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die Pflegekammer Nordrhein-Westfalen ist gegriindet!

Die gewahlten Mitglieder der Kammerversammlung haben
sich am 16. und 17. Dezember letzten Jahres das erste Mal
getroffen und konnten am 20. Januar die Hauptsatzung ver-
abschieden, auf deren Grundlage der neue Vorstand am
24. Februar gewahlt wurde.

Die Pflegenden in Nordrhein-Westfalen brauchen eine starke
Stimme, deswegen halten wir uns nicht langer mit Formalien
auf, sondern richten die Aufmerksamkeit auf den aktuellen
und zukiinftigen Notstand im Pflegeberuf. Wir beraten, auch
in dem hier vorliegenden Format, pflegende Angehdrige, und
wir binden Sie als Kolleginnen und Kollegen ein, wenn es um
die Zukunftsstrategie fur unseren Berufsstand Pflege geht.
Die Nachfrage nach unserer Expertise ist grof3, ob im Landtag
oder in den diversen Gremien in der Gesundheitspolitik. Der

intelligente Qualifikationsmix, die gute und respektvolle Inte-
gration unserer Kolleginnen und Kollegen aus dem Ausland
sowie das groBe Spektrum der Digitalisierung werden fiir uns
zu den wesentlichen Losungsthemen, wenn wir sie dann jetzt
auch mitgestalten konnen. Ich wiinsche Ihnen viel Freude bei
der Lektire, bei der Ihnen ein ausfiihrlicher Report der Griin-
dungsaktivitaten, aber auch der ersten inhaltlichen Schritte
vorliegt. Lassen Sie uns gern weiter in Kontakt bleiben!

[

Die nachste Kammer-Infoveranstaltung findet am Mittwoch, 22. Marz, statt: www.pflegekammer-nrw.de
Treten Sie mit uns direkt in Kontakt: kommunikation@pflegekammer-nrw.de

Foto: Jochen Rolfes
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Gelebte
Demokratie

Die Kammerarbeit

Gemeinsam lenken

Die Kammervertreter stimmten
in ihrer ersten Versammlung
unter anderem iiber Antrége zur
Hauptsatzung ab

beginnt

Mitte Dezember 2022 fanden sich die gewahlten Mitglieder zur
konstituierenden Kammerversammlung zusammen. Nach einem Festakt
standen viele Detaildiskussionen auf dem Programm

ndlich kann es losgehen! Rund

zwei Jahre, nachdem die Lan-

desregierung die Griindung

der Pflegekammer in NRW auf

den Weg gebracht hat und

nach einer coronabedingten
Verschiebung, hat die konstituierende
Kammerversammlung am 16. und 17. De-
zember 2022 im Congress Center Dissel-
dorf ihre Arbeit aufgenommen.

Bevor die gewdhlten Kammervertrete-
rinnen und -vertreter und der geschifts-
fihrende Vorstand sich zu ihrer ersten
Sitzung zuriickzogen, wurde die Kammer-
griindung mit einer Auftaktveranstaltung
wiirdig gefeiert. Rund 250 geladene Gés-
te, darunter Vertreter und Vertreterinnen
anderer Kammern, Landespolitiker sowie
Pflegerdte, nahmen daran teil. Auch Ver-
treter von Berufs- und Tragerverbanden,

Gewerkschaften und Partnern verfolgten
das Programm, das mit einem GruBwort
von Landesgesundheitsminister Karl-Jo-
sef Laumann begann. Dieses fand auch
bei den zahlreich anwesenden Medien-
vertretern grof3e Beachtung.

Ein besonderer Tag fiir die Pflege
Der CDU-Politiker betonte, dass die Griin-
dung der Pflegekammer NRW ein beson-

Pflege & Familie 5

>



Auftakt zur Arbeit
Landesgesundheitsminister
Laumann rief die Verteter
dazu auf, die Chancen der
Kammer gut zu nutzen

!
¥

" Freie Wahl

derer Tag fiir die grof3te Berufsgruppe des
deutschen Gesundheits- und Pflegesys-
tems sei. Er bestatigte, dass er die Weiter-
entwicklung der Pflege durch die Kammer
konsequent unterstiitzen wird (lesen Sie
mehr auf Seite 15).

Im weiteren Verlauf des Festakts warf
Sandra Postel, zu diesem Zeitpunkt die
Vorsitzende des Errichtungsausschusses,
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In der konstituierenden
Kammerversammlung
wurden viele Detailfragen
diskutiert und abgestimmt

einen Blick zurtick auf die Aufgaben und
Herausforderungen, die in den vergange-
nen zwei Jahren bewadltigt wurden. Jens
Albrecht, zu diesem Zeitpunkt Vorstands-
mitglied des Errichtungsausschusses,
schlug einen Bogen von den ersten Ideen
zur Griindung einer Pflegekammer in den
spaten 1990er-Jahren bis in die unmittel-
bare Zukunft. Anja Wiedermann und So-
phie Hulsmann aus der Geschaftsstelle

emeinsam fiir die Pflege
v:kn.r.: AnjaWiedermann; Ludger
Risse, Sandra Postel, Karl-Josef ,
- Laumann, Gudrun Haase-KoIkowski
| und Jens Albrecht S

gaben einen Uberblick dariiber, auf wel-
cher Basis die Kammerversammlung auf-
bauen kann. Sie gaben auch Einblicke in
das Berufsregister, also in die Mitglieder-
struktur der Pflegekammer (siehe S. 10).

Wiinsche und Erwartungen

Im letzten Programmpunkt fragte Jette
Lange funf Mitglieder der Kammerver-
sammlung, die bereits aktiv im Errich-



Gut vorbereitet
Mitarbeiter der Messe
Diisseldorf und der
Geschaftsstelle sorgten fiir
optimale Bedingungen

Grund zum Feiern
Rund 250 Gaste aus Pflege,
Gesundheitswesen und
Politik folgten aufmerksam

dem Fest-Programm

Politik an Bord

Mitglieder allerjm Landtag
vertretenen demokratischen
Parteien nahmen am Festakt teil.
Hier: M. Mgstoﬁzadeh (Griine)

tungsausschuss mitgewirkt hatten, was
sie sich fir die zukiinftige Kammerarbeit
wiinschen und vornehmen. Josef Kriickels,
Sonja Wolf, Ulrich Ménke, Marleen Schon-
beck und llka Mildner zéhlen unisono auf
konstruktive, faire Gesprache und auf Lo-
sungen, die unterschiedliche Ansichten
und Interessen respektieren. Mehr Sicht-
barkeit in Politik, Gesellschaft, Medien und
in der Pflegeprofession selbst wurde hier

ebenfalls betont. Dies alles, um moglichst
schnell und gleichzeitig nachhaltig die Si-
tuation in der Pflege zu verbessern.

Auch die Anwesenden im Publikum be-
kamen die Gelegenheit, ihre Wiinsche an
die Kammerversammlung schriftlich zu
formulieren. Diese werden zur weiteren
Bearbeitung an den zukiinftigen Vorstand
gegeben, sobald dieser gewahlt ist. Nach

Alles im Blick

Ludger Risse, zu diesem Zeitpunkt
stellvertretender Vorsitzender des
Errichtungsausschusses, fiihrte
durch die Auftaktveranstaltung

einem Steh-Imbiss mit ausreichend Zeit
zum Austausch zogen sich die gewdhlten
Kammermitglieder und der Vorstand des
Errichtungsausschusses zur konstituie-
renden Kammerversammlung zuriick.

Zeit fiir intensiven Austausch

Um 14 Uhr eréffnete Sandra Postel die Sit-
zung. Bis die Kammerversammlung einen
neuen Vorstand gewahlt hat, fihrt der
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Riickendeckung
Landesgesundheitsminister
Karl-Josef Laumann sagte
der Kammer seine weitere
Unterstiitzung zu

Vorstand des Errichtungsausschusses die
Geschéfte der Pflegekammer fort. Landes-
gesundheitsminister Karl-Josef Laumann
nahm nicht nur am Festakt, sondern auch
an der ersten Stunde der konstituieren-
den Versammlung teil. In einem ausfihr-
lichen GruBwort rief er die Vertreter dazu
auf, die einmalige Chance der Pflegekam-
mer zu nutzen. Er betonte, dass die Politik
an ihrer Seite steht, wenn es um die Ver-
besserung der Pflege geht.

Zundchst hat sich die Kammerversamm-
lung tiber das weitere Vorgehen und die
parlamentarischen Regularien verstdn-
digt. Danach wurde die Tagesordnung
verabschiedet und die Mitglieder der
Kammerversammlung wurden férmlich
verpflichtet. Diese organisatorischen Auf-
gaben gehoren bei einem Grof3teil der
Vertreter nicht zum Tagesgeschaft, daher
gab es hier einigen Erklarungs- und Kla-
rungsbedarf. Im Lauf der Sitzung wurden
zahlreiche Antrage zur Geschaftsordnung
gestellt, diskutiert und beschlossen. Die-

"STAND ZUM ZEITPUNKT DER 2. KAMMERVERSAMMLUNG (20.1.2023)
27UM 20.01.2023 KAMEN DREI ANDERUNGSANTRAGE HINZU
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e Hiilsmann gaben
Uberblick iiber die

v
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Pflegekammer NRW

se betreffen die Organisation der jeweils
aktuellen Sitzung. Es gab auch erste Dis-
kussionen zur Hauptsatzung. Hierzu lagen
181 Anderungsantrige vor2. Um die zahl-
reichen Eingaben zu strukturieren, hat
sich die Kammerversammlung eine An-
tragskommission gegeben. Diese besteht
aus neun Mitgliedern und hat die Aufga-
be, die Antrdge zu sichten, zusammen-
zufassen, in eine Reihenfolge zu bringen
und einen ersten Behandlungsvorschlag
zu machen. Am Abend des 16. und am

Die Fraktionen dex
Pflegekammer

Aktiv Pflege gestalten (APG)
(21 Mitglieder)

ver.di

(18 Mitglieder)

DBfK - Stark fiir Pflegende
(8 Mitglieder)

Professionelles Biindnis ohne
Zwang (7 Mitglieder) !

Zeit fiir Austausch
und Kritik

Mitte: Vertreter des Er-
richtungsausschusses gingen
mit Kammerkritikern in einen
konstruktiven Austausch. Die
Demonstranten hatten sich
vor der Messehalle versam-
melt. Rechts: Die Kaffeepause
im Foyer bot geniigend Raum
fiir intensive Gesprdche.

Hier: Marco Schmitz (CDU)

Morgen des 17. Dezember traf sich die
Kommission fiir diese Aufgabe. Im Laufe
der beiden Tage behandelte die Kammer-
versammlung die Paragrafen 1 (Rechts-
stellung, Rechtsaufsicht, Sitz) und 2 (Auf-
gaben der Pflegekammer) der Hauptsat-
zung. Sie hat dazu 27 Anderungsantrige
beraten und teilweise beschlossen.

Vier Fraktionen bilden sich

Nach und nach schlossen sich die Mitglie-
der zu sogenannten Fraktionen zusam-
men. Diese vertreten dhnliche, gemeinsa-
me Interessen innerhalb der Kammerver-
sammlung.

Die Fraktionen werden in einer der kom-
menden Ausgaben der ,Pflege & Familie”
vorgestellt.

Die konstituierende Sitzung endete am
Samstag gegen 17 Uhr. Die weitere Be-
arbeitung und die Verabschiedung der
Hauptsatzung wurden vertagt. Uber die
zweite Versammlung am 20. Januar 2023
lesen Sie auf der folgenden Seite.

Text: Andrea Koenig | Fotos: Lesting Media & Consulting/Kendziora (11); Jochen Rolfes



Text: Andrea Koenig | Foto: Pflegekammer NRW

In eine regen und konstruktiven
Austausch wurden wi htlge Themen
besprochen. _Krank

Dle I(ammerarbelt

ent weiter

ﬁ

Am 20. Januar 2023 traf sich die Kammerversammlung
zum zweiten Mal. Dabei wurde die Hauptsatzung verabschiedet

ie erste Kammerversammlung

im neuen Jahr fand wieder in

Disseldorf statt. Zunachst stan-

den zwei Stellungnahmen auf
der Tagesordnung. Die Pflegekammer war
vom Landtag dazu aufgefordert worden,
eine Stellungnahme zum Thema ,Gewalt
in der Pflege” abzugeben. Der geschafts-
fihrende Vorstand informierte die Mitglie-
der Uber den Inhalt und dariber, dass die
Stellungnahme dem Landtag bereits im
Vorfeld der Kammerversammlung tiberge-
ben wurde. Eine weitere Stellungnahme,
zu der die Kammer vom baden-wiirttem-
bergischen  Landesgesundheitsministe-

NACHSTE VERSAMMLUNG AM 21. APRIL

Seien Sie per Live-Stream dabei:
www.pflegekammer-nrw.de

Die Sitzungen der Kammerversammlung
sind ,kammerdffentlich“. Registrierte
Mitglieder der Pflegekammer NRW
konnen alle Sitzungen im Internet
verfolgen. Login ganz einfach mit
Mitgliedsnummer und Nachnamen.

rium aufgefordert wurde, befasste sich mit
dem Pflegekammergesetz Baden-Wiirt-
temberg. Hierzu wurden die Mitglieder der
Kammerversammlung schon vor dem Tref-
fen informiert und konnten ihre Eingaben
machen. Daher gab es keinen weiteren
Diskussionsbedarf und die Stellungnahme
wurde verabschiedet.

Die Hauptsatzung -

Grundlage der Kammerarbeit
Danach wandten sich die Vertreterinnen
und Vertreter wieder der Hauptsatzung
zu. Nach der ersten Kammerversamm-
lung hatte sich die neunkopfige Antrags-
kommission in drei Sitzungen mit den 184
Anderungsantrigen dazu befasst. Diese
wurden nach Sinnzusammenhang zusam-
mengefasst und besprochen. Dabei wur-
den die Bereiche vorgezogen, bei denen
der meiste Diskussionsbedarf zu erwarten
war. Hierzu gehorten unter anderem die
Themen Kammerversammlung, Vorstand,
Arbeit des Vorstands, Ausschiisse und Bei-
rdte. Bis zum frilhen Abend wurden die
Anderungsvorschldge diskutiert. Danach
sprachen die gewdhlten Mitglieder der

Kammerversammlung Uber die Bestand-
teile der Hauptsatzung, die gesetzlich fest-
gelegt sind und nicht gedndert werden
koénnen. Kurz nach 22 Uhr verabschiedete
die Kammerversammlung die Hauptsat-
zung mit einer iberwdltigenden Mehrheit
von rund 90 Prozent (44 Ja-Stimmen, flnf
Gegenstimmen und zwei Enthaltungen).

So ging es nach der
Kammerversammlung weiter

Nach der Verabschiedung fertigte die
kommissarische Vorsitzende die Haupt-
satzung aus und Ubermittelte sie dem
Gesundheitsministerium zur Genehmi-
gung. Daflir durchlief die Hauptsatzung
mehrere Prifungen im Gesundheits- und
Innenministerium. Diese bezogen sich un-
ter anderem auf die RechtmaBigkeit, das
Verfassungsrecht und den Datenschutz.
Nachdem diese Priifungen abgeschlossen
waren und die Hauptsatzung bekannt ge-
macht wurde, trat sie in Kraft. Daraufhin
konnte die Kammerversammlung am 24.
Februar den Vorstand wahlen. Mehr Infor-
mationen Uber die Zusammensetzung des
Vorstands lesen Sie auf Seite 13.
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Zahlen und Fakten

zur Pflegekammer
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VORBEREITUNG POLITISCHER ARBEIT

Die Pflegekammer wird wichtige Gremien der
Landespolitik besetzen, in denen Entscheidungen
fiir die Pflege getroffen werden.

0 KONSTITUIERENDE SITZUNG

17. Dezember 2022

o 2o
ey
-
ERSTES TREFFEN

der gewahlten Mitglieder
der Kammerversammlung

AUFGABE

Beratung
der Hauptsatzung

OFFIZIELLER

START

der Pflegekammer
NRW
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Die ARtivitat der Pflegekammer braucht eine Rlare und
rechtlich verbindliche Grundlage. Diese wurde mit der Erstellung
der Hauptsatzung geschaffen. Ein Uberblick

ie Hauptsatzung kann wie das
,Grundgesetz” der Pflegekam-
mer angesehen werden. Sie
legt die zentralen Aufgaben
sowie den Aufbau der Kam-
mer fest. Dafiir regelt sie unter anderem
Grundsatze zur Transparenz, zur Zusam-
menarbeit mit anderen Organisationen
und zum Minderheitenschutz in der Kam-
merversammlung. Damit wird die Basis
fur ihre Handlungsfahigkeit geschaffen,
und die Pflegekammer kann ihrem Auf-
trag als berufsstandische Vertretung aller
beruflich Pflegenden in Nordrhein-West-
falen nachkommen.

Die Hauptsatzung, die in der Kammer-
versammlung am 20. Januar 2023 ver-
abschiedet wurde, enthdlt 27 Paragrafen.
Einer davon befasst sich umfassend mit
den Aufgaben der Pflegekammer. Hierzu
gehort beispielsweise, Vorschlage zu heil-
beruflichen Fragen zu unterbreiten, die
die Pflege betreffen. Die berufliche Fort-
und Weiterbildung sowie deren Zertifi-
zierung sind ebenso wichtige Aufgaben
wie die Qualitatssicherung im Gesund-

12 Pflege & Familie

heitswesen. Andere Paragrafen regeln die
Mitgliedschaft, die Rechte und Pflichten
der Mitglieder sowie die Grundlagen zu
Beitrdgen und Gebihren. Auch die Zu-
sammensetzung der Pflegekammer ist in
der Hauptsatzung genau festgeschrieben.
Hierzu gehodren neben der Kammerver-
sammlung auch Prasident*in und Vizepra-
sident*in sowie der Kammervorstand.

Der Vorstand bildet die
Zusammensetzung der Profession
Pflege in NRW ab

Wie schon bei der Wahl zur Kammerver-
sammlung in den beiden Tatigkeitsfel-
dern ,Altenpflege” und ,Interdisziplinare
Pflege” und den ihnen zugeordneten
verschiedenen Tatigkeitsbereichen, wird
auch bei der Zusammensetzung des Vor-
stands und bei der Wahl von Prasident*in
und Vizeprasident*in darauf geachtet, die
Pflegefachpersonen in Nordrhein-West-
falen moglichst umfassend zu reprasen-
tieren. Sowohl in Bezug auf die Tatigkei-
ten als auch auf die Frauenquote. Diese
muss mindestens 50 Prozent betragen,
soll aber nach Mdglichkeit die wirkliche

Verteilung der Geschlechter in der Pfle-
ge in Nordrhein-Westfalen abbilden. Der
Frauenanteil innerhalb der Mitglieder der
Pflegekammer NRW liegt bei mehr als 80
Prozent. Die Zusammensetzung des Vor-
stands sehen Sie auf der ndchsten Seite.

Die Wahl des Kammervorstands
erfolgt in mehreren Schritten

Auch der Ablauf der Wahl ist in der Haupt-
satzung genau geregelt. Prasident*in und
Vizeprasident*in werden jeweils in eige-
nen Wahlgdngen gewahlt. Sie brauchen
dafir mehr als die Halfte der Stimmen.
Sonst kommt es zu einer Stichwahl. Da-
nach werden die Beisitzer*innen fiir die
Tatigkeitsbereiche in einer festgelegten
Reihenfolge gewdhlt. Jedes Mitglied der
Kammerversammlung hat pro Wahlgang
eine Stimme. Der Vorstand wird fir finf
Jahre gewahlt.

HAUPTSATZUNG ONLINE

Die Hauptsatzung ist unter
www.pflegekammer-nrw.de im Bereich
+Amtliche Bekanntmachungen” zu finden.



Der Vorstand der Pflegekammer NRW besteht aus elf Personen. Sie wurden am
24. Februar von der Kammerversammlung gewahit

Sandra Postel Jens Albrecht
Prdsidentin Vizeprdsident
Sandra Kliinter Nicole Bialla Dominik Stark
Beisitzerin: Kinderkrankenpflege Beisitzerin: Kinderkrankenpflege Beisitzer: Erwachsenenpflege,
(ambulant) (teil-/stationar) Akutversorgung (ambulant)

£

Marlen Reuter-May Kristina Engelen Sonja Wolf
Beisitzerin: Altenpflege Beisitzerin: Erwachsenenpflege, Beisitzerin: Erwachsenenpflege,
(stationar) Langzeitversorgung (ambulant) Akutversorgung (teil-/stationar)
a
=
ES
2
°
Carsten Hermes Ilka Mildner Kevin Galuszka <
Beisitzer: Bildung, Beisitzerin: Altenpflege Freier Beisitzer g
Forschung, Behérden (ambulant) <
B
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,Die Pflegenden haben
es verdient, In
Ihrem Berufsstand
gut vertreten zu sein”

Die Griindung der Pflegekammer NRW wurde
aufmerksam begleitet. Sechs Vertreter aus Politik und Pflege
sowie zuRunftige Partner auf3ern sich zum Start

eit dem Beginn der Errichtung
der Pflegekammer vor rund
zwei Jahren wurden bereits viele
Verbindungen zu anderen Or-
ganisationen aus der Gesundheits- und
Pflegelandschaft geknipft. Seien es die
Kammern verschiedener Heilberufe, Be-
rufsverbande und Gewerkschaften oder
Trager von Pflege- und Gesundheitsein-
richtungen. Zu Hochschulen, die in der
Pflegeforschung und -ausbildung aktiv
sind, bestehen ebenfalls schon gute Kon-
takte. Mitglieder des Errichtungsausschus-
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ses konnten bereits an einigen Gremien
wie zum Beispiel den Landesausschiissen
Alter und Pflege sowie Krankenhauspla-
nung und an der Landesgesundheits-
konferenz teilnehmen. In diesem Rahmen
haben sie solide Kontakte zu den gesund-
heitspolitischen Sprechern und weiteren
Mitgliedern der im Landesparlament ver-
tretenen demokratischen Parteien aufge-
baut. Es ist duBert wichtig, dass die schon
bestehenden Verbindungen gepflegt, in-
tensiviert und durch weitere Kontakte er-
ganzt werden. Dies ist ebenso eine Aufga-

be der Mitglieder der Kammerversamm-
lung wie die weitere Kommunikation mit
den Pflegefachpersonen und ihren Arbeit-
geberinnen und Arbeitgebern. Nicht zu-
letzt ist auch die umfangreiche Informa-
tion der Birgerinnen und Birger sowie
der Medien Uber die Aufgaben, Ziele und
die Qualitat der Pflegeprofession im Land
ein wichtiges Wirkungsfeld. Sechs Amts-
und Mandatstragerinnen und -trdger, die
bereits in einem intensiven Austausch mit
der Pflegekammer stehen, kommentieren
die Kammergriindung.



Karl-Josef Laumann
Minister fiir Arbeit, Gesundheit und
Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen

Ich freue mich Gber die Kammer-
” griindung fiir die NRW-weit mit
rund 200 000 Menschen groSte Berufs-
gruppe des deutschen Gesundheits- und
Pflegesystems. Seit Generationen sind
Pflegefachpersonen wesentlich fiir die
pflegerische Versorgung unserer Biirgerin-
nen und Biirger. Die Pflege ist eine
eigenstandige Profession, und sie braucht
eine starke Stimme in unserem Gesund-
heits- und Pflegewesen. Wenn iiber Pflege
gesprochen und entschieden wird, sitzen
viele Berufsgruppen mit am Tisch — die
Pflege sal8 dort bislang nicht. Mit der
Pflegekammer gehdren die Zeiten, in
denen iiber die Pflege statt mit ihr
gesprochen wurde, endlich der Vergangen-
heit an. Die Pflegekammer wird nun
die Weiterentwicklung der Pflege
selbst gestalten. Endlich entschei-
det also die eigene Profession iiber
Inhalte und Schwerpunkte. Diese
Unabhangigkeit ist eine Chance
fiir die Pflege, aber gleichzeitig
auch eine Herausforderung. Viele
Pflegekrafte wiinschen sich Ver-
anderungen in ihrem beruflichen
Umfeld. Dafiir, was gute Pflege
braucht, sind Pflegefachpersonen
die Experten. Das Wissen kdnnen sie
nun an allen Stellen einbringen, die fiir die
Profession wichtig sind.”

4

Tom Ackermann

Vorstandsvorsitzender der
AOK Nordwest

S

Als AOK NordWest freuen
” wir uns, dass mit der neu
gegriindeten Pflegekammer in
NRW die Stimme der Pflegenden
noch Klarer in der Offentlichkeit
und in der Politik horbar und sicht-
bar wird. Unser gemeinsames Ziel
ist es, die regionale Versorgung
zukunftsfest weiterzuentwickeln.
Dazu ist es wichtig, dass die
praktischen Erfahrungswerte und
die Expertise der Pflegenden bei
zukiinftigen Entscheidungen mit
einflieBen. Als AOK NordWest
wiinschen wir uns eine
konstruktive Einbindung der
Pflegekammer in NRW in
die bestehenden Gremien
und frische Impulse fiir
anstehende Aufgaben und
Projekte, die wir gemein-
schaftlich umsetzen wollen.
Damit die Pflegekammer auch aus
den Reihen der Pflegenden eine
breite Akzeptanz erfahrt, hoffen
wir auf zielfiihrende Dialoge und
einen guten Start.”

Christel Bienstein
Prasidentin des Deutschen

Berufsverbands fiir Pflegeberufe
(DBfK)

” Die Griindung der Pflege-
kammer in Nordrhein-West-
falen ist gqut und wichtig fiir die
Profession Pflege, denn Kammern
sind der wichtigste Schritt zu
Figenstandigkeit und Selbstbestim-
mung der Profession. Der Blick auf
andere verkammerte Berufe zeigt,
dass die Kammern als relevante und
machtige Interessenvertretungen
wahrgenommen werden und das
Ansehen des Berufs steigt. Die
Kammer hat das gesetzliche Mandat,
iber die Belange des Berufs zu
entscheiden und so die Professiona-
lisierung des Berufs und die Qualitat
der pflegerischen Versorgung
mitzugestalten. Pflegende legen
mit ihrer Expertise endlich die
eigene Berufsordnung und
Fortbildungskonzepte fest.
Ich bin sicher, dass die Mit-
glieder der Kammerversamm-
lung gewissenhaft und vor
allem erfolgreich das beruf-
liche Schicksal der Pflegenden
in die Hand nehmen werden.
Dabei wiinsche ich ihnen alles Gute.”

Pflege & Familie 15
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Gerhard Hohner

Prasident der Psychotherapeu-
tenkammer Nordrhein-Westfalen

’ Der Vorstand der Psychothe-

rapeutenkammer Nordrhein-
Westfalen gratuliert zur Griindung
der Pflegekammer NRW. s ist
dringend erforderlich, dass Pflege-
fachpersonen ihre Interessen im
Gesundheitswesen eigenverantwort-
lich vertreten und an den ihre
Tatigkeit betreffenden Entscheidun-
gen aktiv mitwirken. Die Selbst-
verwaltung des Berufsstandes
bietet Chancen, die politische
Mitsprache der professionel-
len Pflege zu starken, Zu-
kunftsperspektiven selbst zu
entwickeln und die eigenen
Forderungen besser durchzu-
setzen. Dazu miissen der Pflege-
kammer NRW Einflussmdglichkeiten
erbffnet werden, die sie gestalterisch
nutzen kann, um den Berufsstand
erfolgreich zu reprdsentieren. Die
Psychotherapeutenkammer
Nordrhein-Westfalen wird sie darin
jederzeit unterstiitzen und wiinscht
den gewdhlten Vertreterinnen und
Vertretern viel Erfolg bei der
Kammerarbeit.”

FACHINFORMATION

Christine Vogler

Prasidentin des Deutschen
Pflegerates e.V. (DPR)

Der Deutsche Pflegerat
” begriiBt die Pflegekammer
NRW und wird mit dieser eng
zusammenarbeiten. Die mit der
Kammer verbundene Stdrkung der
beruflich Pflegenden sichert die
Versorgung der Menschen in NRW.
Die Pflegekammer NRW wird
eine starke Stimme fiir die be-
ruflich Pflegenden sein und die
Kompetenzen des Berufsstan-
des in die Gremien des Landes
nun substanziell einbringen
konnen. Pflegende haben es
verdient, in ihrem Berufsstand
gut vertreten zu sein.
Durch Mitwirkung und Einflussnahme,
aber auch durch Verantwortung und
Weiterentwicklung der Profession
Pflege im Rahmen der Kammerarbeit,
verbessert sich die Attraktivitdt des
Berufs und am Ende auch die Arbeits-
bedingungen. Der Deutsche Pflegerat
gratuliert der Pflegekammer NRW
ganz herzlich und wiinscht allen
gewadhlten Vertreter*innen, dass sie
im Sinne unseres Berufsstandes und
der ihnen anvertrauten Menschen
qute Entscheidungen treffen. Verlieren
Sie nie den Mut, die Interessen der
beruflich Pflegenden in NRW voran-
Zutreiben.”

Markus Mai

Prasident der Pflegekammer
Rheinland-Pfalz

” Die Griindung der Pflege-
kammer im einwohner-
starksten Bundesland Nordrhein-
Westfalen ist ein Meilenstein fiir die
berufliche Pflege in ganz Deutsch-
land. Die 240 000 Pflegefachperso-
nen in NRW kénnen nun ihr gesam-
tes politisches Gewicht biindeln und
der Pflege erstmals eine einfluss-
reiche Stimme verleihen. Diese
Starkung des Berufsstands ist
der wesentliche Schritt, um
den Pflegeberuf weiterzu-
entwickeln, die Politik auf die
drangenden Themen der
Kolleginnen und Kollegen
aufmerksam zu machen und
den Weg fiir nachhaltige
Verbesserungen zu weisen.
Auch international wird der Pflege-
beruf in Deutschland durch die
Selbstverwaltung endlich anschluss-
fahig. In anderen Teilen der Welt ist
ldngst selbstverstandlich, dass die
Berufsangehdrigen selbst entschei-
den, was qute Pflege ist und was sie
bendtigt. Diese Selbstbestimmung
wird jetzt auch in Nordrhein-
Westfalen Wirklichkeit.”

Aufgezeichnet von: Andrea Koenig | lllustration: iStockphoto | Fotos: PR; AOK NordWest; Gudrun Arndt; Psychotherapeutenkammer NRW; Reiner Freese; Lisa Treusch
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Helfen diese
MalBnahmen?
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Beschimpfungen, Kratzen, Spucken, Beifsen, aber auch sexuelle
Ubergriffe sind keine Seltenheit im Pflegealltag. Welche Vorschldge
aus der Politik kommen, um die Situation zu verbessern...

egen 23 Uhr in einer Notfall-
ambulanz: Die Pflegende ist
allein am Empfangstresen. Eine
stark alkoholisierte Frau moch-
te aufgenommen werden. Pl6tzlich kippt
die Stimmung, die Frau fuhlt sich unver-
standen und abgelehnt. Aus Wut dariiber
springt sie Uber den Empfangstresen,
schmeift die Computer zu Boden und
greift die Pflegefachfrau korperlich an.

Sandra Postel

ist Prasidentin der
Pflegekammer
Nordrhein-Westfalen (NRW)

Diese Situation wird Sandra Postel nicht
vergessen, denn sie ist ihr selbst wider-
fahren. ,Verbale, korperliche und sexuelle
Gewalt gegen Pflegende ist keine Selten-
heit, sondern ein Problem, dem wir uns

gemeinsam stellen missen’, sagt die ge-
lernte Gesundheits- und Krankenpflege-
rin. Deshalb ist es wichtig, dass nicht nur
Einrichtungen ihre Mitarbeitenden unter-
stlitzen, weiterbilden und versuchen, sie
vor Ubergriffen zu schiitzen (Anm. der Re-
daktion: siehe S. 20), sondern dass auch die
Politik aktiv wird. ,Der Antrag der SPD auf
Sicherstellung des Schutzes von Pflegeper-
sonal ist ein bedeutender und guter Schritt
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in die richtige Richtung. Er ist an manchen
Stellen aber noch zu kurz gedacht’, sagt die
Prasidentin der Pflegekammer NRW. Grund
dafiir ist der Schwerpunkt auf plakativer
Gewalt, wie sie in der Silvesternacht gegen

,2Der Austausch mit
der Politik ist enorm

wichtig fiir uns*

Rettungskrafte ausgetibt wurde oder wie
Sandra Postel sie erlebt hat. Verbale und
sexualisierte Gewalt werden dabei zu we-
nig beriicksichtigt.,Diese miissen genauso
in den 6ffentlichen Fokus geriickt, transpa-
rent gemacht und breit debattiert werden.”

Wie viel Erkenntnisgewinn kann ein
neues Melderegister bringen?

Um das Thema Transparenz zu starken,
wollen insbesondere SPD und Griine
schnellstmoglich ein  Melderegister fir
Gewalt gegen Pflegende ins Leben ru-
fen. Der Nachteil daran: Der Dokumen-
tationsaufwand fur die Einrichtungen
wiirde enorm steigen, obwohl
es bereits einen etablierten
Meldeweg (iber die Berufsge-
nossenschaft gibt. ,Wir sollten
diese bestehende Moglichkeit
bekannter machen, anstatt
den administrativen Aufwand
fur die Einrichtungen durch ein
neues Register zu erhdhen’, gibt Sandra
Postel zu bedenken. Eine Meldepflicht im
Sinne der Transparenz bringe in ihren Au-
gen keinen Erkenntnisgewinn. SchlieBlich
sei bekannt, dass Gewalt in der Pflege ein
Problem ist.

Sind Uberwachungssysteme in der
Pflege die Losung?

Eine andere Idee der Politiker ist es, eine
Kameraliberwachung einzufiihren. Sie
soll die Arbeit der Pflegenden sicherer
machen, indem sie zur Deeskalation, aber
auch zur Beweisfilhrung genutzt werden
kann. Der Hintergrund: Bei anderen Be-
rufsgruppen wie der Polizei erzielen Vi-
deoliberwachungssysteme insbesondere
in der Gewaltpravention gute Erfolge. Die
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Pflegekammer Nordrhein-Westfalen halt
Kameras fiir keine gute Idee, sie spricht
sich eindeutig gegen eine Uberwachung
in pflegerischen Einrichtungen aus. Zum
einen dirfen die Personlichkeitsrechte
von Patienten, Bewohnern und
Klienten nicht verletzt werden.
Zum anderen sollten Kranken-
hauser, Altenheime und andere
Einrichtungen weiterhin ein ge-
schiitzter Ort sein, an dem Pflege-
fachpersonen und zu Pflegende
eine professionelle Beziehung
zueinander aufbauen. Ohne dass sie das
Gefiihl haben, beobachtet zu werden. Das
Gleiche gilt fur den Vorschlag, ambulant
Pflegende mit Bodycams auszustatten.
4Wir diirfen hierbei nicht vergessen, dass
Pflegende keine Polizisten im Einsatz sind,
sondern Personen, die in Privathaushalte
gehen, um Menschen zu unterstitzen”,
erklart Sandra Postel.

Deeskalationstrainings konnen
helfen, Gewalt vorzubeugen

Bei dem Thema Deeskalationstrainings
dagegen sind sich Politik und Pflegekam-
mer NRW einig: Der Bedarf ist grof3, und

,Pravention durch
Schulungen ist eine
wichtige Maf3nahme*

es missen Mittel zur Verfiigung gestellt
werden, um Pflegende und die Leitungen
von Einrichtungen zu schulen. ,Das ist
ein wichtiger Baustein, um Gewalt gegen
Pflegende vorzubeugen®, sagt die Exper-
tin. Sie schrankt aber auch ein, dass die
Qualitat der Schulungen Uberpriift wer-
den musse. Denn haufig werden gewalt-
tatige Handlungen von zu Pflegenden
durch Krankheiten ausgel6st - beispiels-
weise bei einem Delir, bei Alkohol- oder
Drogenmissbrauch oder bei bestimmten
Formen von Demenz. ,Es ist wichtig, auch
diese Aspekte in die Trainings mit einflie-
Ben zu lassen. Gleichzeitig missen die
Pflegenden naturlich auch die Biografien
der zu Pflegenden kennen’, empfiehlt
Sandra Postel.

WAS SIND DIE
GRUNDE FUR
GEWALT IN DER
PFLEGE?

Fast jede Pflegefachperson

hat schon einmal Aggressionen
oder Gewalt erlebt. Die Griinde
dafiir sind meist die Summe
mehrerer Faktoren.

Hl SCHAM, HILFLOSIGKEIT
Pflegefachpersonen befinden
sich in einer engen psychischen,
aber auch korperlichen Beziehung
mit den Pflegebediirftigen. Wenn
sich die zu Pflegenden unsicher
und hilflos fiihlen, kanalisieren
sie die negativen Emotionen
gegen die Pflegenden. Dann kann
es zu verbaler oder korperlicher
Gewalt kommen.

Bl DELIR

Verwirrtheit bei zu Pflegenden
kann viele Griinde haben,
beispielsweise Alkohol- oder
Drogenmissbrauch, eine Demenz,
aber auch eine Operation
erhéhen das Risiko fiir ein Delir.

Hl PSYCHOSE

Die Krankheit kann die
Wahrnehmung verzerren, sodass
es zum zeitweiligen Verlust des
Realitatsbezuges kommt.

B DEMENZ

Sprachstérungen, Realitatsver-
lust, Verdanderungen der taglichen
Routine und Missverstandnisse
konnen bei Demenzpatienten zu
Uberforderung, Wut und Gereizt-
heit fiihren. Fortgeschrittene
Stadien von Demenz verursachen
zudem Wesensveranderungen.

H UNTERZUCKERUNG

Fallt der Insulinspiegel bei zu
Pflegenden mit Diabetes massiv
ab, konnen Bewusstseins- oder
Sprachstoérungen, aber auch ag-
gressives Verhalten die Folge sein.




,Diskriminierung
gehort zum
Pflegealltag”

NAZAN ULUSOY
Wissenschaftliche
Mitarbeiterin am
Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf

ibt es einen Unterschied
zwischen den Gewalt-
erfahrungen von Pflege-
fachpersonen mit Migrations-
hintergrund und ohne?
Generell erfahren beide Gruppen Ge-
walt in ihrem Job. Pflegende mit Mig-
rationshintergrund sind zudem Diskri-
minierung und Rassismus ausgesetzt.
In unseren Untersuchungen haben
viele Personen davon berichtet, dass
sie nahezu tagtdglich Diskriminierung
erleben.
Konnen Sie uns ein Beispiel
geben?
Das Spektrum reicht von rassistischen
Aussagen wie, Scheil Schwarzer!” oder
,Scheild Auslander, geh in dein Land zu-

riick!, Infragestellung der Qualifikation
und Fahigkeiten, bis hin zu offener Ab-
lehnung, bei der beispielsweise nach
einer einheimischen Pflegekraft ver-
langt wird. Dabei spielt es keine Rolle,
ob die Pflegenden in Deutschland ge-
boren und aufgewachsen oder hoch
qualifiziert sind. Die Ablehnung ba-
siert meist auf ethnischen Merkmalen
wie Haut- und Haarfarbe, vermutetes
Herkunftsland oder Akzent.

Diese Form von Diskriminierung
ist nicht zu tibersehen. Gibt es
auch subtilere Formen?

Ja, Studien weisen darauf hin, dass
Sprachbarrieren von zu Pflegenden
und deren Angehdrigen als Vorwand
genommen werden, um den Wunsch
nach einer einheimischen Pflegefach-
person zu rechtfertigen und nicht als
Rassist abgestempelt zu werden. Es
liegen auch Hinweise dazu vor, dass
die Namensschilder von Pflegenden
mit Migrationshintergrund besonders

intensiv studiert werden. Meist steckt
die Absicht dahinter, Riickschlisse auf
Herkunftsland sowie Qualifikation zu
ziehen. Ein Klassiker scheint auch zu
sein, dass Pflegende mit Migrations-
hintergrund mit Reinigungskraften
verwechselt werden.

Welche Spuren hinterldsst das
bei den Pflegenden?
Diskriminierung und Rassismus kdnnen
das persénliche und berufliche Selbst-
vertrauen verringern. Gleichzeitig stellt
Diskriminierung eine Form der psychi-
schen Gewalt dar, die bei den Betroffe-
nen unter anderem zu Angstzustanden,
Depression oder Burn-out fiihren kann.
Liegen verlassliche Zahlen zur
Diskriminierung vor?

Verlassliche Zahlen gibt es bisher nicht,
aber aus meinen Recherchearbeiten
weild ich, dass in Deutschland eine Kul-
tur des Wegschauens herrscht. Gewalt
und Diskriminierung gegen Pflegefach-
personen mit Migrationshintergrund
scheint weiterhin ein Tabuthema zu sein.
Was muss passieren, um die
Situation zu verbessern?

Die Einrichtungen brauchen eine Kul-
tur der offenen Kommunikation. Sol-
che Vorfélle missen ernst genommen
und dirfen nicht als unvermeidlicher
+Arbeitsalltag” akzeptiert werden. Auch
Schulungen fiir Leitung und Pflegefach-
personen konnen helfen. In einer Unter-
suchung von mir schlug eine Pflegekraft
vor, dass Einrichtungen auf ihren Web-
sites schreiben kénnten, dass das Team
multikulturell ist. Meist wissen die Pfle-
gebedirftigen und ihre Angehérigen,
ob das ein Problem darstellt oder nicht.
Zudem muss die Politik handeln und
darf nicht nur rekrutieren und die Dis-
kriminierungserfahrungen tibersehen.
Wie konnte das aussehen?

Es sind mehr Studien zu dem Thema
notwendig. Aus diesen ldsst sich ab-
leiten, welche MaBBnahmen Diskrimi-
nierung und Rassismus in der Pflege
vermeiden und wie Mitarbeitende ge-
schiitzt werden kénnen.

Text: Julia Ehlers | Fotos: iStockphoto; Privat; Brinkhoff-Moegenburg/Leuphana | lllustrationen: iStockphoto
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Gewalt In de
Pflege vorbeug

Schutz fur

Pflegende

Aggressionen und bedrohliche Situationen Rommen im
Arbeitsalltag beruflich Pflegender haufig vor. Zwei Praventionsexperten
erklaren, welche Mafsnahmen dazu beitragen konnen, Gewalt
gegen Pflegefachpersonen zu verhindern

orperliche Ubergriffe, se-
xuelle Beldstigungen, Dro-
hungen, Beschimpfungen
und Beleidigungen sind im
Alltag beruflich Pflegender
keine Ausnahme. Eine Untersuchung der
Berufsgenossenschaft fiir Gesundheits-
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dienst und Wohlfahrtspflege (BGW) und
des Universitatsklinikums Hamburg-Ep-
pendorf ergab, dass von den knapp 2000
befragten Beschaftigten aus dem Pflege-
und Betreuungsbereich im vorausgegan-
genen Jahr knapp 80 Prozent mindestens
einmal Gewalt erlebt hatten. Davon wa-

ren 94 Prozent verbale und 70 Prozent
korperliche Gewalt.

,Diese Zahlen zeigen, dass der Préavention
von Ubergriffen gegen Pflegefachperso-
nen eine sehr hohe Bedeutung zukommt”,
sagt Dr. Heike Schambortski, Leitende Pra-
ventionsdirektorin bei der BGW. Sie be-



Korperliche Ubergriffe und
aggressives Verhalten haben Folgen
fiir die Betroffenen und das ganze
Team. Pravention kann schiitzen

Dr. Heike
Schambortski

ist Leitende Praventionsdirek-
torin bei der Berufsgenossen-
schaft fiir Gesundheitsdienst
und Wohlfahrtspflege (BGW)

Andreas Igl

ist Geschaftsfiihrer von PSU-

Akut e.V. und Experte fiir Kri-

senmanagement und Psycho-
'} soziale Unterstiitzung (PSU)

fasst sich schon seit vielen Jahren mit der
Frage, wie Pflegende in Krankenh&usern,
Reha-Kliniken sowie in der stationdren
und ambulanten Pflege wirksamer vor
Gewalt und Ubergriffen geschiitzt wer-
den kénnen.

Gewalttitige Ubergriffe miissen
dokumentiert werden

Was viele Beschaftigte nicht wissen: Ar-
beitgeber sind gesetzlich dazu verpflich-
tet, ihre Mitarbeitenden zu schitzen. ,Ein
wichtiges Instrument dafir ist die Gefdhr-
dungsbeurteilung”, sagt Heike Scham-
bortski. ,Diese erfasst und bewertet auch
Risiken durch traumatische Ereignisse wie

gewalttitige Ubergriffe. Und die Erfah-
rung zeigt, dass in fast allen Einrichtungen
des Gesundheitswesens Gewalt eine rele-
vante Gefahrdung ist

,,Gewalt ist an fast

allen Einrichtungen

ein Thema‘*

Im ersten Schritt werden technische
Losungen eingesetzt

Was konnen Arbeitgebende also tun,
um korperlichen und verbalen Angriffen
auf ihre Beschéftigten vorzubeugen? ,Es
gibt technische, organisatorische und
personenbezogene MalBnahmen. Das so-
genannte TOP-Prinzip®, erkldrt Andreas
Igl. Der Experte flur Krisenmanagement
und Psychosoziale Unterstiitzung (PSU)
berdt unter anderem Pflegeeinrichtun-
gen in der Prdavention von Gewalt und
traumatischen Erlebnissen. ,Oft missen
technische MaBBnahmen ergriffen werden.
Hierbei ist es aber wichtig, die
Mitarbeiter einzubeziehen. Viel-
leicht hilft ihnen etwa ein Spie-
gel, Uber den sie aus dem Sta-
tionszimmer den Gang einsehen
konnen, besser gegen ihre Sorge
vor Ubergriffen als eine Uber-
wachungskamera. Der Faktor
Mensch spielt immer eine groRRe
Rolle! Auf technischer Ebene kann die
Klarung weiterer Fragen zu mehr Sicher-
heit flihren: Wie sind die Fluchtwege, sind
diese gekennzeichnet? Ist die Beleuch-
tung ausreichend, gibt es dunkle Ecken,
die gefahrlich werden kénnen?

Eine flexiblere Organisation kann
Situationen entschirfen

Auch eine optimierte Organisation von
Abldufen kann zu mehr Sicherheit fiihren.
,Hier sollten Krankenhduser beispielswei-
se die Verfahren in ihren Notaufnahmen
kritisch hinterfragen. Kommen héaufig
lange Wartezeiten vor, die zu Konfliktsitu-
ationen mit Patienten oder Angehdrigen
fuhren kénnen?’, so Préventionsexpertin
Schambortski. ,In Einrichtungen der Al-

tenpflege kann es hilfreich sein, Aufsteh-
und Essenszeiten flexibler zu gestalten.
So lasst sich aggressives Verhalten von
Bewohnern, die lieber ein wenig ldnger
schlafen, meist vermeiden! Bei
Bewohnern und Patienten mit
demenziellen Verdnderungen ist
es ratsam, zeitliche und raumliche
Moglichkeiten dafiir zu schaffen,
dass sie ihren verstdrkten Bewe-
gungsdrang ausleben kénnen.

Ein weiteres Feld, um Gewalt vor-
zubeugen und Betroffenen dabei zu hel-
fen, traumatische Erlebnisse zu verarbei-
ten, sind sogenannte personenbezogene
MaBnahmen. Hier geht es darum, die Mit-
arbeitenden zu informieren, sie zu schu-
len und ihnen Beistand zu gewahren.

In Deeskalationstrainings lernen

die Teilnehmer hilfreiche Techniken
Dazu gehort beispielsweise die Qualifi-
zierung von innerbetrieblichen Deeskala-
tionstrainerinnen und -trainern. ,Das sind
Menschen aus dem Team, die lernen, wie
sie ihren Kollegen und Kolleginnen dees-

,,Der Faktor
Mensch spielt immer
eine grof3e Rolle*

kalierendes Verhalten beibringen kénnen.
So etwas lohnt sich fiir Einrichtungen
ab etwa 50 Mitarbeitern”, erklart Hei-
ke Schambortski. ,Wenn diese Trainings
durch von der BGW (berpriifte Anbieter
durchgefiihrt werden, werden unter be-
stimmten Umstdnden die Kosten teilwei-
se erstattet” Kleinere Unternehmen, wie
z.B. ambulante Altenpflegedienste, kon-
nen direkt bei verschiedenen Anbietern
Deeskalationstrainings fiir ihre Beschaf-
tigten buchen. Hier liegt der Schwerpunkt
auf der verbalen Deeskalation. Aber auch
Selbstschutz- und Befreiungstechniken
stehen auf dem Programm.

Wenn Pflegende an ihrem Arbeitsplatz
Gewalt oder traumatisierende Situatio-
nen erleben, ist schnelle Unterstiitzung
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HILFE AM
TELEFON

Die PSU-Helpline bietet Beschaftig-
ten im Gesundheitswesen tele-
fonische Beratung bei besonderen
Belastungssituationen und
schwerwiegenden Ereignissen

0800 0 911 912

Taglich von 9:00 bis 21:00 Uhr

Fiir die kostenfreie kollegiale Unter-
stiitzung stehen besonders ausgebildete
Pflegefachpersonen, Arztinnen, MFA, psy-
chosoziale Fachpersonen und Psychothe-
rapeuten sowie Personalverantwortliche
aus dem Gesundheitswesen bereit. Die
Gesprache werden vertraulich behandelt
und auf Wunsch anonym gefiihrt.

Mehr Infos: www.psu-helpline.de

entscheidend, um langfristige Folgen zu
vermeiden. Hier kommen sogenannte
kollegiale Erstbetreuer ins Spiel. ,Die ge-
schulten Krafte kiimmern sich ereignis-
nah um die Betroffenen, bieten psycho-
soziale Erste Hilfe an und steuern in dieser
Zeit als Lotsen die weitere Betreuung’,
beschreibt die BGW-Expertin die Aufga-
ben. ,Diese Mitarbeiter sollten eine hohe
Akzeptanz in ihrem Team haben und tiber

22 Ppflege & Familie

In hausinternen Trainings und in
Schulungen durch externe Trainer
konnen Mitarbeiter Techniken zur

sen bundesweit psychosozia-
le Unterstlitzung und Beglei-
tung an. ,Da sitzen speziell
ausgebildete Menschen aus
verschiedenen Gesundheits-
berufen am Telefon. Das An-
gebot ist vertraulich und an-
onym. Wenn ich Gesprdchs-
bedarf habe und nicht sicher
bin, ob ich damit im Kolle-
genkreis gut aufgehoben bin,
erreiche ich hier jemanden,
der meine Problematik ver-
steht und eben nicht Teil des
eigenen beruflichen Systems

Deeskalation erlernen

~ NS

gute kommunikative Fahigkeiten und Em-
pathie verfiigen. AuBerdem missen die
Einrichtungen dafiir sorgen, dass alle Be-
schaftigten wissen, an wen sie sich bei Be-
darf an kollegialer Erstbetreuung wenden
kdnnen! Auch diese Qualifizierung kann
durch die BGW geférdert werden.

Unterstiitzung gibt es im
Unternehmen und durch
telefonische Beratung

Doch nicht immer sind kollegiale Erstbe-
treuerim Unternehmen vorhanden. In die-
sem Fall kénnen sich Beschaftigte an ihre
Fuhrungskraft wenden. ,Das ist jedoch
nicht immer moglich. Gerade wenn ein
Ubergriff aus dem Kollegenkreis kommt,
was leider auch nicht auszuschlieB3en ist.
Oder wenn das Thema im Betrieb oder bei
der betroffenen Person tabu- oder scham-
besetzt ist”, berichtet Krisenexper-
te Andreas Igl aus seiner langjah-
rigen Erfahrung. ,In diesen Fallen
kann ein Personalrat eine wichtige
Ansprechperson sein. Ebenso der
Betriebsmediziner oder jemand
aus der betrieblichen Sozialbera-
tung. Ist auch das fiir die Betrof-
fenen - oder fiir Kollegen, die von Uber-
griffen mitbekommen - keine Option,
kann unsere psychosoziale PSU-Helpline
helfen’, erklart der Geschaftsfihrer von
PSU akut. Der Verein mit Sitz in Miinchen
bietet Beschaftigten im Gesundheitswe-

ist” (siehe Kasten links).
Grundsétzlich ist es fur Be-
schaftigte gut zu wissen,
welche Hilfsangebote es in
ihrem Unternehmen gibt. ,Es lohnt sich,
nachzufragen, ob meine Einrichtung eine
entsprechende Gefdahrdungsbeurteilung
hat und was mein Arbeitgeber in Sachen
Gewaltpravention tut’, sagt Dr. Heike
Schambortski von der BGW. Sie fuigt hin-
zu: . Jeder Ubergriff sollte als Arbeitsunfall
an die Berufsgenossenschaft gemeldet
werden, auch wenn er keine korperlichen
Auswirkungen hatte. Denn manchmal tre-
ten psychische Folgen erst spater auf. Den
Versicherten stehen dann umfangreiche-
re therapeutische Leistungen zu, als wenn
der Vorfall nicht gemeldet wurde.

Ein gutes Arbeitsklima im Team
sorgt fiir mehr Sicherheit

In vielen Fillen missen Pflegende gar
nicht auf diese wichtigen Angebote ihres
Arbeitgebers oder von externen Unter-

,,Haufig ist das
Thema tabu- oder
schambesetzt*

stlitzern zurtickgreifen. Namlich dann,
wenn im Team ein unterstitzendes Klima
vorhanden ist, sodass schwierige Situatio-
nen gemeinsam verhindert oder verarbei-
tet werden konnen. ,Es ist gut, wenn ich
offen ansprechen kann, was mir mit einem



Patienten oder Pflegebediirftigen passiert
ist. Haufig haben die Kolleginnen und Kol-
legen mit diesen Personen bereits dhnliche
Erlebnisse gehabt’, erkldrt der studierte
Psychologe Andreas Igl. ,Vielleicht haben
diese schon eine gute Kommunikations-

,,Offene Aussprache
im Team sorgt fir
mehr Sicherheit"

strategie entwickelt, um deeskalierend mit
der Situation umzugehen, die ich tGiberneh-
men kann.” Dadurch wird auch klarer, dass
der Ausloser des schwierigen Verhaltens
nicht vorrangig beim Pflegenden selbst
liegt. Dieses Wissen und die kollegiale Un-
terstlitzung sorgen fiir mehr Sicherheit.

HILFREICHE
ANGEBOTE

BGW
Umgang mit Gewalt
www.bgw-online.de/gewalt

Risiko Ubergriff - Konflikt-
management im Gesundheitsdienst,
umfangreiches Online-Angebot

der Unfallkasse NRW
www.gesundheitsdienstportal.
de/risiko-uebergriff/

Gewaltpravention in der
Pflege - Stiftung ZQP
Informationen und Arbeitsmaterial
fiir beruflich Pflegende
www.pflege-gewalt.de

KUGA-Seminare
Trainingsprogramm ,Kontrollierter
Umgang mit physischer Gewalt
und Aggression*“

www.kuga.de

Symposium Gewalt und
Aggression am Arbeitsplatz
16./17.11.2023

In Dresden und online
www.bgw-online.de/gewalt-
symposium

Tipps flir mehr
Sicherheit in schwierigen
Situationen

Der Arbeitsalltag in Einrichtungen der Pflege bietet eine Vielzahl an
herausfordernden Lagen. Unser Beispiel zeigt exemplarisch, was hilft

TATORT: NOTAUFNAHME

Ein Paar kommt um 5:30 Uhr in
die Zentrale Notaufnahme. Die
Frau ist im achten Monat einer
unauffélligen Schwangerschaft.
Sie hat starke Schmerzen im
Unterbauch. Nach einer hal-

ben Stunde Warten beschwert
sich der Mann, nach weiteren

30 Minuten wird er laut und droht,
,hier gleich auszurasten®. Er lasst
sich kaum beruhigen. Kurze Zeit
spater greift der Mann ohne Vor-
warnung eine Mitarbeiterin der
Notaufnahme korperlich an, briillt
und drtckt sie gegen eine Wand.
Glicklicherweise kénnen Kollegen
schnell eingreifen...

So gelingt der Umgan
mit ahnlichen Situationen:

Durch innere Haltung
Botschaften vermitteln

H Ich will Ihr Problem verstehen
und habe Wertschatzung fuir Sie
H Sie sind nicht mein Feind, auch
wenn ich wenig Zeit fiir Sie habe
M Ich versuche, eine Losung fiir
Ihr Problem zu finden

Denkblockaden losen und
die Handlung steuern

H Das Gegeniiber mit W-Fragen
(auBer ,Warum?“) erreichen.
Z.B. ,Wie war der Zustand lhrer
Frau gestern?“

H Das Gegeniiber gedanklich aus
dem ,Tunnel“ holen. Z.B. fragen
,Gab es eine ahnliche Problematik
schon vorher?“

Quelle: PSU Akut e.V.

H Die Wahrnehmung des Gegen-
libers lenken. Z.B. ,Ich mochte
lhnen jetzt erklaren, wie...“

B Zusammenfassend wiederholen,
was das Gegenuber gesagt hat.
Das Gefiihl, verstanden zu werden,
kann beruhigen.

Selbstschutz
bewusst gestalten

Mafinahmen in der
Einrichtung

B Strukturierte Vorbereitung auf
potenzielle Ubergriffe, Erstellung
von Krisenplanen

B Durchfiihrung von
Deeskalationstrainings

M Sicherstellung von Angeboten
zur Psychosozialen Unterstitzung
(PSU)

Bewaltigung durch
Betroffene

H Versuchen, sich mit dem Vorfall
auseinanderzusetzen, aber auch
Abstand zu gewinnen

H Rituale entwickeln, um sich
zu distanzieren, damit berufliche
Themen nicht in die Freizeit
mitgenommen werden

B Pausen machen. Auch wenn
es schwer umsetzbar ist: Pausen
stehen jedem zu!

B Nach der Arbeit 20 Minuten
bewegen, um Stresshormone
abzubauen

H Bewusst Psychosoziale
Unterstitzung suchen, besonders
nach Ausnahmesituationen

Text: Andrea Koenig | Fotos: iStockphoto (2); Stefan Floss; FSU; Adobe Stock
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Christoph Becker
ist Leiter des Bildungscampus Koblenz.
Dort werden mehr als 350 Menschen
fiir die Pflege ausgebildet. Seit

2021 ist er Vorstandsmitglied der
Pflegekammer Rheinland-Pfalz

‘ -

s

Pflege ist iiberall anders

In vielen Landern erreichen beruflich Pflegende ihren Abschluss
grundsatzlich durch ein Studium, hierzu zahlen z. B. Schweden und
GroBbritannien. In Deutschland liegt die Quote bei unter zwei
Prozent. Hier ist die 3-jéhrige Ausbildung zum/zur Pflegefach-
mann/-frau am weitesten verbreitet. Auch der Organisationsgrad
ist unterschiedlich. Wahrend in den USA und im Vereinigten
Konigreich alle Pflegefachpersonen Mitglied einer Kammer sind,
gibt es diese Zusammenschliisse in Deutschland bislang erst in
Nordrhein-Westfalen und in Rheinland-Pfalz.
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Aufgezeichnet von: Andrea Koenig | Fotos: Lisa Treusch/Landespflegekammer Rheinland-Pfalz; iStockphoto



Das Selbstbewus

_Istdortviel
starker ausgepragt”

Was wir von der Pflege in anderen Landern lernen konnen, erklart
Christoph Becker. Er leitet ein Bildungszentrum flir Gesundheitsberufe

ie Menschen, die am Bildungs-
campus Koblenz fir die Pflege
ausgebildet werden oder selbst
ausbilden, kommen aus mehr
als 30 Nationen. Christoph Becker ver-
dankt diesen tdglichen Kontakten umfas-
sende Einblicke in die Situation der Pfle-
genden in verschiedenen Landern. Wir
haben ihn gefragt, was wir in Deutschland
daraus lernen kénnen.
Herr Becker, auch in anderen Landern
sieht sich die Pflege mit Fachkrafte-
mangel, der demografischen
Entwicklung und weiteren Problemen
konfrontiert. Was lduft dort anders?
Sie haben Recht. In Gesprachen mit einer
Kollegin, die als Pflegedirektorin in den
USA arbeitet, habe ich gemerkt, dass wir
ahnliche bis gleiche Herausforderungen
haben. Ein groBer Unterschied ist jedoch,
dass Pflegende dort ein sehr hohes An-
sehen haben. Das ist im gesellschaftlichen
Bewusstsein tief verankert. Mein Eindruck
ist, dass sich daher auch die Politik mehr
fur die Pflege einsetzt. Hinzu kommt, dass
in den USA und auch in anderen Landern
der Akademisierungsgrad sehr viel hoher
ist als in Deutschland. Dadurch bekommt
man Menschen in die Profession, die sich
ganz anders positionieren und engagieren.
Wie erleben Sie das Selbstverstandnis
der Pflegefachpersonen?
Sowohl in Israel, dort habe ich es selbst er-
lebt, als auch in den USA ist das Bewusst-
sein stark verbreitet: Ohne uns Pflegende

lauft gar nichts. Eine Kollegin driickte das
soaus:,Ich bin 23 Stunden und 50 Minuten
beim Patienten, der Arzt zehn Minuten. Bis
auf wenige Dinge, die dem Arzt vorbehal-
ten sind, tue ich alles. Und mir ist bewusst,
dass ich es kann!” Das Selbstbewusstsein
und auch das Thema Selbstwirksamkeit
ist dort viel starker ausgepragt als bei uns.
Und es wird schon lange viel mehr auf Au-
genhohe miteinander Uber die Professio-
nen hinweg zusammengearbeitet. Hinzu
kommt, dass die Pflegenden dort ganz an-
ders honoriert werden. Auch das zeigt die
Wertschatzung in einer Gesellschaft.
Welche Rolle spielen Kammern und
Gewerkschaften dabei?

In den USA gibt es die Boards, diese sind
quasi synonym mit unseren Kammern zu
verstehen. Hinzu kommen die Unions, das
sind die Gewerkschaften. Diese sind in den
USA traditionell sehr stark. Die Pflegefach-
personen haben durch diesen hohen Orga-
nisationsgrad nattirlich eine viel méachtige-
re Rolle als hier bei uns. Es gibt eine eindeu-
tige Aufgabenteilung. Die Union kiimmert
sich um Arbeitsbedingungen und Lohn,
das Board kiimmert sich um Quialifikation
und Anerkennung. Das sind ganz klar ge-
trennte Bereiche, und dahinter kénnen
sich die Pflegenden gut versammeln.

Gibt es sonst noch Vorteile?

Ja, Pflegefachpersonen kénnen und mis-
sen sich ihre Qualifikation alle zwei Jahre
neu bestatigen lassen. Das lauft tber die
Pflegekammer. Sie reichen Belege Uber

ihre Fortbildungen usw. ein und zahlen
dafiir selbstverstandlich einen kleinen
Beitrag. Danach erhalten sie ihre Akkredi-
tierung und dirfen damit weiterarbeiten.
Das gehort zum professionellen Selbst-
verstandnis. Denn dadurch kann die be-
rufliche Qualitdt und Qualifikation einer
Pflegefachperson objektiv beurteilt wer-
den. Das ist zum Beispiel in Einstellungs-
verfahren fiir beide Seiten hilfreich und
sinnvoll.

Und dann ist da noch das Thema Aka-
demisierung, das ich eben schon ange-
schnitten habe. In den USA und in Israel,
aber auch in vielen weiteren Landern ist
eine akademische grundstandige Qualifi-
kation Standard. Dort wird auf Bachelor-
und Masterniveau ausgebildet. Und das
zeigt sich spéter auch in den Tatigkeits-
bereichen. Seien es die Advanced Nurse
Practitioner oder die Nurse Case Manager,
alle werden analog zu ihrer Qualifikation
eingesetzt und entsprechend bezahlt.
Was kann die Pflege in Deutschland
aus dem Ausland lernen?

Wir mussen ganz klar an der Qualitats-
schraube drehen. Und wir missen viel
deutlicher machen, dass Pflege ein hoch
spezialisierter, hoch anspruchsvoller Be-
ruf ist, der bestimmte Voraussetzungen
braucht. Ganz wichtig ist auch, dass die
Berufsgruppe der Pflegenden ein grof3e-
res Selbstbewusstsein entwickelt und ge-
meinsam fir ihre Profession einsteht, zum
Beispiel in Form von Pflegekammern.
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