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1. Prdaambel

Die akademische Pflegebildung in Deutschland ist seit Beginn der 90er Jahre in Bewegung. Nach-
dem zundchst Studiengange fiir Pflegemanagement und Pflegepadagogik eingerichtet wurden,
die sich teils unterschiedlich weiterentwickelten, wurden zur Jahrhundertwende Reformen zu
Schaffung eines gemeinsamen europdischen Hochschulraums umgesetzt. Unterschiedliche Ange-
bote zum Studium der Pflegewissenschaft entstanden und zuletzt, nach einigen Erprobungen,
erste primarqualifizierende, generalistische Pflegestudiengange. Diese Studiengdnge sind mit
dem im Juli 2017 erlassenen Pflegeberufegesetz (PfIBG), und der erganzenden Ausbildungs- und
Prifungsverordnung fiir Pflegeberufe (PfIAPrV) bundeseinheitlich geregelt worden. Als bislang
letzte Innovation wurden Vorschriften zur Vergiitung des Pflegestudiums analog zur Berufsaus-
bildung und zur Integration heilkundlicher Kompetenzen aufgenommen.

Die zuletzt begonnene grundstandige Akademisierung der Pflegeberufe ist aus gesellschaftlichen,
epidemiologischen und fachspezifischen Griinden unabdingbar. Die Alterung der Bevolkerung
und damit verbundene veranderte Krankheitsspektren fiihren zu neuen Anforderungen an Pfle-
gende, ebenso wie die fortschreitende Technisierung des Gesundheitsbereichs, die Entvélkerung
landlicher Regionen oder weitere soziale Wandel. Deutschland gehort mit Luxemburg zu den bei-
den Landern in Europa, in denen die berufliche Erstqualifikation bislang nicht systematisch im
tertidren Bildungsbereich angesiedelt ist (vgl. Behrend 2008, Stocker 2008). Um eine Vergleich-
barkeit von européischen Qualifikationen und insofern eine starkere Durchldssigkeit zu etablie-
ren, ist die Orientierung an europdischem (EQR) und nationalen Qualifikationsrahmen (NQR) an-
geraten. Neben den relevanten gesellschaftlichen Beziigen, die maBgeblich den Pflegebedarf be-
dingen, sind innerwissenschaftliche Bezlige konstitutiv fiir die Pflegebildung. Pflegewissenschaft
und -forschung sind nachhaltig zu entwickeln, indem pflegetheoretische und methodologische
Herausforderungen aufgegriffen werden, damit Pflege als eigenstdndige Profession im Gesund-
heitssystem verortet sein kann. Frithe Versuche theoretischer Begriindung pflegerischen Han-
delns basieren auf dem Glauben an ein streng empirisch-analytisch ausgerichtetes (natur-)wis-
senschaftliches Ideal. Mit einer paradigmatischen Wende etwa ab den 1980er Jahren 6ffnet sich
der fachwissenschaftliche Diskurs nun auch phdnomenologischen, hermeneutischen, feministi-
schen Ansatzen oder kritischen bezugswissenschaftlichen Positionen (vgl. Hilsken-Giesler 2010).
Mit der Akademisierung ist deshalb auch weiter zu kldaren, welche wissenschaftstheoretische Po-
sitionierung professionelle Pflege einnehmen soll und in welchem Verhaltnis diese zum Pflege-
handeln in der Praxis steht. Erst die Verknipfung allgemein anerkannter Erkenntnisse der Pflege-
wissenschaft mit den Dimensionen subjektiv erlebter Pflegebedirftigkeit Betroffener legitimiert
die Professionalitat der Pflegearbeit als menschenbezogene Dienstleistung.

Vor dem skizzierten Hintergrund werden die Inhalte des Modulhandbuchs auf Qualifikationsni-
veau 6 (EQR und Deutscher QR) verortet. Am Lernort Hochschule wird eine wissenschaftlich be-
grindete Handlungskompetenz vermittelt. Dabei wird Pflege als gesellschaftlicher Auftrag ver-
standen, der die professionelle Verantwortungsiibernahme fiir die Steuerung und Gestaltung von
hochkomplexen Pflegeprozessen sowie der inhdarenten Beziehungsarbeit vorbehaltlich umfasst.
Hierzu zahlen die Versorgung und Betreuung gesunder und kranker Menschen aller Lebensalter,
von Familien oder Lebensgemeinschaften, sowie von Gruppen und sozialen Gemeinschaften in
allen Lebenssituationen. Pflege schlielt die Férderung der Gesundheit, Verhiitung von Krankhei-
ten und die Versorgung und Betreuung kranker, behinderter und sterbender Menschen ein (In-
ternational Council of Nurses). Von besonderer Bedeutung fiir die Pflegeprozesse sind die Merk-
male unterschiedlicher Systeme und Institutionen, in denen Menschen gepflegt werden, die Si-
cherung und Gewahrleistung von Qualitat und der Forschungstransfer. Zum anderen sind wissen-
schaftstheoretische, methodologische und ethische Inhalte relevant, sowie lebensweltliche Be-
dingungen pflegerischer Arbeit und innovative Entwicklungsmoglichkeiten.



2. Qualifikationsprofil des Studiengangs
Die Absolvent*innen des primarqualifizierenden Studiengangs BA Pflegefachfrau/-mann erwerben
den akademischen Grad Bachelor of Science, sowie die staatliche Berufszulassung als Pflegefach-
frau/-mann und qualifizieren sich fur weiterflihrende Masterstudiengédnge.
Der Studiengang befdhigt gemalR der §§ 5 und 37 des PfIBG zur unmittelbaren Tatigkeit an zu
pflegenden Menschen aller Altersstufen, in allen Settings, auf Grundlage wissenschaftlicher Er-
kenntnisse und Methodik. Hierzu sind insbesondere Kompetenzen zur Steuerung und Gestaltung
hochkomplexer Pflegeprozesse auf der Grundlage wissenschaftsbasierter oder wissenschaftsori-
entierter Entscheidungen zu vermitteln. Die Bachelorabsolventinnen und -absolventen verfiigen
Uber vertieftes Wissen der Grundlagen der Pflegewissenschaft und deren Bezugswissenschaften.
Sie sind dazu in der Lage sich selbststandig Wissen und Techniken auf dem aktuellen Forschungs-
stand zu erschlieRen, zu analysieren und auf dieser Grundlage innovative Problemlésungsansatze
im beruflichen Handlungsfeld umzusetzen. Sie setzen sich kritisch-reflexiv, unter Abwagung ethi-
scher Prinzipien, mit gesellschaftlichen, institutionellen oder normativen Bedingungen pflegeri-
schen Handelns auseinander und wirken mafgeblich an der Gestaltung der gesundheitlichen und
pflegerischen Versorgung der Bevolkerung mit. Hierzu zdhlen die Deklaration, Begutachtung, Ge-
wihrleistung, Sicherung der Pflegequalitit sowie die eigenverantwortliche Ubernahme erweiter-
ter heilkundlicher Tatigkeiten.
Damit entspricht das Modulhandbuches dem Qualifikationsniveau 6 des Deutschen Qualifikati-
onsrahmens (DQR), des Europaischen Qualifikationsrahmens (EQR) sowie der Qualifikationsstufe
1 des Qualifikationsrahmens fiir Deutsche Hochschulabschlisse (HQR).

3. Lernen an unterschiedlichen Lernorten

Die Studierenden lernen einerseits an der Hochschule, in der Regel in den an der Hochschule (ib-
lichen Semester- und Veranstaltungszeiten. Die angebotenen Formen des Lernens sind den Mo-
dulbeschreibungen ab Seite 11 zu entnehmen. Sie sind didaktisch auf das Erreichen der Lernziele
gerichtet und fordern neben der Vermittlung von Fachwissen, kritisches Urteilsvermégen, Ana-
lyse- und Diskursfahigkeit, ethisch begriindete Entscheidungsfindung oder selbstandiges, metho-
disches Arbeiten.

Eine Besonderheit bilden die in nahezu jedem Semester angebotenen Pflichtmodule ,,Forschungs-

gestutzte Pflegepraxis”; ,“Integrative Kasuistik” (mit Ausnahme des ersten Semesters) sowie

,Skills Lab-Training” (mit Ausnahme des letzten Semesters), deren Inhalte didaktisch miteinander

verknipft sind.

- In den Modulen ,Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 1-7“ werden exemplarische Pflegebe-
darfe (solche, die eine hohe Pravalenz haben und in der Regel alle Lebensalter betreffen kon-
nen) behandelt. Die Pflegebedarfe resultieren etwa in Erkrankungen, Verletzungen, Behinde-
rungen, im Lebensalter, in der biologischen Entwicklung oder in medizinischer Therapie. Be-
handelt werden daher bezugs- und pflegewissenschaftliche Grundlegungen der Pflegebe-
darfe (hierzu zdhlen relevante Aspekte aus Pflege- und Gesundheitswissenschaften, Medizin,
Sozialwissenschaften, entsprechend des aktuellen Forschungsstandes).

- In den Modulen ,,Integrative Kasuistik 2-6“ werden Fallbeispiele bearbeitet, deren Inhalte
und Komplexitdt den Modulen der ,Forschungsgestiitzte Pflegepraxis®, ,Skills Lab-Training”
sowie dem Bildungsstand entsprechen. Didaktisch bieten sich hierbei Methoden an, die das
selbststandige Arbeiten und Lernen in Gruppen/Teams fordern, wie Problemorientiertes Ler-
nen. Anhand von Fallbeispielen wird vor allem die hochkomplexe Steuerung und Gestaltung
von Pflegeprozessen erlernt und gelibt. Alle vorher erworbenen Kompetenzen sollen anhand
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einer exemplarischen Pflegesituation integriert werden, um Handlungen zur Pflege und Ver-
sorgung abzuleiten. Die Module der ,,Integrativen Kasuistik” dienen explizit auch zur Vorbe-
reitung auf das mindliche und schriftliche Staatsexamen zum Ende des sechsten Semesters.
- Im ,Skills Lab-Training 1-6“ werden die in der ,Forschungsgestiitzten Pflegepraxis” theore-
tisch erlernten, und in der ,,Integrativen Kasuistik” in die Pflegeprozessplanung libertragenen,
Inhalte auf simulierte Pflegesituationen transferiert. Im geschiitzten Raum des Skills Labs
kann die Vorbereitung, Durchfiihrung und Nachbereitung der PflegemaRnahmen angeleitet
und geuibt werden. Der Prasenzunterricht im Skills Lab ist als hochqualifizierte praktische An-
leitung/Lehre zu verstehen, die in vollumfanglich simulierten Pflegesettings stattfindet.

An die Lehre in der Hochschule schlief3t sich in jedem Semester Lehre in 7-9-wdéchigen Einsatzen
an, die in unterschiedlichen Pflegeeinrichtungen stattfindet. Die Organisation der praktischen Stu-
dienanteile obliegt den kooperierenden Einrichtungen in Absprache mit der Hochschule. Die Ver-
teilung der Stunden in den Pflegeeinrichtungen, im Umfang von mind. 2.300 Stunden, ergibt sich
aus PfIAPrV Anlage 7 wie folgt:

Erstes und zweites Studiendrittel

l. Orientierungseinsatz flexibel 400 Std.
Il. Pflichteinsatze
a. Ambulante Pflege 400 Std
b. Stationare Akutpflege 400 Std.
c. Langzeitpflege 400 Std.
Il. Pflichteinsatz Kinderkrankenpflege 120 Std.
Summe 1720 Std.

Letztes Studiendrittel

V. Pflichteinsatz Psychiatrische Versorgung 120 Std.
V. Pflichteinsatz Vertiefung 500 Std.
Summe 2.340 Std.

Die Studierenden werden gemaf § 38 Abs. 3 PfIBG wahrend der Einsatze in einem angemessenen
Umfang (i.d.R. mind. 10% der Einsatzzeit) durch geeignetes, nach Mdglichkeit hochschulisch qua-
lifiziertes Pflegepersonal angeleitet (Praxisanleitung). Die Hochschule unterstiitzt die Praxisein-
satze durch regelmaRige Praxisbesuche (Praxisbegleitung). Zur Verknipfung der Lernorte Hoch-
schule und Praxiseinrichtung fiihren die Studierenden daruber hinaus ein Lernportfolio. Es soll
dazu beitragen, dass in der Hochschule erworbene und trainierte Kompetenzen unmittelbar in
den Einrichtungen vertieft werden. , Transferorientierte Lernaufgaben”, die in einem der beiden
Lernorte gestellt und in dem jeweils anderen Lernort bearbeitet werden, tragen zur Lernortko-
operation bei. Zudem férdern Didaktische Arbeitsgruppen und gemeinsame Fortbildungsveran-
staltungen die Abstimmung der Lerninhalte in Hochschule und Pflegeeinrichtungen.

4. Priifungen und Berufszulassung
So wie der Europdische Rat sieht auch die Bund-Lander-Kommission fir Bildungsplanung und For-
schungsférderung (2002) Module als in sich geschlossene Lehr- Lerneinheiten an, die sich einem
bestimmten thematischen oder inhaltlichen Schwerpunkt widmen. Sie sind qualitativ (inhaltlich)
und quantitativ (durch den Workload) beschreibbar. Ziel ist es, einzelne Lerneinheiten (Bausteine)
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zu konzipieren, die unabhdngig voneinander zu absolvieren sind und zu Teilqualifikationen fiih-
ren. Nur als zusammengefligtes Ganzes fihren sie jedoch zur beruflichen Handlungskompetenz.
Die Modularisierung ist Ausdruck einer modernen curricularen Lernzielbeschreibung in der Be-
rufsbildung, die dazu fihren soll, sowohl den sich schnell verdandernden Anforderungen des Be-
schaftigungssystems als auch den individuellen Bildungsbedirfnissen der Menschen Rechnung zu
tragen. Das Konzept der Modularisierung ist daher nur zielfiihrend, wenn alle Module mit einer
Prifung abgeschlossen werden.

Im Bachelorstudiengang Pflegefachfrau/-mann sind alle Module mit einer Studien- oder Prifungs-
leistung abzuschlieBen. Diese sind — je nach Inhalt — als Hausarbeit, Referat, Klausur, miindliche
Prufung, praktische- bzw. Performanzprifung oder als modultypische Aufgabe abzulegen. Die
Prifungen werden benotet, Studienleistungen werden als bestanden/nicht bestanden bewertet.
(Naheres regelt die Studien- und Prifungsordnung).

Der akademischen Grad Bachelor of Science, die Berufszulassung als Pflegefachfrau bzw. Pflege-
fachmann und die Zulassung zur eigenstandigen Ausiibung heilkundlicher Tatigkeiten sind an je-
weils eigene Abschlussprifungen gekniipft. Zu unterscheiden ist zwischen hochschultypischen
Prifungen zur Erlangung des Bachelorgrades und der staatlichen Priifung zur Erlangung der Be-
rufszulassung.

Bachelorpriifung zur Erlangung des akademischen Grades Bachelor of Science

Zur Erlangung des akademischen Grades Bachelor of Science ist neben dem erfolgreichen Ablegen
aller modulbezogenen Priifungsleistungen (dazu zahlen die Prifungen zur Erlangung der Berufs-
zulassung) das Verfassen einer Bachelor-Thesis und ein miindliches Bachelor-Kolloquium zu ihrer
Verteidigung erforderlich. Die Bachelor-Thesis ist eine Prifungsarbeit. Mit ihr zeigt die/der Stu-
dierende, dass sie/er eine Problemstellung aus dem Studiengebiet in einer gegebenen Frist selbst-
standig mit wissenschaftlichen Methoden bearbeiten kann. Das Bachelor-Kolloquium ist eine
miundliche Prifung mit Bezug zur Bachelor-Thesis und zu damit zusammenhéangenden Wissens-
gebieten des Studiengangs. Bachelor-Thesis und Bachelor-Kolloquium finden im siebten Semester
statt. (Naheres regelt die Studien- und Priifungsordnung).

Staatliche Priifung zur Erlangung der Berufszulassung und zur Ausiibung erweiterter
heilkundlicher Tatigkeiten
Die staatliche Anerkennung als Pflegefachfrau/-mann und die Zulassung zur Ausibung heilkund-
licher Tatigkeiten gemaR PfIBG sind integraler Bestandteil eines erfolgreich abgeschlossenen Ba-
chelorstudiums. Entsprechend der Pflegeberufe-Ausbildungs- und Priifungsverordnung (PfIAPrV)
sind hierfur Prifungen abzulegen, die jeweils einen schriftlichen, mindlichen und praktischen Teil
umfassen. Die zur Berufszulassung fihrenden Kompetenzen sind in PfIAPrV Anlage 5 Teil A auf-
geflihrt, die heilkundlichen Prifungen in Anlage 5 Teil B. Siewerden dort den unterschiedlichen
Prufungsformen zugeordnet. Alle Priifungen erfolgen anhand von Fallsituationen.
Die Zuordnung einzelner Kompetenzbereiche zu Modulen oder Fallbearbeitungen muss kiinstlich
und unvollstandig bleiben, denn professionelle Pflege- und Versorgungsprozesse sind insofern
immer komplex, als dass sie sich situativ grundlegend verdandern kénnen. Dennoch ist die Pflege-
und Versorgung prozesshaft zu planen, indem auf Grundlage vorhandener Informationen und zu
antizipierender Szenarien Ziele und MaBnahmen ausgehandelt werden, deshalb sind Pflege- und
Versorgungsprozesse grundsatzlich immer auch zu gestaltende Beziehungsprozesse. Gerade im
Fallbezug wird eine vollstandige Handlung intendiert, die alle in Anlage 5 aufgefiihrten Kompe-
tenzen einfordern kann.

Die schriftliche Priifung zur Berufszulassung (Staatsexamen) gemaR § 35 PfIAPrV umfasst drei



Aufsichtsarbeiten mit fallbezogenen Aufgaben a 120 Minuten. Sie erfolgt i.d.R. an drei aufeinan-
derfolgenden Werktagen und wird von zwei Pruferinnen/Prifern abgenommen und benotet. Die
schriftliche Priifung zur eigenstiandigen Ubernahme heilkundlicher Kompetenzen findet an einem
vierten Tag statt. Sie wird von zwei arztlichen Fachpriifer*innen abgenommen.

Das schriftliche Staatsexamen und die Priifung heilkundlicher Kompetenzen finden im 6. Semes-
ter als Modulprifungen des Moduls 37statt. Flr die ersten drei Aufsichtsarbeiten sind Module
aus den Kompetenzbereichen | bis V der Anlage 5 Teil A und fiir die vierte Aufsichtsarbeit Module
aus den Kompetenzbereichen | bis IV der Anlage 5 Teil B PfIAPrV wie folgt zugeordnet:

Kompetenz- | Zugeordnete Module
bereiche
Anlage 5 A
A PfIAPrvV
Schriftliche [; 1l Modul 02: Grundlagen professionellen Pflegehandelns
Aufsichtsarbeit Modul 03: Kommunikation 1
1 Modul 29: Kommunikation 2
Module 10, 17, 24, 31, 37: Integrative Kasuistik
Schriftliche i Modul 09: Fallsteuerung
Aufsichtsarbeit Module 04, 11, 18,25, 32, 38, 42:
2 Forschungsgestitzte Pflegepraxis 1-7
Schriftliche v; Vv Modul 01: Pflegeforschung 1
Aufsichtsarbeit Modul 28: Pflegeforschung 2
1-3 Modul 35: Pflege und Technik
Modul 36: Gestaltung von innovativen Versorgungsprozessen
Kompetenz-
bereiche
Anlage 5B
PfIAPrvV
Schriftliche [ (u.a.) Modul 2: Grundlagen professionellen Pflegehandelns
Aufsichtsarbeit Modul 30: Theorie, Ethik und Geschichte der Pflege
4 -1V (u.a.) Modul 5, 12, 19, 26, 33: Skills Lab-Training 1-6
Modul 6; 13, 20, 27, 34, 40: Praxiseinsatz 1-6
Modul 8: Pflegerische Diagnose- und Begutachtungsverfahren
Modul 9: Fallsteuerung
Modul 22: Pflege von Menschen in sozialen Bezligen
Modul 29: Kommunikation Il
Modul 37: Integrative Kasuistik 6
Modul 39: Skills Lab Training 6
Modul 44: Praxiseinsatz 7

Das miindliche Staatsexamen besteht in der Bearbeitung einer Fallsituation und dauert mindes-
tens 30 und hochstens 45 Minuten pro Person. Die zu prifenden Personen werden einzeln oder
zu zweit gepruft. Sie sollen ihre berufliche Kompetenz in der Gestaltung und Reflexion von intra-
und interprofessionellen Interaktionen nachweisen. Die Prifung wird von zwei Priferinnen bzw.
Prifern abgenommen und benotet. Sie findet im 6. Semester als Modulpriifung des Moduls 39:
Skills Lab Training 6 statt.

Die miindliche Priifung zur eigenverantwortlichen Ubernahme heilkundlicher Aufgaben beinhal-
tet die Bearbeitung mindestens einer Fallsituation. Sie wird von zwei drztlichen Fachpriifer*innen
abgenommen und dauert 15-30 Minuten. Die Kandidat*innen werden einzeln gepriift.
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Kompetenz- Zugeordnete Module
bereiche Anlage 5 Teil
A PfIAPrvV

i Modul 01: Pflegeforschung 1

Modul 28: Pflegeforschung 2
Module 04, 11, 18,25, 32, 38, 42
Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 1-7

Iv; V Modul 07: Rechtliche, 6konomische Bedingungen und Settings
Modul 08: Qualitdt und Begutachtung
Modul 30: Theologie, Ethik und Geschichte

Kompetenz-

Bereiche Anlage 5

Teil B PfIAPrV

I (u.a.) Modul 2: Grundlagen professionellen Pflegehandelns
Modul 30: Theorie, Ethik und Geschichte der Pflege

-1V (u.a.) Modul 5, 12, 19, 26, 33: Skills Lab-Training 1-6

Modul 6; 13, 20, 27, 34, 40: Praxiseinsatz 1-6

Modul 8: Pflegerische Diagnose- und Begutachtungsverfahren
Modul 9: Fallsteuerung

Modul 22: Pflege von Menschen in sozialen Bezligen

Modul 29: Kommunikation Il

Modul 37: Integrative Kasuistik 6

Modul 39: Skills Lab Training 6

Modul 44: Praxiseinsatz 7

Die praktischen Priifungen finden in einer kooperierenden Pflegeeinrichtung statt. Das prakti-
sche Staatsexamen umfasst die Pflege von mindestens zwei Menschen in einer realen Pflegesitu-
ation, wobei es sich in einem Fall um eine "hochkomplexe" Pflegesituation handelt. Es besteht
aus vier Teilen: Ausarbeitung eines Pflegeplans, maximal 20-miniitige Fallvorstellung, Durchfiih-
rung der geplanten und erforderlichen PflegemalRnahmen sowie Reflexionsgesprdach im An-
schluss. Fallvorstellung, Durchfiihrung und Reflexionsgesprach sollen zusammen 240 Minuten
nicht Gberschreiten. Die Studierenden sollen unter Beweis stellen, dass sie zu fall-, situations- und
zielorientiertem Pflegehandeln fahig sind, sowie dieses wissenschaftsbasiert strukturieren und
begriinden konnen. Referenzpunkte sind dabei die vorbehaltenen Tatigkeiten nach § 4 PfIBG. Die
Prifung wird von mindestens zwei padagogisch qualifizierten Pflegefachpersonen abgenommen
und bewertet.

Die praktische Priifung zur Ausiibung erweitertet heilkundlicher Tatigkeiten umfasst mindestens
eine Falldarstellung, die Durchfiihrung einer heilkundlichen Aufgabe und ein Priifungsgesprach.
Referenzpunkte sind die erweiterten heilkundlichen Kompetenzen nach § 37 Abs. 2 PfIBG. Die
Prifung wird von zwei arztlichen Fachpriifer*innen abgenommen und bewertet und dauert max.
180 Minuten.

Naheres zu den Priifungen, insbesondere zu Fristen, Riicktrittsrechten, oder zur Qualifikation der
Prufer regelt die Studien- und Prifungsordnung. Form, Umfang und Inhalt der staatlichen Prifung
sind zudem in der Ausbildungs- und Prifungsverordnung (PfIAPrV) zum Pflegeberufegesetz fest-
gelegt.



5. Moduliibersicht und Studienverlauf
Sem. Modul- | Module SWS | Workload (h) CP Studien- Priifungs-
Nr. (Prasenzphase/ leistung leistung
Selbstlernphase) (SL) (PL)
1. Sem.| 01 Wissenschaftliches Arbeiten und Pflegeforschung 1 5 150 (56/94) 5 M
02 Grundlagen professionellen Pflegehandelns 4 120 (45/75) 4 H
03 Kommunikation 1: Grundlagen der Kommunikation in 4 120 (45/75) 4 K
Pflegeprozessen
04 Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 1 5 150 (56/94) 5 K/IM
Summe Lernort Hochschule 18 18
05 Skills Lab-Training 1 5 90 (56/34) 3 mtA
06 Praxiseinsatz 1 280 (= 7 Wochen)| 9 Pp
Summe Lernort Praxis 12
Summe 1. Semester 23 30
2. Sem.| 07 Rechtliche, 6konomische Bedingungen und Settings in 6 180 (67/113) 6 K
der Pflege
08 Pflegerische Diagnose- und Begutachtungsverfahren 3 120 (34/86) 4 M
09 Fallsteuerung 3 120 (34/86) 4 H
10 Integrative Kasuistik 2 2 30 (22/8) 1 R
11 Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 2 3 90 (34/56) 3 KIM
Summe Lernort Hochschule 17 18
12 Skills Lab-Training 2 5 90 (56/34) 3 mtA
13 Praxiseinsatz 2 280 (= 7 Wochen)| 9 Pp
Summe Lernort Praxis 12
Summe 2. Semester 22 30
3.Sem | 14 Gerontologische Pflege 5 150 (56/94) 5 R/M
15 Pflege und Betreuung von gesunden und kranken Kin- 5 150 (56/94) 5 K
dern
16 Rehabilitation und Palliation in der Pflege 3 120 (34/86) 4 H
17 Integrative Kasuistik 3 2 30 (22/8) 1 R
18 Forschungsgestutzte Pflegepraxis 3 3 90 (34/56) 3 KIM
Summe Lernort Hochschule 18 18
19 Skills Lab-Training 3 5 90 (56/34) 3 mtA
20 Praxiseinsatz 3 280 (= 7 Wochen)| 9 Pp
Summe Lernort Praxis 12
Summe 3. Semester 23 30
4. Sem | 21 Gesundheit und Krankheit von Bevélkerungsgruppen 5 150 (56/94) 5 H
22 Pflege von Menschen in ihren sozialen Beziigen 5 150 (56/94) 5 M
23 Pflege im internationalen Kontext 3 120 (34/86) 4 R
24 Integrative Kasuistik 4 2 30 (22/8) 1 R
25 Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 4 5 90 (56/34) 8 K/M




Sem. Modul- | Module SWS | Workload (h) CP Studien- Priifungs-
Nr. (Prasenzphase/ leistung leistung
Selbstlernphase) (SL) (PL)
Summe Lernort Hochschule 20 18
26 Skills Lab-Training 4 3 90 (34/56) 3 mtA
27 Praxiseinsatz 4 280 (= 7 Wochen)| 9 Pp
Summe Lernort Praxis 12
Summe 4. Semester 23 30
5.Sem.| 28 Pflegeforschung 2 4 120 (45/75) 4 K
29 Kommunikation 2: Beratung, Anleitung und Mentoring im | 4 120 (45/75) 4 M
Beschaftigungsbereich
30 Theologie, Ethik und Geschichte der Pflege 4 120 (45/75) 4 H
31 Integrative Kasuistik 5 2 30 (22/8) 1 R
32 Forschungsgestutzte Pflegepraxis 5 5 90 (56/34) 3 KIM
Summe Lernort Hochschule 19 16
33 Skills Lab-Training 5 3 90 (34/56) 3 mtA
34 Praxiseinsatz 5 320 (= 8 Wochen)| 11 Pp
Summe Lernort Praxis 14
Summe 5. Semester 22 30
6. Sem.| 35 Pflege und Technik 4 120 (45/75) 4 mtA
36 Gestaltung von innovativen Versorgungskonzepten oder | 6 180 (67/113) 6 M/R
Forschungsprozessen
37 Integrative Kasuistik 6 5 90 (56/34) 3 Staatsexamen / Heilkunde-
prifung schriftlich
38 Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 6 5 90 (56/34) 8 mtA
Summe ,,Lernort Hochschule* 20 16
39 Skills Lab-Training 6 3 90 (34/56) & Staatsexamen / Heilkunde-
purfung mindlich
40 Praxiseinsatz 6 320 (= 8 Wochen)| 11 Pp
Summe Lernort Praxis 14
Summe 6. Semester 23 30
7.Sem.| 41 Diversitat und Pflege 4 120 (45/75) 4 M
42 Forschungsgestutzte Pflegepraxis 7 3 90 (34/56) 3 mtA
43 Bachelorarbeit + Kolloquium 2 360 (0/360) 12 BA-Thesis/
Kolloquium
Summe ,,Lernort Hochschule® 9 19
44 Praxiseinsatz 7 340 (8,5 Wochen)| 11 Staatsexamen / Heilkunde-
prifung praktisch
Summe 7. Semester 9 30
Gesamt: 6.300 210

Legende:

CP = Credit Points; H = Hausarbeit; K = Klausur; M = Miindliche Priifung; MtA = modultypische Aufgabe; Pp = Performanzpriifung; R = Referat; SWS = Semesterwo-
chenstunden; * im Skills Lab sind ,,Selbstlernphasen” als nicht unmittelbar begleitete Trainingseinheiten zu verstehen; ...= die Berechnung der Praxisstunden in
CP ist gerundet




6. Verteilung der theoretischen und praktischen Lehr-/Lerneinheiten

Stundenverteilung der Lehre im Studium (alle Angaben in Zeitstunden)

Lernort fiir theoretische Lehre

Lernorte fiir praktische Lehre

Semester | Hochschule Praxiseinrichtungen Skills Lab
1 540 (202 Prasenzlehre) 280 (7 Wochen) 90 (56 Prasenzlehre)
2 540 (191 Prasenzlehre) 280 (7 Wochen) 90 (56 Prasenzlehre)
3 540 (202 Prasenzlehre) 280 (7 Wochen) 90 (56 Prasenzlehre)
4 540 (224 Prasenzlehre) 280 (7 Wochen) 90 (34 Prasenzlehre)
5 480 (213 Prasenzlehre) 320 (8 Wochen) 90 (34 Prasenzlehre)
6 480 (224 Prasenzlehre) 320 (8 Wochen) 90 (34 Prasenzlehre)
7 570 (102 Prasenzlehre) 340 (8,5 Wochen + Priifung) -

2100 (69 CP) 540 (18 CP) (davon 270 Pra-

senz)

Summen | 3.690 Stunden

=123 CP
(davon 1.358 Prasenz)

2.640 Stunden
=87 CP

6.300 Stunden = 210 CP




Verteilung der Lehre an der Hochschule und in Pflegeeinrichtungen im Semester 1 und 3 (Wintersemester)

Monat Oktober November Dezember Januar Februar Marz

Woche 1 2 5 6 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24

Theorie X X X X X X X X X

Praxiseinsatz X X X X X X X

vorlesungsfrei X X X X
Verteilung der Lehre an der Hochschule und in Pflegeeinrichtungen im Semester 2 und 4 (Sommersemester)

Monat April Mai Juni Juli August September

Woche 1 5 6 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24

Theorie X X X X X X X X

Praxiseinsatz X X X X X X X

Vorlesungsfrei X X X X
Verteilung der Lehre an der Hochschule und in Pflegeeinrichtungen im Semester 5 (Wintersemester)

Monat Oktober November Dezember Januar Februar Marz

Woche 1 2 5 6 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24

Theorie X X X X X X X X

Praxiseinsatz X X X X X X X X

vorlesungsfrei X X X X
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Verteilung der Lehre an der Hochschule und in Pflegeeinrichtungen im Semester 6 (Sommersemester)

Monat April Mai Juni Juli August September

Woche 1 5 6 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24

Theorie X X X X X X X

Praxiseinsatz X X X X X X X X

Vorlesungsfrei X X X X
Verteilung der Lehre an der Hochschule und in Pflegeeinrichtungen im Semester 7 (Wintersemester)

Monat Oktober November Dezember Januar Februar Marz

Woche 1 2 5 6 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24

BA Thesis/ X X X X X X X X X X X X

Theorie

Praxiseinsatz X X X X X

vorlesungsfrei X X X X
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Teil II:
Modulbeschreibungen
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Modulbeschreibungen Semester 1

Modul 01:
Wissenschaftliches Arbeiten und Pflegeforschung 1

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur: ----

Ccp SWS Semester

5 5 1

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
150 56 94

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden setzen sich mit Begriffen und Grundlagen pflegewissenschaftlichen Arbeitens auseinander und
erlernen entsprechende Techniken. Sie kdnnen evidenzbasiertes Wissen von Alltagswissen abgrenzen und ihr
pflegerisches Handeln auf der Grundlage von wissenschaftlichen Erkenntnissen begriinden. Sie begreifen die
Weiterentwicklung der Versorgungsstrukturen als Teil eines wissenschaftlichen Erkenntnisprozesses und lernen,
dass sie als Fachkréfte ziel- und federfiihrend an der Vermehrung von Wissen und der Evolution von Handlungs-
ansatzen beteiligt sind.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kénnen Aufgaben- und Verantwortungsbereiche der Pflege auf Grundlage unterschiedlicher Begriffsbildun-
gen beschreiben.

- kénnen Laienpflege und berufliche Pflege begriindet voneinander abgrenzen.

- kénnen wissenschaftliche Techniken beschreiben, Gben und potenziell vertiefen.

- kénnen wesentliche wissenschaftstheoretische Stromungen, Forschungsansatze, -designs, -methoden und -
techniken hinsichtlich der Forschungslogik und -ziele beschreiben und einzuordnen.

- sindin der Lage aktuelle Ergebnisse der Pflegewissenschaft zu recherchieren, begriindet relevante Inhalte
auszuwahlen, miindlich und schriftlich darzustellen und deren Giite auf Grundlage der gewonnenen Er-
kenntnisse einzuschatzen.

Lehrinhalte

- Begriffsbestimmungen und Reflexion von , Pflege”, ,Wissenschaft”, , Erkenntnis®, , Pflegewissenschaft”,
,Forschung®, , Ethik”, ,Forschungsethik”, etc.

- Einordnung der Pflegewissenschaft in das System der Wissenschaften

- Literaturrecherche und -verwaltung, Planung und Gliederung wissenschaftlicher Arbeiten, Lese- und
Schreibtechniken, Zitation, Prasentation

- philosophische Wurzeln der Epistemologie

- qualitative und quantitative Anséatze in der Pflegeforschung

- exemplarische Techniken in der Pflegeforschung

- exemplarische Recherche, Analyse und Bewertung von aktuellen Studien der Pflegeforschung

Transferorientierte Lernaufgaben
Siehe Modul 06

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit

Priifungsform: Mindliche Priifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: BA Pflege ausbildungsintegrierend und berufsbegleitend
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Modulbeschreibungen Semester 1

Modul 02:
Grundlagen professionellen Pflegehandelns

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries

Modulstruktur:
Teilmodul 2.1: Gesundheitsférderndes Pflegehandeln
Teilmodul 2.2: Pflegeprozess

Ccp SWS Semester

4 4 1

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 45 75

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden antizipieren, vor dem Hintergrund von (Pflege-)Theorien und Konzepten der Gesundheitsfor-
derung und Pravention, pflegerische Aufgaben- und Verantwortungsbereiche und entwickeln ein salutogeneti-
sches Pflegeverstandnis. Sie reflektieren Handlungsfelder und Adressat*innen gesundheitsfordernden Pflege-
handelns und erlernen Kriterien und Strategien zur Wahrnehmung von Selbstpflegekompetenz.

Die Studierenden lernen verschiedene Pflegeprozessmodelle, forschungsbasierte Methoden zur Pflegebedarfs-
erhebung sowie zur Klassifikation und Pflegediagnostik kennen. Sie analysieren die unterschiedlichen Modelle
und Methoden und werden in die Lage versetzt, sie kritisch zu bewerten, begriindet auszuwéahlen und klien-
tenorientiert einzusetzen. Sie erarbeiten eine kooperative, dialogische Grundhaltung zur Aushandlung von Pfle-
gezielen und -interventionen mit Betroffenen, Angehdrigen und sozialen Netzwerken, die in den jeweiligen Le-
benswelten anschlussfahig sind. Ressourcen und Probleme kdnnen in ihrer Interdependenz, Unbestandigkeit
oder Unvollstandigkeit wahrgenommen, ausgelegt und priorisiert werden. Der Zielerreichungsgrad der Pflege-
maRknahmen kann summativ und formativ mit exemplarischen wissenschaftlichen Methoden erhoben und do-
kumentiert werden.

Lernziele

Teilmodul 1

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen Aspekte der Professionsgeschichte der Pflegeberufe und setzen sich mit aktuellen Professionalisie-
rungsbestrebungen und Organisationsformen auseinander.

- verstehen (klassische) Pflegetheorien und Klassifikationssysteme und konnen sie kritisch reflektieren.

- kénnen Inhalte, Logik und Interdependenzen von ausgewahlten grundlegenden Theorien und Konzepten
gesundheitsfordernden Handelns erkldren. Dazu zahlen Theorien und Konzepte zur Gesundheit und Krank-
heit sowie zur Gesundheitsforderung und Pravention.

- entwickeln ein salutogenetisches Verstdandnis von Gesundheit und Krankheit sowie ein systemisches Ver-
standnis von Pflegesituationen.

- kénnen Aufgaben und Verantwortungsbereiche der Pflege im Rahmen von Gesundheitsférderung, Praven-
tion, Kuration, Rehabilitation und heilkundlichen Tatigkeiten beschreiben und reflektieren.

- begreifen Pflege als eine Profession mit vorbehaltlichen Aufgaben im Gesundheitswesen und kénnen intra-
und interprofessionelle Qualifikationen, Rollen und Verantwortungsbereiche diskutieren, einfordern und
federfuihrend Gbernehmen.

- verstehen Wahrnehmung, v. a. Beobachtung, als Grundlage pflegerischer Handlungsfahigkeit

- entwickeln Kriterien und Techniken zur Wahrnehmung von Selbstpflegekompetenzen und -defiziten.

Teilmodul 2

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen unterschiedliche Pflegeprozessmodelle und konnen sie kritisch reflektieren.

- konnen die Phasen des Pflegeprozesses auf Grundlage eines Pflegeprozessmodells erldutern und

- haben die Bedeutung der Prozesshaftigkeit des Pflegehandelns verstanden.

- kennen allgemeine und spezielle Methoden zur Pflegebedarfserhebung bei Menschen mit Demenz, mit Dia-
betes Mell., Menschen mit chronischen Wunden und anderen gesundheitlichen Einschrankungen kénnen
sie sie begriindet auswahlen und fachgerecht nutzen (wie Befragungs- und Beobachtungsverfahren, Doku-
mentenanalyse, korperliche Anamnese, Assessmentinstrumente).
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Modulbeschreibungen Semester 1

- kénnen exemplarisch sozial, psychisch, physisch, wirtschaftlich oder spirituell begriindete, aktuelle und po-
tenzielle Pflegeanldasse und Ressourcen erheben, sie vor dem Hintergrund ihrer Einflussfaktoren und Inter-
dependenzen analysieren und priorisieren.

- kennen unterschiedliche pflegespezifische und multiprofessionelle Klassifikationssysteme zur Pflegediag-
nostik und kdnnen sie zur Pflegebedarfsanalyse nutzen.

- konnen auf Grundlage ihrer Informationssammlung exemplarische pflegerische Interventionen fiir Men-
schen mit haufig vorkommenden Pflegeanlassen unter Bericksichtigung von evidenzbasierten Handlungs-
prinzipien einerseits und Ressourcen, Wiinsche und Beddrfnisse andererseits planen und im Abstimmungs-
prozess vermitteln.

- beriicksichtigen Wiinsche und Bediirfnisse in der Gestaltung von Versorgungsprozessen und richten Pflege-
planungen an der Férderung von Lebensqualitdt, Autonomie und Partizipation aus.

- kennen betriebswirtschaftliche und qualitatssichernde Anforderungen an Dokumentationssysteme und
koénnen sie hinsichtlich ihrer Bedeutung fiir den Pflegeprozess reflektieren.

- kennen forschungsgestiitzte Theorien, Methoden und Techniken zur Uberpriifung der des Zielerreichungs-
grades der Pflegemalinahmen.

- begreifen die eigenverantwortliche (Fall-)Steuerung und Gestaltung des Pflegeprozesses als Vorbehaltsauf-
gabe ihrer Profession.

Lehrinhalte

Teilmodul 2.1

- Entwicklung des Pflegeverstandnisses und Aspekte der Professionsgeschichte der Pflege

- (klassische) Pflegetheorien und Klassifikationssysteme zur Pflegediagnostik

- aktuelle Professionalisierungsbestrebungen und Organisationsformen in der fach- und hochschulischen
Pflegeausbildung und Berufstatigkeit

- Berufe und Qualifikationen im Beschaftigungsbereich, interprofessionelles Arbeiten

- Theorien, Begriffe und Konzepte von Gesundheit und Krankheit sowie Einflussfaktoren

- Kriterien, Ziele und Strategien zur Wahrnehmung und Beobachtung und Pflegebedarfserhebung von Men-
schen aller Altersklassen ihn unterschiedlichen Lebensaltern

- Perspektivenliibernahme und professionelle Aufmerksamkeit

Teilmodul 2.2

- unterschiedliche internationale Pflegeprozessmodelle/Analyse und kritische Reflexion

- Pflegeprozess als kybernetischer Problemlésungszyklus und als Beziehungsprozess (kritische Reflexion)

- Methoden und Instrumente wissenschaftlicher Datenerhebung und ihre bedarfsorientierte Verwendung im
Pflegeprozess (Befragung, Beobachtung, Dokumentenanalyse)

- Ablauf und Bedeutung des (pflege-)diagnostischen Prozesses

- wissenschaftsbasierte Methodik zur Uberpriifung des Zielerreichungsgrades im Pflegeprozess

- (digitale) Dokumentationssysteme

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 06

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit

Priifungsform: Hausarbeit

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: Teilmodul 1.2: IPHP; BA Soz.Ar.
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Modulbeschreibungen Semester 1

Modul 03:
Kommunikation 1: Grundlagen der Kommunikation in Pflegeprozessen

Verantwortlich: Prof. Dr. Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: -----

Ccp SWS Semester

4 4 1

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 45 75

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen Grundlagen zum Verstandnis von Kommunikationsprozessen. Sie gestalten und
reflektieren alltagliche sowie geplante Gesprachssituationen im pflegeprofessionellen Berufsalltag. Haufig
vorkommende Informations- und Beratungsbedarfe werden wahrgenommen und reflektiert und deren Ent-
sprechung erarbeitet. Die Studierenden reflektieren paradigmatische Ziele der personenzentrierten Kommu-
nikation in Pflegesituationen und bringen sie mit ihrem Pflege- und Berufsverstindnis in Ubereinstimmung.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- erkennen die Bedeutung sozialer Interaktion fiir den Erhalt von Gesundheit, Integritat und Teilhabe.

- kennen und verstehen grundlegende Kommunikationstheorien.

- kennen und verstehen grundlegende Modelle und Strategien zur Gesprachsfiihrung und zur Gestaltung
des Beratungsprozesses.

- kennen unterschiedliche Gesprachs- und Beratungsbedarfe (z. B. Verlusterfahrungen, Hilfebedrftigkeit,
Isolation, Konflikte und Krisen, Resignation), Merkmale ihrer Entstehung, potenzielle Folgen und Inter-
ventionsmoglichkeiten.

- kennen Methoden/Strategien, um Beratungsbedarfe im Pflegeprozess wahrzunehmen, Beratungsge-
sprache zu gestalten, zu I6sungsorientiert beenden und zu reflektieren.

- kennen und verstehen unterschiedliche Leitziele im Beratungsprozess (wie Coping, Adharenz, Empower-
ment).

- entwickeln und reflektieren ein ethisch-kommunikatives Pflegeverstandnis, das von Wertschatzung und
Kongruenz gepragt ist.

- nehmen unterschiedliche Gesprachsbedarfe wahr und planen eigenverantwortlich Kommunikationsan-
gebote, die ein moglichst selbstbestimmtes Handeln und Entscheiden der zu Pflegenden erméglichen,
insbesondere von Menschen mit Demenz, Diabetes Mell. und chronischen Wunden.

Lehrinhalte

- Handlungsbegleitende Kommunikation, alltagliche und geplante pflegeberufliche Gesprache

- pflege- und bezugswissenschaftliche Theorien und Erkenntnisse zur Interaktion und Kommunikation
(ausgewahlte psychologische, sozialwissenschaftliche, pflegewissenschaftliche Theorien, sowie Erkennt-
nisse der Frauen- und Geschlechterforschung)

- Begriffe: Schulung/Anleitung/Beratung/Begleitung

- Konzepte unterschiedlicher Beratungsansatze (ressourcenorientierte, klientenzentrierte, I16sungsorien-
tierte, systemische...)

- Beratung im Gesundheitswesen/im Pflegekontext (gesetzlicher Rahmen)

- professionelle Grundhaltungen und Emotionen in der Kommunikation mit Klient*innen

- Ziele und Phasen professioneller Kommunikation/Beratung

- Kriterien zur Reflexion und Bewertung von Kommunikation

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 06

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner*innen- und Gruppenarbeiten, Projektar-
beit, theaterpidagogische Methoden/szenisches Spiel

Priifungsform: Klausur

Sprache: Deutsch
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Modulbeschreibungen Semester 1

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengédngen: ----
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Modulbeschreibungen Semester 1

Modul 04:
Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 1

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp

Modulstruktur:

Teilmodul 4.1: Einfihrung in die menschliche Anatomie

Teilmodul 4.2: Menschen aller Lebensalter mit Infektionen pflegen

Teilmodul 4.3: Menschen aller Lebensalter mit Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Systems pflegen

cp SWS Semester

5 5 1

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
150 56 94

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen relevante Grundlagen der Anatomie, Physiologie und Hygiene zum Einstieg in den
Berufsalltag. Sie spezifizieren dieses Wissen im Hinblick auf Infektionserkrankungen und Herz-Kreislaufer-
krankungen und erlernen dementsprechende evidenzbasierte/-orientierte PflegemaRnahmen. Der Einsatz
der PflegemalRnahmen kann begriindet und bewertet werden.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- verfligen Uber fundiertes Wissen auf neuestem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose von Menschen mit ausgewahlten Infekti-
onen mit hoher Prdvalenz.

- verflgen liber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose exemplarischer Herz-Kreislauferkrankun-
gen mit hoher Pravalenz.

- verflgen liber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose von Menschen mit chronischen Wunden.

- kennen den eigenverantwortlichen Tatigkeitsbereich hinsichtlich der Austibung heilkundlicher Tatigkei-
ten im Kontext der Versorgung chronischer Wunden

- kennen anatomische Strukturen und physiologische Funktionen der Zellen, insbesondere der Blutzellen,
sowie des Herz-Kreislaufsystems, als Grundlage des physiologischen menschlichen Organismus.

- sind in der Lage, die Auswirkungen dieser Erkrankungen im Alltag der Betroffenen zu antizipieren und
erkennen mogliche resultierende Pflegebedarfe.

- sind in der Lage, sich mit pflegediagnostischen Vorgehensweisen, Methoden und Instrumenten ausei-
nanderzusetzen, um diese bei Menschen mit Infektionen oder Herz-Kreislauferkrankungen begriindet
auszuwahlen, anzuwenden, zu evaluieren und entsprechende Interventionen selbstverantwortet einzu-
leiten.

- einwickeln Lernstrategien fiir den Bereich der Anatomie, Physiologie und Krankheitslehre.

Lehrinhalte

Teilmodul 4.1

- Anatomie und Physiologie des Menschen im Bereich Zellbiologie und -physiologie (Fokus: Blutzellen,
Muskelzellen, Hautzellen)

- Expertenstandard Dekubitusprophylaxe

- Krankheitserreger, Ubertragungswege und Infektionsschutz, (individuelle Hygiene, Hygiene in unter-
schiedlichen pflegerischen Settings)

Teilmodul 4.2

- Epidemiologie, Genese, Symptomatik, Diagnostik, Therapie, Komplikationen, Prognosen ausgewahlter
Infektionen mit hoher Prdvalenz (wie MRSA; so genannte Kinderkrankheiten, Influenza, Hepatitis, Borre-
liose, Covid 19 etc.)

- Pflege von Menschen aller Altersstufen mit Pflegediagnosen, die aus ausgewahlten Infektionskrankhei-
ten resultieren
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Modulbeschreibungen Semester 1

Teilmodul 4.3

- Anatomie und Physiologie im Bereich Herz und Kreislauf

- Epidemiologie, Genese, Symptome, Diagnostik, Therapie, Komplikationen, Prognosen von Herz- Kreis-
lauferkrankungen mit hoher Prédvalenz (wie Hypertonie, koronare Herzerkrankungen und Herzinfarkt,
Herzrhythmusstérungen, Entziindungen)

- Pflege von Menschen aller Altersstufen mit Herz- Kreislauferkrankungen

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 06

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit

Priifungsform: Klausur/mundliche Prifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: -----

Verwendbarkeit in anderen Studiengdngen: ------------—-
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Modulbeschreibungen Semester 1

Modul 05:
Skills Lab-Training 1

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

3 5 1

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 56 34

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen grundlegende Pflegetechniken zur Koérperpflege, Mobilisation, Nahrungsauf-
nahme und Ausscheidung sowie zur Einschatzung des Gesundheitszustandes. Sie trainieren Pflegemalinah-
men zur Versorgung von Menschen mit Infektionen und Herz- Kreislauferkrankungen. In den Pflegesituatio-
nen initiieren sie Gesprache, gestalten, beenden sie und bericksichtigen kommunikationstheoretische
Grundlagen. Die Studierenden kénnen die Organisation und Durchfiihrung von Interventionen in lebensbe-
drohlichen Krisen- und in Katastrophensituationen bis zum Eintreffen der Arztin oder des Arztes {iberneh-
men.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- sind in der Lage, erlernte PflegemaRnahmen in Pflegesituationen begriindet auszuwahlen, diese regelge-
leitet anzuwenden und ihr pflegerisches Handeln kritisch zu reflektieren.

- arbeiten in exemplarischen Pflegesituationen hygienisch und nachhaltig.

- koénnen Erste-Hilfe-MaRnahmen korrekt durchfiihren.

- beobachten Klient*innen zielgerichtet und systematisch im Rahmen von Pflegeprozessen.

- kommunizieren handlungsbegleitend bei der Durchfiihrung von PflegemalRnahmen (etwa zur Informa-
tion, Situationsbewaltigung, zum Abbau von Angst, Scham etc.).

- gestalten zielorientierte Kommunikation im Rahmen von Pflegeprozessen in unterschiedlichen Settings,
mit Betroffenen und Angehdrigen, vor dem Hintergrund des erworbenen Wissens.

- kommunizieren in herausfordernden Situationen, wie Konflikte oder Krisen.

- koénnen N&dhe und Distanz im taglichen Pflegehandeln nachvollziehen und einschéatzen.

- verhalten sich klientenorientiert und situationsaddquat.

- reflektieren ihre Interaktionen vor dem Hintergrund ethischer Pramissen.

Lehrinhalte

- Handlungsbegleitende und alltagliche sowie geplante Kommunikation im Pflegeprozess

- Grundlagen hygienischen Arbeitens (wie Hindedesinfektion, Flachendesinfektion, Umgang mit infektio-
sen Patienten, Umgang mit Abfallen)

- Grundlagen des allgemeinen Assessments (wie Vitalzeichen messen, Hautbeobachtung, kérperliche Un-
tersuchung)

- Grundlagen der Kérperpflege, Mundpflege, Zahnpflege

- MaRnahmen zur Prophylaxe von Sekundarerkrankungen (wie Dekubitus, Thrombose, Kontrakturen)

- Nahrung anreichen

- Prophylaxe von Soor-, Karies-, Parotitis, Aspiration

- PflegemaRRnahmen zur Unterstiitzung der Ausscheidung (wie Einsatz von Steckbecken, Urinflasche)

- Grundlagen der spezifischen Mobilisationsformen bei Herz- und Kreislauferkrankungen (Transfer, ge-
stufte Mobilisation und Positionierung)

- Pflege bei Herzerkrankungen (z.B. wie Beobachtung, Positionierung, Abhoren des Herzens, EKG)

- Pflege bei Menschen mit Fieber

- Erste-Hilfe-MaRRnahmen

20




Modulbeschreibungen Semester 1

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 06

Lehr- und Lernformen:
praktische Lehre, Demonstrationen und Ubungen in simulierten Berufssituationen

Priifungsform: MtA

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Modul 04

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----------
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Modulbeschreibungen Semester 1

Modul 06:
Praxiseinsatz 1

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

°O e 1

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
280 20 | -

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden aktualisieren und erweitern ihr Wissen in realen Berufssituationen und wenden die trai-
nierten Kompetenzen in unterschiedlichen Pflegearrangements und Settings an. Sie reflektieren ihre Be-
obachtungen und Erfahrungen und nutzen sie fir ihren weiteren Lernprozess. Kommunikative, soziale Fahig-
keiten, professionelle, ethische fundierte, wertschatzende Haltungen, die Entwicklung eines Pflegeverstand-
nisses sowie die verantwortliche Ausgestaltung von Handlungs- und Entscheidungsspielraumen werden wei-
ter gefordert. Die Steuerung und Gestaltung von Pflegeprozessen werden zunehmend selbststandiger tiber-
nommen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- beobachten Klient*innen zielgerichtet und systematisch im Rahmen von Pflegeprozessen.

- verhalten sich klientenorientiert und situationsadaquat.

- wenden PflegemaRnahmen zur Pravention und Prophylaxe von sekundaren Beeintrachtigungen an.

- schitzen ihre eigene Gesundheit, indem sie grundlegende Prinzipien zur Gesunderhaltung im Arbeitsall-
tag bericksichtigen, erkennen Gesundheitsgefahren am Arbeitsplatz und kénnen entsprechend vorbeu-
gend oder problemlésend handeln.

- flhren kriteriengestiitzte Befragungen, Beobachtungen und Untersuchungen zur Pflegebedarfserhe-
bung durch.

- wahlen selbstandig und begriindet spezielle Screening- und Assessmentinstrumente aus und setzen sie
fachgerecht ein.

- analysieren und priorisieren die gewonnenen Informationen, stimmen auf Grundlage der erhobenen
Ressourcen und Probleme, in einem Aushandlungsprozess mit Klient*innen ihren Angehorigen und Kol-
leginnen/Kollegen sowie im Rahmen des interprofessionellen Diskurses Pflegeziele und Interventionen
ab.

- Uberprifen den Zielerreichungsgrad im Pflegeprozess und revidieren die Pflegeplanung entsprechend.

- arbeiten selbststandig, klientenorientiert und wertschatzend.

- dokumentieren ihre Arbeit vollstéandig, nachvollziehbar und plausibel, unter Verwendung von Fachter-
mini.

- initiieren, gestalten und beenden Gesprache im Berufsalltag unter Einbeziehung kommunikationstheo-
retischer Grundlagen.

- reflektieren ihre Interaktionen vor dem Hintergrund eines ethisch fundierten Pflegeverstandnisses.

- kommunizieren handlungsbegleitend bei der Durchfiihrung von PflegemalRnahmen (etwa zur Informa-
tion, Situationsbewaltigung, zum Abbau von Angst, Scham etc.).

- kommunizieren in herausfordernden Situationen, wie Konflikte oder Krisen.

Lehrinhalte
- entsprechen den Inhalten der Module 1-5
Transferorientierte Lernaufgaben:
Alle Settings Verfahren
- Beobachten und dokumentieren Sie das Aufnahmegesprach mit ei- - Vorbereitung in den Modu-
nem/r Klient*in und analysieren es hinsichtlich im Modul 03 erarbei- len 02 und 03
teter Kriterien. - Bearbeitung im Portfolio
- Flhren Sie selbst ein Aufnahmegesprach durch, dokumentieren und - Vorlage und Besprechung im
reflektieren es hinsichtlich im Modul 03 erarbeiteter Kriterien.
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Modulbeschreibungen Semester 1

Reflexionsgesprach mit Pra-
xisanleitung

Weitere Bearbeitung im Mo-
dul 29

Nutzen Sie die Ergebnisse des Aufnahmegesprachs sowie weitere
Methoden und Instrumente zum allgemeinen und spezifischen Asses-
sment fur den/die Klient*in.

Erarbeiten Sie auf Grundlage des Assessments einen Pflege-/Hilfe-
plan fiir die aufgenommen Klient*innen nutzen Sie diesen zur Ab-
stimmung der PflegemaRnahmen mit der/dem Betroffenen.

Recherchieren Sie aktuelle Forschungsergebnisse, die fir die Planung
der MaBnahmen oder fiir das Verstandnis der Pflegediagnosen ziel-
fihrend sind. Stellen Sie diese kurz dar und bewerten Sie anhand de-
ren wissenschaftlicher Gite.

Vorbereitung in den Modu-
len 01 und 02

Bearbeitung im Portfolio
Vorlage und Besprechung im
Reflexionsgesprach mit Pra-
xisbegleitung und -anleitung

Wirken Sie insbesondere an der Pflege von Menschen mit Infektio-
nen und Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Systems mit und erstellen
jeweils einen Fallbericht.

Kommentieren Sie lhre Fallberichte hinsichtlich der Pflegeanlasse,
der Aufgaben- und Verantwortungsbereiche im Pflegeprozess, der In-
teraktionsstrukturen, der Evidenzbasierung der MaBnahmen, Erleben
und Verarbeiten der Situation.

Dazu sammeln Sie Informationen im (inter)professionellen Team.

Bearbeitung und Dokumen-
tation im Portfolio

Reflexion und Bewertung im
Rahmen der Praxisanleitung
Vorlage und Besprechung im
Modul 09: Fallsteuerung

Uben Sie Pflegetechniken zum hygienischen Arbeiten, zur Prophylaxe
von Sekundarerkrankungen, zur Kérperpflege und nach Méglichkeit
zur Ersten Hilfe.

Beschaftigen Sie sich mit den entsprechenden Standards der Einrich-
tung.

Uben und reflektieren Sie die handlungsbegleitende Kommunikation.

Vorbereitung in den Modu-
len 04 und 05
Dokumentation Portfolio,
Bewertung und Reflexion im
Rahmen der Praxisanleitung

Lehr- und Lernformen: Praktische Anleitungen und Trainings; Einzel- und Gruppenanleitungen, Bearbeitung von Ar-

beitsauftragen, angeleitete Reflexionen; Lernportfolio

Priifungsform: Pp

Vorausgesetze Module: Module 1-5
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Modulbeschreibungen Semester 2

Modul 07:
Rechtliche, 6konomische Bedingungen und Settings in der Pflege

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries, Prof. Dr. Marc Sieper

Modulstruktur:
Teilmodul 7.1: Settings in der Pflege
Teilmodul 7.2: Rechtliche und 6konomische Bedingungen

Ccp SWS Semester

6 6 2

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
180 67 113

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden beschaftigen sich mit 6konomischen und volkswirtschaftlichen Rahmenbedingungen der
Gesundheitsversorgung und berticksichtigen sie in der Gestaltung der Pflegeprozesse. Sie kennen die Wech-
selwirkungen zwischen den settingspezifischen Organisationsformen der Pflege und der Gestaltung von Pfle-
geprozessen. Die Studierenden kennen und verstehen Recht als Handlungsdisziplin. Sie erlernen Prinzipien
der Rechtsanwendung und lben auf deren Grundlage die exemplarische fallbezogene Gestaltung von Ver-
sorgungssituationen. Pflegerelevante Rechtspositionen und -auslegungen werden erarbeitet und im Fallbe-
zug integriert.

Lernziele

Teilmodul 7.1

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen die Settings, in denen Pflege organisiert wird und kénnen deren Unterschiede bzgl. der Rechts-
grundlagen, Organisationsformen, Finanzierung und Angebotsstrukturen beschreiben

- kennen die Handlungshoheit vorbehaltener pflegeprofessioneller Aufgaben

- kennen den jeweiligen juristischen Kontext und Handlungsspielraum von Delegation und Substitution
und deren haftungsrechtliche Relevanz (G)

- kennen die verschiedenen Organisationsmodelle von Pflege in den unterschiedlichen Settings und kon-
nen deren Vor- und Nachteile sowie Konsequenzen abwagen.

- kennen settingspezifische Pflegeprozesse und setzen sich mit den Einfliissen der spezifischen Organisati-
onsformen auf deren Gestaltung auseinander

- sind dazu in der Lage, fallbezogene Empfehlungen fiir eine ambulante, teilstationdre oder stationare
Versorgung zu geben und auf der Basis wissenschaftlicher Erkenntnisse zu begriinden.

Teilmodul 7.2

Die Absolventinnen und Absolventen

- verfligen Uber Fahigkeiten zur Rechtserfassung und -anwendung.

- verfligen Uber exemplarische, pflegerelevante Rechtsdetailkenntnisse im Sozialleistungs- und Zivilrecht.

- sind dazu in der Lage, Leistungsgruppen und -trager hinsichtlich ihrer rechtlichen Einbettung im Gesund-
heitssystem zu beschreiben.

- erkennen ausgewahlte volkswirtschaftliche Zusammenhange und 6konomische Denkmuster und kén-
nen sie auf den Gesundheitsbereich beziehen.

- verstehen die Funktionsweise, den Aufbau und das Sicherungssystem des deutschen Gesundheitswe-
sens und kénnen die Rahmenbedingungen, Intentionen und Handlungsspielrdume der am Versorgungs-
prozess beteiligten Akteur*innen reflektieren.

- koénnen unterschiedliche Gesundheitssysteme systematisch beschreiben und sind dazu in der Lage, ge-
sundheitspolitische ReformmaRnahmen hinsichtlich ihrer Ziele und Wirkungsweisen einzuordnen und zu
bewerten.

- konnen gesetzlich verankerte Versorgungsleistungen und Kosten-Nutzen-Betrachtungen kritisch reflek-
tieren und in der Gestaltung von Pflegeprozessen beriicksichtigen.

- konnen ihr Wissen in Beratungssituationen aktualisieren und vermitteln.

- konnen ihr Wissen zur Mitgestaltung von Rechtsverhaltnissen einbringen.
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Modulbeschreibungen Semester 2

Lehrinhalte

Teilmodul 7.1:

- Das Gesundheitssystem als Teil des politischen Systems der BRD

- Gesundheitspolitische Entwicklungen und Perspektiven

- Anbieter und Finanzierung von Pflegeleistung (Charakteristika unterschiedlicher stationarer, teilstationa-
rer und ambulanter Versorgungsformen)

- Berufsprofile und Berufsverstandnisse im Gesundheitssystem

- unterschiedliche Qualifikationsniveaus in der Pflege/in Pflegeeinrichtungen und grundlegende Referenz-
systeme (Qualifikationsrahmen)

- arbeiten in Teams mit Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern unterschiedlicher Berufe und Qualifikationen
(grade and skills mix: Zuordnungen von anfallenden Aufgaben und Qualifikationen

- Verantwortungsiibernahme, Delegation und Substitution von Aufgaben im Gesundheitssystem

Teilmodul 7.2

- Grundlagen der Rechtsanwendung

- Verfassungsrechtliche Grundlagen (u.a. Sozialstaatsprinzip)

- Grundlagen des Sozialversicherungsrechts

- Pflegesozialrecht (Recht der Sozialen Pflegeversicherung, u.a. Zulassungs- und Leistungsrecht) ein-
schlieRlich Sozialverwaltungsrecht

- Recht der Gesetzlichen Krankenversicherung (u.a. Zulassungs- und Leistungsrecht, Unterschiede zur
privaten Krankenversicherung

- zivilrechtliche Rahmenbedingungen (u.a. Behandlungs- und Pflegevertrag, zivilrechtliches Haftungsrecht,
rechtliche Betreuung, Vorsorgevollmacht, Patientenverfligung)

- Berufsrechtliche Haftung

- rechtliche Grundlagen fiir den Betrieb von Pflegeeinrichtungen und Pflegediensten (u.a. Heimrecht,
(landesrechtliche Regelungen, Wohn- und Betreuungsvertragsgesetz), Gesundheitsschutz, Hygiene-
recht)

- Grundlagen des Arbeitsrechts (u.a. Arbeitsvertrag, Kindigungsrecht, Tarifvertragsrecht)

- Grundlagen des Berufsrechts (u.a. berufsrechtliche Regelungen, Kammerrecht, berufsrechtliche Schwei-
gepflichten)

- Einfiihrung in die Gesundheitsdkonomie; Gesundheit als Gegenstand der Okonomie

- Gesundheitswesen als Bestandteil der Sozialwirtschaft

- gesundheitsokonomische Evaluation (exemplarische Kosten-Nutzen-Betrachtungen, Bewertung von
Wirtschaftlichkeit),

- Reflexion von Verteilungsgerechtigkeit und Konsequenzen fiir pflegerisches Handeln

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 13

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten

Priifungsform: Klausur

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: BA Pflege ausbildungsintegrierend und berufsbegleitend; Teilmodul
7.2: IPHP; Soz. Ar;
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Modulbeschreibungen Semester 2

Modul 08:
Pflegerische Diagnose- und Begutachtungsverfahren

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries

Modulstruktur: ---

CcpP SWS Semester

4 3 2

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 34 86

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen Kenntnisse und Fahigkeiten zur Messung, Beurteilung und Klassifizierung von pfle-
gerelevanten Phanomenen. Sie setzten sich mit dem Pflegebedirftigkeitsbegriff und standardisierten Ver-
fahren zur Qualitdtsmessung und Begutachtung auseinander. Sie erwerben grundlegende Kenntnisse und
Fahigkeiten zur standardisierten Erhebung gesundheitlicher Problemstellungen von ausgewahlten Pati-
ent*innengruppen und kénnen die Ergebnisse in der individuellen Pflegeprozessplanung berlcksichtigen

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- entwickeln ein Verstandnis von Pflegequalitat und kénnen dieses aus unterschiedlichen Perspektiven-
evaluieren.

- kennen rechtliche und weitere Grundlegungen sowie ihre eigene Verantwortlichkeit zur Qualitatssiche-
rung und Begutachtung.

- kennen ausgewahlte Methoden, Konzepte und Strategien zur Qualitatsmessung, -sicherung und
-entwicklung,

- kénnen die Ergebnisse von standardisierten Qualitatsmessungen hinsichtlich ihrer Giite und Relevanz
flir das Angebot an Pflegeleistungen analysieren und bewerten.

- koénnen Forschungsergebnisse hinsichtlich ihrer Konsequenzen fir pflegerische Begutachtungs- und Di-
agnoseverfahren eigenverantwortlich (W1-W3) fiir die Qualitat von Pflegeleistungen analysieren und
bewerten.

Lehrinhalte

- Begriff und Dimensionen (Struktur, Prozess, Ergebnis- und Zielerreichungsqualitat) von (Pflege-)Qualitat

- Rechtliche Begriindung und Kriterien von Qualitdtssicherung/Begutachtung (SGB V und SGB XI/Pflege-
qualitatssicherungsgesetz) und freie Begutachtungen

- Standards zur Messung von Qualitat (Kriterien zur Zertifizierung und Begutachtung, Handlungsstan-
dards, Dokumentationsanalysen)

- ausgewahlte Konzepte/Modelle zur Qualitatsentwicklung und -sicherung (z. B. Fehler-, Beschwerde-,
Veranderungsmanagement, DELBI)

- ausgewahlte Verfahren zur Messung und Klassifizierung des Status der Demenz, des Diabetes mell. und
von chronischen Wunden (z.B. Minimental Status Test, Mini Nutritional Scale, TILI Score etc.)

- Qualitat als Struktur und Prozess sowie Qualitditsmanagement in Gesundheitseinrichtungen

- MDK Begutachtungen (MDK-Richtlinien, Pflegebedrftigkeitsbegriff, Begutachtungsinstrumente und -
praxis)

- Forschungsergebnisse zu Pflegebegutachtung und Pflegestatistik

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 13

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit, Postersession

Priifungsform: mindliche Priifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: Soz. Ar.
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Modulbeschreibungen Semester 2

Modul 09:
Fallsteuerung

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur: ---

CcpP SWS Semester

4 3 2

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 34 86

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erwerben die Kompetenz zur selbstandigen und eigenverantwortlichen Steuerung von
Pflege- und Versorgungsprozessen unter Rekurs auf pflegewissenschaftliche Erkenntnisse und das Wissen
um lebensweltliche Gegebenheiten. Sie lernen, dass das Wissen um die Lebensumstdande und Lebensplane
der Menschen eine wesentliche Grundlage fiir die Planung von Hilfeprozessen ist und dass die Anforderungen
an die Pflege im Zuge der soziokulturellen Veranderungen komplexer werden. Sie wissen um die Bedeutung
eines strukturierten Vorgehens bei der Bearbeitung komplexer Probleme, begreifen Pflege aber auch als in-
tersubjektiven Aushandlungsprozess, bei dem die Betroffenenperspektive einen wesentlichen Ausgangs-
punkt darstellt.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kénnen die etablierten Modelle strukturierter Fallarbeit beschreiben, voneinander abgrenzen und ihre
Moglichkeiten und Grenzen settingspezifisch einschatzen.

- kénnen die Wirkung einer systematischen Fallsteuerung aus unterschiedlichen Perspektiven (Pflege, Pa-
tientin/Patient, Organisation) auf der Basis wissenschaftlicher Studien beschreiben, pflegefachlich und
ethisch reflektieren und begriinden.

- konnen eine selbstverantwortete pflegerische Fallsteuerung von der Fallarbeit anderer Professionen
abgrenzen und ihre Eigenstandigkeit argumentativ vertreten.

- konnen eine strukturierte Fallbearbeitung exemplarisch an einer hochkomplexen Pflegesituation jeweils
aus dem Bereich der Pflege Demenzbetroffener, der Pflege von Menschen mit Diabetes und der Versor-
gung von Menschen mit chronischen Wunden unter Einbezug der Betroffenen und der Beitrdge anderer
Professionen entwickeln, planen und evaluieren.

- konnen in diesem Zusammenhang die Verantwortung fiir die Ubernahme heilkundlicher Tatigkeiten im
zugewiesenen Umfang und entlang klinischer Evidenzen Gbernehmen.

Lehrinhalte

- Modelle strukturierter Fallsteuerung im Gesundheitswesen: Prozessmanagement, Case- und Care
Management, Managed Care, Primary Nursing. Begriffsbestimmung und Reflexion

- Methodische Schritte der pflegegefiihrten Fallsteuerung

- Strukturbedingungen des Gesundheitssystems und Relevanz der strukturierten Fallsteuerung (Segmen-
tierung, Beschleunigung und Effizienzorientierung von Versorgungsprozessen), kritische Reflexion

- Fragestellungen und Herausforderungen strukturierter Fallsteuerung: Rolle der Nutzerin/des Nutzers,
Interprofessionalitat, Schnittstellenproblematik bei leistungsrechtlichen Differenzierungen

- Pflegerisch verantwortete Fallsteuerung in unterschiedlichen Versorgungsbereichen (Pflegeberatung,
Pflegestiitzpunkt, Akut- und Langzeitpflege, ambulanter und stationarer Bereich)

- exemplarische Fallsteuerung am Beispiel unterschiedlicher Nutzergruppen (Menschen mit Demenz,
Menschen mit Diabetes mell., Menschen mit chronischen Wunden)

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 13

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit, Referate

Priifungsform: Hausarbeit

Sprache: Deutsch
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Modulbeschreibungen Semester 2

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: Soz. Ar.
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Modulbeschreibungen Semester 2

Modul 10:
Integrative Kasuistik 2

Verantwortlich: Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur:-----

CcpP SWS Semester

1 2 2

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
30 22 8

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden analysieren Fallbeschreibungen und erarbeiten deren gesundheitsbezogene Spezifika oder
Problemstellungen. Gleichzeitig aktualisieren sie das bereits erworbene Wissen (wie Theorien, Forschungs-
ergebnisse, ethische Grundsatze, Techniken etc.) und nutzen es zur Deutung des Falls, zur Versorgungspla-
nung und Problemlosung (wie Planung der Informationssammlung und Diagnostik, der Ziele, der Aushand-
lungs- und Beratungsprozesse, der durchzufiihrenden MaRnahmen und Planung der Evaluation). Damit Gben
die Studierenden sich im Fallverstehen, verstetigen und integrieren ihr Wissen und erarbeiten fallspezifische
Handlungskompetenz. Sie wagen Handlungsoptionen ab und féllen begriindete Entscheidungen, auch bei
widersprichlichen, interdependenten, uniibersichtlichen oder konfliktdaren Problemstellungen. Fallbearbei-
tungen werden reflektiert und die Ergebnisse zur weiteren Bearbeitung genutzt. Die Studierenden lernen
selbststadndig, kritisch und zielorientiert zu arbeiten.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kénnen anhand unterschiedlicher Typologien, Theorien und Ansatze den Begriff der Kasuistik erklaren.

- lernen, wie die fur den Fall/die Situation anzuwendenden Handlungsprinzipien gefunden werden kon-
nen.

- erheben und beurteilen den individuellen Pflegebedarf selbststdandig, potentielle Risiken und Gesund-
heitsgefahrdungen in komplexen akuten und dauerhaften Pflegesituationen und nutzen spezifische evi-
denzbasierte Screening- und Assessmentverfahren.

- planen eigenverantwortlich Pflegeziele, Aushandlungsprozesse, die Organisation und Durchfiihrung von
PflegemaRRnahmen sowie die Evaluation exemplarisch bei Menschen mit Fieber, Herzerkrankungen und
Schmerzen unter Berlicksichtigung von wissenschaftlich fundierten Ansatzen der Gesundheitsforderung,
Pravention und Kuration.

Lehrinhalte

- Einfihrung in die Kasuistik: Begriff und Typologie, Theorien und Ansétze zur Rekonstruktion, Analyse/
Sinnverstehen und Bearbeitung von Fallen (wie Fallverstehen in Begegnung; Hermeneutisches Fallver-
stehen, klassische Kasuistik etc.)

- didaktische Moglichkeiten der pflegerisch verantworteten Fallarbeit

- Fallbeschreibungen, die geeignet sind die Inhalte der Module 1-9 zu aktualisieren (Pflege von Menschen
mit Fieber

- Pflege von Menschen mit Herz- und Kreislauferkrankungen; Pflege von Menschen mit Schmerzen; Pflege
von Menschen mit Diabetes Mell. in unterschiedlichen Settings, Fallsteuerung, Qualitdtsmanagement;
etc.)

Transferorientierte Lernaufgaben: ----

Lehr- und Lernformen: Fallarbeit

Priifungsform: Referat

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Module 1-9

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----------
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Modulbeschreibungen Semester 2

Modul 11:
Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 2

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp

Modulstruktur:

Teilmodul 11.1: Menschen aller Lebensalter mit Erkrankungen des Bewegungsapparates pflegen
Teilmodul 11.2: Menschen aller Lebensalter mit akuten Traumata versorgen

Teilmodul 11.3: Menschen aller Lebensalter mit Schmerzen pflegen

Ccp SWS Semester

3 3 2

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 34 56

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden beschaftigen sich mit wissenschaftlichen Ergebnissen zu Erkrankungen des Bewegungsap-
parates, akuten Verletzungen, chronischen Wunden und Schmerzen. Sie erlernen entsprechende pflege-, so-
zialwissenschaftliche und medizinische Inhalte mit dem Ziel, Pflegeprozesse flir Menschen aller Lebensalter
mit Pflegeerfordernissen, die in diesen Erkrankungen begriindet sind, verantwortlich zu gestalten und zu
steuern.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kénnen anatomische Strukturen und physiologische Funktionen des passiven und aktiven Bewegungsap-
parates erklaren.

- verfligen Uber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose ausgewahlter traumatischer Verletzungen
mit hoher Pravalenz.

- verflgen liber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose von Schmerzen.

- sindin der Lage, die Auswirkungen dieser Erkrankungen im Alltag der Betroffenen zu antizipieren und
nehmen resultierende Pflegebedarfe wahr.

- konnen die pflegerische Versorgung unter Berlicksichtigung pflege- und bezugswissenschaftlicher
Gesichtspunkte praktisch trainieren.

- erlernen Prinzipien des Wundmanagements, die sowohl bei akuten als auch chronischen Wunden zum
Tragen kommen; dariiber hinaus erwerben sie Wissen zu spezifischen Wundarten (W2)

- sind fachlich in der Lage die pflegerische Versorgung im Sinne der selbstverantworteten Ausiibung der
Heilkunde im Bereich der chronischen Wunde zu libernehmen und auch die sozialen und ethischen Di-
mensionen zu berlicksichtigen.

Lehrinhalte

Teilmodul 11.1

- Anatomie/Physiologie: Stiitz- und Bewegungsapparat (Skelett, Muskeln, Gelenke, Sehnen, Bindege-
webe)

- Exemplarische Erkrankungen des Bewegungsapparates

- Pflege von Menschen aller Altersstufen mit Pflegediagnosen, die in Erkrankungen des Bewegungsappa-
rates begriindet sind

- Expertenstandard ,,Forderung der Mobilitat”

Teilmodul 11.2

- Traumatologische Erkrankungen (Blutungen, Luxationen, Frakturen, Amputationen, Verletzungen an
Muskeln und Sehnen)

- Pflege von Menschen aller Altersstufen mit traumatologischen Erkrankungen in Abgrenzung zu Men-
schen mit chronischen Wunden

- Expertenstandard ,,Wundmanagement”
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Teilmodul 11.3

- Physiologie und Pathophysiologie des Schmerzes

- Pflege von Menschen aller Altersgruppen mit Schmerzen
- Expertenstandard ,,Schmerzmanagement”

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 13

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit

Prifungsform: Klausur/miindliche Prifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Modul 04

Verwendbarkeit in anderen Studiengédngen: ----
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Modul 12:
Modul Skills Lab-Training 2

Verantwortlich: Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ---

CcpP SWS Semester

3 5 2

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 56 34

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen und trainieren Pflegemallnahmen, -techniken und Handlungsabldufe zur Versor-
gung von Menschen mit Beeintrachtigungen des Bewegungsapparates, mit Traumata und Schmerzen. Sie
integrieren die erlernten Pflegehandlungen in Pflegeprozesse und gestalten die Kommunikation zur Informa-
tionssammlung, Aushandlung und Abstimmung der Pflegemalinahmen.

Lernziele
Die Absolventinnen und Absolventen

- sind in der Lage Pflegeprozesse fir Menschen mit Beeintrachtigungen des Bewegungsapparates, mit
Traumata und Schmerzen zu gestalten, steuern, begriinden und reflektieren.

- erheben und fordern individuelle Ressourcen, um Pflegeziele zu erreichen.

- sind in der Lage Aushandlungsprozesse mit allen Beteiligten im Pflegeprozess zu gestalten.

- entwickeln themenbezogene Qualitatskriterien.

- wagen unterschiedliche Handlungsoptionen im Pflegeprozess ab und treffen begriindete
Entscheidungen.

- reflektieren ihre Interaktionen vor dem Hintergrund ethischer Pramissen.

Lehrinhalte

- Erstversorgung in der Notaufnahme

- Umgang mit Verbanden, Schienen und entsprechende Lagerungen

- ((Anlegen von Gipsverbadnden))

- Pra- und postoperative PflegemaRnahmen bei Menschen mit akuten Traumata

- Wundmanagement (einschlieRlich Umgang mit Saug- und Ablaufdrainagen, Wundnahten)
- Schmerzassessment und MaRnahmen zur Schmerzreduktion

- Umgang mit und Gabe von Medikamenten

- PflegemalRnahmen flir Menschen aller Altersgruppen mit beeintrachtigter Mobilitat

- Kontrakturenprophylaxe, Thromboseprophylaxe

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 13

Lehr- und Lernformen:
praktische Lehre, Demonstrationen und Ubungen in simulierten Berufssituationen

Priifungsform: mtA

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetzte Module: Module 10 und 11

Verwendbarkeit in anderen Studiengdngen:---
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Modul 13:
Praxiseinsatz 2

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

°O ] 2

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
280 20 | e

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden aktualisieren und erweitern ihr Wissen in realen Berufssituationen und wenden die trai-
nierten Kompetenzen in unterschiedlichen Pflegearrangements und Settings an. Sie reflektieren und syste-
matisieren ihre Beobachtungen und Erfahrungen und nutzen diese fiir ihren weiteren Lernprozess. Kommu-
nikative, soziale Fahigkeiten, professionelle, ethische fundierte, wertschatzende Haltungen, die Entwicklung
eines Pflegeverstandnisses, sowie die verantwortliche Ausgestaltung von Handlungs- und Entscheidungs-
spielrdaumen werden weiter gefordert. Die federflihrende Steuerung und autonome Gestaltung von Pflege-
prozessen werden zunehmend selbststdandig ibernommen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen Handlungsablaufe und -techniken zur Versorgung von Menschen mit akuten Traumata, sowie
pra- und postoperative PflegemaRnahmen und kdnnen sie anwenden (stationares Setting).

- sind mit Handlungsablaufen und -techniken in der Notaufnahme vertraut und kénnen sie anwenden
(stationares Setting).

- kénnen evidenzbasierte Handlungsabldaufe und -techniken auf neustem Erkenntnisstand zum Wundma-
nagement fachgerecht durchfihren.

- konnen evidenzbasierte Handlungsablaufe und -techniken auf neustem Erkenntnisstand zum Schmerz-
management fachgerecht durchfiihren.

- sindin der Lage selbsténdig PflegemaRBnahmen fiir Menschen aller Altersgruppen mit Einschrankungen
im Bewegungsapparat zu planen, durchzufiihren und zu bewerten.

- wenden ausgewadhlte Expertenstandards unter Berlicksichtigung der Besonderheiten des Einzelfalls zur
Gestaltung von Pflegeprozessen an.

- wirken federfiihrend an MaRnahmen zur Qualitatssicherung mit, die auf Standards (Expertenstandards,
einrichtungsspezifischen Richtlinien, klinischen Behandlungspfaden) beruhen.

- sindin der Lage an der Implementierung von pflegerischen MaRnahmen zum Qualitditsmanagement in
Gesundheitseinrichtungen mitwirken.

- kénnen die Wirkungen von MaRnahmen zur Qualitdtsentwicklung/-sicherung eigenstandig analysieren,
bewerten und dazu beitragen Qualitatsmanagementprozesse entsprechend zu revidieren.

- koénnen auf Basis detaillierten Wissens Begutachtungsinstrumente (z.B. neues Begutachtungsinstrument
oder andere Instrumente) anwenden, Empfehlungen fiir eine Einstufung ableiten und weiterfiihrende
Handlungsempfehlungen benennen.

- kénnen Verfahren zur Qualitatspriifung durch den MDK eigenstandig organisieren und begleiten.

Lehrinhalte
- entsprechen den Inhalten der Module 1-12

Transferorientierte Lernaufgaben:
Alle Settings Verfahren
- Erarbeiten Sie ein Profil Ihres Einsatzortes, indem Sie Ge- - Vorbereitung in Modul 07
schichte, Trager, Rechtsform, Finanzierung, Leitbild, Ziele, Or- - Bearbeitung im Portfolio
ganigramm, Entwicklungsplan, Versorgungsschwerpunkte, - Vorlage und Besprechung im
etc. recherchieren und darstellen. Rahmen der Praxisbegleitung
- Fihren Sie, auf Grundlage der recherchierten Informationen, - Vorbereitung in den Modulen 07
nach Mdoglichkeit ein Interview mit der Geschéftsfiihrung/der und 08
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Einrichtungsleitung/der WBL oder der Stationsleitung zur ge-
sundheitsékonomischen Evaluation:
- Welche Angebote werden vorgehalten?
- Welche Kosten, welcher Nutzen entsteht?
- Was sollte verbessert werden? Was ist “Best Practice”?
- Wie wird das Qualitatsmanagement des Hauses gestaltet,
gesteuert, entwickelt?
- Dokumentieren Sie die Ergebnisse des Interviews und reflek-
tieren Sie diese vor dem Hintergrund lhres Wissens.

schriftliche Ausarbeitung Abgabe
bei den Dozierenden der Module
07 und 08

- Uben Sie Handlungsabliufe und Techniken zur Versorgung
von septischen und aseptischen sowie akuten und chroni-
schen Wunden.

- Uben Sie Handlungsablidufe und Techniken zur Pflege von
Menschen mit Schmerzen.

- Uben Sie Handlungsablidufe und Techniken zur Férderung der
Mobilitat.

Vorbereitung in Modul 12
Dokumentation im Portfolio
Bewertung und Reflexion im Rah-
men der Praxisanleitung

- Wabhlen Sie eine*n Klient*in mit Schmerzen oder mit einer
zur versorgenden Wunde oder mit eingeschrankter Mobili-
tat, dokumentieren Sie mit deren Einverstandnis und Partizi-
pation den Behandlungsverlauf (Fallvignette).

- Reflektieren Sie und vergleichen Sie den Behandlungsverlauf
mit dem entsprechenden Expertenstandard und mit den Leit-|
linien der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medi-
zinischen Fachgesellschaften (AWMEF Leitlinien).

Vorbereitung in Modul 11
Prasentation und Fallbespre-
chung in Modul 18

Langzeitpflege/ambulante Pflege

- Hospitieren Sie bei einer Begutachtung und dokumentieren
Sie Prozess, Struktur und Ergebnis des Verfahrens.

Vorbereitung in Modul 08
schriftliche Ausarbeitung Abgabe
bei den Dozierenden in Modul 08

Akutpflege

- Uben Sie Handlungsablidufe und Techniken zur Versorgung
von Menschen mit akuten Traumata, sowie pra- und posto-
perative PflegemaRRnahmen sowie chronischen Wunden.

- Uben Sie spezifische Handlungsabldufe und Techniken in der
Notaufnahme.

Vorbereitung in Modul 12
Dokumentation im Portfolio
Bewertung und Reflexion im Rah-
men der Praxisanleitung

Lehr- und Lernformen: Praktische Anleitungen und Trainings; Einzel- und Gruppenanleitungen, Bearbeitung

von Arbeitsauftragen, angeleitete Reflexionen, Lernportfolio

Priifungsform: Pp

Vorausgesetze Module: Module 1-12
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Modul 14:
Gerontologische Pflege

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur:
Teilmodul 14.1: Rahmenbedingungen der gerontologischen Pflege
Teilmodul 14.2: Pflege alter Menschen

Ccp SWS Semester

5 5 3

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
150 56 94

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden setzen sich mit den biologischen, psychologischen und sozialen Kennzeichen des Alters auf
der Basis empirischer Erkenntnisse auseinander. Sie lernen das Alter als gesellschaftlich konstruierte Lebens-
phase kennen und alte Menschen als differenzierte Gruppe, die je nach dem Grad der Beeintrachtigung, dem
pflegerischem Setting und der individuellen und familialen Situation spezifische Anforderungen an die Bezie-
hungsgestaltung und das pflegerische Handeln stellen. Sie wissen um die wachsende Komplexitat der Unter-
stltzungsbedarfe im hoheren Lebensalter und lernen die Altenhilfe als interprofessionelles Feld kennen. Sie
kennen die Herausforderungen des demografischen Wandels, die Strategien im Umgang damit und wissen
um die Rolle, die der professionellen Pflege bei der Weiterentwicklung von Versorgungsstrukturen zukommt.

Lernziele

Teilmodul 1

Die Absolventinnen und Absolventen

- erkennen das Alter als komplexe Lebensphase mit spezifischen Entwicklungsmoglichkeiten und Limitati-
onen.

- kennen gesellschaftliche Strukturbedingungen mit Einfluss auf das Leben und die Versorgung alterer
Menschen.

- reflektieren empirische Befunde und Erklarungsansatze zur ungleichen Verteilung von Lebenschancen,
Partizipationsmoglichkeiten, Krankheitsrisiken und -pravalenzen alterer Menschen.

- wissen um die Bedeutung des Wohnens im Alter und kennen alternative Wohnformen.

- kennen die Settings der geriatrisch-gerontologischen Pflege und kénnen ihre Organisationsprinzipien
und Finanzierungsgrundlagen beschreiben.

- kennen die Herausforderungen einer alternden Gesellschaft und kénnen innovative Versorgungsmo-
delle und die tragende Rolle der professionellen und auch die der nicht professionellen Pflege diskutie-
ren.

- kénnen ihre Rolle und Funktion im interprofessionellen Kontext der Altenhilfe beschreiben und ein pfle-
geberufliches Selbstverstandnis argumentativ vertreten.

- setzen sich mit ihren eigenen Altersbildern auseinander.

Teilmodul 2

Die Absolventinnen und Absolventen

- entwickeln Kompetenzen zur pflegeprofessionellen Beratung dlterer Menschen in hauslichen und statio-
naren Settings.

- kennen typische Beeintrachtigungen alter Menschen und kdnnen eigenstandig pflegerische Konzepte zu
ihrer Kompensation bzw. zum grofRtmoglichen Aufrechterhalt ihrer Autonomie planen, anwenden und
evaluieren.

- kennen setting- und zielgruppenspezifische Pflege- und Versorgungsansatze fiir pflegebedirftige altere
Menschen (Special Care Units, Pflegeoasen, Demenz-WG’s, Wohn- und Hausgemeinschaften) und kon-
nen eigenstandig Losungen zu ihrer praktischen Umsetzung erarbeiten.

Lehrinhalte Teilmodul 1
- Biologische, psychologische und soziologische Definitionen der Lebensphase Alter. Professionsspezifi-
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sche Erkenntnisse, Interventionsziele und Handlungsansatze. Reflexion pflegewissenschaftlicher Zu-
gange

Alter im Kontext von historischen, sozialen und politischen Entwicklungen (demografischer Wandel, epi-
demiologischer Wandel, soziokultureller Wandel)

Alter als gesellschaftlich konstruierte Lebensphase: normative Einordnung, Finanzierung, Gestaltung von
Generationenbeziehungen, Partizipationsmoglichkeiten und Ausgrenzungsmechanismen.

Empirische Befunde zum Wohnen im Alter und zu alternative Wohnformen (z. B. Generationenwohnen,
Haus- und Wohngemeinschaften, Pflegewohnen: best practice, Chancen, Hemmnisse, Rolle der Pflege.

Lehrinhalte Teilmodul 2

Empirische Erkenntnisse zu alten Menschen als Kunden, Patient*innen und Bewohner*innen. Spezielle
pflegerische Zugange

Kommunikation und Beziehungsgestaltung bei kdrperlichen und kognitiven Einschrankungen
Pflegeplanung, Tagesstruktur- und Milieugestaltung in der ambulanten und stationaren Langzeitpflege
Kriterien von Lebensqualitat und Wohlbefinden im Alter. Ermittlung von Lebensqualitat bei Demenz.
Pflegerische MalRnahmen zur Verbesserung der Lebensqualitat

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 20

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit, Postersession

Prifungsform: Mindliche Prifung/Referat

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengadngen: -----
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Modul 15:
Pflege und Betreuung von gesunden und kranken Kindern

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

5 5 3

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
150 56 94

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden lernen die Kindheit als differenzierte Lebensphase und die Pflege kranker Kinder als hoch-
komplexe Aufgabe in einem interprofessionellen Feld kennen. Sie wissen um die Anforderungen an eine kind-
gerechte Umgebung und kénnen diese in die Gestaltung von Pflegeprozessen integrieren. Sie verstehen Kin-
derkrankenpflege als Intervention im Familiensystem und kénnen die damit einhergehenden Implikationen
reflektieren. Sie entwickeln ein Verstandnis von Pflege, das auch die Unterstlitzung einer gesundheitsférder-
lichen und altersgerechten Entwicklung und Lebensqualitat der Familie miteinschlieRt.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen Haufigkeit und Erscheinungsbild von typischen Erkrankungen des Kindesalters sowie Wege der
Vorsorge, der pflegerischen und medizinischen Intervention.

- beherrschen PflegemaRnahmen zur Kompensation entwicklungsbezogener Selbstpflegerfordernisse bei
Kindern.

- kennen die Entwicklungsaufgaben in den Phasen der Kindheit und kdnnen daraus Anforderungen an die
Pflege kranker und gesunder Kinder ableiten.

- kénnen eigenverantwortlich PflegemalRnahmen im Kontext diagnostischer und therapeutischer MaR-
nahmen bei exemplarischen Krankheiten im Kindesalter mit einem Schwerpunkt auf Diabetes Typ 1 pla-
nen, abstimmen, durchfilhren und bewerten.

- flhren handlungs- und alltagsbezogene Gesprache, beraten und leiten im Rahmen von Pflegeprozessen
bei Kindern und Jugendlichen an.

- kennen settingbezogene Anséatze der Pflege in klinischen und auerklinischen Bereichen wie der Schule
oder der Gesundheitsamter.

Lehrinhalte

- Entwicklungspsychologische und padagogische Grundkenntnisse zu den Phasen der Kindheit und ihre
jeweils typischen Entwicklungsschritte und Lernaufgaben

- Kenntnisse der Rechte, Anspriiche und Bediirfnisse von Kindern unterschiedlicher Altersstufen, bezogen
auf Gesundheit und Entwicklung

- Formen altersgerechter Kommunikation und altersgerechte Konzepte der Patientenedukation

- spezielle padiatrische Krankheitslehre, Krankenbeobachtung und Uberwachung (wie Infektionen mit ho-
her Pravalenz im Kindesalter; Atemwegserkrankungen; Neurodermitis)

- typische Unfdlle und Verletzungen im Kindesalter

- Behinderungen und chronische Erkrankungen mit hoher Pravalenz im Kindesalter

- Ansatze und Methoden der Pflege im Unterschied zur Pflege Erwachsener (Erleben und Verarbeiten der
Situation, Rolle und Integration der Eltern, Lernen und Beschaftigung etc.)

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 20

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit

Priifungsform: Klausur

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 16:
Rehabilitation und Palliation in der Pflege

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur:
Teilmodul 16.1: Rehabilitation
Teilmodul 16.2: Palliative Pflege

Ccp SWS Semester

4 3 3

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 34 86

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden entwickeln ein differenziertes Verstandnis von Autonomie, Einschrankung und Behinde-
rung. Sie kennen die gesellschaftlichen Mechanismen der Inklusion und Exklusion eingeschrankter und be-
hinderter Menschen und kénnen auf dieser Basis und unter Bezug auf pflege- und bezugswissenschaftliche
Erkenntnisse Mallnahmen zur Férderung der Alltagskompetenz und der selbststandigen Lebensgestaltung
planen. Sie kennen die gesellschaftlichen Rahmungen des Sterbens und die Wiinsche und Beddrfnisse ster-
bender Menschen. Sie verstehen die Pflege sterbender Menschen als einen komplexen und individuellen
Prozess, der von biologisch-medizinischen, spirituellen und psychosozialen Aspekten tangiert wird und bei
der Pflegeplanung beriicksichtigt werden muss.

Lernziele

Teilmodul 16.1

Die Absolventinnen und Absolventen

- setzen sich mit den Begriffen der Einschrankung und Behinderung auseinander. Sie beschaftigen sich mit
Lebenssituationen sowie der gesellschaftlichen Wahrnehmung betroffener Menschen.

- kennen sozialpolitische Regelungen und Entwicklungen zur Rehabilitation sowie die Behindertenrechts-
konvention und kénnen sie kritisch diskutieren/bewerten.

- kennen Aufgaben, Trager und deren Zusammenarbeit, medizinische und versicherungsrechtliche Vo-
raussetzungen der Rehabilitation sowie gesetzliche Leistungen und Rehabilitationsmalnahmen.

- reflektieren pflegerische und medizinische Aufgaben und Verantwortungsbereiche in der Rehabilitation.

- kennen die Regularien von Anschlussheilbehandlungen (AHB).

- kennen das Kurwesen in Deutschland und ausgewahlten europdischen Landern

Lernziele

Teilmodul 16.2

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen und analysieren Kontexte des Sterbens der Menschen in Deutschland.

- kennen die empirische und gesundheitspolitische Geschichte des Sterbens.

- kénnen Hospiz- und Palliativbewegung beschreiben und einschatzen.

- kennen das Palliativgesetz/Gesetze zur Sterbehilfe in Deutschland und erarbeiten deren Relevanzen fiir
die Praxis.

- reflektieren, entwickeln und vertiefen ein ethisch begriindetes Sterbeverstandnis und konnen dieses
argumentativ vertreten.

- sollen forschungsbasierte Theorien, Techniken und Haltungen zur Begleitung von Sterbenden, Angehori-
gen und sozialen Netzwerken im Trauerprozess anwenden kdnnen.

- konnen die Reflexion pflegerischer Aufgaben- und Verantwortungsbereiche sowie exemplarisch Pflege-
prozessplanung bei chronisch kranken/sterbenden Menschen durchfiihren.

Lehrinhalte

Teilmodul 16.1

- Menschen mit Behinderungen (Definitionen, Formen, Lebenssituationen)

- Sozialgesetzgebung und UN-Behindertenrechtskonvention als Grundlagen der Rehabilitation
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- Rehabilitation: Aufgaben, Trager, Zusammenarbeit, medizinische und versicherungsrechtliche Voraus-
setzungen, gesetzliche Leistungen, RehabilitationsmaRnahmen, Rehabilitation in Deutschland/im inter-
nationalen Vergleich

- Rehabilitation als Handlungsfeld der Pflege

- Anschlussheilbehandlung (AHB)

- Kurwesen

Teilmodul 16.2

- Sterben in Deutschland; pflege- und bezugswissenschaftliche Zugange

- Empirie und gesundheitspolitische Geschichte, Internationaler Kontext

- Epidemiologie alterstypischer Pflegeanlasse und Sterbestatistik in Deutschland

- Hospiz- und Palliativbewegung, ,best practice”

- Palliativgesetz/Gesetze zur Sterbehilfe Deutschland und internationaler Vergleich

- ethische Reflexion und Anbahnung, Entwicklung, Vertiefung eines Sterbeverstandnisses

- forschungsbasierte Theorien, Techniken und Haltungen zur Begleitung von Sterbenden, Angehérigen
und sozialen Netzwerken im Trauerprozess

- Reflexion pflegerischer Aufgaben- und Verantwortungsbereiche sowie exemplarische Pflegeprozesspla-
nung bei chronisch kranken /sterbenden Menschen

- rechtliche Vorgaben und Standards zur Versorgung Verstorbener

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 20

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit, Postersession

Priifungsform: Hausarbeit

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: Teilmodul 16.2: alle Studiengange
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Modul 17:
Integrative Kasuistik 3

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp

Modulstruktur:-----

CcpP SWS Semester

1 2 3

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
30 22 8

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden analysieren Fallbeschreibungen und erarbeiten deren gesundheitsbezogene Spezifika oder
Problemstellungen. Gleichzeitig aktualisieren sie das bereits erworbene Wissen (wie Theorien, Forschungs-
ergebnisse, ethische Grundsatze, Techniken etc.) und nutzen es zur Deutung des Falls, zur Versorgungspla-
nung und Problemlosung (wie Planung der Informationssammlung und Diagnostik, der Ziele, der Aushand-
lungs- und Beratungsprozesse, der durchzufiihrenden MaBnahmen und Planung der der Evaluation). Damit
Uben die Studierenden sich im Fallverstehen, verstetigen und integrieren ihr Wissen und erarbeiten fallspe-
zifische Handlungskompetenz. Sie wagen Handlungsoptionen ab und fallen begriindete Entscheidungen,
auch bei widerspriichlichen, interdependenten, uniibersichtlichen oder konfliktdren Problemstellungen. Fall-
bearbeitungen werden reflektiert und die Ergebnisse zur weiteren Bearbeitung genutzt. Die Studierenden
lernen selbststandig, kritisch und zielorientiert und eigenstandig als fallverantwortliche Pflegefachperson zu
arbeiten.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- erheben und beurteilen eigenstandig und -verantwortlich den individuellen Pflegebedarf, potentielle
Risiken und Gesundheitsgefahrdungen in komplexen und hochkomplexen akuten und dauerhaften Pfle-
gesituationen und nutzen spezifische wissenschaftsorientierte Assessmentverfahren.

- planen autonom die Organisation, Gestaltung, Durchfiihrung, Steuerung und Evaluation von Pflegepro-
zessen bei Menschen mit besonderen gesundheitlichen Problemlagen unter Berlicksichtigung von wis-
senschaftlich fundierten Ansatzen der Gesundheitsforderung, Pravention und Kuration.

- planen die Organisation, Gestaltung, Durchfiihrung, Steuerung und Evaluation von Pflegeprozessen ei-
genstandig und -verantwortlich bei Menschen in hochbelasteten und kritischen Lebens- und Pflegesitua-
tionen auch bei hochkomplexen Pflegebedarfen, spezifischen Klientengruppen und besonderen Ver-
laufsdynamiken wissenschaftsbasiert und fallorientiert.

Lehrinhalte

- Fallbeschreibungen, die geeignet sind die Inhalte der Module 14-20 zu aktualisieren

- (gerontologische Pflege, Kinderkrankenpflege, Palliation, beeintrachtigte Harnausscheidung, Pflegean-
lasse bei Erkrankungen des endokrinen Systems etc.)

- Fallbeschreibungen, die auf pflegerische Kuration, Rehabilitation und Palliation sowie die eigenstandige
Ubernahme heilkundlicher Tatigkeiten ausgerichtet sind

- Fallbeschreibungen, die Interaktionsprozesse mehrerer am Pflegeprozess beteiligter Akteur*innen bein-
halten

Transferorientierte Lernaufgaben: ---

Lehr- und Lernformen: Fallarbeit

Priifungsform: Referat

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----------
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Modul 18:
Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 3

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp

Modulstruktur:
Teilmodul 18.1: Menschen aller Lebensalter mit Erkrankungen des endokrinen Systems pflegen
Teilmodul: 18.2: Menschen aller Lebensalter mit beeintrachtigter Ausscheidung pflegen

Ccp SWS Semester

3 3 3

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 34 56

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden beschaftigen sich mit wissenschaftlichen Ergebnissen zu Erkrankungen des endokrinen Sys-
tems sowie beeintrachtigter Urinausscheidung. Sie erlernen entsprechende pflege-, sozialwissenschaftliche
und medizinische Inhalte mit dem Ziel, Pflegeprozesse fiir Menschen aller Lebensalter mit resultierenden
Pflegeerfordernissen eigenverantwortlich zu gestalten und federfiihrend zu steuern.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kénnen anatomische Strukturen und physiologische Funktionen des endokrinen und des harnableiten-
den Systems benennen und erklaren.

- verfligen Uber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose ausgewahlter Erkrankungen der Niere
und des harnableitenden Systems mit hoher Prdvalenz (Obstruktionen, Entziindungen, Tumore).

- verfligen Uber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose von Erkrankungen des endokrinen Sys-
tems, insbesondere des Diabetes Mell. Typ 1 und 2sowie anderen Erkrankungen mit hoher Pravalenz.

- sindin der Lage, die Auswirkungen dieser Erkrankungen im Alltag der Betroffenen zu antizipieren und
erkennen resultierende Pflegebedarfe.

- konnen Pflegediagnosen, die aus den Erkrankungen resultieren eigenverantwortlich erheben, for-
schungsorientierte PflegemalRnahmen festlegen, abstimmen, durchfiihren und bewerten.

- konnen die erlernten Inhalte in Pflegeprozesse fiir Menschen aller Altersstufen und in alle Settings
selbstbestimmt und fachlich begriindet integrieren.

Lehrinhalte

Teilmodul 18.1

- Anatomie/Physiologie: Hypothalamus, Hypophyse, weitere endokrine Driisen und Regelkreise

- Exemplarische Erkrankungen des endokrinen Systems (wie Diabetes Mellitus, Hypo- und Hyperthyreose,
Mikrosomie)

- Pflege von Menschen aller Altersstufen mit endokrinologischen Erkrankungen

Teilmodul 18.2

- Anatomie/Physiologie: Niere und ableitende Harnwege

- exemplarische Erkrankungen der Nieren und ableitenden Harnwege (wie maligne und benigne Formen
von Nierenveranderungen, chronische Niereninsuffizienz, Zystitis)

- Pflege von Menschen aller Altersstufen mit beeintrachtigter Urinausscheidung, Inkontinenz, Harnverhalt

- Mitwirkung an Diagnostik und Therapie bei Erkrankungen der Niere und des harnableitenden Systems

- Autonome Planung und Durchfiihrung sowie Delegation an andere Pflegefachpersonen/Pflegehelfer*in-
nen von diagnostischen MalRnahmen (z.B. Kontrolle des Blutzuckers)

- Selbsténdige Durchfiihrung der Therapieanpassung von Menschen mit Diabetes mell. (Erndhrungsbera-
tung, Blutzuckereinstellung mit Antidiabetika, Anleitung zur Hautbeobachtung und -pflege)

- Grundlagen zur Begleitung und Pflege bei der Dialyse

- Pflege von Menschen aller Altersstufen nach Transplantationen

- Expertenstandard ,,Harninkontinenz”
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Transferorientierte Lernaufgaben:

Siehe Modul 20

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Lernen an Modellen
Priifungsform: Klausur/mundliche Prifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Module 04, 11

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 19:
Skills Lab-Training 3

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

3 5 3

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 56 34

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen und trainieren forschungsorientierte PflegemaRnahmen, -techniken und Hand-
lungsablaufe zur Versorgung von Menschen mit Pflegediagnosen, die in Erkrankungen des endokrinen und
des harnableitenden Systems begriindet sind. Sie integrieren die erlernten Pflegehandlungen in Pflegepro-
zesse und gestalten die Kommunikation zur Informationssammlung, Aushandlung und Abstimmung der Pfle-
gemalnahmen. Das Training bereitet auf die Ubernahme heilkundlicher Tatigkeiten im Rahmen des Diabetes
mell. vor.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- Kénnen Menschen aller Altersstufen mit Erkrankungen des endokrinen und harnableitenden Systems
(sowie vor und nach Transplantationen) nach aktuellem Erkenntnisstand fachgerecht pflegerisch (und in
Bezug auf Diabetes mell. eigenstdandig und -verantwortlich) versorgen.

- haben die Durchfiihrung von Injektionen und Punktionen sowie den fachgerechten Umgang mit Zugan-
gen, Katheter oder Infusionstherapien gelibt.

- treffen wissenschaftlich gestiitzte Entscheidungen im Pflegeprozess unter Bericksichtigung pflegeethi-
scher Abwagungen und eines sich entwickelnden Pflegeverstandnisses.

- gestalten und reflektieren autonom exemplarische Anleitungs- und Schulungskonzepte bei Menschen
aller Altersgruppen mit Erkrankungen des Pankreas, insbesondere solchen mit Diabetes mell.

Lehrinhalte

- PflegemaRnahmen/-techniken, Handlungsabldufe bei beeintrachtigter Urinausscheidung und weiteren
Pflegediagnosen, die aus Erkrankungen der Nieren und Harnwege resultieren

- Pflegerische Versorgung von Menschen aller Altersgruppen mit Pflegediagnosen bei endokrinologischen
Erkrankungen

- Blutabnahme und Blutzuckermessung

- Bewertung von Laborparametern bei Blutuntersuchungen

- Vorbereitung, Durchfiihrung und Nachbereitung von Injektionen (s.c., i.m., i.v.)

- Legen einer Venenverweilkanile

- zentraler Venenkatheter (Legen, Versorgung, Messen des zentralen Venendrucks)

- Infusionstherapien und technische Hilfsmittel

- transurethraler Dauerkatheters (Legen und weitere Versorgung)

- suprapubischer Blasenkatheter (Legen, Spilen, Wechsel, Versorgung der Punktionsstelle)

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 20

Lehr- und Lernformen:
praktische Lehre, Demonstrationen und Ubungen in simulierten Berufssituationen

Priifungsform: mtA

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Module 17 und 18

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 20:
Praxiseinsatz 3

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

°O ] 3

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
280 20 | -

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden aktualisieren und erweitern ihr Wissen in realen Berufssituationen und wenden die trai-
nierten Kompetenzen in unterschiedlichen Pflegearrangements und Settings an. Sie reflektieren und syste-
matisieren ihre Beobachtungen und Erfahrungen und nutzen diese fiir ihren weiteren Lernprozess. Kommu-
nikative, soziale Fahigkeiten, professionelle, ethische fundierte, wertschatzende Haltungen, die Entwicklung
eines Pflegeverstandnisses, sowie die verantwortliche Ausgestaltung von Handlungs- und Entscheidungs-
spielrdaumen werden weiter gefordert. Die federfliihrende Steuerung und eigenstindige Gestaltung von Pfle-
geprozessen werden zunehmend selbststandig Gbernommen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen Handlungsablaufe und -techniken zur Versorgung von Menschen mit beeintrachtigter Urinaus-
scheidung, Inkontinenz oder Harnverhalt und kénnen sie anwenden.

- sind mit Handlungsablaufen und -techniken zur Infusionstherapie, Punktionen, Versorgung von Zugan-
gen und Katheter vertraut und kénnen sie anwenden.

- kénnen evidenzbasierte Handlungsabldaufe und -techniken auf neustem Erkenntnisstand zur Versorgung
von Menschen mit endokrinen Erkrankungen und resultierenden Pflegediagnosen durchfihren.

- gestalten und steuern Pflegeprozesse selbstandig und selbstverantwortet unter Beriicksichtigung der
spezifischen Lebenssituationen alter Menschen, Kinder, Jugendlichen und Familien und beziehen konti-
nuierlich vorhandene Ressourcen und die Prozesse ein.

- begleiten und versorgen Menschen in Sterbe- und Trauerprozessen und gestalten eine wertschatzende
Kommunikation, die zur Bewaltigung beitragt.

- Wenden eigenstandig ausgewahlte Expertenstandards unter Berlicksichtigung der Besonderheiten des
Einzelfalls zur Gestaltung von Pflegeprozessen an.

- wirken federfiihrend an MaRnahmen zur Qualitatssicherung mit, die auf Standards (Expertenstandards,
einrichtungsspezifischen Richtlinien, klinischen Behandlungspfaden etc.) beruhen.

Lehrinhalte
- Entsprechen den Inhalten der Module 1-19

Transferorientierte Lernaufgaben:

Alle Settings Verfahren
- Dokumentieren Sie das Krankheitsbild Diabetes Mellitus Typ 2 ei- | - Vorbereitung im Modul 18
ner/s Klient*in ausfihrlich hinsichtlich der Krankengeschichte, - Bearbeitung im Portfolio
Symptomatik, Diagnostik, Therapie, Komplikationen und der Prog-| - Vorlage und Besprechung im
nose. Fiihren Sie dazu ein interprofessionelles Gesprach mit der Rahmen der Praxisbegleitung

behandelten Arzt*in.

- Reflektieren Sie, welche berufsspezifischen und welche interpro-
fessionellen Aufgaben und Verantwortungsbereiche bei diesem
Krankheitsbild entstehen. Visualisieren Sie Ihr Ergebnis (Mind

Map 0.3.)

- Uben Sie Handlungsablidufe und Techniken bei Menschen mit Er- - Vorbereitung im Modul 19
krankungen des endokrinen Systems, (darunter: Blutentnahmen, - Dokumentation im Portfolio
Laborparameter, Injektionen, Kaniilen, ZVK) - Bewertung und Reflexion im

Rahmen der Praxisanleitung
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Dokumentieren Sie ein Krankheitsbild, das zur Pflegediagnose "Be-
eintrachtigte Urinausscheidung’ flihren kann (wie Stressinkonti-
nenz, Niereninsuffizienz, Prostatahyperplasie, ...) einer/s Klient*in
ausfihrlich, hinsichtlich der Krankengeschichte, Symptomatik, Di-
agnostik, Therapie, Komplikationen, Prognose.

Fiihren Sie dazu auch ein interprofessionelles Gesprach mit der
behandelten Arzt*in.

Reflektieren Sie, welche berufsspezifischen und welche interpro-
fessionellen Aufgaben und Verantwortungsbereiche bei diesem
Krankheitsbild entstehen. Visualisieren Sie Ihr Ergebnis (Mind-
Map 0.3.)

Vorbereitung in Modul 18
Bearbeitung im Portfolio
Vorlage und Besprechung im
Rahmen der Praxisbegleitung

Uben Sie Handlungsablaufe und Techniken bei Menschen mit be-
eintrachtigter Urinausscheidung (darunter: Blasenkatheter, Spu-
lungen, Einldufe, Infusionstherapie)

Vorbereitung im Modul 19

Dokumentation im Portfolio
Bewertung und Reflexion im
Rahmen der Praxisanleitung

Kinderkrankenpflege

Wihlen Sie eine/n Klient*in im Alter bis 16 Jahren, mit in Modul
15 behandelten Pflegeanldssen, und beschreiben Sie nach der
Durchfiihrung eines Assessments alle Ressourcen und Probleme,
die die Integritat der Person und ihres sozialen Systems betreffen.
Beschreiben Sie auf Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse
die Lebenslage, das Erleben und Verarbeiten der Situation sowie
die objektiven Pflegeanldsse der Klient*innen.

Wahlen Sie begriindete, moglichst forschungsbasierte MaRnah-
men zur Versorgungsgestaltung aus.

Machen Sie sich mit den entsprechenden Standards, Richtlinien
oder Behandlungspfade der Einrichtung vertraut und vergleichen
sie diese mit ihren Rechercheergebnissen.

Reflektieren Sie, welche die bestmoglichen Ziele und Mallnahmen
aus professioneller Perspektive sind.

Reflektieren Sie, welche dieser Ziele und MalRnahmen in dem ge-
wabhlten Einzelfall sinnvoll und moglich sind.

Besprechen Sie lhre Ergebnisse im Rahmen der Praxisanleitung
und entscheiden Sie gemeinsam (iber das weitere Vorgehen.

Vorbereitung in Modul 15
Prasentation und Fallbespre-
chung in Modul 24

Langzeitpflege/ambulante Pflege

Wahlen Sie eine/n altere oder hochbetagte Klient*in, mit in Mo-
dul 14 behandelten Pflegeanlassen, und beschreiben Sie nach der
Durchfiihrung eines Assessments alle Ressourcen und Probleme,
die die Integritat der Person und ihres sozialen Systems betreffen.
Beschreiben Sie, auf Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse,
die Lebenslage, das Erleben/Verarbeiten der Situation sowie die
objektiven Pflegeanldsse der Klient*innen.

Nutzen Sie zur Informationsammlung wenn moglich auch Metho-
den der Biographiearbeit. Erldutern Sie, warum diese Ansatze zur
Informationsgewinnung bedeutsam sind.

Wahlen Sie moglichst forschungsbasierte MaBnahmen zur Versor-
gungsgestaltung aus.

Machen Sie sich mit den entsprechenden Standards, Richtlinien
oder Behandlungspfade der Einrichtung vertraut und vergleichen
Sie diese mit ihren Rechercheergebnissen.

Reflektieren Sie, welche die bestmoglichen Ziele und Mallnahmen
aus professioneller Perspektive sind.

Vorbereitung in Modul 14
Prasentation und Fallbespre-
chung in Modul 24

45




Modulbeschreibungen Semester 3

- Reflektieren Sie, welche dieser Ziele und MaRnahmen in dem ge-
wabhlten Einzelfall sinnvoll und moglich sind.

- Besprechen Sie Ihre Ergebnisse im Rahmen der Praxisanleitung
und entscheiden Sie gemeinsam (iber das weitere Vorgehen.

Lehr- und Lernformen:
Praktische Anleitungen und Trainings; Einzel- und Gruppenanleitungen, Bearbeitung von Arbeitsauftragen,

angeleitete Reflexionen

Priifungsform: Pp

Vorausgesetze Module: Module 1-19
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Modul 21
Gesundheit und Krankheit von Bevolkerungsgruppen

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp

Modulstruktur:

Teilmodul 13.1: Gesundheitssystemanalyse und Gesundheitsberichterstattung
Teilmodul 13.2: Gesundheitsférderung und Pravention

Teilmodul 13.3: Gesundheitliche Ungleichheit

Ccp SWS Semester

5 5 4

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
150 56 94

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden lernen die Relevanz von Gesundheitswissenschaften, Bevolkerungsgesundheit, Population
Health und Public Health sowie ihre Beziehungen zur Pflegewissenschaft kennen. Sie erfahren Methoden und
Projekte der Pravention und Gesundheitsforderung im Zusammenhang mit Praxisfeldern der Pflegewissen-
schaft vor dem Hintergrund systemischer, sozialer und individueller Determinanten von Gesundheit. Gesund-
heitliche Herausforderungen fiir Gesellschaft, gesellschaftliche Gruppen und Personen kénnen entsprechend
theoretischer Konzepte (u.a. Salutogenese, Resilienz, Health Literacy) reflektiert werden mit dem Ziel, eigene
Losungsansatze zu entwickeln. Die Studierenden kdnnen aktuelle Herausforderungen des Gesundheitssys-
tems auf nationaler und internationaler Ebene auslegen und unterschiedliche Akteurinnen- und Akteurspo-
sitionen diskutieren. Informationen zu Gesundheit und sozialer Ungleichheit kdnnen auf der Basis einschla-
giger Daten (wie Gesundheitsberichterstattung) analysiert werden, um die gesundheitlichen Versorgungsla-
gen von Personen in verschiedenen Lebenslagen reflektieren zu kénnen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen die Relevanz der Perspektiven der Gesundheitswissenschaften auf die Bevolkerungsgesundheit.
Sie wissen um die sozialen Dimensionen von Population Health und Public Health.

- kennen zentrale Konzepte und Modelle der Gesundheitswissenschaften und lGbertragen sie auf pflegeri-
sche Handlungsfelder.

- besitzen einen Uberblick (iber die gesamtgesellschaftlichen Versorgungsstrukturen im deutschen Ge-
sundheitssystem und bewerten neue Versorgungsbedarfe und Kontroversen theoretisch, empirisch, an-
wendungsorientiert und ethisch fundiert.

- besitzen ein breites und tiefes Wissen tiber das Gesundheitssystem in Deutschland, insbesondere im
Hinblick auf soziale Sicherungssysteme, Strukturen, Institutionen und Akteurinnen und Akteure.

- vergleichen internationale Gesundheitssysteme im Hinblick auf zugrundeliegende Versorgungsmodelle
sicher.

- nehmen aktuelle Herausforderungen der Gesundheitssysteme auf nationaler und internationaler Ebene
wahr und diskutieren unterschiedliche Positionen.

- kennen Ziele, Methoden und ausgewahlte aktuelle Ergebnisse der Gesundheitsberichterstattung.

- kennen sozial unterschiedlich verteilte Chancen und Risiken fir Gesundheit und Krankheit in sozialen
Gruppen sowie Strategien, Ungleichheitsdynamiken zu begegnen.

- analysieren Informationen zu Gesundheit und diesbezliglicher sozialer Ungleichheit auf der Basis ein-
schlagiger Daten, um die gesundheitlichen Versorgungslagen von Personengruppen in verschiedenen
Lebenslagen zu reflektieren.

- nutzen Datenquellen zur gesundheitlichen Lage von Bevolkerungsgruppen und sind in der Lage, diese
Daten im Hinblick auf Versorgungssituationen und Interventionsbedarfe zu erfassen und einzuordnen.

- ordnen die wechselseitigen Beziehungen zwischen Gesellschaft, Gesundheit, demografischer Alterung
und Chronifizierung von Krankheiten korrekt ein.

- diskutieren aktuelle Herausforderungen von Gesundheitssystem und Gesundheitsversorgung begriindet
und kritisch.
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- beteiligen sich an gesellschaftlichen Aushandlungsprozessen zur Pflege- und Versorgungsqualitat.

- reflektieren gesundheitliche Herausforderungen fiir Gesellschaft, gesellschaftliche Gruppen und Perso-
nen entsprechend theoretischer Konzepte (u.a. Salutogenese, Resilienz, Health Literacy) mit dem Ziel,
eigene Losungsansatze zu entwickeln.

- kennen Projekte im Zusammenhang mit Praxisfeldern der Pflegewissenschaft vor dem Hintergrund sys-
temischer, sozialer und individueller Determinanten von Gesundheit.

- wenden Konzepte der Gesundheitsférderung und der Pravention auf konkrete Alltagskontexte an.

- wenden Erkenntnisse der betrieblichen Gesundheitsforderung auf die eigenen Arbeitssituationen und
Pflegesettings konkret an.

Lehrinhalte

- Gesundheitswissenschaft, Public Health, Global Health, Sozialepidemiologie: Begriffe, Aufgaben und In-
halte sowie Schnittstellen und Abgrenzung zur Pflegewissenschaft

- Methoden, Theorien und Projekte der Gesundheitsférderung und Pravention in der Gesundheitsversor-
gung, (wie Gesundheitssystemanalyse, integrierte Versorgung, Case Management, Settingansatz, Ver-
haltens- und Verhaltnispravention, Shared Decision-Making, gesunde Stadt)

- Methoden der gesundheitsbezogenen Epidemiologie und Sozialstatistik

- Gesundheitsberichterstattung und empirische Daten auf nationaler und internationaler Ebene zur ge-
sundheitlichen Lage von Bevdlkerungen

- Gesundheit der Bevolkerung und ausgewahlter Bevolkerungsgruppen, (wie Manner und Frauen, Kind-
heit und Jugend sowie Erwachsenenalter und Alter, schwangere Frauen, Menschen mit Migrationshin-
tergrund sowie in unterschiedlichen Lebenslagen)

- Soziale Determinanten von Gesundheit und Krankheit und Determinanten gesundheitlicher Ungleichheit

- Gesundheitsverhalten anhand von Beispielen (wie in Bezug auf kardiovaskulare Risikofaktoren, Ernah-
rung, Rauchen, Impfungen)

- Betrieblicher Gesundheitsschutz und Arbeitssicherheit

- Gesundheitsférderung und Pravention bezlglich psychischer Gesundheit

- Public-Health-Ethik (wie Gesundheitsverhalten, Impfungen, Interessenkonflikte)

- Reflexion pflegerischer Aufgaben in bevélkerungsbezogener Gesundheitsforderung und Pravention

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 27

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit, Postersession

Priifungsform: Hausarbeit

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: BA Pflege ausbildungsintegrierend und berufsbegleitend; Teilmodul
1.2: alle Studiengdnge

48




Modulbeschreibungen Semester 4

Modul 22:
Pflege von Menschen in ihren sozialen Beziigen

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur:
Teilmodul 22.1: Pflege in Familien
Teilmodul 22.2 Pflege im Quartier

Ccp SWS Semester

5 5 4

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
150 56 94

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden beschaftigen sich damit, wie Menschen mit und ohne Pflegebediirftigkeit leben und woh-
nen und welche Anspriiche sie an das Versorgungssystem stellen. Sie setzen sich mit den empirisch belegten
Zusammenhangen zwischen individuellem Wohlbefinden, Familienkonstellation, Wohnsituation und gesell-
schaftlichen Strukturen auseinander. Sie verstehen, dass die Faktoren der Lebenslage zur Komplexitat der
Pflegeprozesse beitragen und bei der Beziehungsgestaltung sowie bei der Planung und Durchfiihrung von
pflegerischen MaBnahmen zu beriicksichtigen sind. Sie lernen, Pflegeziele im Dialog mit den pflegebedirfti-
gen Menschen und in Abhangigkeit zu deren individuellen Ressourcen, Bediirfnissen und Wertvorstellungen
zu formulieren. Sie reflektieren, dass Pflegende wesentlicher Teil des Beziehungsnetzes pflegebedirftiger
Menschen sind und dem auf fachlicher und personlicher Ebene gerecht werden miissen. Sie wissen um die
Bedeutung der Einbettung von Pflege in gewachsene soziale Strukturen. Sie wissen um das Grundrecht auf
Partizipation und um die herausgehobene Rolle, die der professionellen Pflege bei ihrer Verwirklichung zu-
kommt, insbesondere im Zuge der selbstandigen Auslibung heilkundlicher Tatigkeiten

Lernziele

Teilmodul 22.1

Die Absolventinnen und Absolventen

- verfligen liber Grundlagenwissen zur Sozialstruktur Deutschlands und zu den Formen gesellschaftlichen
Strukturwandels.

- kennen die Bedeutung sozialstruktureller Faktoren fiir den Gesundheitszustand und die Lebensqualitat
von kranken und pflegebediirftigen Menschen, insbesondere in Bezug auf demenzielle und depressive
Erkrankungen.

- konnen die Rolle und Funktion beruflicher Pflege im gesellschaftlichen Kontext einordnen und kritisch
beurteilen. Sie kdnnen die Konsequenzen gesellschaftlicher Wandlungsprozesse fiir die ambulante
Pflege einschatzen.

- kénnen Entwicklungslinien, Organisationsprinzipien und typische Herausforderungen der ambulanten
Pflege beschreiben.

- kennen die Bedeutung der Hauslichkeit fir pflegebedirftige Menschen und kénnen davon ausgehend
pflegerische Interventionen planen und reflektieren.

- kennen Ansatze zur pflegerischen Intervention in belasteten hauslichen Settings.

- kennen die Bedeutung der Vernetzung im interprofessionellen Feld der hauslichen Versorgung und kén-
nen die Position der Pflege verorten.

- erkennen ausgrenzende und stigmatisierende Praktiken in ihrem beruflichen Umfeld und sind in der
Lage, federfiihrend Losungsansatze zu einer partizipativen Sorgekultur in pflegerischen Settings zu ent-
wickeln.

Teilmodul 22.2:

Die Absolventinnen und Absolventen

- verstehen die Wiinsche und Bediirfnisse der Pflegebedirftigen im Hinblick auf Wohnen, soziale Integra-
tion und Versorgung als gesellschaftlichen Auftrag an beruflich Pflegende.

- konnen die Relevanz der Quartiersorientierung wissenschaftlich und unter Bezugnahme auf die UN-Be-
hindertenrechtskonvention begriinden.

- koénnen unterschiedliche Begriffe, Konzepte und Ansédtze der Quartiersarbeit beschreiben, voneinander
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abgrenzen und bzgl. ihrer spezifischen Chancen und Limitationen reflektieren.

setzten klassische und innovative Pflege- und Versorgungsformen im Quartier ins Verhaltnis und reflek-
tieren die damit verbundenen Veranderungen fir das Selbstverstandnis und den selbstgestalteten Auf-
gabenbereich der Pflege.

kénnen Schnittstellen zu anderen pflegerischen Handlungsansatzen (Case Management, Primary
Nursing etc.) beschreiben und eigenstdndig und -verantwortlich weiterentwickeln.

kénnen quartiersbezogene UnterstiitzungsmalRlnahmen autonom und fallbezogen entwickeln.

Lehrinhalte
Teilmodul 22.1

Bedeutung der Familie fur die Versorgung kranker und pflegebediirftiger Menschen, aus Sicht der Be-
troffenen und mit Blick auf die Solidargemeinschaft. Empirische Befunde zu AusmaR, Form und Qualitat
der Angehdrigenpflege. Traditioneller und erweiterter Familienbegriff

Soziokulturelle Veranderungen der Familien und ihre Auswirkungen auf die kiinftige Versorgung pflege-
bediirftiger Menschen. Konsequenzen fiir Pflegeberufe und Pflegeforschung

Empirische Befunde zu den Merkmalen pflegender Angehdriger. Bedeutung von Beziehungsqualitat,
Biographie und Familienstruktur fir die Qualitat und die Tragfahigkeit hauslicher Pflege

Erhebung von und Umgang mit besonderen Problemlagen der hiuslichen Pflege (Uberforderung, Ge-
walt in der Pflege, Freiheitsentzug etc.)

Formen der Beratung und Anleitung in hauslichen Settings,

Formen der Unterstiitzung pflegender Angehériger von demenzbetroffenen Menschen

pflegerische Intervention in der Hauslichkeit

nationale und internationale Konzepte familienorientierter Pflege (family health nursing, systemische
Ansétze)

Lernziele
Teilmodul 22.2

Begriffsbestimmungen und Reflexion: Gemeindeorientierte Pflege, ambulante Pflege, Gemeindepflege,
Community Care

Gemeindeorientierter Pflege in anderen Landern: Konzepte und empirische Befunde

Empirische Befunde zur Bedeutung des Quartiers fiir die korperliche und psychische Gesundheit von
Bevolkerungsgruppen und den Erhalt subjektiver Lebensqualitat

sozialpolitische Bedeutung quartiersbezogener Versorgungskonzepte vor dem Hintergrund gesellschaft-
licher Wandlungsprozesse. Aktuelle Konzepte und Projekte (Gesunde Stadt, Sorgende Gemeinschaften,
demenzfreundlichen Kommunen).

Chancen und Risiken veranderter Versorgungsstrukturen fir die Pflege

neue und durch Pflege verantwortete Steuerungsaufgaben in quartiersbezogenen Versorgungskonzep-
ten: Vernetzung, Entwicklung kleinrdumiger Angebote, Unterstlitzung sozialer Partizipation kranker und
pflegebediirftiger Menschen mit differenzierten sozialen, kulturellen und geschlechtsspezifischen Hin-
tergriinden

Techniken der Quartiersarbeit: Strukturanalysen, Prinzipien der Sozialraumorientierung, Offentlichkeits-
arbeit, Projektmanagement, Moderation von Gruppen

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 27

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit, POL

Priifungsform: Mundliche Prifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengédngen: ------
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Modul 23:
Pflege im internationalen Kontext

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel, Prof. Dr. Simone Ries

Modulstruktur:
Teilmodul 18.1: Pflege im europaischen und auBereuropaischen Ausland
Teilmodul 18.2: Humanitare Hilfe

Ccp SWS Semester

4 3 4

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 34 86

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden reflektieren die Zusammenhange zwischen gesamtgesellschaftlichen und europaischen
Entwicklungen und den Strukturbedingungen der Pflege. Sie setzen sich mit Organisationsformen von Pflege
in anderen Landern auseinander und greifen Impulse fir die Weiterentwicklung der Versorgungsstrukturen
und der Zusammenarbeit von Berufsgruppen in Deutschland auf. Sie lernen die Beitrdage der Pflege im Rah-
men humanitarer Einsatze, bspw. im Hinblick auf ihre planerische, steuernde, koordinierende oder aktiv-
durchfiihrende Funktion in Notstandsgebieten kennen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kénnen pflegerelevante Entwicklungen in Europa beschreiben und kennen wesentliche Gemeinsamkei-
ten und Unterschiede hinsichtlich Ausbildung und Berufstatigkeit in der Pflege zwischen ausgewahlten
Landern der EU.

- kennen die Unterschiede in der Arbeitsorganisation, den Zustandigkeiten und Rollen von Pflegefachper-
sonen und ihrem Verhaltnis zu anderen Berufsgruppen in anderen Landern im Vergleich zu Deutschland
und kénnen davon ausgehend federfiihrend die Weiterentwicklung von Versorgungsstrukturen initiie-
ren.

- reflektieren die Auswirkungen der Europaisierung auf die zuklnftige pflegerische Versorgung.

- kennen Aufgaben, nationale/internationale Organisationen und Zustdndigkeiten sowie Szenarien und
Ablaufe humanitarer Hilfe von staatlichen sowie nicht-staatlichen (non-government organization [NGO])
und non-profit Organisationen (NPO).

- kennen und reflektieren Chancen und Risiken von Hilfseinsdtzen, sowie die damit verbundenen (Fih-
rungs-)Aufgaben und Verantwortungsbereiche der Pflege.

- stellen Zusammenhange her zwischen aktuellen Entwicklungen der Pflege in Deutschland, potenziellen
Aufgaben-/Verantwortungsbereichen im Hinblick auf internationale Entwicklungen, leiten Schlussfolge-
rungen/Handlungsempfehlungen ab und beteiligen sich proaktiv an der Weiterentwicklung der Pflege in
Deutschland.

Lehrinhalte

Teilmodul 18.1

- Entwicklung von Bildung und Arbeit in der EU seit der Ottawa-Charta 1986 und Lissabon-Agenda 2000
(v. a. Mobilitat und Flexibilisierung durch Freiziigigkeit und Niederlassungsfreiheit)

- Pflege im europaischen Vergleich anhand exemplarisch ausgewahlter Lander (z. B. im Hinblick auf Finan-
zierung; Ausbildung; Verantwortungsbereiche)

- Reflexion der Auswirkungen der Europaisierung fir die Pflege (aktuell: z. B. durch Richtlinie 2005/36/EC,
potenziell: z. B. Entlohnung, Aufgaben, Qualitat)

- Arbeiten im europaischen Ausland: Erfahrungsberichte und Reflexion

- Arbeiten im auBereuropaischen Ausland Erfahrungsberichte und kritische Reflexion

Teilmodul 18.2:

- Aufgaben der humanitaren Hilfe; humanitare Hilfe und Entwicklungszusammenarbeit; Aufgaben und
Institutionen der Vereinten Nationen (z. B. UNHCR, UNICEF, UNOCHA) sowie der Européischen Union
(ECHO) zum Katastrophenschutz und zur humanitéren Hilfe;
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- internationale (z. B. Arzte ohne Grenzen, Humanitire Hilfe des EKD; Caritas; Care international; OXFAM;
etc.) und nationale (z. B. Aktion Deutschland hilft; Technisches Hilfswerk etc.) nichtstaatliche Organisati-
onen

- Pflegerische (FUhrungs-)Aufgaben in der humanitéren Hilfe

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 27

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeiten, Postersession

Priifungsform: Referat

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 24:
Integrative Kasuistik 4

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel/Prof. Dr. Kirsten Brukamp

Modulstruktur:-----

CcpP SWS Semester

1 2 4

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
30 22 8

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden analysieren Fallbeschreibungen und erarbeiten deren gesundheitsbezogene Spezifika oder
Problemstellungen. Gleichzeitig aktualisieren sie das bereits erworbene Wissen (wie Theorien, Forschungs-
ergebnisse, ethische Grundsatze, Techniken etc.) und nutzen es zur Deutung des Falls, zur Versorgungspla-
nung und Problemlosung (wie Planung der Informationssammlung und Diagnostik, der Ziele, der Aushand-
lungs- und Beratungsprozesse, der durchzufiihrenden MaRnahmen und Planung der Evaluation). Damit Gben
die Studierenden sich im Fallverstehen, verstetigen und integrieren ihr Wissen und erarbeiten fallspezifische
Handlungskompetenz. Sie wagen Handlungsoptionen ab und féllen begriindete Entscheidungen, auch bei
widersprichlichen, interdependenten, uniibersichtlichen oder konfliktdaren Problemstellungen. Fallbearbei-
tungen werden reflektiert und die Ergebnisse zur weiteren Bearbeitung genutzt. Die Studierenden lernen
selbststadndig, kritisch und zielorientiert zu arbeiten.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- erheben und beurteilen den individuellen Pflegebedarf eigenstandig. Sie beriicksichtigen hierbei po-
tentielle Risiken und Gesundheitsgefahrdungen in komplexen und hochkomplexen akuten und dauer-
haften Pflegesituationen und nutzen spezifische wissenschaftsbasierte Assessmentverfahren.

- planen federfiihrend die Organisation, Gestaltung, Durchfiihrung, Steuerung und Evaluation von Pfle-
geprozessen bei (Gruppen von) Menschen mit besonderen gesundheitlichen Problemlagen unter Be-
ricksichtigung von wissenschaftlich fundierten Ansatzen der Gesundheitsforderung, Pravention und
Kuration.

- planen eigenstandig und -verantwortlich die Organisation, Gestaltung, Durchfiihrung, Steuerung und
Evaluation von Pflegeprozessen bei Menschen in hochbelasteten und kritischen Lebens- und Pflegesi-
tuationen auch bei hochkomplexen Pflegebedarfen, spezifischen Klientengruppen und besonderen
Verlaufsdynamiken wissenschaftsbasiert und fallorientiert.

- unterstitzen die zu pflegenden Menschen bei der Entwicklung von Alltagskompetenzen und bei der
Lebensgestaltung unter Berlicksichtigung eines vertieften pflege-, sozial- und gesundheitswissenschaft-
lichen Wissens, insbesondere im Bereich der heilkundlichen Tatigkeiten.

- planen die Organisation und Durchfiihrung von Interventionen in individuellen lebensbedrohlichen
Krisen- und in Katastrophensituationen bis zum Eintreffen der Arztin oder des Arztes.

Lehrinhalte

- Fallbeschreibungen und Bearbeitungen, die geeignet sind, die Inhalte der Module 21-23 zu aktualisieren
(Erndhrung, Stoffwechsel, Verdauungssystem, Respiration, Lebenslagen und Lebenswelt, Epidemiologie,
humanitéare Hilfe etc.)

- Fallbeschreibungen und Bearbeitungen, die vordringlich auf pflegerische Gesundheitsférderung, Praven-
tion, Kuration gerichtet sind

- Félle, die auf Individuen in ihren sozialen Beziigen, Gruppen (Familien) oder Institutionen (Quartiere)
abheben

- Fallbeschreibungen in allen Settings

Transferorientierte Lernaufgaben: ---

Lehr- und Lernformen: Fallarbeit

Priifungsform: Referat

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

53




Modulbeschreibungen Semester 4

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen:
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Modul 25:
Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 4

Verantwortlich: Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur:

Teilmodul 25.1: Gesunde Erndhrung

Teilmodul 25.2: Menschen aller Altersgruppen mit erndhrungsbedingten Beeintrachtigungen und Erkrankun-
gen des Verdauungstrakts pflegen

Teilmodul 25.3: Menschen aller Altersgruppen mit Erkrankungen der Lunge pflegen

CcpP SWS Semester

3 5 4

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 56 34

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden beschéaftigen sich mit wissenschaftlichen Ergebnissen zur Erndhrung, Erkrankungen des
Verdauungstrakts und der Lunge. Sie erlernen entsprechende pflege-, sozialwissenschaftliche und medizini-
sche Inhalte mit dem Ziel, Pflegeprozesse fiir Menschen aller Lebensalter mit resultierenden Pflegeerforder-
nissen eigenverantwortlich zu gestalten und zu federfiihrend steuern.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen Grundsatze der gesunden Erndhrung und des Stoffwechsels und kénnen Handlungsmaximen
ableiten.

- kennen und verstehen anatomische Strukturen und physiologische Funktionen des Verdauungstraktes

- verflgen Giber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose ausgewahlter Erkrankungen des Verdau-
ungstraktes mit hoher Pravalenz (Obstruktionen, Entziindungen, Tumore).

- kénnen anatomische Strukturen und physiologische Funktionen der Lunge benennen und beschreiben.

- verflgen Gber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose von Erkrankungen der Lunge mit hoher
Pravalenz.

- sind in der Lage, die Auswirkungen dieser Erkrankungen im Alltag der Betroffenen zu antizipieren und
erkennen resultierende Pflegebedarfe und indizierte heilkundliche Tatigkeiten.

- kénnen Pflegediagnosen, die aus den Erkrankungen resultieren erheben, forschungsorientierte Pflege-
maBnahmen und heilkundliche Tatigkeiten festlegen, abstimmen, durchfiihren und bewerten.

- konnen die erlernten pflegerischen und medizinischen Inhalte und Tatigkeitsbereiche in die Pflege- und
Versorgungsprozesse fir Menschen aller Altersstufen und in alle Settings integrieren und dabei die so-
ziale Lebenswelt und 6konomische Lebenslage der Menschen beriicksichtigen.

Lehrinhalte

Teilmodul 25.1

- evidenzbasierte Grundlagen gesunder Ernahrung flir Menschen aller Altersgruppen

- Stoff- und Energiewechselprozesse

- Expertenstandard ,,Erndhrungsmanagement”

- Pflege von Menschen aller Altersgruppen mit erndhrungsbedingten Beeintrachtigungen

Teilmodul 25.2

- Anatomie/Physiologie: Verdauungssystem (Mundhéhle, Pharynx, Osophagus, Gastrointestinaltrakt,
Leber, Galle, Pankreas)

- Exemplarische Erkrankungen des Verdauungstraktes (wie lleus, Appendizitis, Tumore)

- Pflege von Menschen aller Altersgruppen mit Erkrankungen des Verdauungstraktes, (wie bspw. Mor-
bus Crohn und Diabetes mell.)

Teilmodul 25.3
- Anatomie/Physiologie: Lunge und pulmonale Ventilation einschlieBlich Fetalkreislauf
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- exemplarische Erkrankungen des pulmonalen Systems (wie Pneumonie, Lungenfibrose, Asthma bron-
chiale)
- Pflege von Menschen aller Altersgruppen mit pulmonalen Erkrankungen

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 27

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit, POL

Priifungsform: Klausur/mundliche Prifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Module 04, 11, 18

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 26:
Skills Lab-Training 4

Verantwortlich: Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

3 3 4

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 34 56

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen und trainieren forschungsorientierte PflegemaRnahmen, -techniken und Hand-
lungsablaufe zur Versorgung von Menschen mit Pflegediagnosen, die in Erkrankungen des Verdauungstraktes
und der Lunge begriindet sind. Sie integrieren die erlernten Pflegehandlungen und heilkundlichen Tatigkeiten
in Pflege- und Versorgungsprozesse und gestalten die Kommunikation zur Informationssammlung, Aushand-
lung und Abstimmung der MalBnahmen. Die Pflege- und Versorgungsprozesse zielen auf physische, psychi-
sche, soziale, 6konomische und kulturelle Integritat der Beteiligten ab.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- haben den Einsatz von (erweiterten) Assessmentinstrumenten und Techniken zur Informationssamm-
lung zum Themenbereich eingelibt (wie zur Erhebung des Erndhrungszustandes).

- kénnen Menschen aller Altersstufen mit Erkrankungen des pulmonalen Systems und Verdauungssys-
tems fachgerecht, nach aktuellem wissenschaftlichem Erkenntnisstand (heilkundlich), versorgen.

- haben Grundlagen der intensivpflegerischen Versorgung trainiert.

- treffen wissenschaftlich gestiitzte Entscheidungen unter Berticksichtigung der Bedirfnisse, Interessen
und Pflegeziele der am Pflegeprozess Beteiligten.

- gestalten und reflektieren eigenstandig und -verantwortlich (bedarfs- und bediirfnisgerechte) Bera-
tungs- und Schulungskonzepte, (wie bei Menschen aller Altersgruppen mit metabolischem Syndrom).

- haben die Verabreichung von Sauerstoff und Inhalationen, die Uberpriifung und Messung der Atem-
funktion, eingelibt und kénnen diese situationsadaquat durchfihren.

- koénnen Techniken der enteralen und parenteralen Erndhrung und die Versorgung von Stomata
anwenden.

- versorgen fachlich-technisch korrekt Menschen aller Altersgruppen mit Tracheostoma.

- haben Techniken zur Prophylaxe von weiteren Sekundarerkrankungen eingelibt und kénnen sie sicher
anwenden.

Lehrinhalte

- Pflegetechniken bei beeintrachtigter respiratorischer Funktion (wie bspw. Positionierung, Einreibun-
gen, Verabreichung von Sauerstoff, Messung der Sauerstoffsattigung, Inhalationen, Husten...)

- Intubation und Reanimation

- Versorgung von Menschen aller Altersgruppen mit Tracheostoma

- orales und nasales und endotracheales Absaugen

- Beatmungstechniken, Pulsoxymetrie

- Urin und Stuhldiagnostik

- pflegerische Versorgung von Menschen aller Altersgruppen mit Beeintrachtigungen Ausscheidung (wie
Diarrhd, Obstipation, Ubelkeit und Erbrechen)

- Legen und von Erndhrungssonden und enterale parenterale Ernahrung (perkutane und transnasal)

- Vorbereitung Verabreichung von und Nachsorge bei Einlaufen

- Pflegerische Versorgung, Beratung und Schulung bei Menschen aller Altersgruppen mit Stomata
(Urostoma, lleostoma, Kolostoma)

- Pneumonie-, Dehydratations- und Obstipationsprophylaxe

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 27
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Lehr- und Lernformen:
praktische Lehre, Demonstrationen und Ubungen in simulierten Berufssituationen

Priifungsform: mtA

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: 1-24

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 27:
Praxiseinsatz 4

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

°O ] 4

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
280 20 | -

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden aktualisieren und erweitern ihr Wissen in realen Berufssituationen und wenden die trai-
nierten Kompetenzen in unterschiedlichen Pflegearrangements und Settings an. Sie reflektieren und syste-
matisieren ihre Beobachtungen und Erfahrungen und nutzen diese fiir ihren weiteren Lernprozess. Kommu-
nikative, soziale Fahigkeiten, professionelle, ethische fundierte, wertschatzende Haltungen, die Entwicklung
eines Pflegeverstandnisses, sowie die verantwortliche Ausgestaltung von Handlungs- und Entscheidungs-
spielraumen werden weiter geférdert. Die federfilhrende Steuerung und eigenstandige Gestaltung von
Pflege- und Versorgungsprozessen, heilkundliche Tatigkeiten eingeschlossen, werden zunehmend selbststan-
dig Gbernommen.

Lernziele
Die Absolventinnen und Absolventen

kennen Handlungsablaufe und -techniken zur Versorgung von Menschen mit beeintrachtigten des Ver-
dauungssystems und der Erndahrung und kénnen sie anwenden.

sind mit Handlungsablaufen und -techniken zur Versorgung von Menschen mit respiratorischen Beein-
trachtigungen vertraut und kdnnen sie anwenden.

wenden ausgewahlte Expertenstandards unter Berlcksichtigung der Besonderheiten des Einzelfalls zur
Gestaltung von Pflegeprozessen an.

wirken an MalRnahmen zur Qualitatssicherung mit, die auf Standards (Expertenstandards, einrichtungs-
spezifischen Richtlinien, klinischen Behandlungspfaden etc.) beruhen.

gestalten und steuern entsprechende Pflege- und Versorgungsprozesse unter Berlicksichtigung der
spezifischen Lebenssituationen alter Menschen, Kinder, Jugendlicher und Familien, zunehmend auch
im Rahmen der Heilkundemodule.

erkennen sozial unterschiedlich verteilte Chancen und Risiken, sowie deren Intersektionalitat, fir Ge-
sundheit und Krankheit und entwickeln Strategien, um Ungleichheitsdynamiken und Diskriminierung zu
begegnen.

integrieren Konzepte der Gesundheitsférderung und der Pravention in Pflegeprozessen

nutzen Datenquellen zur gesundheitlichen Lage von Bevolkerungsgruppen zur Gestaltung von Pflege
und Versorgung.

kennen die Bedeutung der Vernetzung im interprofessionellen Feld der hauslichen Versorgung und
kénnen die mitunter federfiihrende Position der Pflege verorten.

erkennen ausgrenzende und stigmatisierende Praktiken in ihrem beruflichen Umfeld und sind in der
Lage, Losungen zur Inklusion in pflegerischen Settings zu entwickeln.

kénnen die erlernten pflegerischen und medizinischen Inhalte und Themenbereiche in Pflege- und Ver-
sorgungsprozesse fiir Menschen aller Altersstufen und in alle Settings integrieren und dabei die soziale
Lebenswelt und 6konomische Lebenslage der Menschen berticksichtigen.

wirken an der Entwicklung partizipativer Sorgekultur und vernetzter Versorgungsstrukturen in Quartie-
ren und Gemeinden mit.

Lehrinhalte: entsprechen den Inhalten der Module 1-26

Transferorientierte Lernaufgaben:
Alle Settings Verfahren
- Wabhlen Sie eine/n Klient*in mit einer Pflegediagnose, die einen - Vorbereitung in Modul 21
relevanten epidemiologischen Bezug hat (wie Folgen von Epide- - Bearbeitung im Portfolio
mien oder des Lebensstils/zeittypische Bevélkerungserkrankun- - Vorstellung und Besprechung
gen) und beschreiben Sie die Atiologie auf Grundlage evidenter im Rahmen der Praxisbeglei-
gesundheitswissenschaftlicher Daten. tung
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Erstellen Sie fur diese/n Klient*in eine aussagekréaftige Netzwerk-
karte und ein Genogramm, um das formelle und informelle Hilfe-
system sowie die Beziehungsstrukturen zu visualisieren.

Vorbereitung in Modul 22
Bearbeitung im Portfolio
Vorstellung und Besprechung
im Rahmen der Praxisbeglei-
tung

Planen Sie vor dem Hintergrund der gewonnenen Informationen
(und auf Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse bzw. Exper-
tenstandards) MalRnahmen zur nachhaltigen Gesundheitsforde-
rung, Pravention oder Rehabilitation. Beziehen Sie dabei explizit
Ressourcen der Lebenswelt der/des Betroffenen ein.
Besprechen Sie diese Mallnahmen mit der Praxisanleitung und
entscheiden Sie gemeinsam Uiber deren weitere Umsetzung.

Bearbeitung und Dokumenta-
tion im Portfolio

Besprechung und Reflexion mit
der Praxisanleitung

Uben Sie pflegerische Handlungsabldufe und Techniken bei Men-
schen mit beeintrachtigter Erndhrung und Ausscheidung (wie
Urin- und Stuhldiagnostik, Einldufe, Erndhrungssonden, Stomata)
Uben und reflektieren Sie die handlungsbegleitende Kommunika-
tion, Beratung und Anleitung.

Vorbereitung in den Modulen
25 und 26

Dokumentation, Reflexion und
Bewertung im Rahmen der Pra-
xisanleitung

Uben Sie pflegerische Handlungsabldufe und Techniken bei Men-
schen mit beeintrachtigter Atmung (wie Lagerungen, Atemtechni-
ken, Sauerstoffgabe, Absaugen, Beatmung)

Uben und reflektieren Sie die handlungsbegleitende Kommunika-
tion, Beratung und Anleitung.

Vorbereitung in den Modulen
25 und 26

Dokumentation, Reflexion und
Bewertung im Rahmen der Pra-
xisanleitung

Lehr- und Lernformen: Praktische Anleitungen und Trainings; Einzel- und Gruppenanleitungen, Bearbeitung von
Arbeitsauftragen, angeleitete Reflexionen

Priifungsform: Pp

Vorausgesetze Module: Module 1-26
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Modul 28:
Pflegeforschung 2

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp/Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur:
Teilmodul 28.1: Qualitative Methoden der empirischen Sozialforschung
Teilmodul 28.2: Quantitative Methoden der empirischen Sozialforschung

Ccp SWS Semester

4 4 5

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 45 75

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden vertiefen und erweitern ihre Kenntnisse und Fahigkeiten in der qualitativen und quantita-
tiven Pflegeforschung. Vor diesem Hintergrund lernen sie, Forschungsfragen zu entwickeln und an anwen-
dungsorientierten Untersuchungen mitzuwirken. Sie lernen Forschungsergebnisse zu analysieren und kritisch
zu bewerten. Studierende positionieren pflegewissenschaftliche Erkenntnisse im intra- und interprofessio-
nellen Team und gestalten die vorbehaltenen und heilkundlichen Tatigkeiten forschungsbasiert.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- erweitern und vertiefen epistemologische, wissenschaftstheoretische und forschungsethische Kennt-
nisse.

- beschreiben forschungslogische Zusammenhange zwischen Untersuchungsgegenstanden, Fragestellun-
gen, Hypothesen, Forschungsansatzen, Methoden und Untersuchungsplanen.

- erweitern und vertiefen ihre Kenntnisse und Fahigkeiten in der qualitativen und quantitativen
(Pflege-)Forschung sowie in entsprechenden Forschungsansatzen und Forschungsdesigns. Sie entwi-
ckeln angemessene Forschungsfragen und Hypothesen, um an anwendungsorientierten Untersuchun-
gen mitzuwirken.

- verstehen Ziele und Strategien standardisierter und nicht-standardisierter Verfahren zur Datenerhe-
bung.

- kennen Grundlagen der Statistik und wenden sie auf quantitative Daten an.

- sindin der Lage, an pflegewissenschaftlicher Forschung im Handlungsbezug mitzuwirken, etwa an der
Erhebung und Auswertung von Daten.

- flhren einzelne Forschungsschritte der empirischen Sozialforschung unter Anleitung selbst durch.

- analysieren Forschungsergebnisse aus der Literatur. Sie sind in der Lage, pflegerelevante Forschungser-
gebnisse hinsichtlich ihrer Aussagekraft einzuschatzen.

- bewerten Pflegeforschung kritisch im Hinblick auf die Nutzung in der Pflegepraxis. Sie gewinnen
empirisch fundierte Problemlésungen fiir die Pflegepraxis.

Lehrinhalte

- Epistemologische und wissenschaftstheoretische Forschungsverstandnisse

- Wissenschafts- und Forschungsethik

- Qualitative und quantitative Forschungsansatze sowie Forschungsdesigns

- Ansatze qualitativer Forschung (z. B. Qualitative Inhaltsanalyse, ethnomethodologische Verfahren,
Grounded Theory, dokumentarische Methode, Werkstattmethoden, Fokus Groups) und ihre Bedeu-
tung fur die (Pflege-)Forschung

- Methoden und Techniken zur Datenerhebung und -auswertung in der qualitativen Pflegeforschung

- Einflhrung in die computergestitzte qualitative Datenanalyse (z. B. MAXQDA)

- Quantitative Forschung und ihre Bedeutung fiir die Pflegeforschung

- Stichproben und Verfahren zur Datenerhebung

- Exemplarische Fragebogenentwicklung

- Digital gestiitzte Darstellung und Auswertung quantitativer Daten (z. B. SPSS, STATA, Excel)

- Ergebnisinterpretation und Ergebnisdarstellung
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Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 34

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten

Priifungsform: Klausur

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: alle Studiengdnge
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Modul 29:
Kommunikation Il: Beratung, Anleitung, Schulung und Mentoring im Beschaftigungsbereich

Verantwortlich: Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

4 4 5

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 45 75

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Vor dem Hintergrund vertiefter Kenntnisse pflege- und bezugswissenschaftlicher Theorien und Modelle zur
Interaktion, erlernen die Studierenden Klient*innen, Angehdrige oder soziale Netzwerke zu informieren, an-
zuleiten, zu beraten und zu schulen. Sie wissen um allgemeine und krankheitsspezifische Kommunikations-
hindernisse und kennen Wege des Umgangs damit. Dabei orientieren Sie sich u.a. an den Grundlagen klien-
tenzentrierter, systemischer Beratung sowie an Strukturmodellen praktischer Anleitung und nehmen eine
wertschatzende, dialogische Grundhaltung ein.

Lernziele
Die Absolventinnen und Absolventen

verfligen Uber vertiefte pflege- und bezugswissenschaftliche Erkenntnisse zur Interaktion und Kommu-
nikation und kdnnen diese in hochkomplexen Kommunikations-, Interaktions- und Beratungssituatio-
nen anwenden

kennen Theorien und Strukturmodelle praktischer Anleitung, sowie vertiefte theoretische Grundlagen
ausgewahlter Ansatze und Techniken zur Gesprachsfiihrung und Beratung von Menschen aller Alters-
gruppen und kénnen sie anwenden.

kennen spezifische Beratungs- und Schulungskonzepte fiir vulnerablen Gruppen wie Kinder, Menschen
mit chronifizierten Erkrankungen oder Menschen mit kognitiven Beeintrachtigungen. Sie kennen spezi-
fische Probleme in der Kommunikation mit den genannten Patient*innengruppen, kdnnen diese analy-
sieren und planerisch adressieren.

kénnen die Bedeutung sozialer Netzwerke fiir den Pflegeprozess analysieren und kennen MaBnahmen
zu ihrer Unterstitzung.

lernen Betroffene und Angehdrigen als Experten in eigener Sache kennen, deren Perspektive in die Pla-
nung und Umsetzung von Interventionen zu integrieren ist.

kénnen ihre Standpunkte und Haltungen reflektieren, sowie argumentativ und fachlich begriinden und
prasentieren.

kennen Theorien und Techniken, um Arbeitsbedingungen informeller und professioneller Pflegeperso-
nen resilienzfordernd zu gestalten und gesundheitliche Risiken zu vermeiden.

Lehrinhalte

Vertiefung: Theorien, Techniken und Methoden der Gesprachsfiihrung und Beratung (Fokus systemi-
sche Beratung)

Spezifische Methoden

vertiefte pflege- und bezugswissenschaftliche Kenntnisse zur Stressbewaltigung, Resilienz und zum Em-
powerment

Formen der Kommunikation mit Menschen mit Demenz (personzentrierte Beratung etc.)

Gesprachs- und Schulungskonzepte fir Kinder und Jugendliche

Beratung in Familien/interkulturellen Bezligen/Kollegiale Beratung/Krisen

Kommunikation in Gruppen: Unterschiedliche Team- und Arbeitsformen, Phasen der Teamentwick-
lung, Machtverhiltnisse/Hierarchien und (implizite) Regeln, Konflikte und Strategien zur Konfliktlésung
Moderation von Teamprozessen, Moglichkeiten zur Evaluation und Revision der Teamarbeit
Exemplarische Anleitungsmodelle sowie Didaktik der Anleitung

Selbstmanagement im Pflegealltag

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 34
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Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit; The-
aterpadagogische Methoden und Rollenspiele

Priifungsform: miindliche Priifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Modul 03

Verwendbarkeit in anderen Studiengadngen: alle Studiengdnge

64




Modulbeschreibungen Semester 5

Modul 30:
Theologie, Ethik und Geschichte der Pflege

Verantwortlich: N.N.

Modulstruktur:
Teilmodul 28.1: Geschichte protestantischer Pflege mit dem Fokus pflegerisches Selbstverstandnis und Ethik
Teilmodul 28.2: Ethik und theologische Anthropologie im Kontext pflegerischen Handelns

Ccp SWS Semester

4 4 5

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 45 75

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden lernen den Beginn und die Entwicklung protestantischer Krankenpflege im Kontext weite-
rer Pflegeinstitutionen kennen. Sie setzen sich mit dieser Geschichte auseinander und explorieren Traditions-
linien und bedeutsame Ereignisse, die bis heute eine Bedeutung fiir das Pflegehandeln haben. Traditionen
und Verstandnisse christlicher Pflege, insbesondere in protestantisch-evangelischer Historie, werden hin-
sichtlich ihrer Potenziale und Herausforderungen reflektiert.

Die Studierenden kennen ethische und theologische Traditionen und Argumentationsweisen, sowie ihre Be-
deutung fir pflegewissenschaftliche Handlungskonzepte. Vor dem Hintergrund werteorientierter Leitideen
und Ziele lernen Sie Dilemmata in der Pflege zu erkennen und entsprechende Lésungen zu entwickeln.
Ethisch und theologisch begriindete Urteilsfahigkeit in komplexen Pflegesituationen wird geschult.

Lernziele

Teilmodul 28.1

Die Absolventinnen und Absolventen

- kennen die Grundlagen, exemplarische Methoden (Oral-History) und Ergebnisse aktueller historischer
Pflegeforschung.

- haben einen Uberblick iiber die Historie des Heilhandelns.

- kennen christliche Pflegetraditionen in Ost und West, Kloster und Hospital.

- konnen die historischen Entwicklungen vom Hospital zum Krankenhaus nachvollziehen.

- kennen die Geschichte der Pflege in Einrichtungen der Psychiatrie und reflektieren sie kritisch.

- kennen die Begriindung evangelischer Pflege in Deutschland und in der Okumene (Kaiserswerther Dia-
konie, Pflege der evangelischen Diakonissen/in Abgrenzung zur katholischen Ordenspflege oder dem
DRK).

- kennen die Begriindung der Wohlfahrtspflege und reflektieren deren Einbindung in sozialstaatliches
Handeln.

- reflektieren und diskutieren Pflege im Nationalsozialismus (Fokus: Frauenberuflichkeit konfessioneller
Pragung, diakonisch begriindete Opferbereitschaft und Demut).

- koénnen die Weiterentwicklung der Pflege im 20./21. Jahrhundert herleiten und beschreiben.

Teilmodul 28.2

Die Absolventinnen und Absolventen

- treffen in moralischen Konflikt- und Dilemmasituationen begriindete ethische Entscheidungen unter
Beriicksichtigung von Menschenrechten sowie pflegeethischer Ansatze und fordern berufsethisches
Handeln in der Pflegepraxis.

- erkennen und verstehen christlich-karitative und diakonische Motive als Begriindung der Pflege.

- kennen die Traditionen der christlichen und evangelischen Krankenpflege und inhdrente Menschenbil-
der, Ziele und Motivationen.

- reflektieren mit dem christlich-diakonischen Berufs- und Pflegeverstandnis verbundene (historische)
Krisen und Ressourcen.

- kennen Hintergriinde der Paradigmenwechsel in der Pflege der Nachkriegszeit, sowie Entwicklungen
von Berufs- und Pflegeverstandnissen und kénnen diese in Beziehung zu aktuellen gesellschaftlichen
Entwicklungen setzen.
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reflektieren Habitus in der Pflege (Arbeits- und Teamethos, Berufswahlmotivation, Machtverhéltnisse)
vor dem Hintergrund christlicher Traditionen und Wurzeln.

diskutieren und erkennen resultierende Ressourcen und Herausforderungen.

kennen ausgewahlte theologische, biblische und ethische Grundpositionen und kénnen sie auf Pflege-
anforderungen beziehen.

besitzen die Fahigkeit und die Bereitschaft ethische Dilemmata in Pflegesituationen zu erkennen und
ethische Standards fir die Pflegepraxis zu explorieren und zu implementieren.

erkennen spirituelle Ressourcen, Alltagsritualitat und Frémmigkeitspraxis — auch im interreligitsen
Kontext.

kdénnen sie in Grenzsituationen des Lebens, im Kontakt mit Klient*innen, Angehérigen, Kolleg*innen,
sozialen Netzwerken zur Verfligung stellen und gestalten.

koénnen religiose und individuelle Ressourcen zur Bewaltigung von Krisen, Grenz- und Leiderfahrungen
vermitteln.

Lehrinhalte
Teilmodul 28.1

Begriindung evangelischer Pflege in Deutschland und in der Okumene (Kaiserswerther Diakonie, Pflege
der evangelischen Diakonissen/evtl. im Vergleich zur katholischen Ordenspflege oder dem DRK)
Begriindung der Wohlfahrt mit dem Fokus Innere Mission/Diakonisches Werk (Fokus: Aufgaben, Ziele
und Strukturen der Mutterhauspflege)

Wohlfahrtspflege und Subsidiaritat, Einbindung der Verbande der freien Wohlfahrt in sozialstaatliches
Handeln

Pflege im Nationalsozialismus (Frauenberuflichkeit konfessioneller Pragung diakonisch begriindete Op-
ferbereitschaft und Demut)

Weiterentwicklung der Berufsbilder und -rollen in der Pflege im 20./21. Jahrhundert: Professionalisie-
rung, Akademisierung, Sakularisierung und ihre ethischen Paradigmenwechsel und Legitimationszu-
sammenhange

Reflexion des zeitgenodssischen Arbeitsethos

Teilmodul 28.2

Philosophische, theologische und interreligiose Ethiktraditionen

Definition von Moral und Ethik als wissenschaftliche Disziplin

Kenntnisse von Grundwerten (wie Gerechtigkeit, Menschenwiirde, Selbstbestimmung, Achtsamkeit)
und sekundaren Tugenden in ihrer Bedeutung fiir den Pflegealltag und zur Konturierung einer Pflege-
ethik

ethische Dilemmata und ethische Fallbeispiele, Losungswege ethischer Urteilsfindung

ethische Standards (Qualitdtsmanagement, Leitbild- und Leitzielprozesse) fiir die Pflegepraxis

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 34

Lehr- und Lernformen:
Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit, Postersession

Priifungsform: Hausarbeit

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 31:
Integrative Kasuistik 5

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp/Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur:-----

CcpP SWS Semester

1 2 5

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
30 22 8

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden analysieren Fallbeschreibungen und erarbeiten deren gesundheitsbezogene Spezifika oder
Problemstellungen. Gleichzeitig aktualisieren sie das bereits erworbene Wissen (wie Theorien, Forschungs-
ergebnisse, ethische Grundsatze, Techniken etc.) und nutzen es zur Deutung des Falls, zur Versorgungspla-
nung und Problemlosung (wie Planung der Informationssammlung und Diagnostik, der Ziele, der Aushand-
lungs- und Beratungsprozesse, der durchzufiihrenden MaBnahmen und Planung der der Evaluation). Damit
Uben die Studierenden sich im Fallverstehen, verstetigen und integrieren ihr Wissen und erarbeiten fallspe-
zifische Handlungskompetenz. Sie wagen Handlungsoptionen, einschlieflich in heilkundlichen Tatigkeitsbe-
reichen ab und fallen begriindete Entscheidungen, auch bei widerspriichlichen, interdependenten, uniiber-
sichtlichen oder konfliktdaren Problemstellungen. Fallbearbeitungen werden reflektiert und die Ergebnisse zur
weiteren Bearbeitung genutzt. Die Studierenden lernen selbststdndig, kritisch und zielorientiert zu arbeiten.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- konzipieren vorbehaltliche und heilkundliche Tatigkeiten federfiihrend und gestalten die pflegerische
Arbeitsorganisation in qualifikationsheterogenen Pflegeteams und in unterschiedlichen Versorgungs-
settings auf der Basis gesicherter Forschungsergebnisse.

- wirken an der Weiterentwicklung und Implementierung von wissenschaftsorientierten, innovativen
Losungsansatzen der Zusammenarbeit von Berufsgruppen und der Steuerung von Versorgungsprozes-
sen in unterschiedlichen Versorgungsbereichen und lber die Versorgungsbereiche hinweg federfiih-
rend oder kooperativ mit.

- gestalten die vorbehaltenen und heilkundliche Tatigkeiten verantwortlich aus und positionieren pflege-
wissenschaftliche Erkenntnisse im intra- und interprofessionellen Team.

- identifizieren eigene und teamibergreifende berufsbezogene Fort- und Weiterbildungsbedarfe.

- analysieren wissenschaftlich begriindet rechtliche, 6konomische und gesellschaftliche Rahmenbedin-
gungen sowie Verfahren des Qualitdtsmanagements und der Qualitatsentwicklung und reflektieren
diese kritisch.

- wirken an der Entwicklung, Implementierung und Evaluation von wissenschaftsbasierten oder -orien-
tierten innovativen Ansatzen des Qualitatsmanagements und der Qualitatsentwicklung fihrend mit.

- beteiligten sich an gesellschaftlichen Aushandlungsprozessen zur Pflege- und Versorgungsqualitat.

- analysieren und reflektieren wissenschaftlich begriindet berufsethische Werthaltungen und Einstellun-
gen.

- entwickeln ein fundiertes Pflegeverstdandnis und ein berufliches Selbstverstandnis als hochschulisch
qualifizierte Pflegefachperson.

- wirken an der Weiterentwicklung der Profession mit.

Lehrinhalte

- Fall- und Situationsbeschreibungen und Bearbeitungen, die geeignet sind, die Inhalte der Module
1-30 zu aktualisieren

- Falle sind Individuen in ihren sozialen Bezligen, Gruppen (Teams) oder Institutionen (wie Pflegeein-
richtungen; Forschungseinrichtungen; Berufsverbdnde)

- Fall- und Situationsbeschreibungen, die unterschiedliche Settings beinhalten und auf Entwicklung/
Innovation oder Problemldsung gerichtet sind

Transferorientierte Lernaufgaben:----
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Lehr- und Lernformen: Fallarbeit; Projektarbeit; Problemorientiertes Arbeiten

Priifungsform: Referat

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Modul 32

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----------
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Modul 32
Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 5

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp/Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur:---

CcpP SWS Semester

3 5 5

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 56 34

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden beschaftigen sich mit wissenschaftlichen Ergebnissen, Modellen und Techniken zur ge-
schlechterspezifischen und -sensiblen Pflege, sowie mit Pflegeerfordernissen bei Erkrankungen der Ge-
schlechtsorgane, bei Schwangerschaft, Geburt, Wochenbett und Neugeborenpflege. Sie erlernen entspre-
chende pflege-, sozialwissenschaftliche und medizinische Inhalte mit dem Ziel, Pflegeprozesse fiir Menschen
mit resultierenden Pflegeerfordernissen verantwortlich zu gestalten und zu steuern.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- kénnen anatomische Strukturen und physiologische Funktionen von Geschlechtsorganen und Hormon-
kreisldaufen benennen und beschreiben.

- kénnen die Anatomie und Physiologie von Schwangerschaft und Geburt beschreiben.

- verflgen Gber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu ausgewahlten Erkrankungen und Komplikationen in Schwangerschaft, Wo-
chenbett und bei der Geburt.

- kénnen Pflege- und Beratungsprozesse flir Wochnerinnen Friih- und Neugeborene planen.

- verflgen Gber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose von ausgewahlten Erkrankungen der
Geschlechtsorgane und des Hormonhaushaltes mit hoher Pravalenz.

- sindin der Lage, die Auswirkungen dieser Erkrankungen im Alltag der Betroffenen zu antizipieren und
erheben resultierende Pflegebedarfe.

- konnen Pflegediagnosen, die aus den Erkrankungen resultieren ableiten, forschungsorientierte Pflege-
maBnahmen festlegen, abstimmen, durchfiihren und bewerten.

- konnen die erlernten Inhalte in Pflegeprozesse fiir Menschen aller Altersstufen und in alle Settings in-
tegrieren.

Lehrinhalte

Teilmodul 32.1

- Anatomie/Physiologie: weibliche Geschlechtsorgane, Hormonhaushalt, Schwangerschaft und Geburt

- Physiologische Geburt in unterschiedlichen Settings

- exemplarische Pathologien von Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett

- Pflege von Friih- und Neugeborenen

- Konzepte der Padagogik zum Umgang mit Sauglingen (wie Emmi-Pikkler-Padagogik)

- exemplarische angeborene Erkrankungen bei Sauglingen

- Expertenstandard ,,Férderung der physiologischen Geburt”

- Anatomie/Physiologie: ménnliche, intersexuelle Geschlechtsmerkmale

- Exemplarische Erkrankungen der Geschlechtsorgane (Infektionen, Tumore und Neubildungen, Lagever-
anderungen)

- Pflege von Menschen gynakologischen und andrologischen Erkrankungen

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 34

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit,
Postersession, Lernen an Modellen und Medien

Priifungsform: Klausur/mundliche Priifung

Sprache: Deutsch
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Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Module 04, 11, 18, 25

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 33:
Skills Lab-Training 5

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries

Modulstruktur:---

CcpP SWS Semester

3 3 5

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 34 56

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen und trainieren PflegemalRnahmen zur Versorgung, Begleitung und Beratung von
Neugeborenen und Wéchnerinnen.

Die Studierenden erlernen und trainieren forschungsorientierte PflegemaRnahmen, -techniken und Hand-
lungsablaufe zur Versorgung von Menschen mit Pflegediagnosen, die in Erkrankungen der Geschlechtsorgane
begriindet sind. Sie integrieren die erlernten Pflegehandlungen in Pflegeprozesse und gestalten die Kommu-
nikation zur Informationssammlung, Aushandlung und Abstimmung der Pflegemalinahmen. Dabei entwi-
ckeln sie Respekt und Sensibilitat fur die Vielfalt geschlechtlicher Identitdten und sexueller Orientierungen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- haben die Beratung, Begleitung und Pflege von Wéchnerinnen (hinsichtlich Hygiene/Ausscheidung,
Pflege der Brust und Stillen, Riickbildung) geiibt und kénnen sie anwenden.

- haben die Uberwachung und Versorgung von Sauglingen (Infant Handling unter Beriicksichtigung friih-
padagogischer Konzepte) gelibt

- kénnen Menschen aller Altersstufen mit Pflegediagnosen, die aus Erkrankungen der Geschlechtsorgane
resultieren, fachgerecht, nach aktuellem wissenschaftlichem Erkenntnisstand, versorgen.

- haben den Einsatz von Assessmentinstrumenten und Techniken zur Informationssammlung zum The-
menbereich gelibt und sind dazu in der Lage, biographische Erfahrungen zu erheben und zu beriick-
sichtigen.

- gestalten ihre Kommunikation wertschatzend, respektvoll und reflektieren sie.

Lehrinhalte

- Pflegemallnahmen und Beratung bei Woéchnerinnen

- Uberwachung, Versorgung und prophylaktische MaRnahmen bei Neugeborenen

- Triangulative Pflegesituationen

- Pflegemallnahmen und Beratung bei Pflegediagnosen, die aus Erkrankungen der Geschlechtsorgane
resultieren

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 34

Lehr- und Lernformen:
praktische Anleitungen, Demonstrationen und Ubungen in simulierten Berufssituationen

Priifungsform: mtA

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Module 31 und 32

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 34:
Praxiseinsatz 5

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

1 e 5

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
320 320 | e

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden aktualisieren und erweitern ihr Wissen in realen Berufssituationen und wenden die trai-
nierten Kompetenzen in unterschiedlichen Pflegearrangements und Settings an. Sie reflektieren und syste-
matisieren ihre Beobachtungen und Erfahrungen und nutzen diese fiir ihren weiteren Lernprozess. Kommu-
nikative, soziale Fahigkeiten, professionelle, ethische fundierte, wertschatzende Haltungen, die Entwicklung
eines Pflegeverstandnisses, sowie die verantwortliche Ausgestaltung von Handlungs- und Entscheidungs-
spielrdaumen werden weiter gefordert. Die federfiihrende Steuerung und autonome Gestaltung von Pflege-
prozessen werden zunehmend selbststandiger Gbernommen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- treffen in moralischen Konflikt- und Dilemmasituationen begriindete ethische Entscheidungen unter
Beriicksichtigung von Menschenrechten sowie pflegeethischer Ansatze und férdern berufsethisches
Handeln in der Pflegepraxis.

- reflektieren Werte und Normen als Grundlage wertebezogenen Handelns, kdnnen sie differenzieren
und ihren religiosen und sozialen Kontexten und Begriindungszusammenhangen zuordnen.

- besitzen die Fahigkeit und die Bereitschaft ethische Dilemmata in Pflegesituationen zu erkennen und
ethische Standards fiir die Pflegepraxis zu explorieren und zu implementieren.

- wenden Strukturmodelle, Theorien, Ansatze und Techniken zur Gesprachsfiihrung, Anleitung und Bera-
tung in hochkomplexen Pflegesituationen ein.

- reflektieren ihre Standpunkte und Haltungen reflektieren und kénnen sie argumentativ und fachlich
begriinden und prasentieren.

- recherchieren eigenstdndig relevante Forschungsergebnisse zur Losung von Problemen, bewerten sie
hinsichtlich der Glte und nutzen sie zur Gestaltung von Pflegeprozessen.

- steuern und gestalten Pflege- und Beratungsprozesse fiir Neugeborenen und Wéchnerinnen.

- koénnen Pflegediagnosen, die aus Erkrankungen der Geschlechtsorgane resultieren ableiten, for-
schungsorientierte PflegemaBnahmen festlegen, abstimmen, durchfiihren und bewerten.

- wenden Techniken der Basale Stimulantien und Kinasthetik in Pflegeprozessen an.

Lehrinhalte
- Entsprechen den Inhalten der Module 1-33

Transferorientierte Lernaufgaben:

Alle Settings Verfahren

- Beschreiben Sie eine ethisch problematische Versorgungssituation,| - Vorbereitung in den Modulen
die Sie aktuell in Ihrem Praxiseinsatz erleben. (Flir wen und worin 28, 29 und 30.
genau besteht das Dilemma? Wie verlauft die Kommunikationder | - Bearbeitung im Portfolio
beteiligten Akteur*innen? Welche Werthaltungen/welche Leitziele | - Vorstellung und Besprechung in
werden berihrt? Welche unterschiedlichen Interessen bestehen?) Modul 36 sowie im Rahmen der
Beschreiben Sie die Herausforderungen/den Mangel/das Prob- Praxisbegleitung

lem/die Ausgangslage maoglichst prazise.

- Entwickeln Sie aus der Problembeschreibung eine eng operationali-
sierte Fragestellung, die Sie mit Hilfe einer Befragung oder Beo-
bachtung weiter klaren kénnen.

- Bereiten Sie eine Befragung oder Beobachtung vor, die geeignet ist
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Ihre Fragestellung weiter zu klaren und den Regeln/Kriterien wis-
senschaftlicher Methodologie entspricht. Begriinden Sie lhre Aus-
wahl und fiihren Sie die Befragung oder Beobachtung durch.

- Dokumentieren Sie Ihr Vorgehen sowie Ihre Ergebnisse und werten
Sie diese aus. Stellen Sie lhre Schlussfolgerungen dar und setzen Sie
diese in Beziehung zu relevanten Forschungsergebnissen.

- Stellen Sie kurz dar, wie weiterflihrende Studien gestaltet sein soll-

ten.
- Uben Sie Handlungsablaufe und Techniken bei Menschen Erkran- | - Vorbereitung in den Modulen
kungen der Geschlechtsorgane. 32 und 33
- Uben und reflektieren Sie die handlungsbegleitende Kommunika- | - Dokumentation, Reflexion und
tion, Beratung und Anleitung. Bewertung im Rahmen der Pra-
xisanleitung
Kinderkrankenpflege
- Uben Sie Handlungsablaufe und Techniken bei Wéchnerinnenund | - Vorbereitung in den Modulen
Neugeborenen. 32 und 33
- Uben und reflektieren Sie die handlungsbegleitende Kommunika- | - Dokumentation, Reflexion und
tion, Beratung und Anleitung. Bewertung im Rahmen der Pra-
xisanleitung

Lehr- und Lernformen: Praktische Anleitungen und Trainings; Einzel- und Gruppenanleitungen, Bearbeitung von Ar-
beitsauftragen, angeleitete Reflexionen

Priifungsform: Pp

Vorausgesetze Module: Module 1-33
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Modul 35
Pflege und Technik

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

4 4 6

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
120 45 75

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden setzen sich mit den Moglichkeiten technischer Unterstiitzung fir die Weiterentwicklung
von Versorgungsstrukturen und fir die Planung und Steuerung hochkomplexer Versorgungssituationen aus-
einander. Sie konnen die Moglichkeiten und Grenzen technischer Loésungen bei der Aufrechterhaltung von
Autonomie und Alltagskompetenz bei besonderen gesundheitlichen Problemlagen situations- und fallbezo-
gen einschatzen. Unter Bezugnahme auf pflege- und bezugswissenschaftliche Erkenntnisse und vor dem Hin-
tergrund ethischer Positionen diskutieren sie die Relevanz technischer Entwicklungen fir die Pflege.

Lernziele
Die Absolventinnen und Absolventen

- besitzen ein reflektiertes Verstandnis von Technologien und Techniken sowie deren Nutzungskontex-
ten.

- stellen Zusammenhange zwischen aktuellen Entwicklungen der Pflege in Deutschland und ihren poten-
ziellen Aufgaben- und Verantwortungsbereichen im Hinblick auf neue Technologien her und leiten
Schlussfolgerungen ab.

- setzen sich mit dem Stand der Entwicklungen fiir dynamische technische Innovationen in der Pflege in
Deutschland auseinander. Sie kennen daraus resultierende aktuelle und potenzielle Aufgabenbereiche
der Pflege.

- verfligen lber Kategorien zur Einordnung innovativer pflegerelevanter Technologien und beschreiben
und bewerten wesentliche Neuerungen exemplarisch.

- setzen sich mit Chancen und Risiken ausgewahlter innovativer Technologien auseinander und antizipie-
ren Aufgaben und Verantwortungsbereiche der Pflege.

- reflektieren die Entwicklungen und nehmen Positionsbestimmungen vor. Sie antizipieren zukiinftige
Entwicklungsmoglichkeiten und Herausforderungen fiir die Pflege.

- begrinden ihre Positionen zur Relevanz der Technisierung fiir die Pflege reflektiert.

Lehrinhalte

- Klarung und Bedeutung der Begriffe ,Technologien” und , Techniken” sowie verwandter Begriffe in der
Pflege, (wie e-Health, m-Health, Pflegeinformatik)

- kritische Diskurse und Theorien zum Verhaltnis von Mensch und Maschine sowie Technisierung und
Gesellschaft; (historisches) Verhaltnis von Pflege und Technik

- Nutzungsperspektiven und Mensch-Technik-Interaktion

- Vorstellung und Reflexion ausgewahlter innovativer Technologien unterschiedlicher Bereiche:
1. klinische Versorgung in 1a. stationdrer Krankenhausversorgung (z. B. Pflegehilfsmittel und Prothetik,
Patientinnen und Patientenmonitoring, digitale Kommunikation), 1b. stationarer Langzeitversorgung,
1c. ambulanter Versorgung (z. B. Smart-Home und AAL-Technologien, Telemedizin, Intensiv-Homecare,
Notfallsysteme, Robotik)
2. Pflegemanagement (v. a. digitale Planung, Dokumentation, Vernetzung)
3. gesundheitspolitische Gestaltung (z. B. Statistik, integrierte Versorgung, Datenschutz)

- ethische Kriterien fiir die Bewertung von Technik in der Gesundheitsversorgung

- Reflexion von Aufgaben- und Verantwortungsbereichen der Pflege
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Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 40

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit,
Unterrichtsmethoden

Priifungsform: mtA

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 36
Gestaltung von innovativen Versorgungskonzepten oder Forschungsprozessen

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries

Modulstruktur: WAHLWEISE
Teilmodul 36.1: Exemplarische Entwicklung innovativer Versorgungskonzepte ODER
Teilmodul 36.2: Bearbeitung einer anwendungsbezogenen Forschungsfrage

Ccp SWS Semester

6 6 6

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
180 67 113

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden lernen erworbene Kompetenzen zu einer exemplarischen Problemlésung zusammenzufiih-
ren und zu vernetzen. Sie vertiefen wahlweise ihre Fahigkeiten in den Bereichen Pflegeforschung, oder Ge-
staltung von Pflege- und Versorgungsprozessen, indem sie exemplarisch ein innovatives Konzept oder neues
Wissen generieren. Gleichzeitig erproben sie konstruktives, I6sungsorientiertes Arbeiten in (intra- oder inter-
professionellen) Projektteams und die Prasentation ihrer Ergebnisse. Sie demonstrieren ein entwickeltes,
fundiertes Pflege- und ein berufliches Selbstverstandnis als hochschulisch qualifizierte Pflegefachperson.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- sind dazu in der Lage, insbesondere in der Heilkunde an der Planung von Arbeitsabldaufe und -zeiten in
(interprofessionellen) Projektgruppen federfiihrend mitzuwirken und zu einer ziel- und |6sungsorien-
tierten sowie kollegialen Arbeitsweise beizutragen.

- sind dazu in der Lage, pflegewissenschaftliche Positionen im kollegialen (interprofessionellen) Kontext
sachlich zu vertreten und sich einem Diskurs zu stellen.

- koénnen dazu beitragen, die Arbeitsschritte und Ergebnisse ihres Projektteams konstruktiv zu reflektie-
ren, sie auszuwerten und das Endergebnis einem Fachpublikum zu prasentieren.

Teilmodul 36.1

- sind dazu in der Lage, ein auf Problemldsung abgestelltes, innovatives und forschungsorientiertes
Pflege-/Versorgungskonzept in einer Gruppe zu begriinden konzeptionell zu entwickeln, zu prasentie-
ren und sich einem Diskurs zu stellen.

Teilmodul 36.2

- sind dazu in der Lage, ein Forschungsdesiderat zu identifizieren und eine Forschungsfrage zu operatio-
nalisieren.

- einen Ansatz, ein Design, eine Methode/eine Technik zur Beantwortung der Forschungsrage in einer
Gruppe zu begriinden und zu entwickeln.

- kénnen exemplarische, erhobene Daten fachgerecht auswerten, prasentieren und sich einem Diskurs
stellen.

Lehrinhalte

- Modelle und Strategien zur Konzeptentwicklung

- exemplarische Grundlagen des Projektmanagements

- Forschungsteams in der Pflegewissenschaft

- Prasentationstechniken

- Integration erworbener Kompetenzen zur Problemlésung und Entwicklung in der Pflege

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 40

Lehr- und Lernformen: seminaristischer Unterricht, Gruppenarbeiten, Projektarbeit, Prasentation

Prifungsform: Referat/mundliche Priifung

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine
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Verwendbarkeit in anderen Studiengangen:
Architektur, Projektmanagement, Physiotherapie zur Bildung interprofessionellen Projektteams
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Modul 37:
Integrative Kasuistik 6

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur:-----

CcpP SWS Semester

3 5 6

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 56 34

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden aktualisieren das bereits erworbene Wissen (wie Theorien, Forschungsergebnisse, ethische
Grundsétze, Techniken etc.) und nutzen es zur Deutung, Versorgungsplanung und Problemlésung (wie Pla-
nung der Informationssammlung und Diagnostik, der Ziele, der Aushandlungs- und Beratungsprozesse, der
durchzufiihrenden MalRnahmen und Planung der Evaluation) exemplarischer Falle aus den Bereichen chroni-
sche Wunden, Diabetes mell. und Demenz. Sie lben sich im Fallverstehen, verstetigen und integrieren ihr
Wissen und erarbeiten fallspezifische Handlungskompetenz. Sie wagen Handlungsoptionen ab und fallen be-
griindete Entscheidungen, auch bei widerspriichlichen, interdependenten, unibersichtlichen oder konflikta-
ren Problemstellungen. Fallbearbeitungen werden reflektiert und die Ergebnisse zur weiteren Bearbeitung
genutzt. Die Studierenden lernen selbststandig, kritisch und zielorientiert zu arbeiten und Verantwortung fir
die Ubernahme heilkundlicher Tatigkeiten zu (ibernehmen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- erheben und beurteilen eigenstandig und -verantwortlich den individuellen Pflegebedarf, potentielle
Risiken und Gesundheitsgefahrdungen in komplexen und hochkomplexen akuten und dauerhaften
Pflegesituationen und nutzen spezifische wissenschaftsorientierte Assessmentverfahren.

- Ubernehmen (Fiihrungs-)Verantwortung fiir die Planung, Organisation, Gestaltung, Durchfiihrung,
Steuerung und Evaluation von Pflegeprozessen bei Menschen mit besonderen gesundheitlichen Prob-
lemlagen unter Berlicksichtigung von wissenschaftlich fundierten Ansatzen der Gesundheitsforderung,
Pravention und Kuration.

- Ubernehmen (Fiihrungs-)Verantwortung fiir die Planung, Organisation, Gestaltung, Durchfiihrung,
Steuerung und Evaluation von Pflegeprozessen bei Menschen in hochbelasteten und kritischen Lebens-
und Pflegesituationen auch bei hochkomplexen Pflegebedarfen, spezifischen Klientengruppen und be-
sonderen Verlaufsdynamiken wissenschaftsbasiert und fallorientiert.

- fordern die Entwicklung und Autonomie der zu pflegenden Menschen unter Einbeziehung ihrer familia-
len Kontexte, Lebenslagen und Lebenswelten auf der Basis eines breiten pflege- und bezugswissen-
schaftlichen Wissens.

- analysieren, evaluieren und reflektieren Pflegeprozesse auf der Grundlage pflege- und bezugswissen-
schaftlicher Methoden, Theorien und Forschungsergebnisse.

- analysieren, reflektieren und evaluieren kritisch Kommunikations-, Interaktions- und Beratungspro-
zesse in der Pflegepraxis auf der Grundlage pflege- und bezugswissenschaftlicher Methoden sowie
unter ethischen Gesichtspunkten.

- konzipieren, gestalten und evaluieren Beratungs- und Schulungskonzepte autonom auf der Basis gesi-
cherter Forschungsergebnisse.

- lbernehmen die Verantwortung fiir die selbstandige und -verantwortete Planung, Durchfiihrung bzw.
Delegation an Pflegefachpersonen/Pflegeherlfer*innen sowie Evaluation vorbehaltener Aufgaben

- flhren entsprechend den rechtlichen Bestimmungen arztlich delegierte Anordnungen durch, die sich
auf MalRnahmen der Diagnostik, Therapie oder Rehabilitation erstrecken und auf evidenzbasierten
Wissen griinden.

- Fihren im Weiteren heilkundliche Tatigkeiten im Rahmen der selbstverantworteten Substitution fach-
lich korrekt und eigenstandig, aus

- analysieren wissenschaftlich begriindet die derzeitigen pflegerischen/gesundheitlichen Versorgungs-
strukturen, die Steuerung von Versorgungsprozessen und Formen von intra- und interprofessioneller
Zusammenarbeit und reflektieren diese kritisch.

78




Modulbeschreibungen Semester 6

treffen in moralischen Konflikt- und Dilemmasituationen begriindete ethische Entscheidungen unter
Beriicksichtigung von Menschenrechten sowie pflegeethischer Ansatze und férdern berufsethisches
Handeln in der Pflegepraxis.

nutzen ein vertieftes und kritisches pflege- und bezugswissenschaftliches Wissen in hochkomplexen
Kommunikations-, Interaktions- und Beratungssituationen.

erschliefRen und bewerten gesicherte Forschungsergebnisse und wahlen diese fiir den eigenen Hand-
lungsbereich aus.

nutzen forschungsgestiitzte Problemlésungen und neue Technologien fiir die Gestaltung von Pflege-
prozessen.

Lehrinhalte

Fall- und Situationsbeschreibungen, die geeignet sind, die Inhalte der Module 1-40 zu aktualisieren
Falle sind Individuen in ihren sozialen Bezligen

Fallbeschreibungen und Bearbeitungen, die auf pflegerische Gesundheitsférderung, Pravention, Kura-
tion, Rehabilitation und Palliation gerichtet sind

Fallbeschreibungen und Bearbeitungen, die stationare, teilstationare und ambulante Settings beinhal-
ten

Fallbeschreibungen und Bearbeitungen, die hochkomplexe Anforderungen an Pflege und Versorgung
beinhalten

Fallbeschreibungen und Bearbeitungen, die bezugswissenschaftliche Beziige herstellen
Fallbeschreibungen und Bearbeitungen, die Beratungs-, Anleitungs- oder Mentoringprozesse indizieren

Transferorientierte Lernaufgaben: ----

Lehr- und Lernformen: Fallarbeit

Priifungsformen:
(a.) Drei Aufsichtsarbeiten zu den Kompetenzen der Anlage 5 Teil A PfIAPrvV
(b) Eine Aufsichtsarbeit zuden Kompetenzen der Anlage 5 Teil B PfIAPrV

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: keine

Verwendbarkeit in anderen Studiengédngen: ----
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Modul 38:
Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 6

Verantwortlich: Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur:
Teilmodul 38.1: Menschen mit neurologischen Erkrankungen pflegen
Teilmodul: 38.2: Menschen mit psychiatrischen Erkrankungen pflegen

Ccp SWS Semester

3 5 6

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 56 34

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden beschaftigen sich mit wissenschaftlichen Ergebnissen zu neurologischen und psychiatri-
schen Erkrankungen. Sie erlernen entsprechende pflege-, sozialwissenschaftliche und medizinische Inhalte
mit dem Ziel, Pflegeprozesse fiir Menschen aller Lebensalter mit resultierenden Pflegeerfordernissen verant-
wortlich zu gestalten und zu steuern.

Lernziele

Teilmodul 38.1

Die Absolventinnen und Absolventen

- kénnen anatomische Strukturen und physiologische Funktionen des Gehirns, des zentralen Nervensys-
tems und der Sinnesorgane (Ohr, Auge, Haut) benennen und beschreiben

- verflgen Gber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose ausgewahlter neurologischer Erkrankun-
gen mit hoher Pravalenz (wie Apoplex, Demenz, Parkinson).

- sind in der Lage, die Auswirkungen dieser Erkrankungen im Alltag der Betroffenen zu antizipieren und
erheben resultierende Pflegebedarfe.

- konnen Pflegediagnosen, die aus den Erkrankungen resultieren ableiten, forschungsorientierte Pflege-
maBnahmen festlegen, abstimmen, durchfiihren und bewerten.

Teilmodul 38.2

Die Absolventinnen und Absolventen

- setzen sich mit Aufgaben, Organisationsmodellen, Strukturen und Berufsgruppen in psychiatrischen
Kliniken auseinander und reflektieren deren Einfllisse auf die Gestaltung von Pflegeprozesse.

- reflektieren die Aufgaben und Verantwortungsbereiche der psychiatrischen Pflege.

- kennen Grundsatze der Diagnostik und Behandlung psychiatrischer Erkrankungen.

- verflgen Giber fundiertes Wissen auf neustem Erkenntnisstand zur Epidemiologie, Genese, Symptoma-
tik, Diagnostik, Therapie, zu Komplikationen und zur Prognose ausgewahlter psychischer Erkrankungen
mit hoher Pravalenz (wie Depression und Sucht).

- sind in der Lage, die Auswirkungen dieser Erkrankungen im Alltag der Betroffenen zu antizipieren und
erheben eigenverantwortlich die daraus resultierenden Pflegebedarfe.

- kénnen eigenstandig Pflegediagnosen, die aus den Erkrankungen resultieren ableiten, forschungsorien-
tierte PflegemalRnahmen festlegen, abstimmen, durchfiihren und bewerten.

Lehrinhalte

Teilmodul 38.1

- Anatomie/Physiologie des Gehirns, zentralen Nervensystems und der Sinnesorgane

- Neurologische Leitsymptome: Kopfschmerz, Schwindel, Léhmungen, Ataxie, Tremor, Veranderungen
des Muskeltonus

- Zentrale Blutungen (Apoplex, Aphasie), Entziindungen (wie Meningitis, Multiple Sklerose), degenera-
tive Erkrankungen (Demenz, M. Parkinson), Erkrankungen der Sinnesorgane

- Pflege und Betreuung von Menschen aller Altersgruppen mit Apoplex

- Pflege von Menschen mit Demenz und Morbus Parkinson

- Expertenstandard ,,Sturzprophylaxe” und Expertenstandard ,Demenz”
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Teilmodul 38.2

- Einfhrung in die psychiatrische Pflege: Aufgaben und Verantwortungsbereiche, Leitziele und Paradig-
men, Grundsatze psychiatrischer Diagnostik und Therapie, Setting psychiatrische Klinik

- Systematik psychischer Erkrankungen

- Exemplarische psychische Krankheiten mit hoher Pravalenz (Depression, Sucht,...)

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 40

Lehr- und Lernformen: Vortrag, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, Projektarbeit

Priifungsform: mtA

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Module 04, 11, 18, 25,32

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modulbeschreibungen Semester 6

Modul 39:
Skills Lab-Training 6

Verantwortlich: Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

3 3 6

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 34 56

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen und trainieren Pflegemalnahmen zur federfihrenden Versorgung, Begleitung und
Beratung von Menschen mit Pflegediagnosen, die aus exemplarischen neurologischen und psychiatrischen
Erkrankungen resultieren.

Sie integrieren die erlernten Pflegehandlungen in Pflegeprozesse und gestalten die Kommunikation zur In-
formationssammlung, Aushandlung und Abstimmung der PflegemalRinahmen.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- haben die Versorgung und Begleitung von Menschen mit Apoplex unter Einbeziehung des Bobath Kon-
zepts gelibt und kénnen sie anwenden.

- haben die pflegerische Versorgung und Begleitung von Menschen mit demenziellen Erkrankungen,
nach aktuellem wissenschaftlichem Erkenntnisstand sowie Techniken und Strategien der Validation
nach-Naemi-Fell angewendet.

- haben PflegemalRnahmen und Kommunikationsstrategien bei Menschen mit Depression trainiert und
kénnen sie anwenden.

- sind in der Lage PflegemaRnahmen bei Augen-, Hals-, Nasen- und Ohrenerkrankungen durchzufiihren.

- koénnen Klient*innen mit neurologischen oder psychiatrischen Beeintrachtigungen und deren Angeho-
rige professionell beraten, schulen und begleiten, wenn bedeutsame Entscheidungen zur Versorgung
zu treffen sind.

- erheben und férdern Ressourcen, die in Situationen der Pflegebedirftigkeit Lebensqualitat, Wohlbefin-
den oder Gesundheit und soziale Integration erhalten.

- planen und steuern interprofessionelle Versorgungsnetzwerke.

- planen und steuern Aufnahme, Entlassung und Uberleitung im Kontext von ambulanter und stationar
Versorgung mit Menschen, die kognitiv oder psychisch beeintrachtigt sind.

Lehrinhalte

- Pflege und Betreuung von Menschen bei apoplektischem Insult

- Assessments und PflegemaBnahmen bei Menschen mit Demenz, bei Menschen mit M. Parkinson
- Verschiedene Validationsansatze

- Exemplarische PflegemalRnahmen bei Augen-, Hals-, Nasen- und Ohrenerkrankungen

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 40

Lehr- und Lernformen:
praktische Anleitungen, Demonstrationen und Ubungen in simulierten Berufssituationen

Priifungsformen:
(a) miindliche Prifung (Staatsexamen) zu den Kompetenzen der Anlage 5 Teil A PfIAPrV
(b) mindliche Priifung zu den Kompetenzen der Anlage 5 Teil B PfIAPrvV

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: 1x/Jahr: WS

Vorausgesetze Module: Modul 38

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 40:
Praxiseinsatz 6

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Claudia Eckstein

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

1 e 6

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
320 320 | e

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden aktualisieren und erweitern ihr Wissen in realen Berufssituationen und wenden die trai-
nierten Kompetenzen in unterschiedlichen Pflegearrangements und Settings an. Sie reflektieren und syste-
matisieren ihre Beobachtungen und Erfahrungen und nutzen diese fiir ihren weiteren Lernprozess. Kommu-
nikative, soziale Fahigkeiten, professionelle, ethische fundierte, wertschatzende Haltungen, die Entwicklung
eines Pflegeverstandnisses, sowie die verantwortliche Ausgestaltung von Handlungs- und Entscheidungs-
spielrdumen werden weiter geférdert. Die federfihrende Steuerung und eigenverantwortliche Gestaltung
von Pflege- und Versorgungsprozessen, auch den Bereich der heilkundlichen Tatigkeiten betreffend, werden
selbststdandig ibernommen.

Lernziele
- Entsprechen den Lernzielen der Module 31 und 37 (Integrative Kasuistik 5 und 6)

Lehrinhalte
- Entsprechen den Inhalten der Module 1-39

Transferorientierte Lernaufgaben:

Alle Settings Verfahren

- Identifizieren Sie eine Gruppe von Menschen mit dhnlichen Pfle- - Vorbereitung in den Modulen
geanlassen in der Einrichtung (wie die Gruppe der Menschen mit 35 und 36
Demenz, , der Migrantinnen/Migranten, der Eltern von Friihge- - Bearbeitung im Portfolio
borenen, etc.) und fiihren Sie Informationssammlung und Recher- - Vorstellung und Besprechung
che zur Explikation des Bedarfs durch. im Rahmen der Praxisbeglei-

- Konzeptualisieren Sie eine moglichst detaillierte Versorgungspla- tung

nung fir die Gruppe, indem Sie Ziele, Arbeitsschritte, Implementa-
tion und Evaluation entwickeln. (Beriicksichtigen Sie Schnittstellen
der Versorgungssysteme wie stationare Langzeitpflege und Quar-
tier, technische Systeme, ethische Implikationen, etc.)

- Besprechen Sie lhre Ausarbeitung mit der Pflegedienstleitung und
reflektieren Sie gemeinsam Uber Realisierungsmoglichkeiten.

- Dokumentieren Sie lhre Erkenntnisse.

- Uben Sie Handlungsablaufe und Techniken bei Menschen mit neu- | - Vorbereitung in den Modulen
rologischen und psychiatrischen Erkrankungen. 38 und 39

- Uben Sie insbesondere Techniken nach Bobath, Naomi Veil (Valida-| - Dokumentation, Reflexion und
tion), basale Stimulation und Kinasthetik. Bewertung im Rahmen der

- Uben und reflektieren Sie die handlungsbegleitende Kommu- Praxisanleitung

nikation, Beratung und Anleitung.

Lehr- und Lernformen: Praktische Anleitungen und Trainings; Einzel- und Gruppenanleitungen, Bearbeitung
von Arbeitsauftragen, angeleitete Reflexionen

Priifungsform: Pp

Vorausgesetze Module: Module 1-39

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modul 41: Diversitat und Pflege

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur:---

cp SWS Semester

4 4 7

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
20 e

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden setzten sich mit den Grundmustern gesellschaftlich relevanter Ungleichheit auseinander,
die in Kategorien wie Ethnie, Geschlecht, Milieu oder Koérper gefasst werden kénnen und beschaftigen sich
mit dem Ansatz der Intersektionalitat. Die Ursachen, Absichten und Wirkungen von Menschen gemachten
Trennungen zwischen der eigenen Gruppe und der Gruppe der Anderen sollen erkannt, hinterfragt und im
Hinblick auf Macht- und Herrschaftsanspriiche analysiert werden. Die Studierenden lernen Inklusion und Ex-
klusion als Mechanismen menschlichen Zusammenlebens kennen und konkretisieren sie auf Pflegebereiche.
Die Konstruktion des Anderen durch Festschreibungen im Pflegealltag soll hinterfragt werden. Strategien fir
einen konstruktiven, wertschatzenden Umgang mit Vielfalt in der Pflege, im Sinne einer Diversitatskompe-
tenz, werden erarbeitet.

Lernziele:
Die Absolventinnen und Absolventen

verstehen ausgewahlte theoretische Grundkonzepte zur Konstruktion von Geschlecht, Ethnie, Milieu,
Kérper/Gesundheit und setzen sich mit ihnen auseinander.

kennen empirische Befunde zur Beschreibung von gesellschaftlicher Ungleichheit, sowie zu Auswirkun-
gen der Ungleichheit auf Gesundheit und Pflegebediirftigkeit.

kénnen Schlisselbegriffe wie LSBTTIQ, Ethnie, Kultur, Milieu, Diversitat etc. sachgerecht verwenden
und wesentliche historische und fachliche Entwicklungslinien aufzeigen.

reflektieren ihre Haltung und ihren Umgang mit Fremdheit/Vielfalt, sowie ihre Fihigkeiten zum inklusi-
ven/integrativen Handeln.

nehmen Exklusionsmechanismen in der Gesellschaft, im Alltag und im Beschaftigungsbereich wahr und
entwickeln eine wertschatzende Haltung fiir Diversitat in Pflegeprozessen.

erlernen Strategien, um zur Inklusion verschiedener, von Pflegebediirftigkeit betroffener Gruppen bei-
zutragen, mit dem Ziel des gleichberechtigten, respektvollen gemeinschaftlichen Lebens

konnen Pflegeprozesse kultursensibel gestalten und interkulturell 6ffnen

sind in der Lage die Bedirfnisse von Menschen unterschiedlicher Milieus wahrzunehmen, zu verstehen
und Pflegeprozesse unter Berlicksichtigung sozial-6konomischer Ungleichheit zu gestalten.

setzen sich kritisch mit Geschlechterungleichheit, Zweigeschlechtlichkeit und Heteronormativitat ausei-
nander

erkennen die Relevanz von sexueller Orientierung und Geschlechtsidentitat und entwickeln Strategien
einer geschlechtersensiblen Pflege.

Lehrinhalte:

ausgewahlte historische, theoretische und empirische Grundlagen zu Kerndimensionen von Vielfalt
(Geschlecht, Ethnie, Milieu, Korper ...) und ihre Bedeutung fiir den Pflegealltag

Uberblick iber aktuelle Fragen der Frauen- und Geschlechterforschung

Grundannahmen und Definitionen von Diversitat, Intersektionalitat, Inklusion

Institutionelle, rechtliche und persodnliche Bedingungen im Umgang mit Vielfalt

Grundfragen und -annahmen lebensweltorientierter, auf Respekt und Inklusion gerichteter Pflege
Mechanismen von Inklusion und Exklusion in Pflegeeinrichtungen

Strategien kultur-, geschlechts- und milieusensibler Pflege
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Modulbeschreibungen Semester 7

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe Modul 44

Lehr- und Lernformen:

Vorlesung, seminaristischer Unterricht, Partner- und Gruppenarbeiten, szenisches Spiel, angeleitete Reflexion
und Diskurs

Priifungsform: mindliche Priifung

Vorausgesetzte Module: ---

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: ----
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Modulbeschreibungen Semester 7

Modul 42:
Forschungsgestiitzte Pflegepraxis 7

Verantwortlich: Prof. Dr. Kirsten Brukamp/Prof. Dr. Manfred Schnabel

Modulstruktur: ----

Ccp SWS Semester

3 3 7

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
90 34 56

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden erlernen die theoretischen Grundlagen sowie die klinische Praxis von speziellen Pflegetech-
niken, die in (hoch-)komplexen Pflege- und Versorgungssituationen zur Kuration und Rehabilitation von Bewe-
gung, Wahrnehmung, Orientierung und Kognition beitragen. Die Techniken werden hinsichtlich ihrer Evidenz-
basierung kritisch reflektiert, eingeschatzt und adressat*innengerecht angewandt.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen

- verstehen und erfahren den Zusammenhang zwischen der Qualitat der eigenen Bewegungen sowie
Beriihrungen und der Gesundheitsentwicklung in Pflegeprozessen.

- erkennen das Potenzial von Bewegungsmustern und Beriihrungen, um Beziehungen zu gestalten oder
Sicherheit und Vertrauen aufzubauen.

- wenden speziellen Techniken an, um Kérpergewicht in der Schwerkraft zu kontrollieren, um zur Akti-
vierung, Frlhmobilisation, Positionierungen und Transfers im Raum beizutragen.

- nutzen spezielle Techniken der Bewegung und Beriihrung sowie der Kommunikation, um Wahrneh-
mung, raumliche Orientierung bei speziellen Pflegediagnosen zu fordern und kdérperliche Bewegung zu
rehabilitieren und tragen damit zur Alltagsbewaltigung bei.

- vermeiden bei den Anwendungen sekundare Beeintrachtigungen (Schmerzen; Kontrakturen; Spas-
men...) oder gehen gesundheitserhaltend und -férdernd mit diesen um.

- lernen ihren eigenen Korper ergonomisch und gesundheitsférderlich einzusetzen.

- reflektieren den Einsatz der Techniken im Berufsalltag und beurteilen deren wissenschaftliche Gite

Lehrinhalte

- Grundkurs Basale Stimulation ODER Grundkurs Kindsthetik mit Abschlusszertifikat
- Techniken aus Feldenkrais und Bobath Methode

- Komplementare PflegemaRnahmen

- Beurteilung wissenschaftlicher Gite

Transferorientierte Lernaufgaben: ---

Lehr- und Lernformen: Praktische Anleitungen und Trainings; Einzel- und Gruppenanleitungen, Bearbeitung
von Arbeitsauftragen, angeleitete Reflexionen

Priifungsform: mtA

Vorausgesetzte Module: Module 1-40

Verwendbarkeit in anderen Studiengédngen: IP/HP
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Modul 43
Bachelor-Thesis/Bachelor-Kolloquium

Verantwortlich: Prof. Dr. Manfred Schnabel/Prof. Dr. Kirsten Brukamp/Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Clau-
dia Eckstein

Modulstruktur:
Teilmodul 43.1: Bachelor-Thesis
Teilmodul 43.2: Bachelor-Kolloquium

Ccp SWS Semester

12 --- 7

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
360 - 360

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Durch die Bachelor-Thesis und das Kolloquium soll gezeigt werden, dass wesentliche Bildungsziele des Studien-
gangs — wie wissenschaftliches Arbeiten, theoriegeleitete Praxisreflexion in Bezug auf eine selbst entwickelte
Fragestellung — erreicht wurden. Die Studierenden stellen ihre Fahigkeit zur eigenstandigen, methodengeleite-
ten und an wissenschaftlichen Gltekriterien orientierten Arbeit an selbstgewahlten Themen unter Beweis.

Lernziele

Die Absolventinnen und Absolventen kénnen

- Selbststandig eine theoretisch und praktisch relevante Fragestellung entwickeln.

- wissenschaftliche Methoden anwenden und an den wissenschaftlichen Forschungs- und Diskussions-
stand anknipfen.

- eine kompetente Literaturauswahl treffen und stringent bei der Bearbeitung und Strukturierung ihres
Themas vorgehen.

- theoretische und praktische Relevanz aufeinander beziehen.

- wissenschaftliche Erkenntnisse in einer vorgegebenen Zeit in einer schriftlichen Form darstellen.

- ihreigenes Vorgehen kritisch reflektieren.

Lehrinhalte

- systematische und problemorientierte Erarbeitung einer selbst entwickelten wissenschaftlichen Frage-
stellung auf der Grundlage relevanter Fachliteratur und der Anwendung wissenschaftlicher Methoden
in einer vorgeschriebenen Zeit

- Vertiefung des Wissens zum gewahlten Thema

- Vertiefung und Reflexion der pflegewissenschaftlichen Perspektive, auch im Verhaltnis zu anderen the-
oretischen Zugangen

- Integration und kritische Wirdigung anderer interprofessioneller Perspektiven

- Techniken und Systematiken wissenschaftlichen Darstellens und Argumentierens

Transferorientierte Lernaufgaben: -

Lehr- und Lernformen: Beratung durch Erst- und Zweitkorrektor*in, Selbststudium

Priifungsform: Bachelor-Thesis und Kolloquium

Sprache: Deutsch

Haufigkeit des Angebotes: -

Vorausgesetze Module: 1-42

Verwendbarkeit in anderen Studiengangen: -
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Modul 44:
Praxiseinsatz 7

Verantwortlich: Prof. Dr. Simone Ries/Prof. Dr. Claudia Eckstein (Teil A), Prof. Dr. Kirsten Brukamp (Teil B)

Modulstruktur: ----

CcpP SWS Semester

1 e 7

Workload (h) Prasenzzeit (h) Selbststudium (h)
340 340 | -

Beitrag zum Qualifikationsprofil des Studiengangs

Die Studierenden aktualisieren und erweitern ihr Wissen in realen Berufssituationen und wenden die trai-
nierten Kompetenzen in unterschiedlichen Pflegearrangements und Settings an. Sie reflektieren und syste-
matisieren ihre Beobachtungen und Erfahrungen und nutzen diese fiir ihren weiteren Lernprozess. Kommu-
nikative, soziale Fahigkeiten, professionelle, ethische fundierte, wertschatzende Haltungen, die Entwicklung
eines Pflegeverstandnisses, sowie die verantwortliche Ausgestaltung von Handlungs- und Entscheidungs-
spielrdaumen werden weiter gefordert. Die Steuerung und Gestaltung von Pflege- und Versorgungsprozessen
wird selbststandig und federfiihrend dbernommen.

Die eigenverantwortliche Ubernahme von erweiterten heilkundigen Tatigkeiten wird kompetenzorientiert
vertieft und in unterschiedlichen pflegerischen Settings Glbernommen.

Lernziele
- Entsprechen den Lernzielen der Module 37 und 39 (Integrative Kasuistik 6 und Skills Lab-Training 6)

Lehrinhalte
- Entsprechen den Inhalten der Module 1-42

Transferorientierte Lernaufgaben:
Siehe die Module 06, 13, 20, 27, 34 und 40 einschliefSlich speziellen Arbeitsauftréigen auf die praktische Prii-

fung

Lehr- und Lernformen: Praktische Anleitungen und Trainings; Einzel- und Gruppenanleitungen, Bearbeitung
von Arbeitsauftragen, angeleitete Reflexionen

Priifungsformen:
(a) praktische Priifung zu den Kompetenzen der Anlage 5 Teil A PfIAPrV
(b) praktische Priifungen zur Ausiibung von heilkundlichen Aufgaben Anlage A Teil B PfIAPrV

Vorausgesetze Module: Module 1-39
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