01.05.2022 in Kratft.

Besteht in einem Bundesland keine landesrechtliche Regelung der Fachweiterbildung,
dient diese DKG-Empfehlung als Muster fur eine landesrechtliche Ordnung der Fachwei-
terbildung.

g§1
Geltungsbereich

Diese DKG-Empfehlung regelt die Fachweiterbildung und Prufung von folgenden Pfle-
genden (- im Nachfolgenden als ,Teilnehmendel, bezeichnet -):

Krankenschwestern, -pflegern,
Kinderkrankenschwestern, -pflegern,

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen,

Gesundheits- und Krankenpflegern,

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen, -pflegern,
Altenpflegerinnen, Altenpflegern,

Pflegefachfrauen, Pflegefachmannern

in den Fachgebieten:

Pflege in der Endoskopie,

Intensiv- und Anésthesiepflege,

Pflege in der Nephrologie,

Notfallpflege,

Pflege in der Onkologie,

Pflege im Operationsdienst,

Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege,

Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie.

1 Soweit im Folgenden zur besseren Lesbarkeit die weibliche Form gebraucht wird, sind hierdurch alle Geschlechter miterfasst.
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§2
Ziele der Weiterbildung

Die erfolgreich abgeschlossene Fachweiterbildung im jeweiligen Fachgebiet befa-
higt Teilnehmende, Patienten2 entsprechend dem allgemein anerkannten Stand
pflegewissenschaftlicher, medizinischer und weiterer bezugswissenschattlicher Er-
kenntnisse zu pflegen. Die Teilnehmenden werden beféahigt, den fachspezifischen
Pflegebedarf zu erheben, den gesamten Pflegeprozess zu gestalten, zu steuern
und durch gezielte Analysen zu evaluieren und anzupassen.

Nach erfolgreich abgeschlossener Fachweiterbildung begegnen die Teilnehmen-
den komplexen beruflichen Situationen mit individuellem Handeln, indem fachliche,
personale, soziale und methodische Kompetenzen vertieft und erweitert werden.
Die Selbststandigkeit und Selbstbestimmung der Patienten werden ebenso wie ihre
familiaren, sozialen, spirituellen und kulturellen Aspekte einbezogen.

In der Fachweiterbildung werden den Teilnehmenden Inhalte zur Kompetenzent-
wicklung vermittelt, die in den jeweiligen Modulen detailliert beschrieben werden.
§3

Anforderungen an die Fachweiterbildungsstatten

Fachweiterbildungsstatten sind Krankenhauser oder sonstige Einrichtungen, die
von der DKG3 als zur Fachweiterbildung geeignet anerkannt worden sind.

Eine Fachweiterbildungsstatte wird anerkannt, wenn
1. die Leitung der Fachweiterbildung entweder
a. einer Person mit einer berufspddagogischen Hochschulqualifikation
(Masterabschluss) und einer abgeschlossenen Fachweiterbildung far
das jeweilige Fachgebiet (Leitung der Fachweiterbildung) obliegt,
oder im Rahmen einer dualen Leitung
b. einer Person mit einer berufspadagogischen Hochschulqualifikation
(Masterabschluss) gemeinsam mit einer weiteren Person mit abge-
schlossener Fachweiterbildung fur das jeweilige Fachgebiet und berufs-

padagogischer Zusatzqualifikation (mindestens 300 Stunden) obliegt,

2. die Qualifikationen der Leitung der Fachweiterbildung in Form von beglaubig-
ten Kopien nachgewiesen werden,

Soweit im Folgenden zur besseren Lesbarkeit der Begriff ,Patient* Verwendung findet, sind alle Altersstufen inkl. Neonaten und

alle Geschlechter umfasst.

Bei Vorliegen einer Landesverordnung wére § 3 Abs. 1 wie folgt zu fassen: ,Fachweiterbildungsstatten sind Krankenh&auser oder

sonstige Einrichtungen, die als zur Fachweiterbildung geeignet staatlich anerkannt worden sind.*



3. fachlich und padagogisch geeignete Dozenten fur den Unterricht zur Verfi-
gung stehen,

4. ein Konzept zur Umsetzung samtlicher Module aus dem jeweiligen Fachgebiet
mit fachlich und padagogisch geeigneten Dozentinnen und der Praxisanlei-
tung vorgelegt wird,

5. das Vorhandensein von Praxisanleiterinnen fir das jeweilige Fachgebiet und
deren Einsatzbereiche nachgewiesen wird, d.h. mit berufspadagogischer Zu-
satzqualifikation von mindestens 300 Stunden und erfolgreich abgeschlosse-
ner Fachweiterbildung im jeweiligen Fachgebiet,

6. ausreichende, unter Anleitung stehende Arbeitsplatze fir die praktische Fach-
weiterbildung nachgewiesen werden,

7. die zur erfolgreichen Durchfiihrung der praktischen Fachweiterbildung erfor-
derlichen Einsatzbereiche in der eigenen Einrichtung oder bei einem/ einer
vertraglich angeschlossenen/er Kooperationskrankenhaus/-einrichtung4 ge-
wahrleistet werden,

8. der zielorientierte Theorie-Praxistransfer (u.a. Lernortkooperation) gewahrleis-
tet ist und

9. die fur die Fachweiterbildung erforderlichen Raume, Einrichtungen, Lehr- und
Lernmittel zur Verfligung stehen.

(3) Unter MalRgabe der in 8 3 Abs. 2 Nr. 1 b) geregelten Anforderungen im Hinblick auf
die geforderten mindestens 300 Stunden im Rahmen der berufspadagogischen Zu-
satzqualifikation ist zu beachten, dass Praxisanleiter mit einer Weiterbildung im Um-
fang von 200 Stunden, die nachweislich bereits vor Inkrafttreten dieser DKG-Emp-
fehlung diese Funktion ausiiben, Bestandschutz geniel3en.

(4) Unter Mal3gabe derin 8 3 Abs. 2 Nr. 1 a) und b) geregelten Anforderungen hinsicht-
lich des Erfordernisses der berufspadagogischen Hochschulqualifikation ist zu be-
achten, dass Lehrerinnen fur Pflegeberufe sowie Dipl. Pflegepadagoginnen, Pfle-
gepadagoginnen (B. A.) Bestandsschutz in ihrer jetzigen Leitungsposition genie-
Ben, wenn sie nachweislich bisherige Formen der jeweiligen Fachweiterbildung
durchgefihrt haben.

(5) Unter MalRgabe der in 8 3 Abs. 2 Nr. 5 geregelten Anforderungen gilt, dass Praxis-
anleiterinnen, die im Bereich der Anasthesie tatig sind und eine abgeschlossene
Fachweiterbildung fur Intensiv- und Anasthesiepflege oder Padiatrische Intensiv-
und Anéasthesiepflege vorweisen kénnen, befahigt sind, Teilnehmende der Fach-
weiterbildung Péadiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege anzuleiten.

(6) Unter Mal3gabe der in 8 3 Abs. 2 Nr. 5 geregelten Anforderungen gilt zudem, dass
bis zum 31.12.2023 fur die Fachweiterbildung Notfallpflege auch Praxisanleiter

4 Nachfolgend in der DKG-Empfehlung immer als Kooperationspartner bezeichnet.
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durch die DKGs akzeptiert werden, die die Fachweiterbildung Intensiv- und Anas-
thesiepflege erfolgreich abgeschlossen haben. Nach Ablauf der Frist durfen nur
Personen, die die Fachweiterbildung Notfallpflege erfolgreich absolviert haben und
eine berufspadagogische Zusatzqualifikation von mindestens 300 Stunden erwor-
ben haben, als Praxisanleiter im Sinne dieser DKG-Empfehlung tatig werden.

Unter Mal3gabe der in 8 3 Abs. 2 Nr. 5 geregelten Anforderungen fir erfolgreich
abgeschlossene Fachweiterbildungen im jeweiligen Fachgebiet gilt fir Einsatzbe-
reiche aul3erhalb der Fachgebiete dieser DKG-Empfehlung (z. B. Krei3saal, Ret-
tungsdienst), dass die jeweilige Berufsqualifikation Grundlage fir die Praxisanlei-
tung sind. Eine berufspadagogische Zusatzqualifikation ist anzustreben.

Die Prufung, ob die Qualifikation der Leitung der Fachweiterbildung fiir das jeweilige
Fachgebiet entspricht, obliegt der DKG.

Ein Wechsel der Fachweiterbildungsleitung ist der DKG& unverziglich mitzuteilen.
Hierfur sind die dazugehorigen Qualifikationsnachweise in Form von beglaubigten
Kopien zu Ubersenden.

Strebt eine Bildungseinrichtung die Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte fir
eine pflegerische Fachweiterbildung an, sind die vollstdandigen Antragsunterlagen
(gemaf Anlagen lll bis X der jeweiligen Fachweiterbildung) spatestens zehn Wo-
chen vor Fachweiterbildungsbeginn bei der DKG? einzureichen. Eine kirzere An-
meldefrist ist nur mit vorheriger Zustimmung maéglich.

Ist die antragstellende Bildungseinrichtung damit einverstanden, dass die Korres-
pondenz per E-Mail erfolgt, kbnnen die Antragsunterlagen per E-Mail Gbermittelt
werden. Die Antragsunterlagen sind ausschlief3lich vollstandig, d.h. im Rahmen ei-
ner E-Mail, zu Ubermitteln und jede Datei ist gesondert und unter entsprechender
Bezeichnung zu ubersenden. Eine zusatzliche Ubersendung auf dem Postweg ist
in diesem Falle nicht erforderlich.

Eine rickwirkende Anerkennung von Fachweiterbildungsstéatten (nach Fachweiter-
bildungsbeginn) ist nicht mdglich.

Die Anerkennung der Weiterbildungsstatte kann von der DKG# widerrufen werden,
wenn eine der Voraussetzungen nach 8 3 Absatz 2 entfallen ist.

Andert sich die Bezeichnung / Firmierung der Fachweiterbildungsstétte, so ist die
neue Bezeichnung der DKG® unverzuglich mitzuteilen.

Fachweiterbildungsstatten, die bereits eine DKG-Anerkennung fir eine der unter 8§
1 genannten Fachweiterbildungen besitzen, fallen unter den Bestandsschutz und

In Bayern muss es heif3en: ,....durch die BKG akzeptiert".

6 In Bayern muss es heiRen: ,...ist der BKG unverzuglich... .

7 BeiVorliegen einer Landesverordnung miisste der Passus ,der DKG* durch den Passus ,der zusténdigen Landesbehérde ersetzt
werden.

8  Bei Vorliegen einer Landesverordnung misste der Passus ,von der DKG* durch den Passus ,von der zustandigen Landesbe-
horde” ersetzt werden.

In Bayern muss es heilen: ...“ der BKG zeitnah...."



mussen bei Inkrafttreten dieser DKG-Empfehlung keine neue Anerkennung als
Fachweiterbildungsstatte beantragen.

§4
Voraussetzungen fur die Teilnahme an der Fachweiterbildung

(1) Zur Fachweiterbildung wird zugelassen,

a. wer die Erlaubnis nach 8 1 Abs. 1 Satz 1 Nummer 1 oder 2 des Kranken-
pflegegesetzes (2019 aulRer Kraft getreten) oder wer die Erlaubnis nach
8§ 1 Abs. 1 des Altenpflegegesetzes (2019 aul3er Kraft getreten) besitzt
oder

b.  wer die Erlaubnis nach 8 1 Abs. 1 und Abs. 2 des Pflegeberufegesetzes
besitzt

und nachweist,

c. dass sie nach Erteilung der Erlaubnis gem. zuvor genannter Regelungen
in Vollzeit (Teilzeit entsprechend langer) mindestens sechs Monate im
jeweiligen Fachgebiet, in dem nun die Fachweiterbildung erfolgen soll,
tatig war.

(2) Die Zugangsvoraussetzungen sind von der Leitung der Fachweiterbildung vor

Fachweiterbildungsbeginn zu prifen. Liegen diese nicht vollstandig vor, darf eine
Fachweiterbildung nach DKG-Empfehlung nicht begonnen werden.

§5
Anrechnung von Modulen

l. Anrechnung von Modulen aus DKG-Empfehlungen:

(1) Sofern eine Teilnehmende bereits Module im Rahmen einer anderen pflegerischen
DKG-Fachweiterbildung nachweislich erfolgreich abgeschlossen hat, kdnnen diese
auf Antrag der Teilnehmenden (gemal3 Anlage Xl) von der Leitung der Fachweiter-
bildung angerechnet werden.

(2) Eine Anrechnung ist ausschlief3lich vor Fachweiterbildungsbeginn mdglich.

(3) Alle Anteile, die angerechnet werden, sind Bestandteil der Abschlussprifungen.
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Il. Anrechnung von Modulen aus anderen Qualifikationen (nicht DKG-Emp-

fehlungen):

Sofern eine Teilnehmende bereits Module im Rahmen einer anderen pflegerischen
Fachweiterbildung/ aus anderen Qualifikationen (nicht DKG-Empfehlungen) nach-
weislich erfolgreich abgeschlossen hat, konnen diese auf Antrag der Teilnehmen-
den (gemald Anlage XI) von der Leitung der Fachweiterbildung angerechnet wer-
den, wenn die Gleichwertigkeit zur jeweiligen DKG-Fachweiterbildung durch die
DKG?° bestétigt worden ist.

Eine Anrechnung ist ausschlief3lich vor Fachweiterbildungsbeginn méglich.

Die Leitung der Fachweiterbildung muss der DKG?! ein Konzept vorlegen, aus dem
hervorgeht, welche Anteile und ggf. Prifungsleistungen angerechnet werden kon-
nen.

Zur Prifung der Gleichwertigkeit von Modulen aus anderen Qualifikationen missen
folgende Unterlagen von der Leitung der Fachweiterbildung bei der DKG?2 einge-
reicht werden:

a. beglaubigte Kopie der Erlaubnis/ Anerkennung der unter § 1 genannten
Berufe,

b. das Modulhandbuch/ die curriculare Darstellung (detaillierte inhaltliche
Auflistung) der auf Gleichwertigkeit anzuerkennenden Module; das Mo-
dulhandbuch/die curriculare Darstellung muss den Zeitraum abbilden, in
dem die entsprechende Qualifizierung erworben wurde,

c. Gegenuberstellungen der jeweiligen Fachweiterbildung in Theorie und
Praxis — unter Verwendung der Anlagen IlI-X der jeweiligen Fachweiter-
bildung auf der Homepage der DKG: www.dkgev.de sowie

d. ein Konzept der Leitung der Fachweiterbildung (8 5 Il. Abs. 3), wie die
Gleichwertigkeit erreicht werden kann.

Bei fremdsprachlichen Unterlagen sind diese als Ubersetzungen in deutscher Spra-
che zu erbringen. Die Ubersetzungen sind von einem offentlich bestellten oder be-
eidigten Dolmetscher oder Ubersetzer erstellen zu lassen. Die Kosten der Uberset-
zung tragt die Antragstellerin.

Alle Anteile, die angerechnet werden, sind Bestandteil der Abschlussprufungen.

Die letztendliche Entscheidung, ob Module angerechnet und eine verkirzte Fach-
weiterbildung absolviert werden kann, obliegt der DKG.13

10
11
12
13

In Bayern muss es heien: ,durch die BKG bestatigt worden ist*

In Bayern muss es heiflen: ,....muss der BKG ein Konzept vorlegen®
In Bayern muss es heil3en: ,....bei der BKG eingereicht werden*

In Bayern muss es hei3en: ,...obliegt der BKG*.
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§6
Anrechnung von Moduleinheiten / praktischen Weiterbildungsanteilen

l. Anrechnung von Moduleinheiten aus DKG-Empfehlungen/ praktischen
Weiterbildungsanteilen:

Sofern eine Teilnehmende Moduleinheiten/ praktische Weiterbildungsanteile im
Rahmen einer anderen DKG-Fachweiterbildung erfolgreich absolviert hat, kénnen
diese auf Antrag der Teilnehmenden, (gemafR Anlage Xl) von der Leitung der Fach-
weiterbildung angerechnet werden.

Eine Anrechnung ist nur vor Fachweiterbildungsbeginn mdglich.
Alle Anteile, die angerechnet werden, sind Bestandteil samtlicher Prifungen.

Welche Anrechnungsmaglichkeiten von einer Fachweiterbildung dieser DKG-Emp-
fehlung auf eine andere Fachweiterbildung sowohl fur Theorie als auch Praxis mdg-
lich ist, ergibt sich aus folgenden Anlagen:

o Anlage XII: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Intensiv- und Anas-
thesiepflege auf die Fachweiterbildung Notfallpflege

o Anlage XIllII: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Notfallpflege auf die
Fachweiterbildung Intensiv- und Anasthesiepflege

o Anlage XIV: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Padiatrische Inten-
siv- und Anasthesiepflege auf die Fachweiterbildung Intensiv- und Anas-
thesiepflege

o Anlage XV: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung P&adiatrische Inten-
siv- und Anasthesiepflege auf die Fachweiterbildung Notfallpflege

o Anlage XVI: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Intensiv- und Anas-
thesiepflege auf die Fachweiterbildung Padiatrische Intensiv- und Anas-
thesiepflege

o Anlage XVII: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Notfallpflege auf

die Fachweiterbildung Péadiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege

Anrechnung von Moduleinheiten aus anderen Qualifikationen (nicht DKG-
Empfehlungen):

Sofern eine Teilnehmende Moduleinheiten im Rahmen einer anderen pflegeri-
schen Fachweiterbildung/ aus anderen Qualifikationen (nicht DKG-Empfehlungen)
nachweislich erfolgreich absolviert hat und die Moduleinheit der vollstandigen Mo-
duleinheit entspricht, kdnnen diese auf Antrag der Teilnehmenden (gemal Anlage
XI) von der Leitung der Fachweiterbildung, angerechnet werden, wenn die Gleich-
wertigkeit zur jeweiligen DKG-Fachweiterbildung gegeben ist.
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Eine Anrechnung ist nur vor Fachweiterbildungsbeginn mdglich.
Anerkannte vollstandige Moduleinheiten berechtigen zur Teilnahme an den Mo-
dulprifungen. Naheres zur den Modulprufungen siehe § 12 dieser DKG-Empfeh-
lung.
Alle Anteile, die angerechnet werden, sind Bestandteil samtlicher Prifungen.
Sollte im Rahmen der Anrechnung von vollstandigen Moduleinheiten ein komplettes
Modul angerechnet werden kdnnen, gilt 8 5 1l. dieser DKG-Empfehlung.

87

Aufnahmeverfahren fur Fachweiterbildungsteilnehmerinnen

Der Antrag zur Aufnahme in die jeweilige Fachweiterbildung ist an die Leitung der
Fachweiterbildung zu richten.

Dem Aufnahmeantrag sind beizuftigen:

1. Lebenslauf,

2. beglaubigte Kopie des Zeugnisses der unter 8 1 genannten Berufe,

3. beglaubigte Kopie der Erlaubnis zur Fiihrung der Berufsbezeichnung nach § 1
Abs. 1 Nr. 1 oder 2 des Krankenpflegegesetzes, nach § 1 des Altenpflegege-
setzes oder nach 8 1 Abs. 1 und 2 des Pflegeberufegesetzes,

4. Nachweis Uber den Umfang der Beschaftigung (Voll- oder Teilzeit) und

5. Nachweis Uber eine mindestens sechsmonatige Berufserfahrung vor Fach-
weiterbildungsbeginn im jeweiligen Fachgebiet, in dem die Fachweiterbildung

absolviert werden soll.

Uber die Aufnahme in die Fachweiterbildung entscheidet die Leitung der Fachwei-
terbildung. Die Entscheidung ist schriftlich zu erteilen.

Samtliche Zugangsvoraussetzungen der einzelnen Bewerberin sind von der Leitung
der Fachweiterbildung vor Weiterbildungsbeginn auf ihre vollstdndige Erfullung zu
prifen. Eine Zulassung zur Fachweiterbildung bei nicht erfullten Zugangsvorausset-
zungen ist nicht moglich.

Bei beidseitigem Einverstandnis ist es freigestellt, auf welche Art die entsprechende
Kommunikation erfolgt (postalisch, E-Mail, usw.).
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§8
Dauer, Form und Gliederung der Weiterbildung

Die Fachweiterbildung erfolgt berufsbegleitend. Sie dauert mindestens zwei bis
hochstens funf Jahre.

Die Fachweiterbildung gliedert sich in einen theoretischen und einen praktischen
Teil nebst entsprechenden Modulprifungen, praktischen Leistungsnachweisen so-
wie einer praktischen und mindlichen Abschlussprifung.

Der theoretische Teil der Fachweiterbildung findet in modularer Form an von der
DKG?4 anerkannten Fachweiterbildungsstatten statt und besteht aus einem Basis-
modul sowie mehreren Fachmodulen der jeweiligen Fachweiterbildung. Die Module
wiederum gliedern sich in Moduleinheiten.

Der praktische Teil der Fachweiterbildung findet in festgelegten Einsatzbereichen
(siehe Anlagen 11l bis X der jeweiligen Fachweiterbildung) in der eigenen Einrichtung
und/ oder in Kooperationseinrichtungen statt.

Die jeweilige Fachweiterbildung umfasst die Teilnahme an:

1. mindestens 720 Stunden?® Theorie¢ (davon kénnen maximal 25 von Hundert
in nachgewiesenen Formen von selbstandigem und selbstbestimmtem Lernen
durchgefiihrt werden);

2. mindestens 1800 Stunden?’ praktische Fachweiterbildung:¢, die unter fach-
kundiger Anleitung von Praxisanleiterinnen® stehen, und

3. den jeweiligen Priufungen (Modulprifungen, praktischen Leistungsnachwei-
sen sowie der praktischen und mindlichen Abschlussprifung).

Die Gesamtverantwortung fur die Planung, Organisation und Koordination der the-
oretischen und praktischen Fachweiterbildung liegt in der Verantwortung der Lei-
tung der Fachweiterbildung.

§9
Theoretischer Teil der Fachweiterbildung - Module

Die theoretische Fachweiterbildung ist modular gestaltet. Module unterteilen sich in
mehrere Moduleinheiten.

14
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Bei Vorliegen einer Landesverordnung musste der Passus ,von der DKG* durch den Passus ,von der zustandigen Landesbe-
horde” ersetzt werden.

Eine Unterrichtsstunde umfasst 45 Minuten.

Die 720 Stunden Theorie bedeuten die Netto-Theoriestunden. Dies sind die zu verbleibenden notwendigen Stunden nach Abzug
von Urlaub, Arbeitsunfahigkeit, Mutterschutz, Beschéaftigungsverbot.

Eine Stunde der praktischen Fachweiterbildung umfasst 60 Minuten.

Die 1800 Stunden praktische Fachweiterbildung bedeuten die Netto-Einsatzzeit. Dies sind die zu verbleibenden notwendigen
Stunden nach Abzug von Urlaub, Arbeitsunfahigkeit, Mutterschutz, Beschaftigungsverbot.

Siehe § 3 Abs. 1 Nr. 4
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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. Die Mo-
dule schliel3en jeweils mit einer Prifung ab.

Fur die Fachweiterbildungen gelten das aufgefiihrte Basismodul (gemal3 Anlage
II) sowie die Fachmodule des jeweiligen Fachbereichs (gemafd Anlagen Il bis X).

Uber die Teilnahme am Unterricht sind durch die Leitung der Weiterbildung Nach-
weise zu fuhren.

8§10
Praktischer Teil der Fachweiterbildung

Sinn und Zweck der praktischen Fachweiterbildung sind der Transfer theoretischer
Inhalte in die Praxis sowie die Forderung und Vertiefung praktischer Fahigkeiten
und das Erreichen der Handlungskompetenzen.

Fir das jeweilige Fachgebiet der Fachweiterbildung gelten die gemafld Anlagen Ili
bis X festgelegten Einsatzbereiche und Stunden.

Die Fachweiterbildungsstatte und die angeschlossenen Kooperationskrankenhau-
ser / Einrichtungen stellen die praktische Fachweiterbildung durch qualifizierte Pra-
xisanleiter (siehe ,DKG-Empfehlung fir die Weiterbildung zur Praxisanleitung®) si-
cher.

Praxisanleitung im Rahmen der jeweiligen Fachweiterbildung bedeutet:

a. Die Praxisanleiterin hat die jeweilige Fachweiterbildung dieser DKG-
Empfehlung erfolgreich absolviert und

b. weist eine erfolgreich abgeschlossene Weiterbildung zur Praxisanleiterin
(mindestens 300 Stunden) nach; Praxisanleiterinnen mit einer Weiterbil-
dung im Umfang von mindestens 200 Stunden haben Bestandschutz.

c. Verfugt die Praxisanleiterin ausschlief3lich Gber einen erfolgreichen Ab-
schluss der jeweiligen Fachweiterbildung, kann sie die Praxisanleitung
unter padagogisch, didaktischer Beratung und Begleitung der Weiterbil-
dungsstatte durchfihren. Eine Weiterbildung im Bereich Praxisanleitung
ist anzustreben.

Bei den praktischen Einsatzen muss der Fachweiterbildungsauftrag gewahrt blei-
ben. Es missen mindestens zehn Prozent der praktischen Fachweiterbildung, an-
teilmalig entsprechend der Zeiten der praktischen Einsatzbereiche, unter Anleitung

20 wird ausschlieBlich das Basismodul angeboten und keine Fachmodule, ist dies nur an einer Fachweiterbildungsstatte maglich,

die von der DKG bereits als Fachweiterbildungsstétte anerkannt ist. Die GroRe des Kurses sollte 25 Teilnehmende nicht tGber-
schreiten.”
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eines Praxisanleiters (praktische Anleitung) geplant, durchgefiihrt und dokumentiert
werden (gemald Anlagen lll bis X).

In der Regel sollte ein Praxisanleiter fur maximal zehn Teilnehmende zur Verfliigung
stehen.

§11
Kooperationskrankenhauser/ Kooperierende Einrichtungen

Mochte ein Krankenhaus/ eine Einrichtung eine Teilnehmende in eine durch die
DKG2 anerkannte Fachweiterbildungsstatte entsenden, muss diese/(s) Kranken-
haus/ Einrichtung einen Antrag auf Aufnahme in den Fachweiterbildungsverbund an
die Leitung der Fachweiterbildung richten.

Die vollstandigen Antragsunterlagen des/ der zukinftigen Kooperationspartner/(s)
sind von der Leitung der Fachweiterbildung in Kopie mindestens vier Wochen vor
Fachweiterbildungsbeginn bei der DKG?22 einzureichen. Bei entsprechendem Ein-
verstandnis des/ der zukuinftigen Kooperationspartner/(s) kann eine Einreichung per
E-Mail erfolgen. Eine Bearbeitung erfolgt ausschliel3lich, wenn die Dateien einzeln
benannt sind. Fur den Eingang bei der DKG2 ist das Datum des Poststempels/ der
Mail maf3geblich.

Im Anschreiben ist das Datum des Fachweiterbildungsbeginns auszuweisen.

Notwendige Unterlagen, die dazu vor Fachweiterbildungsbeginn bei der DKG2 ein-
gereicht werden mussen, sind:

o Kooperationsvertrag (Verwendung des Muster-Kooperationsvertrags
auf der Homepage der DKG www.dkgev.de unter der jeweiligen Fach-
weiterbildung) zwischen der Weiterbildungsstéatte und dem neuem Ko-
operationspartner; der Vertrag kann zwischen den Kooperationspartnern
erweitert werden, jedoch ohne Verdnderung der Regelungsinhalte dieser
DKG-Empfehlung,

o Anlage 1 (Leistungsspektrum der entsprechenden Abteilungen, je nach
Fachweiterbildungsrichtung),

o Anlage 2 (Praktische Fachweiterbildung: Einsatzbereiche und -stunden
der jeweiligen Fachweiterbildung und

e Anlage 3 inkl. der Nachweise der Praxisanleiterqualifikationen.

Bei mehreren Klinikstandorten sind die zuvor genannten Anlagen 1-3 fur jeden Kli-
nikstandort nachzuweisen.

21

22
23
24

Bei Vorliegen einer Landesverordnung musste der Passus ,die DKG* durch den Passus ,die zustandigen Landesbehé6rde” ersetzt
werden.

In Bayern sind die Kooperationsunterlagen bei der BKG einzureichen.

In Bayern muss es heillen: ,....bei der BKG".

In Bayern muss es heien: ,,...bei der BKG*.


http://www.dkgev.de/
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Der Fachweiterbildungsvertrag zwischen der Teilnehmenden und der Fachweiter-
bildungsstatte ist nicht Gegenstand der Kooperationsunterlagen und mithin nicht bei
der DKG2 einzureichen.

Eine rickwirkende Aufnahme von Krankenhausern/ Einrichtungen in den Verbund
nach Beginn der Fachweiterbildung ist nicht moglich.

Der praktische Teil der Fachweiterbildung kann unter den definierten Voraussetzun-
gen ausschlieBlich bei einem Kooperationspartner absolviert werden, wenn das
Krankenhaus/ die Einrichtung alle Mindestanforderungen im jeweiligen Fachgebiet
fur die praktische Fachweiterbildung erftllt (gemafd Anlagen Ill bis X der jeweili-
gen Fachweiterbildung). Sind die Mindestanforderungen nicht erfillt, muss ein ex-
terner praktischer Einsatz in einem anderen dem Verbund angehérenden Kranken-
haus oder einer anderen dem Verbund angehérenden Einrichtung erfolgen.

Uber die Teilnahme an der praktischen Fachweiterbildung sowie tiber die Praxisan-
leitung sind Nachweise zu fuhren.

8§12
Modulprifungen und praktische Leistungsnachweise

Die Prifungen sind nicht 6ffentlich.
Bei den Modulprifungen des theoretischen Teils der Fachweiterbildung gilt:

1. Eine Modulprifung ist eine Leistungsprifung im Rahmen der Fachwei-
terbildung. Die Modulprifungen sind von der Fachweiterbildungsstatte
zu benoten, wortiber eine Modulbescheinigung auszustellen ist (geman
Anlagen Il bis X).

2. Die Prufungsanforderungen orientieren sich an den Inhalten der Lehrver-
anstaltungen, den Modulen und den Handlungskompetenzen, die gemaf
der jeweiligen Fachweiterbildung2s — unter Beriicksichtigung der jeweili-
gen Moduleinheiten — fur das betreffende Modul vorgesehen sind.

3. Eine Modulpriifung besteht aus einer schriftlichen oder einer mindlichen
Prifung. Jede Prifungsform muss mindestens zweimal im Rahmen der
Fachweiterbildung durchgefiihrt werden.

4.  Eine Modulpriifung ist bestanden, wenn die Teilnehmende eine mindes-
tens ausreichende Leistung (4,4) gemal3 8§ 20 erreicht hat.

5. Die Prifung eines nicht bestandenen Moduls kann einmal und nur an
derselben Fachweiterbildungsstatte wiederholt werden. Uber den Zeit-
punkt der Wiederholungsprifung entscheidet die Leitung der

% |n Bayern muss es heilen: ,...nicht der BKG zu (ibersenden.”
% Bei Vorliegen einer Landesverordnung wére der Verweis auf die landesrechtlichen Besonderheiten zu ersetzen.
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Fachweiterbildung. Die urspriingliche Prufungsform muss im Rahmen
der Wiederholungsprufung beibehalten werden.

Bei den Prifungen des Praktischen Teils der Fachweiterbildung (praktische Leis-
tungsnachweise) gilt:

1.

Die Leitung der Fachweiterbildung stellt sicher, dass (zuséatzlich zu den
Modulprifungen) mindestens drei benotete praktische Leistungsnach-
weise in unterschiedlichen Pflichteinsatzbereichen erfolgen. Hierlber ist
jeweils ein Protokoll2” anzufertigen, das in der Fachweiterbildungsstatte
verbleibt.

Die drei benoteten praktischen Leistungsnachweise sind in dem jeweili-
gen praktischen Pflichteinsatzbereich an Patienten direkt zu erbringen.
Eine Simulationsprifung ist nicht zulassig.

(3a) Besonderheit bei den Prifungen in den Fachgebieten Intensiv- und Anéasthe-
siepflege sowie Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege (praktische Leis-
tungsnachweise):

(1)

(@)

Von den drei benoteten praktischen Leistungsnachweisen muss ein Leistungsnach-
weis im Bereich der Anasthesiepflege erfolgen.

§13
Prifungsausschuss fur die Abschlussprufungen

Zur Ableistung der Abschlussprifung wird in der Fachweiterbildungsstatte ein Pru-
fungsausschuss gebildet.

Der Prifungsausschuss besteht aus:

1.

2.

einer Vorsitzenden (bestimmt durch die Leitung der Fachweiterbildung),
der Leitung der Fachweiterbildung oder deren Stellvertretung,

mindestens zwei an der Fachweiterbildung beteiligten Dozentinnen, da-
von eine Pflegende mit abgeschlossener Fachweiterbildung im jeweili-
gen Fachgebiet und berufspadagogischer Zusatzqualifikation und

mindestens zwei von der Fachweiterbildungsstatte bestellten pflegeri-
schen Pruferinnen fur die praktische Prifung, von denen beide die jewei-
lige abgeschlossene Fachweiterbildung besitzen und eine von beiden die
berufspadagogische Zusatzqualifikation, z. B. eine berufspadagogische
Zusatzqualifikation im Umfang von mindestens 300 Stunden gemal der
DKG-Empfehlung fir die Weiterbildung zur Praxisanleitung) besitzt;

27 Die Protokolle und praktischen Leitungsnachweise sind mindestens drei Jahre aufzubewahren.
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Praxisanleiterinnen mit einer 200 Stunden Qualifikation haben Bestand-
schutz.

(3) Fur alle Mitglieder des Prifungsausschusses sind Stellvertreterinnen zu benennen.

(4) Der Priufungsausschuss entscheidet mit Stimmenmehrheit. Bei Stimmengleichheit
gibt die Stimme der Vorsitzenden den Ausschlag.

(5) Die Zusammensetzung des Prufungsausschusses, wie unter § 13 Abs. 2 geregelt,
liegt in der Verantwortung der Leitung der Fachweiterbildung und ist der DKG2:2° im
Einzelfall auf Aufforderung nachzuweisen.

8§14
Zulassung zu den Abschlussprufungen

(1) Der Antrag auf Zulassung zu den Abschlussprifungen ist von der Teilnehmenden
spatestens acht Wochen vor Ende der Fachweiterbildung an die Leitung der Fach-
weiterbildung zu stellen. Die Leitung der Fachweiterbildung leitet die Antrage an die
Vorsitzende des Prifungsausschusses weiter.

(2) Die genauen Fristen zur Weitergabe an die Vorsitzende des Prifungsausschusses
legt die Leitung der Fachweiterbildung fest.

(3) Die Leitung der Fachweiterbildung fuigt den Antragen bei:
1. den Nachweis, dass bis zum Prifungstermin die Voraussetzungen tber
die Teilnahme von mindestens 720 Stunden Theorie (Module) und min-

destens 1800 Stunden praktische Fachweiterbildung erreicht werden,

2. den Nachweis Uber die erfolgreich absolvierten Modulprifungen nach 8
12 Abs. 2,

3. den Nachweis Uber den erfolgreichen Abschluss der drei praktischen
Leistungsnachweise (gemal § 12 Abs. 3 bzw. ggf. zusatzlich Abs. 3a),

4. den Nachweis Uber die praktischen Anleitungen nach § 10 Abs. 5.

5. Die Nachweise entsprechend der Ziffern 1-4 werden nicht an die DKG2°
weitergeleitet, sondern verbleiben in der Fachweiterbildungsstatte.

(4) Die Vorsitzende des Prufungsausschusses entscheidet in Absprache mit der Lei-
tung der Fachweiterbildung bis sechs Wochen vor Prifungsbeginn Uber die Zulas-
sung zu den Prufungen.

2 Bei Vorliegen einer Landesverordnung miisste der Passus ,der DKG* durch den Passus ,der zusténdigen Landesbehérde ersetzt

werden.
2 |n Bayern muss es heillen: ...der BKG...”
%0 In Bayern muss es heif8en: ,...nicht an die BKG*.
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Die Vorsitzende des Prufungsausschusses teilt der Leitung der Fachweiterbildung
bis spatestens vier Wochen vor dem jeweiligen Prufungsbeginn schriftlich mit, ob
eine Zulassung oder Ablehnung der Antragstellerin erfolgt.

Sofern die Antragstellerin abgelehnt werden sollte, ergeht eine schriftliche Begrin-
dung an die Leitung der Fachweiterbildung, die diese an die Antragstellerin weiter-
leitet.

Wird die Antragstellerin zu den Prifungen zugelassen, erfolgt die Ladung bis spé-

testens drei Wochen vor dem jeweiligen Abschlussprifungstermin schriftlich durch
die Leitung der Fachweiterbildung.

8§15
Abschlussprifungen
Die Abschlussprifung besteht aus einem praktischen und einem mundlichen Teil.

Die Prifungen sind grundséatzlich nicht offentlich. Die DKG3 ist — unter vorheriger
Anmeldung — berechtigt, bei den Prufungen als Beobachter anwesend zu sein.

Praktische Abschlusspriifung

1. Die Prufung erfolgt in Anwesenheit von zwei Fachpriferinnen (geman §
13), die Mitglieder des Prifungsausschusses sind.

2. Die praktische Abschlussprifung besteht aus einer komplexen Pflegesi-
tuation in dem jeweiligen Fachbereich.

3. Die Teilnehmende muss die Pflege einer Patientengruppe oder im Ein-
zelfall eines Patienten geman den Zielsetzungen der jeweiligen Fachwei-
terbildung planen, organisieren, durchfiihren, begriinden und evaluieren.
Eine Simulationspriifung ist nicht zulassig.

4.  Uber die praktische Abschlusspriifung ist von einer der Fachpriferinnen
ein Protokoll zu fertigen, das von der zweiten Fachpriferin gegenzu-
zeichnen ist. Die Prufungsprotokolle verbleiben in der Fachweiterbil-
dungsstatte und werden nicht an die DKG32 weitergeleitet.

5.  Aus der von den Fachpriferinnen ermittelten Note bildet die Vorsitzende
des Priufungsausschusses im Einvernehmen mit den Fachpriferinnen
die Prufungsnote fir den praktischen Teil der Prifung.

6. Die Prufungstermine sind der DKG acht Wochen vorher per Mail mitzu-
teilenss.

31 Im Rahmen landesrechtlicher Regelungen muss es heilken: ,...Beauftragte der Aufsichtsbehorden... .
32 In Bayern muss es heiRen:...“nicht an die BKG*
3 Fachweiterbildungsstatten in Bayern richten diese Mitteilungen direkt an die Bayerische Krankenhausgesellschaft e.V. (BKG).
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(3a) Besonderheiten bei den praktischen Priufungen in den Fachgebieten Intensiv-
und Anasthesiepflege sowie Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege

In folgenden Bereichen der Fachweiterbildung

a. Intensiv- und Anasthesiepflege
b.  Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege

finden jeweils in beiden Bereichen praktische Abschlussprifungen statt. Als Besonder-
heit kann die praktische Prifung in der Anasthesiepflege wahrend der Fachweiterbildung
durchgefuhrt werden, wenn folgende Nachweise vorliegen:

a. der erfolgreiche Abschluss des fur die Anasthesie relevanten Fachmo-
duls,

b. der erfolgreiche Abschluss des praktischen Leistungsnachweises in der
Anésthesie und

c. die vollstandige Ableistung des vorgeschriebenen Praxiseinsatzes in
der Anasthesie.

(4) Mundliche Abschlussprifung

1. Grundlage bilden das gemafl den Anlagen Il bis X aufgeflhrte Basis-
modul und die Fachmodule der jeweiligen Fachweiterbildung.

2.  Die mundliche Abschlussprifung wird von mindestens zwei Mitgliedern
des Prifungsausschusses durchgefihrt.

3. Die mundliche Abschlussprifung ist im letzten Weiterbildungsmonat
durchzufihren.

4.  In der mundlichen Abschlussprifung sollen in der Regel nicht mehr als
drei Teilnehmende gleichzeitig gepriuft werden. Die Prufungsdauer fur
den einzelnen Prufling soll in der Regel 30 Minuten nicht Uberschreiten.

5. Die Vorsitzende des Prifungsausschusses leitet die Prifung. Sie ist je-
derzeit berechtigt, sich an der Prufung zu beteiligen.

6. Die Mitglieder des Prifungsausschusses, die die Priifung durchfthren,
bewerten die Leistungen mit einer der in 8 20 bezeichneten Noten. Aus
diesen Noten bildet die Vorsitzende des Prifungsausschusses, im Ein-
vernehmen mit den die Prufung durchfihrenden Mitgliedern des Pru-
fungsausschusses, die Prufungsnote fur den mandlichen Teil der Pri-
fung (Note der mindlichen Abschlussprifung).

(5) Uber die Abschlusspriifungen ist — fir jede Teilnehmende getrennt — jeweils eine
Niederschrift anzufertigen. Die Niederschrift ist von den prifenden Mitgliedern des
Prifungsausschusses zu unterschreiben. Die Niederschrifts4 verbleibt in der Fach-
weiterbildungsstatte und wird nicht an die DKG35 Gibersandt.

34 Die Niederschrift muss drei Jahre in der Weiterbildungsstatte aufbewahrt werden.
% In Bayern muss es heiRen: ,...nicht an die BKG*
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§16
Erkrankungen, Rucktritt, Versaumnisse

Vor Beginn einer jeden Prifung ist die Teilnehmende zu befragen, ob sie gesund-
heitliche Bedenken gegen ihre Prufungsfahigkeit vorzubringen hat.

Ist die Teilnehmende durch Krankheit oder sonstige von ihr nicht zu vertretende
Umstande an der Ablegung einer Modulprifung oder eines praktischen Leis-
tungsnachweises verhindert, muss die Teilnehmende dies im Falle krankheitsbe-
dingter Abwesenheit durch ein arztliches Attest, im Ubrigen in sonst geeigneter
Form der Leitung der Fachweiterbildung nachweisen.

Erscheint die Teilnehmende ohne ausreichende Begrindung zu einer Modulpri-
fung oder einem praktischen Leistungsnachweis nicht, so gilt die Prifung als
nicht bestanden.

Ist die Teilnehmende durch Krankheit oder sonstige von ihr nicht zu vertretende
Umstande an der Ablegung der Abschlussprifungen verhindert, muss die Teil-
nehmende dies im Falle krankheitsbedingter Abwesenheit durch ein arztliches At-
test, im Ubrigen in sonst geeigneter Form der Vorsitzenden des Priifungsausschus-
ses nachweisen.

Erscheint die Teilnehmende ohne ausreichende Begriindung zu einer Abschluss-
prufung nicht oder bricht ohne Genehmigung der Vorsitzenden des Prifungsaus-
schusses eine der Abschlussprifungen ab, gilt die Prifung als nicht bestanden.
Erfolgt der Abbruch der Prifung im Einvernehmen mit der Vorsitzenden des Pri-
fungsausschusses, wird die Prifung unter Mal3gabe der Regelungen von 8§ 17 Abs.
4 dieser DKG-Empfehlung an einem zu bestimmenden Termin fortgesetzt. Der Pri-
fungsausschuss entscheidet, ob bzw. in welchem Umfang die bereits gepruften Pri-
fungsteile anzurechnen sind.

§17
Wiederholung von Prifungen

Eine nicht bestandene Prufung (Modulprifung, praktischer Leistungsnachweis)
kann einmal wiederholt werden. Uber den Zeitpunkt und Inhalt der Wiederholungs-
prufung entscheidet die Leitung der Weiterbildung.

Ist eine Abschlussprifung nicht bestanden, kann die Teilnehmende auf schriftli-
chen Antrag an die Leitung der Fachweiterbildung die Prifung einmal wiederholen.
Die Zulassung zu einer Wiederholungsprufung kann von Auflagen (z.B. zuséatzli-
chen Praxiseinséatzen, theoretischer Vorbereitungszeit) abhangig gemacht werden.

Die Wiederholungsprtfung kann nur an derselben Fachweiterbildungsstatte statt-
finden.
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Der Prufungsausschuss kann die Wiederholung der Abschlussprifung auf be-
stimmte Prifungsteile beschranken. Die Leitung der Fachweiterbildung bestimmt
den Wiederholungstermin des nicht bestandenen Prufungsteils. Dieser muss im
Zeitraum von bis zu sechs Monaten nach dem Termin der nicht bestandenen Ab-
schlussprufung stattfinden.

Die Abschlussprifung ist vor den Mitgliedern des Prifungsausschusses zu wie-
derholen.

Eine weitere Wiederholung der zuvor genannten Prifungen ist nicht zulassig.

§18
Unterbrechungen

Auf die Dauer der Fachweiterbildung werden angerechnet:

1. Unterbrechungen in Hohe des tariflichen Urlaubs;

2. Unterbrechungen durch Arbeitsunfahigkeit oder aus anderen von der
Teilnehmenden nicht zu vertretenden Grinden und

3. Unterbrechungen wegen mutterschutzrechtlicher Beschaftigungsverbote
oder wegen Elternzeit,

Auch unter Berucksichtigung der unter Absatz 1 genannten Zeiten missen die in 8§
8 Abs. 5 festgesetzten Mindeststundenzahlen der theoretischen und der prakti-
schen Weiterbildung (mindestens 720 Netto-Theoriestunden und mindestens 1800
Netto-Einsatzzeiten) erreicht werden.

8§19
Tauschungsversuche

Bei Tauschungsversuchen im Rahmen der Modulprifungen und der praktischen
Leistungsnachweise kann jeder der Prifungsteile durch die Leitung der Fachwei-
terbildung fur nicht bestanden erklart werden und die Teilnehmende ist von der Pri-
fung auszuschliel3en.

Bei Tauschungsversuchen im Rahmen der Abschlussprifungen kann jeder der
Prifungsteile durch den Prufungsausschuss fur nicht bestanden erklart werden.

Jegliche Tauschungsversuche sind entsprechend durch die Prifer zu dokumentie-
ren.
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Bei Nichtbestehen aufgrund Tauschung im Rahmen der Modulprifungen oder der
Abschlussprifungen kann der entsprechende Prufungsteil auf Antrag einmal wie-
derholt werden.

Hat die Teilnehmende bei den Modulprifungen und/ oder praktischen Leis-
tungsnachweisen getauscht und wird diese Tatsache erst nach Aushandigung des
Zeugnisses und der Urkunde bekannt, so kann die Leitung der Fachweiterbildung
auch nachtraglich die Prifung als nicht bestanden erklaren, jedoch nur innerhalb
einer Frist von zehn Jahren nach dem Tag der Priufung.

Hat die Teilnehmende bei den Abschlussprifungen getauscht und wird diese Tat-
sache erst nach Aushandigung des Zeugnisses und der Urkunde bekannt, so kann
der Prufungsausschuss auch nachtraglich die Prifung als nicht bestanden erklaren,
jedoch nur innerhalb einer Frist von zehn Jahren nach dem Tag der Priufung.

§ 20
Benotung

Fur die zu bewertenden Leistungen gelten folgende Noten:

o ,sehr gut’, wenn die Leistung den Anforderungen in besonderem Male
entspricht (bei Werten bis unter 1,5),

o »gut’, wenn die Leistung den Anforderungen voll entspricht (bei Werten
von 1,5 bis unter 2,5),

o .befriedigend®, wenn die Leistung im Allgemeinen den Anforderungen
entspricht (bei Werten von 2,5 bis unter 3,5),

o »<ausreichend®, wenn die Leistung zwar Mangel aufweist, aber im Ganzen
den Anforderungen noch entspricht (bei Werten von 3,5 bis unter 4,5),

. .-mangelhaft’, wenn die Leistung den Anforderungen nicht entspricht, je-
doch erkennen lasst, dass die notwendigen Grundkenntnisse vorhanden
sind und die Mangel in absehbarer Zeit behoben werden kdnnen (bei
Werten Uber 4,4),

o »ungenugend®, wenn die Leistung den Anforderungen nicht entspricht
und selbst die Grundkenntnisse so lickenhaft sind, dass die Mangel in
absehbarer Zeit nicht behoben werden konnen (bei Werten tber 5,4).

Die Noten aller vorgeschriebenen Prufungsteile werden mit einer Dezimalstelle hinter
dem Komma ermittelt.

(1)

821
Gesamtnote

Der Prifungsausschuss ermittelt die Gesamtnote der Fachweiterbildung.
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Die Gesamtnote setzt sich zusammen aus

dem Mittel der Noten der Modulprifungen,

dem Mittel der Noten der praktischen Leistungsnachweise,
der Note der praktischen Abschlussprifung und

der Note der mindlichen Abschlussprifung.

Beispiel zur Berechnung der Gesamtnote:

dem Mittel der Noten der Modulprifungen z. B. 2,2

dem Mittel der Noten der praktischen Leistungsnachweise z.B. 2,5
der Note der praktischen Abschlussprifung z. B. 1,5 und

der Note der mindlichen Abschlussprifung z.B. 2,0

Berechnung der Gesamtnote 2,2+2,5+1,5+2,0=8,2:4=2,0

Alle zuvor genannten Noten werden mit einer Dezimalstelle berechnet und inclusive
der Gesamtnote mit einer Dezimalstelle ausgewiesen.

Als Besonderheit im Rahmen der praktischen Abschlussprifungen fur die Bereiche

o Intensiv- und Anésthesiepflege sowie
o Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege,

die zum Teil wahrend der Fachweiterbildung stattfinden konnen (8 15 Abs. 3a), er-
rechnet sich die praktische Abschlussnote wie folgt:

Die Benotung der praktischen Abschlussprifungen Intensiv- und Anasthesiepflege
sowie Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege werden zusammengerechnet,
woraus die praktische Abschlussnote flir das Zeugnis ermittelt wird. Dabei wird die
Note Padiatrische Intensivpflege bzw. Intensivpflege jeweils mit %, die Note Anas-
thesiepflege jeweils mit 3 gewertet.

Die Prifung ist bestanden, wenn jeder der nach § 15 vorgeschriebenen Prifungs-
teile mit mindestens ,ausreichend (4,4)“ bewertet wird.

§22
Zeugnis

Uber das Bestehen der Fachweiterbildung erhélt die Teilnehmende ein Zeugnis,
das die einzelnen Prifungsbestandteile ausweist (gemafld dem Muster im jeweiligen
Fachgebiet — Anlagen Ill bis X). Uber das Nichtbestehen der Priifung erteilt die
Vorsitzende des Prifungsausschusses einen schriftlichen Bescheid.

Alle Noten im Zeugnis inclusive der Gesamtnote sind in Ziffern mit einer Dezimal-
stelle hinter dem Komma aufzuftihren. Beispiel: Endsumme der Modulprifungen
2,49 entspricht der Note 2,4.
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Die Gesamtnote (gemal3 § 21) wird in Worten und als Note auf dem Zeugnis aus-
gewiesen - Beispiel: gut (2,2).

Bei Vorlage der Zeugnisse bei der DKG?¢ ist eine Teilnehmerliste beizufiigen, aus
der hervorgeht, aus welchem/ r Kooperationskrankenhau s/ -einrichtung die Teil-
nehmenden entsandt werden. Dariber hinaus ist das konkrete Datum anzugeben
wann die Fachweiterbildung begonnen und wann sie geendet hat.

Das Zeugnis muss der DKG? spatestens drei Wochen nach Beendigung der Wei-
terbildung, in zu begriindenden Ausnahmeféllen bis zu sechs Wochen (es gilt das
Datum des Poststempels), vorliegen. Die DKG behalt sich eine Fristverlangerung in
begriindeten Einzelfallen vor.

Sind Zeugniskorrekturen erforderlich, so sind diese nach der Uberarbeitung durch
die Fachweiterbildungsstatte innerhalb von drei Wochen, in zu begriindenden Aus-
nahmefallen bis zu sechs Wochen, erneut an die DKG?2 zu tibersenden.

Das Ausstellungsdatum der zu korrigierenden Zeugnisse ist zu aktualisieren.

§23
Urkunde zur Fuhrung der Fachweiterbildungsbezeichnung

Nach Eingang der Zeugnisse bei der DKG# stellt diese die Urkunde zur Fihrung
der Fachweiterbildungsbezeichnung aus und sendet diese mit den Zeugnissen zu-
rick an die Fachweiterbildungsstétte.

§ 24
Anerkennung der Fachweiterbildung im jeweiligen Fachgebiet

Die Fachweiterbildung im jeweiligen Fachgebiet wird anerkannt, wenn die Teilneh-
mende den Nachweis erbringt, dass sie

1. die Erlaubnis nach der in § 1 dieser DKG-Empfehlung genannten Berufe
besitzt,

2. an einer Fachweiterbildung entsprechend dieser DKG-Empfehlung teil-
genommen und

3. die notwendigen Prifungen bestanden hat.

Eine auf der Grundlage einer landesrechtlichen Verordnung erworbene abgeschlos-
sene Fachweiterbildung oder eine vergleichbare Qualifikation wird anerkannt, wenn
die Gleichwertigkeit des Fachweiterbildungsstandes zur DKG-Empfehlung inclusive
des Basismoduls, der Fachmodule und der praktischen Fachweiterbildung nachge-
wiesen werden.

36
37
38
39

In Bayern erfolgt die Vorlage der Zeugnisse bei der Bayerischen Krankenhausgesellschaft.
In Bayern muss es hei3en: ,....der BKG...*

In Bayern sind die Zeugnisse der BKG zu uUbersenden.

In Bayern muss es heilen: ,,...bei der BKG...".
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(3) Der Nachweis der Gleichwertigkeit erfolgt grundsatzlich durch die Leitung der Fach-
weiterbildung gegentuber der DKG#. Im Einzelnen sind folgende Unterlagen einzu-

reichen:

1.

Beglaubigte Kopie der Urkunde zur Fuhrung der Berufsbezeichnung
nach dem Krankenpflegegesetz, Altenpflegegesetz oder Pflegeberufe-
gesetz,

beglaubigter Nachweis der erfolgreich absolvierten pflegerischen Fach-
weiterbildung oder einer vergleichbaren Qualifikation,

Kopie der landesrechtlichen Verordnung, die zu dem Zeitpunkt Gultigkeit
beansprucht/(e), in dem die Fachweiterbildung absolviert wurde,
vollstandiges Modulhandbuch/ Curriculum der Qualifikation in der Fas-
sung auf dessen Grundlage die Qualifikation durchgefuihrt wurde,
Nachweis der Einhaltung der Zugangsvoraussetzungen nach dieser
DKG-Empfehlung,

Gegenuberstellung des Basismoduls und der Fachmodule des jeweiligen
Fachbereiches zur landesrechtlichen Regelung oder einer vergleichba-
ren Qualifikation,

Gegenuberstellung der praktischen Fachweiterbildung im jeweiligen
Fachbereich zur landesrechtlichen Regelung oder einer vergleichbaren
Qualifikation.

(4) Die Formulare fir die Gegenuberstellungen finden sich unter der jeweiligen Fach-
weiterbildung auf der Homepage der DKG (www.dkgev.de).

§25

Anerkennung der Fachweiterbildung im jeweiligen Fachgebiet einer im Ausland

erworbenen Qualifikation

(1) Eine im Ausland erworbene erfolgreich abgeschlossene Fachweiterbildung / ver-
gleichbare Qualifikation kann — ggf. in Ganze oder in Teilen — anerkannt werden,
wenn die Gleichwertigkeit des Fachweiterbildungsstandes und der dazugehérigen
jeweiligen theoretischen und praktischen Fachweiterbildung zum jeweiligen Fach-
bereich dieser DKG-Empfehlung nachgewiesen wird.

(2) Die Anerkennung einer auslandischen Fachweiterbildung im Rahmen einer Gleich-
wertigkeitsprifung erfolgt durch die DKG#. Zur Prifung der Gleichwertigkeit mus-
sen folgende Unterlagen eingereicht werden:

a.

beglaubigte Kopie der Anerkennung zur Fihrung der Berufsbezeichnung
der in 8§ 1 dieser DKG-Empfehlung genannten Berufe, ausgestellt durch
die jeweils zustdndige Behorde in Deutschland,

beglaubigte Kopie des Fachweiterbildungszeugnisses oder Diploms,
sonstige Fahigkeitsnachweise,

40 |In Bayern muss es heif3en: ,...gegeniber der BKG... .
4 In Bayern muss es heilen: ,...die BKG*.
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c. vollstandiges Modulhandbuch/ Curriculum der absolvierten Fachweiter-
bildung/ der vergleichbaren Qualifikation in der Fassung auf dessen
Grundlage die Qualifikation durchgefiihrt wurde,

d. Nachweis uber den zeitlichen und inhaltlichen Umfang (detaillierte Auf-
listung) der Fachweiterbildung in Theorie und Praxis, unter Verwendung
der Formulare fur die Gegenuberstellungen in Theorie und Praxis auf der
Homepage der DKG (www.dkgev.de) unter der jeweiligen Fachweiterbil-
dung,

e. ggf. beglaubigte Arbeitsbescheinigung einer in Deutschland aufgenomme-
nen Tatigkeit der in 8§ 1 dieser DKG-Empfehlung genannten Berufe,

f. gof. beglaubigte Arbeitszeugnisse seit Abschluss der Ausbildung ent-
sprechend der in § 1 dieser DKG-Empfehlung genannten Berufe,

g. ggf. beglaubigte Heiratsurkunde.

Die einzureichenden Unterlagen sind als Ubersetzungen in deutscher Sprache zu
erbringen. Die Ubersetzungen sind von einem 6ffentlich bestellten oder beeidigten
Dolmetscher oder Ubersetzer erstellen zu lassen. Die Kosten der Ubersetzung tragt
die Antragstellerin.

Sofern keine vollstdndige Anerkennung durch die DKG#2 ausgesprochen werden
kann, konnen ggf. Module / Moduleinheiten nach 8 5 dieser DKG-Empfehlung an-
gerechnet werden.

Die Entscheidung, ob oder wie eine verkiirzte Fachweiterbildung an der jeweiligen
Fachweiterbildungsstatte absolviert werden kann, obliegt der Leitung der Fachwei-
terbildung.

Das jeweilige Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz findet keine Anwendung.

8§ 26
Ende des Weiterbildungsverhaltnisses

Die Fachweiterbildung endet — unabhéngig vom Zeitpunkt der Abschlussprifung —
mit dem Ablauf der Fachweiterbildungszeit und der bestandenen Prifung. Die neue
Berufsbezeichnung darf ab dem ersten Tag nach Beendigung des Fachweiterbil-
dungsverhaltnisses und, nach bestandener Prifung, geflhrt werden.

Besteht die Teilnehmende die Abschlussprifung innerhalb der Fachweiterbildungs-
zeit nicht oder kann sie diese ohne eigenes Verschulden vor Ablauf der Fachwei-
terbildungszeit nicht ablegen, so kann die Abschlussprufung auf Antrag der Teilneh-
menden gemal’ 8 17 wiederholt werden/ durchgefiihrt werden. In diesem Fall ver-
langert sich das Fachweiterbildungsverhéltnis bis zum Ende des Monats der Ab-
schlusspriufung, héchstens jedoch um sechs Monate. Die neue Berufsbezeichnung

42 |n Bayern muss es heilen: ,...durch die BKG*.



26

darf ab dem ersten Tag nach Beendigung des Fachweiterbildungsverhaltnisses ge-
fuhrt werden.

§ 27
Rucknahme, Widerruf, Wiedererteilung

(1) Das Zeugnis und die Urkunde zur Fuhrung der Fachweiterbildungsbezeichnung der
jeweiligen Fachweiterbildung sind zuriickzunehmen, wenn eine Voraussetzung fur
ihre Erteilung irrtimlich als gegeben angenommen worden ist.

(2) Das Zeugnis und die Urkunde zur Fihrung der Fachweiterbildungsbezeichnung der
jeweiligen Fachweiterbildung sind auf3erdem zurickzunehmen, wenn die entspre-
chende Erlaubnis nach § 4 Abs. 1 dieser DKG-Empfehlung entfallen ist.

(3) Die Anerkennung, die aufgrund des Absatzes 1 zuriickgenommen wurde, kann auf
Antrag wiedererteilt werden, wenn Umstande eingetreten sind, die eine Wiederer-
teilung unbedenklich erscheinen lassen.

(4) Zustandig fur die Entscheidungen gemaR der o. g. Absatze ist die DKG4.

§ 28
Nichtanwendung des Berufsbildungsgesetzes

Fur die Fachweiterbildung zu den in dieser Empfehlung geregelten Berufen findet das
Berufsbildungsgesetz keine Anwendung.

§ 29
Ubergangsregelungen

(1) Eine vor Inkrafttreten dieser DKG-Empfehlung begonnene Fachweiterbildung wird
nach der bislang geltenden DKG-Empfehlung vom 22.06.2021/ DKG-Empfehlung
fur die Notfallpflege vom 18.06.2019 zu Ende gefihrt.

(2) Zwolf Monate nach Inkrafttreten dieser Empfehlung ist diese DKG-Empfehlung fur
alle neu beginnenden Kurse verbindlich anzuwenden.

830
Inkrafttreten

Diese DKG-Empfehlung tritt mit Wirkung vom 01.05.2022 in Kraft und ersetzt die bishe-
rige DKG-Empfehlung zur pflegerischen Fachweiterbildung 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 29.09.2015, zuletzt

4 Bei Vorliegen einer Landesverordnung misste der Passus ,die DKG* durch den Passus ,die zustédndige Landesbehdrde* ersetzt
werden.
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geandert am 22.06.2021, sowie die DKG-Empfehlung fir die Notfallpflege vom
29.11.2016 (zuletzt geandert am 18.06.2019).
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Anlagen

IAlle Mustervorlagen/-formulare sind Mindestangaben im jeweiligen Dokument!

Anlage I:

Anlage II:

Anlage lll:

Anlage IV:

Erlauterungen zur modularen DKG-Empfehlung und dazugehorige Ma-
terialien

Basismodul
Pflege in der Endoskopie

Modulibersicht Fachmodule

Mustervorlage Nachweis Modulprifung
Struktur-Mindestanforderungen

Einsatzbereiche und -zeiten der praktischen Fachweiterbildung
Neuantrag Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte
(Muster-)Kooperationsvertrag Kooperationshauser/
-einrichtungen

Anlage 1

Anlage 2

Anlage 3

Mustervorlage Zeugnis

Urkunde zur Fuhrung der Berufsbezeichnung
Gegenuberstellung Theorie DKG zur Landesverordnung
Gegenuberstellung Praxis DKG zur Landesverordnung

Intensiv- und Anasthesiepflege

Modulibersicht Fachmodule

Mustervorlage Nachweis Modulprtfung
Struktur-Mindestanforderungen

Einsatzbereiche und -zeiten der praktischen Fachweiterbildung
Neuantrag Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte
(Muster-)Kooperationsvertrag Kooperationshauser/
-einrichtungen

Anlage 1

Anlage 2

Anlage 3

Mustervorlage Zeugnis

Urkunde zur FUihrung der Berufsbezeichnung
Gegenuberstellung Theorie DKG zur Landesverordnung
Gegenuberstellung Praxis DKG zur Landesverordnung



Anlage V:

Anlage VI:

Anlage VII:
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Pflege in der Nephrologie

Moduluibersicht Fachmodule

Mustervorlage Nachweis Modulprifung
Struktur-Mindestanforderungen

Einsatzbereiche und -zeiten der praktischen Fachweiterbildung
Neuantrag Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte
(Muster-)Kooperationsvertrag Kooperationshauser/
-einrichtungen

Anlage 1

Anlage 2

Anlage 3

Mustervorlage Zeugnis

Urkunde zur Fihrung der Berufsbezeichnung
Gegenuberstellung Theorie DKG zur Landesverordnung
Gegenuberstellung Praxis DKG zur Landesverordnung

Notfallpflege

Moduliibersicht Fachmodule

Mustervorlage Nachweis Modulprifung
Struktur-Mindestanforderungen

Einsatzbereiche und -zeiten der praktischen Fachweiterbildung
Neuantrag Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte
(Muster-)Kooperationsvertrag Kooperationshauser/
-einrichtungen

Anlage 1

Anlage 2

Anlage 3

Mustervorlage Zeugnis

Urkunde zur Fihrung der Berufsbezeichnung
Gegenuberstellung Theorie DKG zur Landesverordnung
Gegenuberstellung Praxis DKG zur Landesverordnung

Pflege in der Onkologie

Modultbersicht Fachmodule

Mustervorlage Nachweis Modulprifung
Struktur-Mindestanforderungen

Einsatzbereiche und -zeiten der praktischen Fachweiterbildung
Neuantrag Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte
(Muster-)Kooperationsvertrag Kooperationshauser/
-einrichtungen

Anlage 1

Anlage 2

Anlage 3

Mustervorlage Zeugnis

Urkunde zur Fihrung der Berufsbezeichnung



Anlage VIII:

Anlage IX:

Anlage X:
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Gegenuberstellung Theorie DKG zur Landesverordnung
Gegenuberstellung Praxis DKG zur Landesverordnung

Pflege im Operationsdienst

Moduliibersicht Fachmodule

Mustervorlage Nachweis Modulprtfung
Struktur-Mindestanforderungen

Einsatzbereiche und -zeiten der praktischen Fachweiterbildung
Neuantrag Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte
(Muster-)Kooperationsvertrag Kooperationshauser/
-einrichtungen

Anlage 1

Anlage 2

Anlage 3

Mustervorlage Zeugnis

Urkunde zur Fihrung der Berufsbezeichnung
Gegenuberstellung Theorie DKG zur Landesverordnung
Gegenuberstellung Praxis DKG zur Landesverordnung

Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege

Moduliibersicht Fachmodule

Mustervorlage Nachweis Modulprifung
Struktur-Mindestanforderungen

Einsatzbereiche und -zeiten der praktischen Fachweiterbildung
Neuantrag Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte
(Muster-)Kooperationsvertrag Kooperationshauser/
-einrichtungen

Anlage 1

Anlage 2

Anlage 3

Mustervorlage Zeugnis

Urkunde zur Fuhrung der Berufsbezeichnung
Gegenuberstellung Theorie DKG zur Landesverordnung
Gegenuberstellung Praxis DKG zur Landesverordnung

Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie

Modultbersicht Fachmodule

Mustervorlage Nachweis Modulprifung
Struktur-Mindestanforderungen

Einsatzbereiche und -zeiten der praktischen Fachweiterbildung
Neuantrag Anerkennung als Fachweiterbildungsstatte
(Muster-)Kooperationsvertrag Kooperationshauser/
-einrichtungen

Anlage 1



31

Anlage 2

Anlage 3

Mustervorlage Zeugnis

Urkunde zur Fihrung der Berufsbezeichnung
Gegenuberstellung Theorie DKG zur Landesverordnung
Gegenuberstellung Praxis DKG zur Landesverordnung

Anlage XI: Formulare, die fur alle Weiterbildungen dieser DKG-Empfehlung gel-

ten:
" Antrag auf Anrechnung abgeschlossener Module
. Antrag auf Anrechnung abgeschlossener Moduleinheiten

Anlage XlI: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Intensiv- und Anasthesiepflege auf
die Fachweiterbildung Notfallpflege

Anlage XIII: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Notfallpflege auf die Fachweiterbil-
dung Intensiv- und Anasthesiepflege

Anlage XIV: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Padiatrische Intensiv- und Anésthe-
siepflege auf die Fachweiterbildung Intensiv- und Anasthesiepflege

Anlage XV: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Padiatrische Intensiv- und Anasthe-
siepflege auf die Fachweiterbildung Notfallpflege

Anlage XVI: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Intensiv- und Anasthesiepflege auf
die Fachweiterbildung Péadiatrische Intensiv- und Anéasthesiepflege

Anlage XVII: Anrechenbarkeit der Fachweiterbildung Notfallpflege auf die Fachweiterbil-
dung Padiatrische Intensiv- und Anéasthesiepflege



