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Vorwort

Die letzten Jahrzehnte waren in Medizin und Pflege von einem rasan-
ten Fortschritt und einem groflen Zuwachs an Wissen und technischen
Méglichkeiten geprégt. Davon nahezu unbeeinflusst blieben die Rah-
menbedingungen und die Ausbildungsdauer der setting- und zielgrup-
penspezifischen Spezialisierungen in der Pflege. Die Ausbildungsver-
ordnung aus dem Jahr 2005 und auch die derzeitigen berufsrechtlichen
Regelungen bediirfen dringend einer Neuordnung, um den geénderten
Bedingungen und Anforderungen gerecht zu werden.

Die vorliegende schriftliche Abschlussarbeit von Herrn Mag. Csaba
Némedi (verfasst im Hochschullehrgang Anisthesiepflege an der FH
Gesundheitsberufe OO) setzt sich mit der Professionalisierung bzw.
Weiterentwicklung im Berufsfeld der 6sterreichischen Anisthesiepflege
auseinander. In der Arbeit wird u.a. das international heterogene Be-
rufsbild bzw. der Kompetenzrahmen, der Stellenwert und die Notwen-
digkeit zeitgemafler und evidenzbasierter Ausbildungsmodelle der An-
asthesiepflege auf international vergleichbarem akademischem Niveau
sowie die Weiterentwicklung und Professionalisierung des Berufsbildes
thematisiert.

Derartige berufspolitisch relevanten Themenstellungen werden nur
in sehr seltenen Féllen als Thema von schriftlichen Abschlussarbeiten
an den Hochschullehrgingen gewéhlt. Umso mehr freut es mich als
Lehrgangsleitung und langjahrig berufspolitisch engagierte Angehorige
des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege, dass
Herr Mag. Némedi sich aus der Perspektive der Praxis mit diesen wich-
tigen, zukunftsweisenden Inhalten auseinandergesetzt hat. Dariiber
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Vorwort

hinaus sind viele der angefiihrten Aspekte nicht nur fiir die Anasthesie-
pflege relevant, sondern kénnen auch auf die anderen setting- und ziel-
gruppenspezifischen Spezialisierungen iibertragen werden. Mit dieser
Publikation der schriftlichen Abschlussarbeit besteht die Mdglichkeit,
dass die Ergebnisse der Arbeit der Berufsgruppe zuginglich werden
und so zur Information und Bewusstseinsbildung beigetragen wird.

Martha Bohm, BScN MSc
Leitung Hochschullehrgénge
FH Gesundheitsberufe OO
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der Gesamtdauer des Hochschullehrgangs Anidsthesiepflege an der FH
Gesundheitsberufe OO (Standort Linz) unterrichtet und begleitet, son-
dern insbesondere auch wahrend des Entstehungsprozesses dieser SAA
sowohl fachlich als auch privat stets tatkréftig sowie in besonderem
Mafle kompetent unterstiitzt, gefordert und ermutigt haben. Stellver-
tretend fiir diesen umfangreichen Personenkreis gilt mein besonderer
Dank Maximilian Reichert BScN, der mich als kompetenter, professio-
neller und erfahrener Betreuer wihrend des Schreibprozesses unter-
stiitzt und gefordert, aber mir nétigenfalls auch mit wertvollen Tipps,
Hinweisen und ggf. konstruktiver Kritik weitergeholfen hat.

Des Weiteren bedanke ich mich sehr herzlich und ausdriicklich bei
meinen Vorgesetzten, unserem gesamten Anasthesiepflegeteam an mei-
nem Stammhaus, dem Franziskus Spital Margareten (Wien) sowie auch
bei all jenen multiprofessionellen Teams (Abteilung fiir Anésthesie und
Intensivimedizin: Interdisziplindre Intensivstation ICU - Franziskus
Spital Margareten, Wien; Anisthesiepflege - Med Campus IV,
Kepler Universitatsklinikum Linz; Andsthesiepflege - Zentral-OP,
Klinik Floridsdorf, Wien; Klinische Abteilung fiir Spezielle Anésthesie
und Schmerztherapie/Schmerzambulanz - Universititsklinikum AKH,
Wien), denen ich wihrend meiner verpflichtenden Berufspraktika je-
weils voriibergehend angehéren durfte, fiir das stets entgegengebrachte
Vertrauen, den wertschitzenden Umgang sowie auch dafiir, dass es
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Kurzzusammenfassung

Einleitung: Das Erscheinungsbild und die damit einhergehenden An-
forderungen, Fachkompetenzen und Befugnisse der européischen An-
asthesiepflege sind duflerst heterogen. Dies zeigt sich sowohl in den un-
terschiedlichen Zugangsmaglichkeiten, Ausbildungsmodellen (Berufs-
bildern), landerspezifisch definierten gesetzlichen Grundlagen als auch
in den unterschiedlichen Mdglichkeiten, Formen und der Reichwei-
te der jeweiligen Beschiftigungsverhaltnisse der Anisthesiepflegeperso-
nen. In diesem europdischen Kontext werden nun die gegenwirtige
Position sowie auch die kiinftigen, Entwicklungs- und Professionalisie-
rungspotenziale der in Osterreich titigen Akademischen Expert*innen
in der Anisthesiepflege — unter den Aspekten »Qualitat«, »Akzeptanz,
»Wettbewerbsfahigkeit« und »Mobilitdt« — analysiert.

Methodik: Um die Forschungsfrage evidenzbasiert beantworten zu
kénnen, wurde eine systematische Literaturrecherche durchgefiihrt. Im
Rahmen der systematischen Literaturrecherche wurden die Suchma-
schine »Google Scholar« sowie die Online-Datenbanken »PubMed«,
»CINHAL«, »SpringerLink Portal«, »Thieme eJournals«, »Hogrefe
eLibrary« via FH Gesundheitsberufe OO-Zugang herangezogen.

Ergebnisse: Das nicht mehr zeitgeméfle, heterogene Erscheinungsbild
der europdischen Anisthesiepflege sollte nun endgiiltig {iberwunden
werden. Die Harmonisierung der Fachweiterbildungen sowie die Kom-
patibilitit des Berufsbildes der Anisthesiepflege sollten - angesichts
stetig steigender Anforderungen sowie im Sinne der Patient*innensi-
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Kurzzusammenfassung

cherheit - auf gesamteuropdischer Ebene forciert werden. Im Zentrum
der kiinftigen Professionalisierungsmafinahmen in Osterreich sei die
Implementierung eines evidenzbasierten und einheitlichen Master-Stu-
diums in der Aniésthesiepflege gemafl »Advanced Nursing Practice«
(ANP) anzustreben.

Schlussfolgerung: Verbesserte universitire und international kompati-
ble Weiterbildungsmdglichkeiten (MA-Studium) sowie gesetzlich gesi-
cherte, erweiterte Kompetenzen sollten stets dazu beitragen, dass die
Anisthesiepflegepersonen kiinftig nicht nur im Sinne der liickenlosen
Patient*innensicherheit, sondern auch stets den aktuellen wissenschaft-
lichen Standards entsprechend und international wettbewerbsfahig,
ihren Beruf ausiiben konnen.

Schliisselbegriffe: Andsthesiepflege, Anisthesiepflegeperson, Anisthe-
siepflegekraft, spezialisierte Fachpflege, Berufspraxis, Berufsbild, Pro-
fessionalisierung, Entwicklung, Akademisierung, Bildung, Ausbildung,
Fachweiterbildung, Studium, Kompetenz, Zustandigkeit, Aufgabentei-
lung, Patient*innensicherheit, Fachkraftemangel
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Abstract

Introduction: The appearance and the associated requirements, pro-
fessional competences and powers of European Anesthesia Nursing
Care are extremely heterogeneous. This is reflected both in the different
access possibilities, training models (professional profiles), country-
specific defined legal bases as well as in the different possibilities, forms
and scope of the respective employment relationships of Anesthesia
Nurses. In this European context, the current position as well as the
future development and professionalization potentials of the Academic
Experts in Anesthesia Nursing Care working in Austria — under the as-
pects of »quality«, »acceptance«, »competitiveness« and »mobility« —
are hereby analyzed.

Methodology: In order to answer the research question in
an evidence-based manner, a systematic literature search was
conducted. Within the framework of the systematic literature
search, the internet search engine »Google Scholar« and the online
databases »PubMed«, »CINHAL«, »SpringerLink Portal«, »Thieme
eJournals«, »Hogrefe eLibrary« via FH Gesundheitsberufe OO access
were used.

Results: The outdated, heterogeneous appearance of European
Anesthesia Nursing should now finally be overcome. The harmoniza-
tion of professional training and the compatibility of the professional
profile of Anesthesia Nursing Care should be accelerated on a pan-
European level - in view of constantly increasing requirements and in
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Abstract

the interest of patient safety. The implementation of an evidence-based
and uniform master’s degree in Anesthesia Nursing Care in Austria in
accordance with »Advanced Nursing Practice« (ANP) should be at the
center of future professionalization measures.

Conclusio: Improved university and internationally compatible further
education opportunities (MA studies) as well as legally secured, extend-
ed competencies should always contribute to the fact that in the future,
Anesthesia Nurses will not only be able to practice their profession in
terms of complete patient safety, but also always in accordance with the
current scientific standards and internationally competitive.

Keywords: Nursing in Anaesthesia, Nursing in Anesthesia, Anaes-
thesia Care, Anesthesia Care, Anaesthesia Nursing Care, Anesthesia
Nursing Care, Nurse Anesthetist (NA), Certified Registered Nurse
Anesthetist (CRNA), Anesthesia Nurse, Anesthetic Nurse, Circulation
Nurse, Anaesthesia Provider, Anesthesia Provider, Academic Expert
in Anesthesia Nursing Care, Professionalization, Professional practice,
Academization, Education, Studies, Training, Development, Outcome,
Job Description, Competence, Tasks, Scope of Practice, Patient Safety,
Shortage of Skilled Workers, Lack of Skilled Workers, Shortage of Spe-
cialists
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Abkurzungsverzeichnis

AANA American Association of Nurse Anesthesiology

ACTA Anaesthesiologica Scandinavica

AKH Universitdtsklinikum AKH Wien — Allgemeines Krankenhaus (AKH)

Allg., allg. allgemein, allgemeiner, allgemeine, allgemeines

AnestComp Anaesthesia Nursing Competence Scale

Anm. Anmerkung(en)

ANP Advanced Nursing Practice [dt. = erweiterte Pflegepraxis]

ASA American Society of Anesthesiologists

ASA Physical ASA-(Risiko-)Klassifikationssystem

Status System

ASPAN American Society of PeriAnesthesia Nurses

ATA Andsthesietechnische(r) Assistent*in

AWH Aufwachholding

AWR Aufwachraum

BA Bachelor [Anm.: Studienabschluss/akademischer Grad]

BIP Bruttoinlandsprodukt

Bsp. Beispiel

bzgl. beziiglich

bzw. beziehungsweise

ca. circa

CanMEDS Canadian Medical Education Directives [Directions] for Specialists

CN Circulation Nurse [dt. »Rotationsschwester«, resp. Andsthesie-
pflege(fach)kraft]

CPR Cardiopulmonary Resuscitation [dt. kardiopulmonale Reanimation]

CRNA Certified Registered Nurse Anesthetist

DGKP Diplomierte(r) Gesundheits- und Krankenpfleger*in
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d.h.
div.
dt.
dzt.
EBP
ECTS
EDV
EJA
EKNZ
Eurostat
evtl.
FBL
FSA
gsf.
GOG
GuKG
HTL

ICN
ICU
IFNA
IMCU
inkl.
jew.
k.A.
kl.
LKA
LKH
LMIC

MA
MAfA
Mag., Mag?

med.
NA

Abkurzungsverzeichnis

das heil’t

diverser, diverse, diverses, divers

deutsche Sprache, auf Deutsch

derzeit

Evidence-based Nursing [dt. Evidenzbasierte Praxis]
European Credit Transfer and Accumulation System
elektronische Datenverarbeitung

European Journal of Anaesthesiology
Ethikkommission Nordwest- und Zentralschweiz
European statistics (Eurostat)

eventuell

Funktionsbereichsleitung

Finnish Society of Anaesthesiologists
gegebenenfalls

Gesundheit Osterreich GmbH

Gesundheits- und Krankenpflegegesetz (Osterreich)

Héhere Technische Lehranstalt (Osterreich) [Anm.: berufsbildende
hohere Schule inkl. Matura/Abitur-Abschluss — resp. Hochschulreife]

International Council of Nurses

Intensiv Care Unit

International Federation of Nurse Anaesthetists
Intermediate Care Unit

inklusive

jeweils, jeweiliger, jeweilige, jeweiliges

keine Angabe(n)

klein, kleiner, kleine, kleines

Landeskrankenanstalten Salzburg

Landeskrankenhaus Salzburg [Anm.: St.-Johanns-Spital]

Low and middle-income countries [Anm.: dt. Ldnder mit niedrigem
und mittlerem Einkommen]

Master [Anm.: Studienabschluss/akademischer Grad]
Medizinische(r) Assistent*in fiir Anasthesie (Deutschland)

Magister, Magistra [Anm.: akademischer Abschluss in Deutschland,
Osterreich]

medizinischer, medizinische, medizinisches
Nurse Anesthetist
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NPAP

o.a.
ORF

OTA
OAK
OBAI
OGARI

OGKV
PhD
PMC
resp.
RIS
SAA
SAB

SALK
SIGA/FSIA
s.0.

sog.

Stv. FBL

tab. Darst.

UEMS
USA
u.a.
usw.
u.U.
u.v.a.m.
v.a.
VAS
Vgl.
V6.
vs.

wg.

Abkurzungsverzeichnis

Non-physician anesthesia provider [Anm.: dt. »Nicht-arztliche
Anésthesie-Anbieter*in/Mitarbeiter*in«]

oben angegeben/angefiihrt

Osterreichischer Rundfunk [Anm.: Offentlich-rechtliches Fernsehen
Osterreich]

Operationstechnische(r) Assistent*in
Osterreichische Arztekammer
Osterreichischer Berufsverband fiir Anasthesie- & Intensivpflege

Osterreichische Gesellschaft fiir Andsthesiologie, Reanimation und
Intensivmedizin

Osterreichischer Gesundheits- und Krankenpflegeverband
Doctor of Philosophy [resp. auch Doktoratsstudium]
PubMed Central

respektive

Rechtsinformationssystem des Bundes (Osterreich)
schriftliche Abschlussarbeit

Sonderausbildung(en) fiir diplomiertes Personal des gehobenen
Dienstes Gesundheits- und Krankenpflege (DGKP, Osterreich)

Gemeinniitzige Salzburger Landeskliniken Betriebsgesellschaft mbH
Schweizerische Interessengemeinschaft fiir Anasthesiepflege

siehe oben

sogenannt

Stellvertretende Funktionsbereichsleitung

tabellarische Darstellung

Union of European Medical Specialists

United States of America [Anm.: dt. Vereinigte Staaten von Amerika]
unter anderem, unter anderen

und so weiter

unter Umstanden

und viele(s) andere mehr

vor allem, vor allen, von allen

visuelle Analogskala

vergleiche

Veréffentlichung [resp. Verdffentlichungsdatum]

versus

wegen
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WHO
WMA
w.0.
z.B.
ZVK

ZW.

Abkurzungsverzeichnis

World Health Organization

World Medical Association

wie oben (erwdhnt/angefiihrt)

zum Beispiel

zentralvendser Katheter, zentraler Venenkatheter

zwischen
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