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Eine Chance fiir die Pflege

Fachvertreter forderten fiir die Pflege mehr Verantwortung, Eigensténdigkeit und Akademisierung

Die Hoffnungen waren grof bei der Profession Pflege, als in den
ersten Eckpunkten zur Krankenhausstrukturreform der Regie-
rungskommission sogenannte Level-1i-Kliniken unter pflege-
rischer Leitung in Aussicht gestellt wurden. Das ware ein echter
Paradigmenwechsel und eine Strukturreform im stationdren
Gesundheitswesen gewesen, sagen Pflegevertreter. Mehr Ver-
antwortung und Kompetenz fiir die Pflegeberufe. Doch was ist
derzeit iibrig von diesen Planen? Im Rahmen des 46. Deutschen
Krankenhaustages in Diisseldorf stand der zweite Kongresstag
ganz im Zeichen der Pflege. ,Zeitenwende fiir die Krankenhdu-
ser - eine Chance fiir die Pflege?!“

Prof. Dr. Martina Hasseler, Ostfalia Hochschule fiir ange-
wandte Wissenschaften und einziges Mitglied aus dem Bereich
der Pflege in der Regierungskommission, hatte gleich einen
Dampfer parat. Nicht nur, dass sie die einzige Pflegestimme in
der Regierungskommission ist und dort die immerhin grofite
Berufsgruppe im Klinikbereich, die Pflege, allein vertritt. Selbst
die Regierungskommission, so Prof. Hasseler, erlange nur iiber

Umwege die aktuellen Referenten- und Arbeitsentwiirfe des
Bundesgesundheitsministeriums (BMG) zur Klinikreform. Auch
fiir sie seien die Planungen eine Black Box.

Geringeres Sterberisiko

Fiir die Krankenhausfinanzierung und die Krankenhausreform
werde der Mehrwert der Pflegefachberufe und dessen Evidenz
bisher nicht zu Grunde gelegt. , Pflegerische Leistungen sind im
Krankenhaus relevant und keine Last“, stellte Prof. Hasseler
klar und wandte sich deutlich gegen die aktuell kursierende
Formulierung der , Pflegelast®.

Internationale Studien belegten, dass eine hohere Personalaus-
stattung mit Pflegeberufen das Sterberisiko von Patienten in der
Akutversorgung verringere. Eine Erhohung des Pflegefachper-
sonals - zum Beispiel in der Allgemeinchirurgie und der Chi-
rurgie - fiihre zudem zur Senkung der Gesamtkosten. Auch auf
die Verkiirzung der Verweildauer der Patienten habe die Perso-
nalausstattung mit Pflegefachpersonal relevante Auswirkungen.

Unter dem Motto ,Zeitenwende fur die Krankenhauser - eine Chance fr die Pflege?!” diskutierten beim 46. Deutschen Krankenhaustag in
Dusseldorf unter anderem auf dem Podium: Dr. Sabine Berninger, Pflegedirektorin der KJF-Klinik Josefinum Augsburg und Vorsitzende des
DBfK Sudost (links), PD Dr. Michael A. Weber, Kongressprasident und Prasident VLK, Sandra Postel, Prasidentin der Pflegekammer NRW
(zweite von rechts), und Prof. Dr. Henriette Neumeyer, Stellv. Vorsitzende der DKG (rechts). Foto: Ute B6hm
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Prof. Hasseler betonte, die Relevanz der Pflegefachberufe fiir
Qualitdt und Outcomes in der Krankenhausversorgung sei hoch
und eine Krankenhausversorgung und Ambulantisierung werde
ohne Integration der Pflegefachberufe nicht bedarfsangemes-
sen funktionieren. Wirkliche Reformen scheiterten derzeit je-
doch unter anderem am Mindset.

Auch an anderer Stelle sieht sich die Pflege nicht ausreichend
beriicksichtigt bei den aktuellen Planungen zur Krankenhaus-
strukturreform. Beispiel Leistungsgruppen. Franziska Berg-
hoff, Referentin fiir die pflegerische Versorgung im Kranken-
haus, Deutscher Pflegerat e. V., stellte klar, dass die nun ge-
planten 65 Leistungsgruppen sich nur an OPS und ICD orien-
tierten und keine pflegefachlichen Leistungen hinterlegt
wiirden. , Pflege ist nur vereinzelt in den Struktur- und Prozess-
kriterien vorhanden.“ Berghoff fiirchtet zudem, dass durch die
geplante Vorhaltefinanzierung von 60 % der stationdren Leis-
tungen im Rahmen der Klinikreform die Pflegebudgets am
Ende miteingerechnet und zusammengeschrumpft wiirden. So-
gar der Abbau von Pflegefachpersonal in den Kliniken konne
schlimmstenfalls eine Folge sein. Eine zentrale Forderung lautet
daher: Pflege muss in den entscheidenden Gesetzen fest veran-
kert werden.

Pflegegeleitete Klinik

Ingo Boing, Referent fiir Pflege im Krankenhaus, DBfK Bundes-
verband e. V., skizzierte, wie eine pflegeleitete Klinik aussehen
konnte. Eine solche Innovation in der deutschen Krankenhaus-
landschaft bezeichnete er als echten , Game-Changer”. Wenn
Heilkunst von Pflegenden ausgeiibt werde, miisse Pflege mehr
Verantwortung libernehmen diirfen. Vorbilder dafiir gebe es in
anderen Lidndern wie den USA, Australien, Grofibritannien
oder der Schweiz.

,Der Arztvorbehalt muss abgeschafft werden. Auch Pflege
kann Verantwortung tragen.“ Pflegende seien hochausgebildete
Menschen. Eine Klinik in pflegerischer Hand sei zum Beispiel
denkbar fiir Patienten nach komplexen Operationen, bei akut-
medizinischen-pflegerischen Problemen oder auch bei chro-
nischen Erkrankungen wie Diabetes oder Krebs.

Sein Fazit: ,Pflegerisch geleitete Kliniken sind innovativ und
schliefen eine Versorgungsliicke.“ Doch ist das politisch ge-
wollt? Aus den urspriinglich angedachten Level-1i-Kliniken in
pflegerischer Hand seien nun sektoreniibergreifende Versorger
geworden. Wie diese aussehen werden, das sei noch unklar.
Bei der Podiumsdiskussion, welche pflegerischen Kompetenzen
das Krankenhaus der Zukunft braucht, sagte Prof. Dr. Henriet-
te Neumeyer, Stellv. Vorsitzende der DKG, es fehle der Pflege
im politischen Berlin immer noch an Reprasentanz. Zudem en-
gagierten sich Pflegefachpersonen auf der politischen Biihne
oftmals ehrenamtlich und in ihrer Freizeit fiir die Ausgestaltung
des Berufs. ,Das muss professionalisiert und besser abgestiitzt
sein“, forderte Prof. Neumeyer. Anstatt sich gegen den Arztvor-
behalt zu wenden, sieht Prof. Neumeyer eher Uberschnei-
dungen bei den Verantwortlichkeiten von Pflegefachkriften
und Arzten. Dies miisse jedoch noch rechtssicher ausgearbeitet
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werden. ,,Wir brauchen eine Weiterentwicklung des Berufsrah-
mens der Pflege.”

PD Dr. Michael A. Weber, Kongressprdsident und Prdsident
VLK, sieht vor allem im Bereich der Ambulantisierung einen
steigenden Bedarf bei der pflegerischen Nachsorge.

Sandra Postel, Prasidentin der Pflegekammer NRW, verlangt
quasi als Vorreiterin ,ein klares Berufsrecht fiir die Pflege*
Wenn die Pflege bei der Krankenhausstrukturreform allerdings
nicht mitsprechen diirfe, dann sei die kiinftige Versorgung nicht
sicher.

Dass Pflege fiir die Gesellschaft keine Last, sondern einen
Mehrwert darstellt, war auch Christiane Matzke, Pflegedirek-
torin SLK-Kliniken Heilbronn GmbH, wichtig. Allerdings werde
Pflege die Kompetenz nicht immer zugesprochen, manche Aus-
zubildende wiirden sogar als , Waschmaschine“ tituliert und
degradiert. Matzke beschrieb, dass heutzutage Gesundheits-
teams mit einem Qualifikationsmix fiir die komplexen Krank-
heiten der Patienten zustdndig seien. ,Jedes Teammitglied leis-
tet einen Beitrag zur Losung des Gesundheitsproblems.“

Bei der Akademisierung in der Pflege ist noch Luft nach oben,
stellte Wolfgang Pasch, Studiengangsleiter Fliedner FH Diissel-
dorf, dar. Erfreulich sei, dass der Wissenschaftsrat im Oktober
2023 die Quote von 20 % akademisierter Pflegekrafte bekraftigt
habe. Hier fehlt es offenbar an der Basis an Aufkldrungsarbeit.
»Viele wissen gar nicht, dass man mit einem Studium in die
Pflege gehen kann®, sagte Pasch. Es gibt indes aber auch Pfle-
gefachpersonen, die nach ihrer Ausbildung mehrere Studien
»draufgesattelt haben“ und dennoch nicht ihren Méglichkeiten
entsprechend in den Kliniken eingesetzt werden, sagte Sebasti-
an Dorgerloh, Pflegedirektor Kaiserswerther Diakonie. So man-
che Pflegekraft verfiige quasi iiber den beruflichen Lebenslauf
eines Fach- oder Oberarztes. Diese Pflegefachpersonen brauch-
ten entsprechende berufliche Perspektiven in den Kliniken.
,Wir konnen es uns nicht mehr leisten, auch nur einen zu ver-
lieren®“, mahnte Dorgerloh.

Dem pflichtete Dr. Sabine Berninger, Pflegedirektorin der
KJF-Klinik Josefinum Augsburg, Vorsitzende des DB{K Siidost
und Vertreterin der Arbeitsgemeinschaft christlicher Schwe-
sternverbdnde und Pflegeorganisationen Deutschlands, bei.
Die Akademisierung sei eine der grofien Baustellen. ,, Wir miis-
sen bei der Bildung zu internationalen Standards aufschlieffen
und eine deutlich hohere Quote akademisch qualifizierter Kol-
leginnen und Kollegen erzielen®, sagte sie. Zudem stellte sie
heraus, dass der Fachkrdftemangel eine der Herausforderungen
der Zukunft sei. Eine Chance, diesem Fachkrdftemangel tat-
sdchlich zu begegnen, mehr Kréfte anzuwerben, aber auch zu
binden, wdre nur gegeben, wenn auch die Krankenhduser sich
ihrer eigenen Hausaufgaben bewusst wadren. ,, Wir missen die
vorhandenen und auch brachliegenden Kompetenzen der Pfle-
gefachpersonen nutzen und sie auch steigern. Ganz wichtig
ist, dass die Pflege eigenstdndig und eigenverantwortlich arbei-
ten kann.”

Tanja Kotlorz [
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