2. Modulbeschreibungen
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Moduliibersicht - Weiterbildung Hochkomplexe Pflege von Kindern
und Jugendlichen

Modulbezeichnung Modultitel

. Einstieg in die hochkomplexe Pflege von Kindern und
Praxismodul 1 )
Jugendlichen

Basismodul 1 Beziehungen gestalten—
asismodu
Pflegeverstindnis, Ethisches Handeln, Selbstfiirsorge

Basismodul 22 Systematisches, wissenschaftsbasiertes Arbeiten in der Pflege

»Kinder lesen«— Pflegediagnostik bei Kindern und
Aufbaumodul1 .
Jugendlichen

«Das Kind entwickelt sich (iber Bewegung.«—
Aufbaumodul 2 . B
Entwicklungs- und Bewegungsférderung

. »Ohne das Team ware unsere Arbeit nicht moglich.«—
Praxismodul 2 . . .
Interprofessionelle Teamarbeit und Teamentwicklung

»Pflege ich tiberhaupt noch?«—
Aufbaumodul 3 ) . .
Chronisch kranke Kinder und Jugendliche pflegen

»lch wollte nie mit Sterbenden arbeiten.«— Pflege von Kindern
Aufbaumodul 4 . R
und Jugendlichen im Kontext von Lebensgrenzen

»Man hat grofie Kinder, kleine Kinder und natiirlich auch die
Praxismodul 3 Eltern.«—Fallarbeit bei der Pflege von Kindern und

Jugendlichen

1 Vgl. Weiterbildungsordnung der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz (2021), Modul
B1, modifizierte Version

2 Vgl. Weiterbildungsordnung der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz (2021), Modul
B2, modifizierte Version
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Modulmatrix - Praxismodul 1

Modulkennziffer P1

Modultitel »Fir mich ist das aber etwas ganz Anderes«—
Einstieg in die hochkomplexe Pflege von Kindern und
Jugendlichen

Artdes Moduls Praxismodul

Arbeitsaufwand Theoriestunden: 24 Workload: 72 Std.
Praxistransferaufgaben: 48 Leistungspunkte: 2
Praxisstunden: 720 Leistungspunkte: 20

Voraussetzungen Abschluss der beruflichen Ausbildung zur Pflegefachperson

fiir das Modul

Didaktischer Kommentar
Was ist das »Besondere« der Kinderkrankenpflege? Welche Erwartungen und
Motive begleiten den Einstieg in diesen Teil des Berufsfelds professioneller
Pflege? Wie kann eine sichere Einarbeitung erfolgen und dabei die Sicherheit
der jungen Patientinnen und Patienten geschiitzt werden? Wie verschafft
sich eine Pflegefachperson den Uberblick iiber die Situation eines kranken
Kindes? Und wie kann man miteinander und voneinander lernen? Wie kann
das notwendige Wissen selbst »organisiert« und das eigene Kénnen sichtbar
gemacht werden?

Diese Fragen werden an drei Unterrichtstagen, die die erste Praxisphase
begleiten, bearbeitet und durch Lernaufgaben fiir die Praxis vertieft.

Zu erwerbende Handlungskompetenzen

Wissen

« Pflege- und bezugswissenschaftliches Orientierungswissen aus der Aus-
bildung rekapitulieren

- Standardlehrwerke der Kinderkrankenpflege/Pidiatrie kennen und ersten
Zugang zu analoger und digitaler Fachliteratur finden
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Koénnen

« Deneigenen Lernbedarf einschitzen und den eigenen Lernprozess mitge-
stalten

« Das Besondere der Pflege kranker Kinder/Jugendlicher benennen

« Den Aufnahmeprozess eines kranken Kindes/Jugendlichen begleiten

Verstehen

. Das Risikopotential bei der Versorgung von Kindern/Jugendlichen erken-
nen
« Die Chancen des gemeinsamen Lernens erkennen

Reflektieren

« Die eigene Motivation fiir die Berufswahl auf den Priifstand stellen
. Deneigenen Lerngewinn beschreiben
« Die Grenzen der eigenen Kompetenz akzeptieren

Inhalte des Moduls
Die drei Unterrichtstage widmen sich jeweils einem Themenschwerpunkt und
der Vorbereitung des Lernauftrags, der im Praxiseinsatz erfilllt werden soll.

1. Unterrichtstag: Einstieg, Orientierung
Themen: Vorerfahrungen, Erwartungen und Motivationen, Einarbeitungska-
talog/Lerntagebuch, Vorbereitung der 1. Praxistransferaufgabe

2. Unterrichtstag: Arbeitsfeld Kinderkrankenpflege

Themen: Das »Besondere«der Kinderkrankenpflege, Organisation der Kinder-
krankenpflege, Patientensicherheit (Einfithrung, Vertiefung zu Fehler- und
Risikomanagement erfolgt im P2), Vorbereitung der 2. Praxistransferaufgabe

3. Unterrichtstag: Gemeinsam Lernen

Themen: Umgang mit Wissensquellen, Erstellen eines Wissenstests und eines
Fallberichtes, Kollegiale Hospitation (Einfithrung, Vertiefung zu Kollegiale
Hospitation und Beratung folgt im P2), Vorbereitung der 3. Praxistransferauf-
gabe
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Hinweise zum Praxiseinsatz

Der Praxiseinsatz soll fiir alle, die neu in einem Bereich der Pflege von Kindern
und Jugendlichen starten, von einer Mentorin oder einem Mentor begleitet
und durch einen Einarbeitungskatalog der Einrichtung oder ein Lerntagebuch
strukturiert werden. Es miissen mindestens 72 Stunden (10 % der Einsatzzeit)
als praktische Anleitung nachgewiesen werden.

Pflegefachpersonen, die aktuell in einer padiatrischen Einrichtung arbei-
ten und bereits mindestens 720 Stunden gearbeitet haben, konnen sich den
praktischen Einsatz durch den Priifungsausschuss der Weiterbildungsstitte
anrechnen lassen, sofern sie 72 Stunden praktische Anleitung nachweisen und
die Praxistransferaufgaben absolvieren.

Lehr-Lern-Methoden - Empfehlung

Erfahrungsbezogene Methoden im Plenum und in Kleingruppen, Bearbeitung
der Schliisselszenen, Ubungen zum Arbeiten mit Fachliteratur und mit dem
Lerntagebuch.

Modulverantwortliche/r - Empfehlung
Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepadagogik/Master Pflegewissenschaft

Praxistransferaufgaben und Modulpriifung - Empfehlungen
Kombinationspriifung aus einem Wissenstest und drei Lernaufgaben:

«  Wissenstest zum pflegerischen und bezugswissenschaftlichen Grundwis-
sen aus der Ausbildung (von den TN selbst erstellt, unbenotet)

- Praxistransferaufgabe: Einschitzung der eigenen Kompetenzen (anhand
des Einarbeitungskatalogs der Einrichtung oder in Form eines Lerntage-
buchs, unbenotet)

- Praxistransferaufgabe: Beobachtung und Dokumentation einer Patienten-
aufnahme (als Grundlage fiir Aufbaumodul 1, unbenotet)

«  Praxistransferaufgabe: Schriftlicher Fallbericht: Spezifisches Handeln bei
der Pflege von Kindern und Jugendlichen — Vorstellung eines authenti-
schen Fallbeispiels (z.B. ca. 4 Seiten mit Quellenangaben, benotet)

Schliisselszenen

Nach der Eréffnung durch eine Schliisselszene werden die fiir den Kompetenz-
erwerb erforderlichen Inhalte bearbeitet und die Praxistransferaufgaben vor-
bereitet.
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1. »Man darf keine Berithrungsingste haben«

Miriam ist die Mentorin fiir die Einarbeitung von Kristina. Kristina fragt sie,
ob es nicht schwierig ist mit Kindern in ganz unterschiedlichen Altersstufen
umzugehen, von Siugling bis zum fast Erwachsenen. Kristinas Antwort lau-
tet: »Was ich finde, was das Allerwichtigste ist, man darf keine Berithrungs-
angste haben. Also es ist natiirlich immer noch mal etwas anderes, wenn da
jetzt ein kleiner Siugling liegt, dem es gut geht, oder ein 16-jahriger Schwerst-
mehrfachbehinderter mit verschiedenen Paresen, wo du nicht weifdt, wie du
den handelst. Also, man darf auf gar keinen Fall da irgendwelche Angste ha-
ben.«

2. »Ich kann kein Kind leiden sehen [...]«

Marleen berichtet tiber ihre Erfahrungen mit Pflegefachpersonen, die aus dem
Erwachsenenbereich in die Kinderkrankenpflege wechseln: »Das hat ganz viel
mit der eigenen Betroffenheit zu tun. Die eigene Betroffenheit, Kinder vor sich
zu haben, die meinetwegen schwersterkrankt sind. Das hat nichts mit der [...]
Pflegekompetenz zu tun. Gut, das sind tolle Leute, die uns unterstiitzen wol-
len, die aber irgendwann in irgendwelchen Extremsituationen, die sie doch
in ihrem bisherigen Arbeitsbereich durchaus hiufig hatten, aber bei Kindern
plotzlich dagestanden haben und gesagt haben: »Das kann ich nicht. Das be-
lastet mich. Ich kann kein Kind leiden sehen.«

3.»[...],dass ich das so fiir gegeben angenommen habe [...J«

Eine Pflegefachperson erinnert sich an eine kritische Situation, die sie zu Be-
ginn ihrer Berufstitigkeit erlebt hat: »Ja, mir fillt eine Situation ein. Da hatte
ich einen Transport, da bin ich mit einem Kind zum Ultraschall gefahren, das
hatte 12 Liter Sauerstoff iiber die Sauerstoftbrille laufen. Und mir wurde ge-
sagt, ich kann dieses Kind jetzt alleine so begleiten zum Ultraschall und ich bin
mit dem Kind nach unten gegangen und habe dann zwischendurch wihrend
der Diagnostik festgestellt, dass der Sauerstoff itberhaupt gar nicht reicht und
musste dann mit der Station telefonieren und mir eine neue Flasche bringen
lassen. Und die habe dann unten in den diagnostischen Riumen gewechselt
und ja, habe so die Situation dann geschafft. Aber ich hitte wissen miissen,
dass der Sauerstoff gar nicht so lange reicht.

Wenn ich gewusst hitte, wie ich ausrechne, wie viel Sauerstoff man
braucht fiir so und so viel Minuten oder wie viel Liter man pro Minute ver-
braucht [...] ich hitte diese Anordnung nicht so hingenommen, als wenn das
ganz klar ist, dass das jetzt so geht. Das habe ich auch so wahrgenommen,
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dass das irgendwie — dass ich das so fiir gegeben angenommen habe und
dann nicht selber mir das bewusst war durch diesen Umgang oder durch diese
Kommunikation.«

4. »Man muss sich das Wissen auch mal selber draufschaffen.«

Die Praxisanleiterin Sophie erzihlt:

»Also ich hatte jetzt heute auch wieder eine Schiilerin in der Anleitung, wo
ich gesagt habe, »Mensch, du musst dich aber auch mal Zuhause belesen. Du
kannst nicht davon ausgehen, dass du alles das, was du fiir den Beruf brauchst,
wihrend deiner Ausbildung lernst.« Man das Gefiihl hat, dass die jungen Kol-
legen oder auch die Auszubildenden, die méchten wirklich das Beste fiir ihren
Patienten tun, aber dieses Engagement fehlt manchmal noch, sich da irgend-
wie Fachliteratur zu besorgen, sich das Wissen auch mal selber draufzuschaf-
fen.«

Literaturempfehlungen

Ausserhofer, Dietmar/Balzer, Katrin/Meyer, Gabriele/Miiller, Gerhard/Nagl-
Cupal, Martin/Schliter, Anna-Barbara (Hg.) (2020): Themenheft Pediatric
Care. In: Pflege. Die wissenschaftliche Zeitschrift fiir Pflegeberufe, 33(6).

Hax-Schoppenhorst, Thomas/Kusserow, Anja (Hg.) (2014): Das Angst-Buch fur
Pflege und Gesundheitsberufe. Praxishandbuch fiir die Pflege- und Ge-
sundheitsarbeit, Bern: Huber.

Hoehl, Mechthild/Kullick, Petra (Hg.) (2019): Gesundheits- und Kinderkran-
kenpflege (5. Aufl.), Stuttgart: Thieme.

Nicolai, Thomas/Schon, Carola/Jaszkowski, Elena (2020): Medikamenten-Po-
cket Pidiatrie — Notfall- und Intensivmedizin, Berlin: Springer.

Nussberger, Erika/Garcia, Daniel (2020): Mein erster Dienst Pidiatrie — Kin-
dernotfille, Berlin: Springer.

Speer, Christian P./Gahr, Manfred/Détsch, Jorg (Hg.) (2019): Pidiatrie (5.
Aufl.), Berlin: Springer.
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Abb. 7: Pflege von Kindern und Jugendlichen ist »anders«

Abb. 8a: Kleinkind und Stofftier ~ Abb. 8b: Uberraschungsbesuch im Krankenhaus
mit Gips
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Modulmatrix - Basismodul 1

Modulkennziffer B1

Modultitel Beziehung achtsam gestalten

Art des Moduls Basismodul (modifiziert nach Rahmenvorgabe B1 der LPK RP)

Arbeitsaufwand Theoriestunden: 60 Workload: 120 Std.
Selbststudium: 60 Leistungspunkte: 4

Didaktischer Kommentar
Das Basismodul verbindet die Schwerpunkte Interaktion mit den zu Pflegen-
den und ihren Bezugspersonen, ethisches Handeln und Selbstfiirsorge.

In der ersten Moduleinheit steht die direkte Interaktion mit den zu Pfle-
genden und ihren Bezugspersonen im Mittelpunkt der Reflexion. Professio-
nelle Interaktion ist eine zentrale Grof3e bei der Gestaltung des individuellen
Pflegeprozesses. Ziel ist es, den Teilnehmenden Raum zu geben, ihre Rollen zu
reflektieren und ihre personalen und kommunikativen Kompetenzen weiter-
zuentwickeln.

Das ethische Handeln von weitergebildeten Pflegefachpersonen zeigt sich
im verantwortlichen Handeln und der Stirkung der Autonomie der zu Pfle-
genden. Dieses ist Schwerpunktin der zweiten Moduleinheit. Die Beziehungs-
gestaltung und die Pflegepraxis charakterisierende Ungewissheitsantinomie
sind situative Merkmale, die ethische Konflikte und Dilemmasituationen un-
vermeidbar machen. In diesem Zusammenhang kann es zu unterschiedlichen
Auseinandersetzungsmechanismen kommen. Pflegefachpersonen, Bezugs-
personen und die Mitglieder des interprofessionellen Teams haben oftmals
unterschiedliche Perspektiven auf diese Situationen. Es besteht der Bedarf
der Reflexion, Mediation und Begleitung von schwierigen Fallsituationen, um
die in der Pflegesituation vorhandenen Einflussgréflen besser zu verstehen
und eigene Handlungsoptionen entwickeln zu kénnen. In komplexen Pfle-
gesituationen werden Pflegefachpersonen mit spezifischen Situationen der
beruflichen Belastung konfrontiert. Sie erleben die besondere emotionale Be-
lastungssituation, die Krisen- und Krankheitsbewiltigung der zu Pflegenden
sowie ihren Bezugspersonen tiglich mit. Pflegefachpersonen brauchen daher
personale Kompetenzen, um unter anderem mit Ubertragungsphinomenen
professionell umgehen zu kénnen.
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Dariiber hinaus beinhaltet die Tatigkeit mitunter hohe kérperliche und
zeitliche Belastungsfaktoren. Insofern wird in der dritten Moduleinheit der
Schwerpunkt auf die Selbstfiirsorge gelegt. Professionelle Strategien, sich
selbst in belastenden Situationen stabilisieren zu kénnen und die eigene Resi-
lienz zu erhalten, ist eine zentrale Aufgabe. Eine Balance zwischen Ruhe und
Aktivitit sowie die Verbindung mit dem sozialen Umfeld trigt zur Selbstfiir-
sorge bei. Diese Moduleinheit greift vor dem Hintergrund von Interaktions-
und Kommunikationsthemen professionelle Selbstfiirsorgestrategien der
helfenden Berufe auf und ermdglicht den Teilnehmenden eine Reflexion der
eigenen Resilienzstrategien und Ressourcen. Neue Blickwinkel auf das Thema
Selbstfiirsorge ermdglichen den Teilnehmenden ihre eigenen Strategien im
direkten Kontakt mit den zu Pflegenden weiterzuentwickeln.

Zu erwerbende Handlungskompetenzen

Wissen
Interaktion

« Bedeutung und Formen von professioneller Kontaktaufnahme und Kom-
munikation in ihrem beruflichen Setting verstehen

«  Uber vertieftes Wissen zu bio-psycho-sozialen Lebensvorgingen verfiigen

« Bedeutung und Hintergrund asymmetrischer Interaktionsprozesse im
Gesundheitswesen erkliren und Beziehungsgestaltung als professionelles
Element der Kommunikation in komplexen Pflegesituationen verstehen

- Empathiefihigkeit als eine wichtige Ressource zur professionellen Kom-
munikation in ihrem spezifischen Praxisfeld beurteilen

Ethisches Handeln
« Unterschiedliche Modelle ethischer Entscheidungsfindung und den Pro-

zess ethischer Fallbesprechungen kennen
. Ethische Argumentationsmuster und Strategien nutzen

Selbstfiirsorge
« Bedeutung von Empathie und Mitgefiihl im Hinblick auf Ubertragungs-

phinomene kennen
. Zusammenhinge zwischen Berufszufriedenheit und Gesundheit kennen
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. Zusammenhinge zwischen dem Erleben und Bewiltigen der beruflichen
Belastungsfaktoren und Gesundheit kennen

«  Uber ein sehr breites Spektrum an Methoden zur Bewiltigung beruflicher
Belastungen und allgemeine Strategien der Selbstfiirsorge in helfenden
Berufen verfiigen

« Spezifischen Belastungsindikatoren ihres Praxisfeldes kennen

« Den Zusammenhang von beruflicher (sekundirer) Traumatisierung und
moralischem Stress fiir die psychische Gesundheit erliutern

Koénnen

Interaktion

- Eineinteraktionsfoérderliche Beziehungsebene zwischen Pflegefachperso-
nen und zu Pflegenden unter sich hiufig indernden Anforderungen auf-
bauen

- Bestehende systemimmanente Asymmetrien in der Pflegebeziehung be-
riicksichtigen

- Emotionale Prisenz und Einfihlungsvermogens gegeniiber der subjekti-
ven Wirklichkeit der Betroffenen zeigen und angemessen interagieren

- Emotional sichernde interaktive Handlungen iiber vertrauensaufbauende
und -erhaltende Pflegebeziehungen bestirken

- Emotionsregulierende und probleml6sende Strategien unter Einbezug der
Ressourcen und Kompetenzen der zu Pflegenden sowie der nahen Bezugs-
personen abstimmen

« Die Pflegesituationen vor dem Hintergrund eines potentiell kritischen Le-
bensereignisses fiir die zu Pflegenden und die nahen Bezugspersonen er-
fassen und bewerten

. Angste sowie Krankheitsverstindnis, -erleben und -bewiltigung in Abhin-
gigkeit vom Alter verstehen, sich dariiber verstindigen und entsprechend
interagieren

- Kompensations- und Bewiltigungsstrategien der zu Pflegenden wie
Angstzustinde, realititsferne Fantasien, Depressionen, aggressive Hand-
lungen und Riickzugsmechanismen in unterschiedliche Bewusstseinszu-
stinde antizipieren und erkennen
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Ethisches Handeln

«  Ethische Problemstellungen aus der Praxis erkennen, beschreiben und dis-
kutieren

« Unterschiedliche Modelle ethischer Entscheidungsfindung anwenden

«  Ethische Fallbesprechungen, gezielt, situationsspezifisch und einzelfall-
orientiert durchfithren

- Das Phinomen des moralischen Stresses diskutieren und individuelle
Strategien zum Umgang mit ethischen Dilemmasituationen entwickeln

Selbstfiirsorge

- Eigene Belastungen und die Belastungen anderer Mitglieder des Teams
in unterschiedlich komplexen Situationen einschitzen und Ansitze zur
Selbstfiirsorge entwickeln

« Sichmitden eigenen Grenzen, dem eigenen Denken, Fithlen und Handeln
am Arbeitsplatz auseinandersetzen

« Den Prozess der Selbstfiirsorge steuern und dabei Techniken der Gefiihls-
regulation anwenden

. Die Mitglieder des Teams in der Anwendung von Techniken der Gefiihlsre-
gulation unterstiitzen

Verstehen
Interaktion

- Die Autonomie und die aktive Mitwirkung und Mitgestaltung der zu Pfle-
genden und ihrer Bezugspersonen als wesentlichen Einflussfaktor auf die
Pflegequalitit verstehen und diese tiber persénliche Kommunikation for-
dern

« Den Widerspruch zwischen dem Anspruch einer symmetrischen Bezie-
hungsgestaltung und dem gegebenen asymmetrischen Interaktionspro-
zess verstehen

Ethisches Handeln

«  Ethischen Werten in der beruflichen Praxis Geltung verschaffen und als
Grundlage des Alltagshandelns verstehen
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Selbstfiirsorge

« Selbstfiirsorge als Bestandteil des professionellen Pflegehandelns und als
Teil der beruflichen Identitit verstehen
« Stress als Bestandteil des (Berufs-)Lebens annehmen

Reflektieren
Interaktion

- Bezugspersonen und ihre Bedeutung fir die zu Pflegenden als Ressource
sehen

«  Gefithlsiduerungen der zu Pflegenden und deren Angehérigen sowie de-
ren Erlebens- und Verarbeitungsweisen respektieren und reflektieren

Ethisches Handeln

- Unterschiedliche Sichtweisen von zu Pflegenden und deren Bezugsperso-
nen sowie von Mitgliedern anderer Berufsgruppen auf ethische Fragestel-
lungen reflektieren

« Unterschiedliche Sichtweisen und die Notwendigkeit diskursiver Ent-
scheidungsfindung anerkennen

- Die eigenen berufsethischen Werte unter Beriicksichtigung des Phino-
mens moral distress reflektieren

Selbstfiirsorge

« Die eigene Haltung zum »helfenden« Pflegeberuf reflektieren

« Den Effekt von Selbstfiirsorgestrategien fiir sich und andere bewerten

- Auf die eigenen Grenzen und die Grenzen der anderen Teammitglieder
achten

«  Verantwortung fiir die Gestaltung ihres beruflichen Lebens unter Beriick-
sichtigung der eigenen Potenziale und des jeweils gegebenen Handlungs-
spielraums itbernehmen
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Inhalte des Moduls - Empfehlungen
Interaktion

«  Professionelle Kontaktaufnahme und Kommunikation im beruflichen Set-
ting

« Asymmetrische Interaktionsprozesse im Gesundheitswesen

« Beziehungsgestaltung im gegebenen asymmetrischen Interaktionspro-
zess

« Aufbau einer interaktionsforderlichen Beziehungsebene

« Vertrauensaufbauende und erhaltende Pflegebeziehung

- Emotionsregulierende und problemlgsende Strategien unter Einbezug der
Ressourcen und Kompetenzen der zu Pflegenden

. Angste sowie Krankheitsverstindnis, -erleben und -bewiltigung

. Kompensations- und Bewiltigungsstrategien der zu Pflegenden wie
Angstzustinde, realititsferne Fantasien, Depressionen, aggressive Hand-
lungen und Riickzugsmechanismen

« Autonomie und die aktive Mitwirkung und Mitgestaltung der zu Pflegen-
den und ihrer Bezugspersonen

«  Methoden der Beratung von zu Pflegenden und deren Bezugspersonen,
Shared Decision Making (SDM)

Ethisches Handeln

«  Ethische Werte wie Autonomie, Firsorge, Mitmenschlichkeit und Respekt
in der beruflichen Praxis

« Empathie und -fihigkeit auch mit Blick auf Ubertragungsphinomene

« Modelle ethischer Fallbesprechungen

«  Ethische Argumentationsmuster und Strategien

. Ethische Problemstellungen

« Umgang mit ethischen Dilemmasituationen

« Bedeutung von Denken, Fithlen und Handeln und Verstindnis fiir die Ent-
stehung von moralischem Stress

Selbstfiirsorge

« Zusammenhinge zwischen Berufszufriedenheit und Gesundheit
- Zusammenhinge zwischen dem Erleben und Bewiltigen beruflicher Be-
lastungsfaktoren und Gesundheit; eigene Grenzen erkennen
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«  Ressourcen zur Bewiltigung beruflicher Belastungen und allgemeine Stra-
tegien der Selbstfiirsorge in helfenden Berufen (z.B. ABC der Selbstfiirsor-
ge)

«  Selbstfirsorge als Bestandteil des professionellen Pflegehandelns

- Techniken der Gefiihlsregulation (z.B. Achtsamkeits- und Entspannungs-
techniken)

«  Spezifischen Belastungsindikatoren des Praxisfeldes, potenziell kritische
Lebensereignisse

« Zusammenhang von beruflicher (sekundirer) Traumatisierung und mora-
lischem Stress

Modulverantwortliche/r - Empfehlung
Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepidagogik/Master Pflegewissenschaft

Modulpriifung - Empfehlungen

Schriftliche Fallarbeit zu einem der Schwerpunkt-Themen

Literaturempfehlungen

Biiker, Christa/Lademann, Julia (2019): Beziehungsgestaltung in der Pflege,
Stuttgart: Kohlhammer.

Juchmann, Ulrike (2022): Selbstfiirsorge in helfenden Berufen: Wie Achtsam-
keit im Arbeitsalltag gelingt, Stuttgart: Kohlhammer.

Riedel, Annette/Linde, Anne-Christin (2017): Ethische Reflexion in der Pflege,
Berlin: Springer.

Abb. 9: Beratungsgesprich mit einer Jugendlichen
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2. Modulbeschreibungen

Abb. 10: Beziehungsaufbau mit einem »Friihchen«

Modulmatrix - Basismodul 2

Modulkennziffer B2

Modultitel Systematisches Arbeiten

Art des Moduls Basismodul (modifiziert nach Rahmenvorgabe B2 der LPK RP)

Arbeitsaufwand Theoriestunden: 30 Workload: 60 Std.
Selbststudium: 30 Leistungspunkte: 2

Didaktischer Kommentar

Gegenstand dieses Basismoduls ist das systematische und wissenschaftliche
Arbeiten in den Pflegeberufen. In diesem Modul trainieren die Teilnehmenden
das Erarbeiten von Konzepten, Empfehlungen, Arbeitsabfolgen und schriftli-
chen Ausarbeitungen fiir ihr Praxisfeld. Sie werden befihigt, eine Facharbeit
zu verfassen, ihre Ergebnisse zu prisentieren und im Kollegium zu disku-
tieren. Dazu werden allgemeine und persénliche Lernstrategien reflektiert
und weiterentwickelt. Die Evaluation von Wissensliicken und des person-
lichen Lernbedarfs sowie die Dokumentation und Darstellung von Lehr-
und Lernergebnissen werden thematisiert. Ein Repertoire an Methoden und
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Techniken des selbstorganisierten Lernens wird aufgegriffen und vermittelt.
Geeignete Formen der Prisentation von Wissensbestinden werden vorgestellt
und eingeiibt. Ferner werden die Grundlagen wissenschaftlichen Arbeitens in
der Pflege vermittelt. Dariiber hinaus wird verdeutlicht, dass professionelles,
pflegerisches Handeln auf wissenschaftlich begriindetem Wissen aufbaut. Die
Grundlagen der Pflegeforschung sowie die Entwicklung von praxisrelevanten
wissenschaftlichen Fragestellungen sind der Gegenstand der Moduleinheit.
Die eigenstindige Recherche und Bewertung von Quellen wird trainiert.

Ziel ist es, alle weitergebildeten Pflegefachpersonen zu befihigen, bei der
Beschreibung und Weiterentwicklung von Arbeitsprozessen in ihrem Hand-
lungsfeld mitzuwirken. Die Motivation und Fihigkeit zum selbstorganisierten
Lernen und der eigenstindigen evidenzbasierten Recherche ist dazu eine zen-
trale Kompetenz.

Zu erwerbende Handlungskompetenzen
Wissen

«  Prinzipien zur systematischen Entwicklung und Darlegung von Konzep-
ten und Standards kennen

« Pflegerische Entscheidungen auf der Basis von externer Evidenz und in-
terner Evidenz begriinden

- Moglichkeiten einer breit aufgestellten Literaturrecherche unter Einbezug
von aktuellen fachlichen Entwicklungen nutzen

. Systematisierungs- und Strukturierungsmoglichkeiten von Wissensbe-
stinden kennen

« Prisentationsformen und deren mediale Unterstiitzung kennen

«  Gitekriterien wissenschaftlich verfasster Arbeiten kennen

Konnen

- Lern- und Arbeitsprozesse zum Wissenserwerb eigenstindig und nach-
haltig gestalten

«  Geeignete Wissens- und Informationsquellen wihlen und bewerten

- Ergebnisse anschaulich prisentieren und im Kollegium diskutieren

« Neu gewonnene Erkenntnisse in den vorhandenen personlichen Wissens-
stand integrieren
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2. Modulbeschreibungen

« Facharbeiten, Konzepte und Standards auf der Grundlage der Kriterien
des wissenschaftlichen Arbeitens verfassen

« Pflegerelevante Fragestellungen formulieren

« Ingeeigneten Quellen recherchieren

. Evidenzbasierte Literatur vor dem Hintergrund der Fragestellung auswer-
ten

. Wissenschaftlich begriindete Losungsansitzen entwickeln, die logisch
prasentiert und begriindet werden

Verstehen

«  Sich fortlaufend mit neuen wissenschaftlichen Ergebnissen auseinander-
setzen und diese systematisch und situationsangemessen in die Losung
komplexer fachbezogener Probleme integrieren

Reflektieren

« Das pflegerische Handeln kritisch reflektieren und offen sein fiir Frage-
stellungen, die zur Weiterentwicklung ihres Praxisfeldes dienen

Inhalte des Moduls - Empfehlungen
Inhalte

«  Entwicklung und Ausarbeitung von Konzepten, Standards, Facharbeiten,
Formulierung relevanter Fragestellungen

. Kritisches Reflektieren wissenschaftlicher Fragestellungen und des pfle-
gerischen Handelns

«  Entwicklung von wissenschaftlichen Arbeiten

- Entwicklung von Expertenstandards

« Integration evidenzbasierten Wissens in die Praxis

+ Bedeutung und Nutzen evidenzbasierten Wissens

. Literaturrecherche: Wissens- und Informationsquellen, Bewertung der
Rechercheergebnisse, prisentieren und diskutieren wissenschaftlicher
Erkenntnisse, integrieren neuer Erkenntnisse

. Systematisierung und Strukturierung von Wissensbestinden

«  Entwicklung von wissenschaftlich begriindeten Losungsansitzen

. Prisentationsformen und deren mediale Unterstiitzung
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Modulverantwortliche/r - Empfehlung
Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepidagogik/Master Pflegewissenschaft

Modulpriifung - Empfehlungen

Kurzprisentation zu einem ausgewihlten Thema

Literaturempfehlungen

Behrens, Johann/Langer, Gero (2021): Evidence-based nursing and caring. Me-
thoden und Ethik der Pflegepraxis und Versorgungsforschung (5. Aufl.),
Bern: Huber.

Ertl-Schmuck, Roswitha/Unger, Angelika/Mips, Michael/Lang, Christian
(2014): Wissenschaftliches Arbeiten in Gesundheit und Pflege, Konstanz:
UVK.

LoBiondo-Wood, Geri/Haber, Judith (2005): Pflegeforschung: Methoden, Be-
wertung, Anwendung (2. Aufl.), Miinchen: Elsevier.

Panfil, Eva-Maria (2022): Wissenschaftliches Arbeiten in der Pflege. Lehr- und
Arbeitsbuch fiir Pflegende (4. Aufl.), Bern: Huber.

ADbb. 11a: Up to date —evidenzbasiertes ~ Abb. 11b: ...braucht systematische Recher-
Pflegewissen... che

https://doi.org/10. inlibr: pen Access - (=) EXREN



https://doi.org/10.14361/9783839466858-006 
https://www.inlibra.com/de/page/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

2. Modulbeschreibungen

Modulmatrix - Aufbaumodul 1

Modulkennziffer A1

Modultitel »Kinder lesen«—

Pflegediagnostik in der Kinderkrankenpflege
Hochkomplexe Situationen mit erkrankten Kindern und
Jugendlichen pflegerisch einschitzen, beurteilen und in der

Handlungsrelevanz unterscheiden kénnen

Artdes Moduls Aufbaumodul
Arbeitsaufwand Theoriestunden: 80 Workload: 120 Std.
Selbststudium: 40 Leistungspunkte: 4

Didaktischer Kommentar
Der Ausgangspunkt des pflegerischen Handelns in der pidiatrischen Fachpfle-
ge ist oft nicht gleich zu erkennen. Erfahrene Pflegende schildern einen Pro-
zess des Lesens, des Diagnostizierens, des Spiirens und des aktiven Suchens
als eine zentrale Voraussetzung, um zu konkreten pflegerischen Handlungs-
schritten zu gelangen. Bei diesem Prozess des »Lesens« miissen Regelwissen
und kriteriengeleitetes Assessment zusammengefithrt werden mit der Inter-
pretation von Beobachtungen der je individuellen verbalen und nonverbalen
Signale des Kindes, um schrittweise gesicherte Erkenntnisse zu gewinnen. In
diesem Findungsprozess spielen Spannungsverhiltnisse, Unsicherheitstole-
ranz, organisationale Anforderungen, settingspezifische Aspekte und immer
wieder die Individualitit des Kindes und der Eltern eine zentrale Rolle.
Ausgehend von der Pflegeberufswirklichkeit soll die »Echtheit« von
Symptomen, die Sprachvielfalt von Kindern und von Eltern so thematisiert
werden, bis hin zu Fragen der Toleranz bei Schreien, Weinen, Panik und
Aggression, dass eine personliche Reifung in der Wahrnehmung und reflek-
tierende Haltung der Weiterbildungsteilnehmenden erwartet werden kann.
Zentral ist das professionelle Zusammenarbeiten im Pflegeteam, das Primary
Nursing als zentrale Perspektive an eine zeitgemafle Versorgung und das Ver-
stehen und Kommunizieren auf Augenhéhe mit beteiligten Berufsgruppen
der Versorgung aus Medizin und Therapie aber auch Assistenzberufen wie die
Diitassistenz sowie angrenzenden Berufsbereichen der Lehrenden, Sozialen
Arbeit, Heilerziehungspflege und Psychologie. Zur Sicherung der Versorgung
des Kindes im Team wird das »Lesen« des Kindes in einen Prozess des »Schrei-
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bens« tiberfiihrt, was bedeutet Befunde der Pflegediagnostik standardisiert
und individuell zu dokumentieren.

Voraussetzungen fiir das Modul
Abgeschlossenes Praxismodul 1

Zu erwerbende Handlungskompetenzen
Wissen

- Die Entwicklung von Kindern/Jugendlichen auf der Basis von Entwick-
lungstheorien und Entwicklungsskalen kennen und erkennen

« Typische padiatrische Krankheitsbilder und deren Symptome kennen so-
wie die Relevanz fir das pflegerischen Handeln erkennen

« Klassifikationssysteme und Assessmentinstrumente im diagnostischen
Prozess sowie deren Dokumentationsformen kennen

- Fachliche Anforderungen im Bereich padiatrischen Organisationswissens
in einem umfassenden Sinn kennen und erkennen

- Instrumente zur Erfassung von Risikofaktoren von Kindeswohlgefihr-
dung kennen

Koénnen

« Prozess der Aufnahme eines akut bis hin zu schwer erkrankten Kindes/
Jugendlichen selbststindig und in Kooperation mit verschiedenen Berufs-
gruppen steuern und gestalten

« Kinderspezifische Assessmentinstrumente auswihlen und anwenden

« Pflegerische Diagnostik individuell und pflegefachlich korrekt anwenden

- Hinweiszeichen fiir akut und/oder vital bedrohliche Situationen im Kin-
des- und Jugendalter erkennen

«  Vorausschauend unvorhergesehene Geschehnisse einplanen und kritische
Ereignisse wie Notfille settingspezifisch steuern

« Symptome der Kindeswohlgefihrdung erkennen
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Verstehen

. Fiir Kinder/Jugendliche typische subjektive Auferungen im Hinblick auf
ihre gesundheitliche Situation und ihren Entwicklungsstand im Verlauf
wahrnehmen und situationsangemessen interpretieren (vgl. BeKD 2020)

« Beider Beobachtung zwischen gesunden und pathologischen Erscheinun-
gen im Kontinuum von Gesundheit und Krankheit differenzieren konnen

«  Uber das Typische hinaus die besonderen, individuellen Symptom- und
Sprachiuflerungen des Kindes sinnstiftend interpretieren

. Dieindividuelle Situation der Familie aus verschiedenen Perspektiven er-
fassen, deuten und pflegerisch gezielte Mafnahmen planen

« Die Perspektive anderer Berufsgruppen im Behandlungsprozess einneh-
men und deren fachsprachliche Zusammenhinge erfassen

. TFamilidre, soziale und gesellschaftliche Faktoren, die einen Einfluss auf die
gesundheitliche Entwicklung von Kindern/Jugendlichen haben erkennen

Reflektieren

 Pflegeorganisation im Spannungsverhiltnis von Berufswirklichkeit und
ideellen Anspriichen betrachten und eine argumentative Position dazu
einnehmen

«  Relevanz und Grenzen standardisierter Diagnose- und Assessmentinstru-
mente bewerten

« Die Bedeutung eigener Erfahrungen, Vorannahmen oder Vorurteile im
Prozess der Pflegediagnostik beschreiben und kritisch betrachten

. Eigene Stressreaktionen und Stresstoleranzen reflektieren

Inhalte des Moduls - Empfehlungen
Das Spezifische des Kindes erfassen

« Pflegeanamnese/strukturierte Informationssammlung (SIS)

« Kinderspezifische Pflegediagnosen (NANDA) und wissenschaftsbasierte
Assessmentinstrumente zu pflegespezifischen Phinomenen (u.a. (Man-
gel-)Ernihrung, Schmerz, Infektion/Sepsis)

«  Bezug zu medizinischen Diagnosen und dem DRG-System

« Exemplarisch: Symptome, Pathomechanismen und Pharmakokinetik von
Krankheiten im Kindesalter
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Ruickgrift auf Theorien der Entwicklung, Bewiltigung und Coping sowie
andere psychologische Erklirungen (z.B. Motivationstheorie)
Settingbezogene Dokumentation

Sekundir- und Tertidrpravention von Kindeswohlgefihrdung sowie Kin-
derschutzprogramme (z.B. »BeKD - Kindsein braucht unsere Pflege«)

Die Familie als System begreifen

Einbezugvon An- und Zugehérigen in den Prozess der Anamnese und Dia-
gnostik sowie der Dokumentation (u.a. Sozialanamnese)

professionelle Angehérigeninteraktion unter Stressbedingungen
Interpretation und Deutung von Sprache und Kérpersprache auch unter
interkulturellen Aspekten

Eltern als aktive Partner*innen einbinden

Pflegerische Beratung und Anleitung von Eltern, An- und Zugehdrigen
und Anderen z.B. bzgl. Besuchsregelungen Hygienemafinahmen (auch
bei Schutz- und Umbkehrisolierung) und Kindeswohlgefihrdung

Die eigene Rolle finden

im Aufnahmegesprich

bei der Kommunikation mit Kindern, Jugendlichen und Angehoérigen/
Eltern

als verantwortliche Pflegefachperson/Primary Nurse in verschiedenen
Handlungsfeldern (u.a. Hiuslichkeit)

in der Interaktion mit dem Kind und den Eltern

Rollenfunktionen, Rollenkonflikte, Rollenklarheit und Professionalitit
(u.a. bei Verdacht auf Kindeswohlgefihrdung)

Aktive Gestaltung und Steuerung von Interprofessionalitit

Professionelle Grenzen und eigene Potentiale der Gesunderhaltung

Modulverantwortliche/r - Empfehlung
Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepidagogik/Master Pflegewissenschaft

Modulpriifung - Empfehlungen

Referat mit oder ohne Handlungsteil: Fallbezogene Begriindung von
Pflegediagnosen + Durchfithrung mehrerer Assessments und Handlungs-
schritten (Bewertung: miindlich, praktisch und schriftliche Ausarbeitung)
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. optional: Videoaufnahme eines Aufnahmegesprichs mit Reflexionsge-
sprich (Empfehlung: Feedback ohne Bewertung)

Schliisselszenen

Auf Basis situationsorientierter Curricula und situativen oder szenischen Ler-
nens setzt das Lernen mit pflegebildungshaltigen Schliisselszenen an. Folgen-
de Situationen konnten uns erfahrene Kinderpflegende schildern:

1. Dienstbeginn

Die Weiterbildungsteilnehmerin Karin fragt ihre Mentorin: »Sag mal wie be-
ginnst du deinen Dienst, was machst du zuerst?«

Antwort: »Es gibt keine ist gleich Versorgung. Die Organisation muss im-
mer mit einbezogen werden. Was ist von der Organisation her heute im Dienst
verlangt? Wie verschaffst du dir dazu einen Uberblick?«

Erginzung: »Was konnte zum Beispiel notfallmif3ig heute im Dienst pas-
sieren und wie bist du, Karin, und wie sind deine Behandlungsriume darauf
vorbereitet?«

2. Aufnahmesituation: (aufbauend auf eine Lernaufgabe aus dem Praxismodul
1)
Sie sind im Dienst und bekommen eine Aufnahme in einer komplexen und her-

ausfordernden Aufnahmesituation, die sie aus ihrem ersten Praxiseinsatz her-
aus beschreiben konnen. Wie liuft ihre Aufnahmesituation unter Einnahme
einer pflegediagnostischen Perspektive eigentlich ab?

3. Stimmt das?

Die Pflegefachfrau Maja ist in der Weiterbildung »Hochkomplexe Pflege von
Kindern und Jugendlichen« und tibernimmt als Primary Nurse die Betreuung
eines fiinfjihrigen Jungen mit unklarer Verdachtsdiagnose, der seit Stunden
weint und quengelt. Seine Mutter ist dabei und ist hilflos. Maja hat das Ge-
fithl hier stimmt was nicht. Der zustindige Arzt ist im OP und hat bei Bedarf
Schmerzmittel angeordnet. Maja denkt nach, was sie unternehmen kann?

4. Schwere Zyanose

Nach Aufnahme eines Kindes mit schwerer Zyanose (Der Vater schreit sie an:
»Atmet Kind noch?«) hat ihre erfahrene Kollegin Jana alles im Griff und mana-
ged die Notfallsituation einschlieflich neuem Stationsarzt bis das Kleinkind
Husain stabil auf die Intensivstation verlegt werden kann.
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Nach der Notfallsituation fragen Sie Jana, die erfahrene Pflegende, »Was
gehort zur Leitung einer Notfallsituation bei kleinsten und kleinen Kindern
Jana?«

5. Kinderkrankenpflege als Performance

»Melanie weifd nicht, was gerade mit der Kleinen passiert. Auf einmal krampft
sie. Die Eltern sind entsetzt, eben war noch alles normal mit ihrer kleinen Ella.
Melanie nimmt sie spontan auf den Arm und wackelt raus aus dem Zimmer
und iber die Station Richtung Stationsirztin und fragt diese leise, ohne die
Eltern zu beunruhigen: Sag mal ist das normal?«

Lehr-Lern-Methoden - Empfehlung

Nach der Erdffnung durch eine Schliisselszene oder eine dhnliche Szene soll-
ten Lehr-/Lernméglichkeiten und Lernbedarfe mit den Teilnehmenden ausge-
handelt werden. Zum Beispiel konnte ein Stationenlernen mit theoretischen,
praktischen und anwendungsbezogenen Lernaufgaben rund um das Thema
Pflegediagnostik bei Kleinkindern und bei Aufnahme aufgebaut werden.

Literaturempfehlungen

AWMT (2022): Kindesmisshandlung, -missbrauch, -vernachlissigungunter
Einbindung der Jugendhilfe und Pidagogik (Kinderschutzleitlinie). On-
line: https://www.dgkim.de/dateien/2022_01_09_kurzfassung_update-kj
sg.pdf (Abruf: 15.04.2023).

Doenges, Marilynn E./Moorhouse, Mary Frances/Murr Alice C. (2019): Pflege-
diagnosen und Mafinahmen (6. Aufl.), Bern: Hogrefe.

Friedemann, Marie-Luise/Kohlen, Christina (2018): Familien- und umweltbe-
zogene Pflege. Die Theorie des systemischen Gleichgewichts und ihre Um-
setzung 4. Aufl.), Bern: Hogrefe.

Hiibler, Oliver (2016): Von der Idee zum Assessment. Projekt zur Einschitzung
des Pflegebedarfs bei kranken Kindern und deren Angehérigen. In: KU Ge-
sundheits-management, 7, S. 36—39.

Reuschenbach, Bernd/Mahler, Cornelia (Hg.) (2020): Pflegebezogene Assess-
mentinstrumente. Internationales Handbuch fiir Pflegeforschung und
-praxis (2. Aufl.), Bern: Hogrefe.

Wagner, Eva-Maria (2012): ePA-Kids — was ist das? In: JuKiP - Fach-
magazin fiir Gesundheits- und Kinderkrankenpflege, 1(3), S.131-134.
Doi:10.1055/s-0032-132.8865
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Weissenbacher, Margret/Horvath, Elisabeth (2008): Pflegediagnosen fur die
Kinder- und Jugendlichenpflege, Wien: Springer.

Abb. 12a: Aufnahmesituation heif3t... Abb. 12): ...Kontakt aufbauen, beobach-
ten, Daten erheben
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Abb. 13: Patientensicherheit  Abb. 14: Auch Superhelden werden iiberwacht
wihrend der Diagnostik

Modulmatrix - Aufbaumodul 2

Modulkennziffer Az

Modultitel »Das Kind entwickelt sich iiber Bewegung«—

Entwicklungs- und Bewegungsforderung in der
Kinderkrankenpflege

Fr hochkomplexe Situationen mit erkrankten Kindern und

Jugendlichen in Bezug auf Bewegung, Entwicklung und deren
Forderung den Pflegeprozess gestalten konnen.

Artdes Moduls Aufbaumodul
Arbeitsaufwand Theoriestunden: 80 Workload: 120 Std.
Selbststudium: 40 Leistungspunkte: 4

Didaktischer Kommentar

Kinder und Jugendliche entwickeln sich iiber die Bewegung, welche einen we-
sentlichen Teil zur Entwicklung der Kinder und Jugendlichen beitrigt. Die Be-
gleitung und Unterstiitzung der Entwicklungsbewegung und der Bewegungs-
entwicklung in allen Altersgruppen von Kindern, vom Neugeborenen bis zum
jungen Erwachsenen, erfordert besondere Kenntnisse und Kompetenzen der
Pflegenden. Die Kompetenzen zur pflegerischen Diagnostik wurden im ers-
ten Aufbaumodul »Kinder lesen«vermittelt. In diesem 2. Aufbaumodul geht es
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2. Modulbeschreibungen

darum, basierend auf den Ergebnissen der Pflegediagnostik eine ergebnisori-
entierte Mafinahmenplanung zu erarbeiten, durchzufithren und fortlaufend
zu evaluieren.

So sind erste Bewegungen eines Neugeborenen, auch eines Frithgebore-
nen oder beeintrichtigten Kindes, mit besonderem Augenmerk und Finger-
spitzengefiihl zu begleiten und zu unterstiitzen, auch unter Anwendung kor-
per- und entwicklungsorientierender Konzepte. Die weiteren Altersstufen er-
fordern ein jeweils angepasstes Vorgehen.

Das pflegerische Handeln der Pflegefachperson erfordert im komplexen
Wechselspiel mit dem Familiensystem eine ausgepragte Wahrnehmungs- und
Anpassungsfihigkeit der Pflegefachperson. Diese Wahrnehmungs- und An-
passungsfihigkeit ermoglicht der Pflegefachperson in ihrer Kommunikation
neben verbalen und nonverbalen auch die taktilen Reize und gemeinsamen Be-
wegungen als Handlungskompetenzen in der Gestaltung des Pflegeprozesses
zu beriicksichtigen.

Das Fithren von Aushandlungsprozessen mit dem Kind und Jugendlichen,
dessen Eltern und Geschwisterkindern, werden von den Pflegefachpersonen
erlernt. Konfliktpotentiale sollen erkannt und passende Kommunikationsstra-
tegien angewandt werden.

Die Elternkompetenz in der Gesunderhaltung des gesamten Familiensys-
tems wird erlernt, aufgebaut, gestirke und stabilisiert. Eltern und Geschwis-
terkinder haben Bedarfe der Beratung und Anleitung, um die Entwicklung im
Zusammenspiel mit der Bewegung der Kinder und Jugendlichen begleiten und
beschiitzen zu koénnen. Die Kinder und Jugendlichen sind zur eigenen Ent-
wicklungsbewegung und Bewegungsentwicklung zu befihigen.

Zu erwerbende Handlungskompetenzen
Wissen

« Die Entwicklung von Kindern und Jugendlichen auf der Basis von Entwick-
lungstheorien und Entwicklungsskalen sowie pathologische Verinderun-
gen kennen und erkennen (Schnittstelle zu Autbaumodul 1)

. Typische pidiatrische Krankheitsbilder und deren Bedeutung fiir die Ent-
wicklungsbewegung und Bewegungsentwicklung kennen sowie die Rele-
vanz fiir das pflegerische Handeln erkennen
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« Klassifikationssysteme und Assessmentinstrumente zur Entwicklungsbe-
wegung und Bewegungsentwicklung im pflegerischen Prozess sowie de-
ren Dokumentationsformen kennen (Schnittstelle zu Aufbaumodul 1)

«  Fachliche Anforderungen zu den Themen der Entwicklungsbewegung und
Bewegungsentwicklung in einem umfassenden Sinn kennen und erken-
nen

« Anleitungs- und Beratungskonzepte kennen

Konnen

- Den Pflegeprozess eines Kindes oder Jugendlichen mit Blick auf die Ent-
wicklungsbewegung und Bewegungsentwicklung selbststindig und in Ko-
operation mit verschiedenen Berufsgruppen steuern und gestalten

- Kinder- und jugendspezifische Assessmentinstrumente im Rahmen der
Entwicklungsbewegung und Bewegungsentwicklung auswihlen und an-
wenden

. Pflegerische und andere ausgewihlte Konzepte zur Entwicklungsbewe-
gung und Bewegungsentwicklung individuell und pflegefachlich korrekt
anwenden

- Vorausschauend unvorhergesehene Geschehnisse im Kontext der Bewe-
gungsentwicklung und Entwicklungsbewegung und deren MafSnahmen
einplanen und kritische Ereignisse wie Notfille settingspezifisch steuern

- Kinder, Jugendliche, Eltern und Geschwisterkinder zu Pflegephinomenen
(individuelle Entwicklungs- und Bewegungsprozesse) beraten und anlei-
ten

- Pflegerische MafRnahmen im Dialog mit den Beteiligten gestalten

Verstehen

«  Fiir Kinder und Jugendliche typische subjektive AufRerungen im Hinblick
aufihre gesundheitliche Situation und ihren Entwicklungsstand mit dem
Fokus auf die Entwicklungsbewegung und Bewegungsentwicklung im Ver-
lauf wahrnehmen und situationsangemessen interpretieren

«  Uber das Typische hinaus die besonderen, individuellen Symptom- und
Sprachiuflerungen des Kindes oder Jugendlichen bei der Durchfithrung
von entwicklungs- und bewegungsfordernden Mafinahmen sinnstiftend
interpretieren

https://doi.org/10.1 inliby - Open Access - ) ITREN
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2. Modulbeschreibungen

. Die individuelle Situation der Familie mit der Perspektive des Beratungs-
und Anleitungsbedarfs erfassen und deuten (z.B. zu den Themen gesunde
Ernihrung, Privention von Fehlernihrung und Auffilligkeiten beim Ess-
und Trinkverhalten)

 Die Perspektiven und Handlungsweisen anderer Berufsgruppen im Be-
handlungsprozess nachvollziehen

Reflektieren

« Anwendung und Umsetzung von Konzepten und die Durchfithrung von
Beratung und Anleitung im Spannungsverhiltnis von Berufswirklichkeit
und ideellen Anspriichen betrachten und eine argumentative Position da-
zu einnehmen

«  Relevanz und Grenzen konzeptionell basierender pflegerischer Mafinah-
men bewerten

« Relevanz und Grenzen der Beratung und Anleitung von Kindern und Ju-
gendlichen und deren Familie bewerten

« Bedeutung eigener Erfahrungen, Vorannahmen oder Vorurteile im Pflege-
prozess mit Blick auf die Entwicklungsbewegung und Bewegungsentwick-
lung beschreiben und kritisch betrachten

« Eigene Grenzen bei der Anwendung und Umsetzung von Konzepten und
der Durchfithrung von Beratung und Anleitung auch in der Kooperation
mit anderen Berufsgruppen reflektieren

« Zusammenhinge im Kontext der Bewegungsentwicklung und Entwick-
lungsbewegung erstellen und erkennen

Inhalte des Moduls - Empfehlungen
Das Spezifische des Kindes erfassen

« Pflegeanamnese/strukturierte Informationssammlung (SIS)

. Pflegediagnosen und wissenschaftsbasierte Assessmentinstrumente zu
pflegerischen Phinomenen zu den Themen Entwicklung und Bewegung
bei Kindern und Jugendlichen

«  Physiologische Entwicklungsbewegung und Bewegungsentwicklung und
ausgewihlte Pathomechanismen (physiologischer Bewegungsaufbau und
Sinnesforderung auch kognitiv und sprachlich und -wahrnehmung, be-
wegungsfordernde Pflege, Zusammenhang zwischen Korperstruktur und
-funktion)

https://doi.org/10.1 inliby - Open Access - ) ITREN
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« Bedeutung von Bewegung fiir die Entwicklung auf den unterschiedlichen
Ebenen des biopsychosozialen Modells

« Pflegephinomene bezogen auf das Spezifische des Kindes und der Jugend-
lichen und das pflegefachliche Handeln kennen

« Diskussion itber Anwendbarkeit der Expertenstandards nach DNQP

« Kinder- und jugendspezifische pflegerische Konzepte bzw. pflegerische
Konzepte, die bei Kindern und Jugendlichen Anwendung finden kénnen
(z.B. Anwendung therapeutischer Mafnahmen im/mit Wasser, tierge-
stiitzte Therapie)

- Beziehungsgestaltung iiber Berithrung und Bewegung, kérperlich-leibli-
cher Zugang

« Beratungs- und Anleitungsmodelle, die bei Kindern und Jugendlichen An-
wendung finden kénnen

- Korper- und entwicklungsorientierte Konzepte in der Pflege und Therapie
(z.B. Basale Stimulation, Kindsthetik, Bonding, Affolter, Positionierung)

- Balance zwischen Selbstbestimmtheit in der Bewegung und Leibesschutz
(Haftungsrecht und Aufsichtspflicht)

«  Bedeutung von Technik und Hilfsmitteln in der Auswahl bzgl. der Absicht

Die Familie als System begreifen

« Beratung und Anleitung der Familie entsprechend der aktuellen und per-
spektivischen pflegerischen Bedarfe

«  Fallbesprechung mit der Familie und den Beteiligten aller Berufsgruppen

« Pflegerische und andere Konzepte zu Entwicklung und Bewegung in den
familidren Alltag implementieren

« Systemtheoretische Konzepte und Modelle der Familienpflege

Die eigene Rolle finden

. als pflegerische*r Expert*in

- alsberatende und anleitende Pflegefachperson
« inder Familie

. im interprofessionellen Team

Modulverantwortliche/r - Empfehlung
« Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepidagogik/Master Pflegewissenschaft

https://doi.org/10.1 inliby - Open Access - ) ITREN
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2. Modulbeschreibungen

Modulpriifung - Empfehlungen

«  Hausarbeit: Verschriftlichung eines exemplarischen Pflegeprozesses auf
konzept-basierten Mafinahmen aus dem Bereich der Bewegungsforde-
rung

oder

. Situationsanalyse, Fallbeispiel oder Falldiskussion aus der Praxis in Form
eines Rollenspiels: Die Auswirkungen von Bewegung bezogen auf die Ent-
wicklungsstufen - kritische Auseinandersetzung mit vorgegebenen Ent-
wicklungsstufen

Schliisselszenen
1. Welche Kompetenzen brauchen Eltern?

Die Eltern des kleinen Simon, 1,5 Jahre alt, kommen zu Ihnen in die neuropid-
iatrische Ambulanz zu einer Routinekontrolle. Simon wurde als Frithchen ge-
boren und ist von Geburt an entwicklungsverzégert. Die Eltern berichten, dass
die anfinglichen Fortschritte in Simons Entwicklung aus deren Sicht seit der
letzten Kontrolle vor drei Monaten irgendwie stagniert sind und sie sich das
nicht erkliren kénnen. Sie sind verunsichert und haben Sorge, etwas falsch zu
machen.

2. Immer wieder bei null anfangen?

Im Teamgesprach thematisiert Susanne die Situation von Lilli und sagt: »Man
hat dann das Gefiihl, man fingt mit den Eltern immer wieder von null an und
zeigt denen dann erstmal wieder, wie sie ihr Kind halten sollen.«

Lilli, 3 Jahre alt, hat sich nach einer schweren Infektion berappelt und ist
auf dem Wege der Besserung. Sie lag mehrere Wochen auf einer Uberwa-
chungsstation und ihre Bewegung war nicht nur durch die Infektion, sondern
auch durch zahlreiche Schliuche und Kabel beeintrichtigt.

3. Selbstwirksamkeit unterstiitzen

Sabrina reflektiert ihre Praxisbegleitung mit ihrer Praxisanleiterin und ist
iiberrascht: Wenn ich Dir zuschaue, dann kann ich erkennen, dass Du die
Eigenbewegung des Kindes mit einbeziehst in dein Handeln. Also, wie Du mit
den Kindern umgehst, oder wie Du das Wickeln optimierst oder so.
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4. Erfahrungsbasiertes Lernen

Johanna hat sich in dem Kinisthetik-Konzept (einem korperorientierten
Bewegungskonzept) fortgebildet und ist nun Anleiterin fiir Kinisthetik. Sie
mochte gern ihre Erfahrungen weitergeben und Kolleg*innen anleiten. In der
Fortbildung hat sie an sich selbst erfahren, welche Bedeutung eine Position
fir eine Aktivitit hat. Sie erzdhlt von ihren persénlichen Erfahrungen auf
Station zu dem Thema »Einfluss der Umgebung auf die Spannungsregulation
im Liegen«: [...] ich habe immer die Bettdecke von den Kindern gefaltet, wie
so eine Dreistufenlagerung. So dass die einfach richtig entspannen konn-
ten mit dieser Positionsunterstiitzung und sich einfach nur auf die Atmung
konzentrieren konnten und nicht mehr angespannt waren.

Lehr-Lern-Methoden

- Rollenspiel und Szenisches Lernen zu Beratung und Anleitung

« Eigenerfahrung und Materialien (positionsunterstiitzendes Material und
weitere Hilfsmittel)

- Reflexion des eigenen Bewegungsverhalten beruflich Pflegender iiber Ei-
generfahrung und anhand gezielter Blickpunkte

. POL: Anwendung freiheitslimitierender Mafnahmen vs. Bewegungsmaog-
lichkeiten

«  Strukturlegeplan zur Entwicklung
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Abb. 15a: Siugling mit Becken- Abb. 15b: ...und trotzdem als Kleinkind aktiv
Bein-Gips... dabei

https://doi.org/10.1 inliby - Open Access - ) ITREN



https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://wiki.kinaesthetics.de/wiki/Kinaesthetics-Online-Fachlexikon
https://doi.org/10.14361/9783839466858-006 
https://www.inlibra.com/de/page/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

86

J. Busch, B. Kaack, D. Kagler, M. May, U. Stahl, W. von Gahlen-Hoops, C. Wagner-Ullrich & 1. Walz

Modulmatrix - Praxismodul 2

Modulkennziffer P2

Modultitel »Ohne das Team wére unsere Arbeit nicht moglich«—
Interprofessionelle Teamarbeit und Teamentwicklung

Artdes Moduls Praxismodul

Arbeitsaufwand Theoriestunden: 24 Workload: 60 Std.
Praxistransferaufgaben: 36 Leistungspunkte: 2
Praxisstunden: 600 Leistungspunkte: 20

Didaktischer Kommentar

Handeln in hochkomplexen Pflegesituationen erfordert neben der Kooperati-
on mit dem Kind bzw. Jugendlichen und dessen Familie die Teamarbeit der
professionellen Akteurinnen und Akteure. Im zweiten Praxismodul gilt die-
sem Aspekt besondere Aufmerksamkeit. Wie arbeitet das Pflegeteam in den
verschiedenen Settings zusammen, wie sieht der Umgang mit Lob und Kritik
aus und wie lernen Pflegefachpersonen in der Praxis voneinander und mit-
einander? Dariiber hinaus geht es um die Teamkultur im interprofessionellen
Team.

Welche Kommunikationsstrukturen gibt es, welche Rolle spielen Hierar-
chien bei Visiten, Dienst- oder Fallbesprechungen? Wie liuft das Fehlerma-
nagement und wie sieht der Umgang mit Krisen und Konflikten aus? Und wie
kooperiert das interprofessionelle Team im gesamten Pflegesystem mit den
Kindern und Jugendlichen und ihren Familien?

Zu erwerbende Handlungskompetenzen
Wissen

- Kenntnisse zu Konzepten der Kollegialen Hospitation und Kollegialen Be-
ratung vertiefen

« Verschiedene Moglichkeiten und Instrumente der Teamkommunikation
kennen

« Instrumente des Fehlermanagements kennen
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Koénnen

« Kollegiale Hospitation in der Rolle Hospitierte*r und Hospitierende*r
durchfithren

- Besprechungen im Interprofessionellen Team initiieren, moderieren und
protokollieren

« In Teambesprechungen die Argumente aus Sicht der Pflegefachpersonen
sachlich fundiert vertreten

« Relevanz von Fehlermanagementsystemen erkennen und nutzen

Verstehen

« Familien/Eltern als Bestandteil des Pflegesystems begreifen

- Bedeutung von Kommunikationsmodellen und -regeln in ihrer Praxisrele-
vanz einschitzen

« Autoritit auf der Basis von Fachkompetenz oder Machtposition unter-
scheiden

«  Durch Perspektivwechsel die Position und Haltung anderer Teammitglie-
der nachvollziehen

Reflektieren

. Bedeutung und Wirkung von Fachsprache/Jargon reflektieren

« Eigene Kritikfihigkeit und Fihigkeit zur Konfliktl6sung reflektieren
« Motivation und Zufriedenheit der Teammitglieder einschitzen

. Die ethischen Implikationen beim Umgang mit Fehlern erwigen

Inhalte des Moduls - Empfehlungen
Die drei Unterrichtstage widmen sich jeweils einem Themenschwerpunkt und
der Vorbereitung des Lernauftrags, der im Praxiseinsatz erfiillt werden soll.

1. Unterrichtstag: Kooperation im Pflegeteam
Themen: Kollegiale Hospitation und Beratung, Vorbereitung der 1. Praxis-
transferaufgabe

2. Unterrichtstag: Interprofessionelle Kooperation

Themen: Aufgaben- und Verantwortungsbereiche der fiir die Versorgung von
Kindern und Jugendlichen relevanten Professionen (Physiotherapie, Logopi-
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die, Erndhrungsberatung etc.), interprofessionelle Visiten, Informationswei-
tergabe unter Einbezug der Familien als Teil des Pflegesystems, Teambespre-
chungen und Supervision, Vorbereitung der 2. Praxistransferaufgabe

3. Unterrichtstag: Teamkultur und Fehlermanagement
Themen: Teamentwicklung, gemeinsame Ziele und Werte, Umgang mit Kon-
flikten und Fehlern, Selbstreflexion, Vorbereitung der 3. Praxistransferaufgabe

Modulverantwortliche/r - Empfehlung
Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepadagogik/Master Pflegewissenschaft

Praxistransferaufgaben und Modulpriifung - Empfehlungen

«  Praxistransferaufgabe: Kollegiale Hospitation (wechselseitig je 2 Hospita-
tionen durchfithren und protokollieren)

« Praxistransferaufgabe: 3 Besprechungen im interprofessionellen Team
und die eigene Rolle darin dokumentieren

- Praxistransferaufgabe: Hospitation bei einem Teammitglied einer ande-
ren Profession durchfithren und den eigenen Erkenntnisgewinn doku-
mentieren

Das Modul ist bestanden, wenn die Protokolle/Dokumentationen zu allen Pra-
xistransferaufgaben vorliegen.

Lehr-Lern-Methoden - Empfehlung
. Ubungen und Rollenspiele zu Methoden der Hospitation, zur Moderation
von Besprechungen und zum Fithren von Konfliktgesprichen

Hinweise zum Praxiseinsatz

- Der zweite Praxiseinsatz soll in einem anderen Einsatzgebiete der Pflege
von Kindern und Jugendlichen erfolgen. Es miissen mindestens 60 Stun-
den (10 % der Einsatzzeit) als praktische Anleitung nachgewiesen werden

Literaturempfehlungen

Cramer Henning/Habermann Monika (2010): Reaktionen von Pflegenden auf
ein Fehlergeschehen. In: Borgwart, Judith/Kolpatzik, Kai (Hg.): Aus Feh-
lern lernen - Fehlermanagement in Gesundheitsberufen, Berlin: Springer,
S. 36—46.
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Erger, Raimund (2012): Teamarbeit und Teamentwicklung in sozialen Berufen,
Berlin: Cornelsen.

Kocks, Andreas/Segmiiller Tanja (2019): Kollegiale Beratung im Pflegeteam,
Berlin: Springer.

Merkle, Walter (2014): Risikomanagement und Fehlervermeidung im Kranken-
haus, Berlin: Springer.

Roterring, Andreas (2015): Fehlerkultur in der professionellen Pflege: Implika-
tionen fiir die Ausbildung, Hamburg: disserta.

Schweickhardt, Axel (2018): Teamkultur entwickeln, Bonn: Edition manager-
Seminare

Tietze, Kim-Oliver (2003): Kollegiale Beratung. Problemlésungen gemeinsam
entwickeln, Reinbek b. Hamburg: Rowohlt.

Abb. 16a: Kultursensible Pflege... Abb. 16Db: ...eine Aufgabe im interprofes-
sionellen Team
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Modulmatrix - Aufbaumodul 3

Modulkennziffer A3
Modultitel »Pflege ich iiberhaupt noch?«—Chronisch kranke Kinder und
Jugendliche pflegen.

Im Spannungsfeld zwischen typischen und untypischen

Situationen

Artdes Moduls Aufbaumodul

Arbeitsaufwand Theoriestunden: 80 Workload: 120 Std.
Selbststudium: 40 Leistungspunkte: 4

Didaktischer Kommentar

In diesem Modul werden vertiefende Kompetenzen zur hochkomplexen Ver-
sorgung von chronisch erkrankten Kindern und Jugendlichen erworben. Er-
fahrene Kinderkrankenpflegende schildern sowohl die typischen wie die un-
typischen Situationen, auf die das professionelle Handeln im Falle einer chro-
nischen Erkrankung bei Kindern und Jugendlichen ausgerichtet ist. Diese sind
vor allem durch die dauerhafte bis hin zur lebenslangen Konfrontation mit Er-
krankungen gekennzeichnet. Das bedeutet Auseinandersetzung mit Prozes-
sen der dauerhaften Herstellung von Sinn ohne Therapieerfolg im normalge-
sellschaftlichen Verstindnis und birgt die Gefahr von Burnout, aber auch der
moralischen Desensibilisierung Pflegender (Cool Out).

Pflegende leisten hierbei neben technisch-praktischer Exzellenz bei hoch-
komplexer Versorgung im Kontext von Heimbeatmung, Infusionstherapien
und Stomapflege auch eine anspruchsvolle Beratungs- und psychosoziale
und koedukative Unterstiitzungsleistung bei Eltern und Angehdrigen sowie
den betroffenen Kindern. Pflegende arbeiten in einer besonderen kérper-
lich-leiblichen Nahe-Relation und haben in der Praxis mit wesentlich mehr
Erscheinungen und Pflegephinomenen zu tun, als dieses Modul abbilden
kann.

Darauf sollte man unbedingt die Teilnehmenden auch vorbereiten: sich auf
das Seltene und das Besondere und Unvorhersehbare im Spektrum der Chro-
nizitit vorzubereiten!
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Zu erwerbende Handlungskompetenzen
Wissen

- Entwicklungsverzdgerungen, -stérungen und -defizite erkennen

« Grad der Pflegebediirftigkeit und altersgerechte Selbststindigkeit analy-
sieren und evaluieren

«  Gesundheitsbezogene Lebensqualitit erfassen

Koénnen

« Pflegeinterventionen in komplexen und hochkomplexen Problemlagen bei
chronischen Erkrankungen im Kindes- und Jugendalter sicher durchfiih-
ren

« eigenverantwortlich pflegerische und therapeutische Mafinahmen zum
Erhalt der Lebensqualitit fach- und kindgerecht durchfithren

. Situations- und altersgerechte Zusammenarbeit bei Diagnostik und The-
rapie (Beispielhafte Situation: perioperative Pflege, Wundmanagement,
Funktionsdiagnostik, Infusion und Transfusion, Punktionen, Biopsien,
Injektionen)

« Besondere korperlich-leibliche Nihe bei Pflegeroutinen und Ritualen zei-
genkonnen (u.a. Minimal Handling, Infant Handling, Basale Stimulation)

« Beziehungsaufbau mittels nonverbaler Kommunikation und spielerischer
Interaktion in allen Altersstufen initiieren

« Eltern, Bezugspersonen und Familien in der Fritherkennung von und im
Umgang mit Risiken und Komplikationen beraten, unterstiitzen und an-
leiten (vgl. BeKD 2020)

. Die Expertise von Eltern als entscheidendes Element der Zusammenarbeit
wertschitzen und integrieren

« Interprofessionelle Abstimmungsprozesse im therapeutischen und reha-
bilitativen Team leiten und steuern

«  Bedarf psychologischer, seelsorgerischer oder psychoonkologischer Be-
treuung erkennen und Handlungsformate organisieren (z.B. Fallkonfe-
renz, sozialtherapeutische Teambesprechungen, siehe auch Aufbaumodul
4)
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Verstehen

« Die biografische Bedeutsambkeit von langjihriger Betreuung und Beglei-
tung multiperspektivisch ermessen

- Krankheitserleben vor dem Hintergrund des biopsychosozialen Modells
interpretieren

«  Auswirkungen von Informationsiibermittlung einschitzen und nach Rele-
vanz beurteilen

« Deutungsmuster der zu pflegenden Kinder und Familien interpretieren

«  Eigene Advokatfunktion als essenziell erachten

«  Normalitit des Lebens trotz chronischer Krankheit begreifen

Reflektieren

« Anschlussfihigkeit der Settings und Versorgungsbriiche in der Langzeit-
pflege reflektieren

- Eigenes Pflegeverstindnis im Kontextvon schwierigen und langandauern-
den Versorgungsprozessen reflektieren (Abhingigkeit, Cool out, ethische
Anforderungen, asymmetrische Beziehungsstrukturen, Entfremdung,
Gewalt)

« Edukative Anforderungen erkennen und das eigene Verhalten entspre-
chend anpassen konnen

- Grenzender Verantwortung bei erzieherischen Konflikten im Familiensys-
tem reflektieren

« Interprofessionelle Kooperation reflektieren

Inhalte des Moduls - Empfehlungen
Das Spezifische des Kindes erfassen

« Instrumente zur Erfassung von gesundheitsbezogener Lebensqualitit

. Umgang mit begleitenden psychischen Erkrankungen aller Altersstu-
fen (u.a. Bulimie, Anorexia nervosa, hyperkinetisches Syndrom/ADHS,
Suchterkrankungen)

«  Hochkomplexe Pflegesituationen chronisch kranker Kinder in den Be-
reichen Neuropidiatrie, Endokrinologie, Kardiologie, Gastroenterologie,
Pulmologie und Dermatologie, Nephrologie oder Onkologie (z.B. schwer
mehrfach behindert, hypoxischer Hirnschaden, Epilepsie, Diabetes, Stoft-
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wechselerkrankungen und Gendefekte unklarer Ursache, CED (chronisch
entziindliche Darmerkrankungen), atopische Dermatitis

« Spezielle Pflege bei akuten Erkrankungen chronisch kranker Kinder und
Jugendlicher

- Entwicklungs- und lernférdernde Konzepte fiir Kinder/Jugendliche mit
chronischer Erkrankung/Behinderung (z.B. Vojta, tiergestiitzte Therapie,
Unterstittzte Kommunikation) (vgl. BEKD 2020)

« Besondere Herausforderung/Kommunikationsschwierigkeiten bei fehlen-
dem Sprachverstindnis, individueller Ausdrucksweise

« Umgang mit Hilfsmitteln (Horgerite, Bildtafel, Talker, Brille, Tablet/PC)

« »Entstellte« Korper, Auseinandersetzung mit Normadiquanz und pflege-
rische Praxen

«  Corbin-Strauss-Modell und seine Relevanz fiir die Pidiatrie

Die Familie als System begreifen

«  Chronische kranke Kinder/Jugendliche im Familiensystem
« Individuelle Pflegeberatung

. Interprofessionelle Erndhrungsberatung

« Familien orientierte Pflege nach Friedemann

« Sozialrechtliche Aspekte, Betreuung, Entlastung

+ Sozialmedizinische Nachsorge

Die eigene Rolle finden

« Rolle und Aufgaben von Gesundheits- und Kinderkrankenpflegenden in
ambulanten und stationiren Einrichtungen bei Kindern/Jugendlichen mit
einer chronischen Erkrankung/Behinderung (vgl. BEKD 2020)

«  Verantwortungsiibernahme und Anwaltschaft fiir die zu Pflegenden itber-
nehmen, Advocacy, UN-Kinderrechtskonventionen

. Pflegeiiberleitung zwischen Sektoren und Pflege in unterschiedlichen Sek-
toren

« Pflegehilfsmittelversorgung und deren Anwendung

. Okonomische Herausforderungen und Widerspriiche im Zusammenhang
mit chronischen und seltenen Erkrankungen

« Ethische Ansitze (z.B. Albert Schweitzer, »Ehrfurcht vor dem Leben«)
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Modulverantwortliche/r - Empfehlung
- Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepidagogik/Master Pflegewissenschaft

Modulpriifung - Empfehlungen
OSCE-Priifung mit Anforderungsgrad hochkomplexe Pflege mit integrierter
miindlicher Prifung oder miindliche Priifung, Referat und Diskussion/Fragen

Schliisselszenen
1. »Da wird natiirlich zu zweit reingegangen.«

Christa arbeitet seit drei Tagen in einer Einrichtung fiir pidiatrische Lang-
zeitpflege. Der Heilerziehungspfleger Markus nimmt sie am Morgen mit zu
einem 16-jihrigen Patienten. Er erklirt auf dem Weg zum Patientenzimmer:
»Bei Stefan ist wirklich Pflege von A-Z. Wickeln, Zahneputzen, Anziehen, in
den Rollstuhl setzen, Orthesen anlegen [...]«

Christa fithlt sich etwas verunsichert. Sie weifd nicht genau, was von ihr bei
der Versorgung dieses Jugendlichen erwartet wird, denn sie hat bisher in der
Kinderkardiochirurgie iiberwiegend mit kleinen Kindern gearbeitet.

Markus fiigt hinzu: »So ein Kind ist grof? und schwer, so dass manche pfle-
gerischen Mafnahmen auf ganz andere Art durchgefiithrt werden miissen.
Manchmal auch gegen Abwehr. Da wird natiirlich zu zweit reingegangen. Da
hat man manchmal Situationen, die unangenehmer sind. Wo man vielleicht
auch mal Ekelgefiihle itberwinden muss.« Christa fragt sich, was Markus ihr
mit diesen Bemerkungen sagen will und was jetzt auf sie zukommt.

2. »Dann ist meine Baustelle vielleicht« — Ein Interviewausschnitt

Also wenn man zum Beispiel da den Zehnjihrigen versorgt und mitkriegt, ein
zweijihriges, gesundes Geschwisterkind sitzt den ganzen Tag vor dem Fernse-
her so. Ja, ist nicht schon, ist aber nicht meine Sache. Und tausende von Kin-
dern auf der Welt wachsen so auf, ohne dass mich ihre Eltern fragen, ob das
okay ist. Und es geht mich nichts an und in der Regel iiberleben diese Kinder
dasso((lachend)). Wenn jetzt die Mutter kommt und sagt, oh, die Kleine schlift
immer so schlecht ((imitiert Stimme der Mutter)). Dann ist das jetzt mein Ein-
satz ((lachend)), um zu sagen, konnte am Fernseher liegen so.

Aber so dieses auszuloten, nein, das ist nicht meine Baustelle. Wenn
der Zehnjihrige ja eine Epilepsie hat, vor dem Fernseher sitzt und hiufiger
krampft, dann ist es meine Baustelle. Wenn es das Geschwisterkind ist, nicht.
Dann ist meine Baustelle vielleicht, aufmerksam sein, um zu schauen, kann
ich die Mutter zu unterstiitzen. Kann ich irgendwie so.
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2. Modulbeschreibungen

Und wo ist dann der Einsatz eben zu sagen, hm, es gibt vielleicht andere
Beschiftigungen. Aber das ist tatsichlich das, was du in der hiuslichen Pflege
aushalten musst.

3. Mit der Trachealkaniile im Sand

Ja, das ist so dieses wirklich aushalten, dass man ganz wenig tun kann und
feststellen, dass das ganz viel ist fiir die Familien, und dass dieses ganz we-
nig ganz viel ist. Und fir die Kinder halt einfach so viel moglich machen. In
die Schule gehen, ins Schullandheim fahren. Ahm, ins Schwimmbad gehen.
Ausfliige machen, ((itberlegt)) shoppen gehen. Also so Sachen, die halt dann so
fiir gesunde Kinder Alltag sind und fiir die eben nicht. Ja, und die man sich in
der Klinik auch nicht vorstellen kann. Ich weif3, wie ich zum ersten Mal mit
einem kleinen Middchen mit Trachealkaniile auf dem Spielplatz war im Sand-
kasten und dachte, ja, wenn die jetzt nach vorne umkippt, dann liegt die mit
ihrer Trachealkaniile im Sand ((lachend)). Das hittest du dich in der Klinik nie
getraut. Aber es geht. Also sie ist auch nicht mit ihrer Trachealkaniile im Sand
gelandet, aber so Lebensqualitit schaffen [...].

Lehr-Lern-Methoden - Empfehlungen

« Ausgehend von den Schliisselszenen: Pro- und Contra-Diskussion, Mei-
nungslinie, Rollenspiel, Szenisches Spiel

. Pflegerische Schliisselszenen aus der eigenen Weiterbildung schildern; im
Anschluss diese gleiche Szene aus einer anderen Perspektive schildern

+  Arbeit mit Filmmaterial und/oder Bildmaterial

. Problemorientiertes Lernen (POL)

. Expert*innen einladen, Selbsthilfegruppen, Einrichtungen besuchen

« Kooperation mit anderen Berufsgruppen im Bereich der Hilfsmittelver-
sorgung, Beratung und Schulung (z.B. Orthopidietechnik, Horgeratea-
kustik, Fachberatende fiir Inkontinenz, Wundversorgung etc.)

«  SkillsLab-/Simulations-, Kommunikations- und Fertigkeitentraining
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ADbb. 17a und b: Chronisch Kranksein kann traurig machen
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Modulmatrix - Aufbaumodul 4

Modulkennziffer As

Modultitel »Mit Sterbenden wollte ich nie arbeiten«—

Hochkomplexe Pflege von Kindern und Jugendlichen im Kontext
von Lebensgrenzen — Die extremen Lebenssituationen von vitaler
Bedrohung, risikoreicher Geburt und Sterben von Kindern und
Jugendlichen begleiten und bewdltigen kdnnen

Art des Moduls Aufbaumodul
Arbeitsaufwand Theoriestunden: 80 Workload: 120 Std.
Selbststudium: 40 Leistungspunkte: 4

Didaktischer Kommentar

Bei der Pflege von Kindern und Jugendlichen sind Pflegefachpersonen in
besonderer Weise mit den Lebensgrenzen konfrontiert, d.h. mit den extre-
men Lebenssituationen von Geburt und Sterben. Sie erleben, wie Familien,
die durch die Geburt eines Kindes ohnehin eine Umbruchsituation erfahren,
erschiittert werden, wenn Gesundheit und Leben des Kindes durch schwere
Beeintrichtigungen, lebensbedrohliche Notfallsituationen oder lebensbe-
grenzende Erkrankungen in Gefahr sind. Sie miissen die »jungen« Eltern
kompetent anleiten, beraten und begleiten.

Akute schwere Erkrankungen, Unfille und Notfille eines Kindes oder Ju-
gendlichen stellen immer einen Schicksalsschlag fiir die Familie dar. In Not-
fallsituationen steht die Lebenserhaltung durch zielgerichtetes Handeln im in-
terprofessionellen Team zunichst ganz im Vordergrund. Aber auch die Reak-
tion der Eltern und das eigene Erleben, bei erfolgreicher ebenso wie bei frus-
traner Reanimation, sind zu bewiltigen.

Beim Wechsel von kurativer zu palliativer Behandlung erfordern die Be-
gleitung der Familie, Erhaltung bestmdglicher Lebensqualitit fir das Kind
oder den Jugendlichen und Symptombkontrolle im letzten Lebensabschnitt ein
hohes Maf an Wissen, Kompetenz und Einfithlungsvermogen.

Dabei geht es auch um die Auseinandersetzung mit extremen Situationen
wie Sterbewunsch oder Suizidversuche von Kindern und Jugendlichen.

Die Frage von Lebenschancen und Sterblichkeit von Siuglingen und Kin-
dernistdariiber hinaus auch in einem gesellschaftlichen und globalen Rahmen
zu thematisieren. Gesundheitliche Auswirkungen von und Gefahren durch so-
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2. Modulbeschreibungen

ziale Ungleichheit, Armut, Hunger, Umweltbelastungen, Klimawandel, Krieg
und Vertreibung erfordern klare Stellungnahme auch und gerade von Pflege-
fachpersonen.

Zu erwerbende Handlungskompetenzen
Wissen

« Gesundheitsrisiken im Kindes- und Jugendalter beurteilen und vorbeu-
gende Mafinahmen ableiten

- Herausforderungen, Symptome und Problemlagen im Kontext lebensli-
mitierender Erkrankungen bei Kindern/Jugendlichen pflegediagnostisch
und -therapeutisch gestalten und reflektieren

«  Aktuelle Leitlinien im Kontext lebensbedrohlicher Situationen im Kindes-
und Jugendalter (BLS und ALS) kennen

«  Multifaktorielle Erfassung der Lebensqualitit als Bezugspunkt der pallia-
tivpflegerischen Versorgungsentscheidungen begriinden

« Fallbezogen rechtliche und ethische Konflikte und Dilemmata im Zusam-
menhang mit Lebensgrenzen kennen und abwigen (z.B. Sterbewunsch,
assistierter Suizid, Suizidversuch, Prinatale Palliativversorgung)

Koénnen

« Kinder/Jugendliche bei der Bewiltigung von Schmerz und Angst unter-
stiitzen

« Kinder/Jugendliche mitlebenslimitierenden Erkrankungen befihigen, ih-
re Entwicklungsaufgaben wahrzunehmen und zu bewiltigen

« Kinder/Jugendliche und deren Familien im Sterbeprozess begleiten

« Bei akuter und/oder vitaler Bedrohung alters- und situationsgerechte
Sofortmafinahmen ergreifen und im interprofessionellen Team umsetzen
konnen

«  Bedarf psychologischer, seelsorgerischer oder psychoonkologischer Be-
treuung erkennen und Handlungsformate organisieren (Vertiefung, siehe
auch Aufbaumodul 3)

« Bei ethischen Entscheidungsfindungen die Pflegeziele im Interesse des
Kindes/Jugendlichen vertreten

«  Erweiterte Interaktions- und Kommunikationsfihigkeit fiir die Beglei-
tung des Sterbeprozesses von Kindern und Jugendlichen anwenden
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Verstehen

«  Eltern als gleichwertige Partner*innen bei der Versorgung des Kindes be-
greifen, deren Ressourcen erkennen und ihre Kompetenz einschitzen

«  Kulturelle Aspekte und interkulturelle Herausforderungen im Zusammen-
hang mit Lebensgrenzen betrachten und verstehen

- Zusammenhang von 6konomischen, sozialen, kulturellen Bedingungen,
Bildungsstand und Gesundheit und Lebenserwartung von Kindern erken-
nen

Reflektieren

- Konflikte und emotionale Belastungen der eigenen Person und/oder des
Teams offen und konstruktiv bearbeiten

« Handeln im Spannungsfeld zwischen eigener Betroffenheit (z.B. Trauer)
und Bediirfnissen des Kindes/Jugendlichen reflektieren

. Pflegeberufliche Aufgaben im Kontext von Tod und Sterben diskutieren
und beurteilen

- Einflussmoglichkeiten auf gesellschaftliche Probleme der Gesundheitsver-
sorgung von Kindern und humanitire Zukunftsaufgaben abwigen

«  Gesundheitspolitische Projekte, Institutionen und Organisationen recher-
chieren und einschitzen

« Historische Dimension von (Kinder-)Euthanasie als Reflexionsfolie aktu-
eller ethischer Herausforderungen begreifen

Inhalte des Moduls - Empfehlungen
Das Spezifische des Kindes erfassen

«  Akute, vital bedrohliche und lebenslimitierende Erkrankungen bei Neuge-
borenen, im Kindes- und Jugendalter (z.B. neurodegenerative Erkrankun-
gen, seltene Stoftwechselerkrankungen, erworbene Hirnschidigung)

. Pflegeinterventionen und Symptomkontrolle in der Palliativversorgung
von Kindern und Jugendlichen

- Ausgewihlte Konzepte zur Erfassung der gesundheitsbezogenen Lebens-
qualitit bei Kindern/Jugendlichen in der Palliativversorgung

«  Ethische Entscheidungsfindungen in Bezug auf Lebensfihigkeit von Frith-
geborenen und Therapieabbruch und Palliativversorgung in der Padiatrie
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. Gewalt gegen Kinder (Schiitteltrauma), UN-Kinderrechtskonventionen
(insb. Artikel 19)

Die Familie als System begreifen

« Die Eltern/Bezugspersonen/Familien in der Fritherkennung von und im
Umgang mit Risiken und Komplikationen beraten, unterstiitzen und an-
leiten

« Stillmanagement in besonderen Stillsituationen z.B. bei Frithgeborenen,
Mehrlingsgeburten, bei angeborenen Fehlbildungen und Erkrankungen

« Advance Care Planning in der Pidiatrie (Patientenverfiigung und Eltern-
verfigung)

« Trauerbegleitung von Eltern, Geschwisterkinder und Angehorigen ster-
bender Kinder/Jugendlicher

« Transkulturelle Konzepte, kultursensible Pflege im Zusammenhang mit
Lebensgrenzen

Die eigene Rolle finden

« Im Notfall koordiniertes Handeln im interprofessionellen Team

«+  Konflikt- und Trauerbewiltigung im interprofessionellen Team

« Auseinandersetzung mit aktuellen gesellschaftlichen Diskursen zu Grenz-
bereichen des Lebens (die »gute« Geburt, Schwangerschaftsabbruch, To-
des- und Sterbekonzepte)

Modulverantwortliche/r - Empfehlung
Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepidagogik/Master Pflegewissenschaft

Modulpriifung - Empfehlungen
Erstellen einer Hausarbeit und Kurzprisentation der Arbeit im Plenum (von-

einander Lernen)

Themenvorschlige

. DPrisentation einer kontroversen Situation zu Therapiezielinderung/
Therapieabbruch

« Auseinandersetzung mit einem global bedeutsamen Aspekt der Kinder-
sterblichkeit
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« Auseinandersetzung mit einem authentischen oder Vorgabe eines fiktiven
Falles, Beschreibung des Umgangs mit der Sterbekultur im eigenen Ar-
beitsbereich; Wie kann eine Trauer/Verabschiedung gestaltet werden? In-
tensive Recherchearbeit im eigenen Arbeitsbereich, Auseinandersetzung,
ob im eigenen Bereich Verinderungen vorgenommen werden sollen

« Gestaltung einer komplexen Pflegesituation, z.B. Gestaltung eines Tages-
ablaufs fir ein Kind im Kontext der Palliativversorgung

Schliisselszenen
Ausgehend von pflegebildungshaltigen Schliisselszenen werden die Inhalte zu
den drei extremen Lebenssituationen bearbeitet:

. »Versterben eines Kindes unter der Geburt«
. »Reanimation eines Kindes«
« »Palliativversorgung eines Kindes«

1. Das kann man jemanden nicht lehren
Das Einzige — aber ich glaube das gehtjedem so — in der Zeit in der ich in (Ort)
gearbeitet habe, war eine Mama da, wo das Kind verstorben ist wihrend der

Geburt. Und das ist schon eine besondere Sache. Das ist das Einzige. Aber es
kommt auch so selten vor. Das kann man jemanden nicht lehren. So musst du
mit Hinterbliebenen umzugehen. Und das ist erstmal der — Das erste Mal war
es sehr schwierig und beim nichsten Mal war es wieder ganz anders.

2. Blitzeblau im Maxi Cosi

»Also wie gesagt, bei mir sind es meistens die Sittigungsabfille.

Alsoichkriegeirgendwie immer die Kinder, die mit einer Sittigung von 60,
50 auf Station kommen, blitzeblau im Maxi-Cosi liegen und die Eltern sagen:
»Ja, irgendwie trinkt das Kind nicht so gut.« Also das ist immer das Gefihr-
liche, wenn die das gar nicht einschitzen kénnen. Dann sind das auch meis-
tens Eltern, die kein Deutsch sprechen, wo man das noch weniger einschitzen
kann.«

»Zum Gliick ist es meistens die Atmung. Also es ist ja bei Kindern eigent-
lich nie das Herz-Kreislauf-System, aber es ist trotzdem schon erschreckend,
wenn dieses blaue Baby da vor einem liegt und man denkt, man muss jetzt so-
fort schnell handeln. Wobei man, sobald man das Kind eigentlich mit einem
Beutel ein bisschen bebeuteln kann, hat man eigentlich alle Zeit der Welt erst
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mal. Aber das muss man erst mal verinnerlichen. Und wenn dann jemand ne-
ben einem steht, der Ruhe bewahrt, das macht soviel aus.

3. Palliativversorgung in der Hiuslichkeit

Wir haben ja einmal die Palliativversorgung in der Hiuslichkeit und da kann
man tatsichlich wenig planen. Wenn man in diesem Bereich Rufdienst hat,
da weif man morgens nicht, wie der Tag lduft. Und was ich den Schiilern tat-
sichlich immer sage, weil eine Schiilerin neulich zu mir sagte: »Naja, fir dich
ist das ja jetzt schon Routine«. Das ist nimlich genau —. Man muss sich ei-
gentlich nach jedem Fall einmal auf Null setzen. Weil, nur weil ich vor zwei
Wochen einmal ein Kind betreut habe mit der gleichen Erkrankung, was ver-
storben ist und vielleicht auch beide Eltern hat und ein Geschwisterkind, heif3t
es nicht, dass die Familie, die ich zwei Wochen spiter mit vielleicht einer 4hn-
lichen Konstellation betreue, dhnlich reagiert, dhnlich fithlt, Zhnlich weiter-
lebt. Also man muss einfach — also nicht dieses Gefithl vermitteln »Ja, ich weif3,
wie es funktioniert.«, weil ich weif nicht, wie es funktioniert und es jedes Mal
anders in Hiuslichkeiten, in Betreuungen, in Familienkonstellationen und da
muss man jedes Mal sehr offen sein und darf sich nicht so festfahren lassen.

Lehr-/Lernmethoden

« Vortrige, Exkursionen (z.B. Kinderhospiz, SAPV-Team, Briickenteam,
Selbsthifegruppen, AoG, Fliichtlingseinrichtungen, Intensivpflegedienst,
Jugendpsychiatrie etc.)

« Storytelling

« Story-Line-Methode

. Lerntagebuch

«  Kongress Besuch »Dattelner Schmerztage«
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2. Modulbeschreibungen

Modulmatrix - Praxismodul 3

Modulkennziffer P3

Modultitel »In der Padiatrie da hat man einfach so einen Mix, man hat grofle
Kinder, kleine Kinder und nattirlich auch die Eltern«—
Fallarbeit bei der Pflege von Kindern und Jugendlichen

Artdes Moduls Praxismodul

Arbeitsaufwand Theoriestunden: 24 Workload: 60 Std.
Selbststudium: 36 Leistungspunkte: 2
Praxisstunden: 720 Leistungspunkte: 20

Didaktischer Kommentar

Aspekte der hohen Komplexitit der Pflege von Kindern und Jugendlichen
liegen in der Vielfalt der verschiedenen, hiufig hochspezialisierten Versor-
gungseinrichtungen, der Breite der typischen und seltenen Krankheitsbilder
und dem enormen Altersspektrum der zu Pflegenden vom Neugeborenen bis
zur Volljihrigkeit -und manchmal auch dariiber hinaus. Das Praxismodul 3
begleitet die Teilnehmenden der Weiterbildung wihrend zwei verschiedenen
Pflichteinsitzen in Bereichen der Pflege von Kindern und Jugendlichen, die
sie neu kennenlernen. Der Theorie-Praxistransfer erfolgt dabei in zwei Rich-
tungen: Durch die Praxistransferaufgaben befassen sich die Teilnehmenden
zunichst selbst mit hochkomplexen Fillen in dem Einsatzgebiet und bear-
beiten diese dann in der Gruppe. Die Fallarbeit ermoglicht somit allen TN
vertiefte Einblicke in die unterschiedlichen Handlungsfelder und fordert das
kollaborative Lernen.

Zu erwerbende Handlungskompetenzen

Wissen

Verschiedene Formen der Fallarbeit kennen und auf das Lernen in verschiede-
nen Settings der Pflege von Kindern und Jugendlichen tibertragen

Koénnen

In authentischen Fillen den pflegerischen Handlungsbedarf benennen und
problemlésende Handlungsstrategien entwickeln
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Verstehen
Das Typische und das Besondere in Bezug auf das Kind/den Jugendlichen und
das familidre System in authentischen Fallbeispielen rekonstruieren

Reflektieren
Die eigene Rolle als Pflegefachkraft in authentischen Fallsituationen betrach-
ten und ergriinden

Inhalte des Moduls - Empfehlungen
Die drei Unterrichtstage widmen sich jeweils einem Themenschwerpunkt und
der Vorbereitung des Lernauftrags, der im Praxiseinsatz erfiillt werden soll.

1. Unterrichtstag:
Themen: Vorstellung des neuen Einsatzgebietes, Einfithrung in die Fallarbeit,
Vorbereitung der 1. Praxistransferaufgabe

2. Unterrichtstag:
Themen: Problemorientierte Fallarbeit, Vorbereitung der 2. Praxistransferauf-
gabe

3. Unterrichtstag:
Themen: Rekonstruktive Fallarbeit, Vorbereitung der 3. Praxistransferaufgabe

Hinweise zum Praxiseinsatz

Die Praxiseinsitze wihrend des dritten Praxismoduls erfolgen in verschiede-
nen Bereichen der Pflege von Kindern und Jugendlichen, dabei soll mindestens
ein Setting (akut stationir, ambulant, Langzeitpflege) beriicksichtigt werden,
das bisher in der Weiterbildung noch nicht durchlaufen wurde. Ein Pflichtein-
satz von 120 Stunden soll zudem in einem Bereich der palliativen, der neona-
tologischen Versorgung oder in der Geburtshilfe stattfinden Es miissen min-
destens 10 % der Einsatzzeit als praktische Anleitung nachgewiesen werden

Modulverantwortliche/r - Empfehlung
Lehrende nach DQR 7 Master Pflegepadagogik/Master Pflegewissenschaft

Praxistransferaufgaben und Modulpriifung - Empfehlung
«  Praxistransferauftrag: Materialsammlung fir eine Fallstudie
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2. Modulbeschreibungen

« Praxistransferauftrag: Erginzung der Materialsammlung fir die Fallstu-
die (Erfassung besonderer oder »schwieriger« Situationen zu dem Fall)
 Praxistransferauftrag: Schriftliche Ausarbeitung der Fallstudie (benotet)

Schliisselszenen
Ergeben sich aus den authentischen, von den Teilnehmenden erhobenen Fil-
len.

Lehr-Lern-Methoden - Empfehlung

Problemorientierte und rekonstruktive Fallarbeit, Arbeit in Kleingruppen

Literaturempfehlungen

Hundenborn, Gertrud (2006): Fallorientierte Didaktik in der Pflege: Grundla-
gen und Beispiele fir Ausbildung und Priifung, Miinchen: Elsevier, Urban
& Fischer.

Hiilsken-Giesler, Manfred/Kreutzer, Susanne/Diitthorn, Nadin (2016): Rekon-
struktive Fallarbeit in der Pflege, Osnabriick: Universititsverlag Osna-
briick

Darmann-Finck, Ingrid (2009): Fallrekonstruktives Lernen. Ein Beitrag zur
Professionalisierung in den Berufsfeldern Pflege und Gesundheit, Frank-
furta.M.: Mabuse.

Schrems, Berta (2022): Fallarbeit in der Pflege. Grundlagen, Formen und An-
wendungsbereiche (4. Aufl.), Wien: Facultas.
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Abb. 19a: »Man hat kleine Kinder... ~ Abb. 19b: ...und grof3e Kinder«
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