PFLEGEKAMMER
NIEDERSACHSEN

Bekanntmachung gemal § 19 Abs. 2 Satz 1 Kammergesetz fur die Heilberufe in der
Pflege (PflegeKG)

Die Kammerversammlung hat am 10.01.2019 folgenden Beschluss gefasst:

Weiterbildungsordnung
der Pflegekammer Niedersachsen
— Ubergangsregelung — vom 10.01.2019

Aufgrund von Artikel 3 des Gesetzes uber die Pflegekammer Niedersachsen vom 14.
Dezember 2016 (Nds. GVBI. Nr. 18/2016) tritt am 01. Januar 2019 der Funfte Teil —
Weiterbildung — des Kammergesetzes fur die Heilberufe in der Pflege (PflegeKG) in
Kraft. Die nachfolgende Weiterbildungsordnung regelt die Weiterbildungen fur die Heil-
berufe in der Pflege ab dem 01. Januar 2019 Ubergangsweise.

Gemal § 5 Absatz 1 Nr. 1 i) der Kammersatzung der Pflegekammer Niedersachsen
vom 06.06.2018 hat die Kammerversammlung in ihrer Sitzung vom 10.01.2019 die
nachfolgende Weiterbildungsordnung beschlossen.
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(1)

(2)

3)

(4)

§1

Geschiitzte Weiterbildungsbezeichnungen

Geschutzte Weiterbildungsbezeichnungen fur die Heilberufe in der Pflege sind:

1. Fachkraft fir Intensiv- und Anasthesiepflege,

Fachkraft flr onkologische Pflege,

Fachkraft flr psychiatrische Pflege,

Fachkraft fir operative und endoskopische Pflege,

Fachkraft fir Hygiene und Infektionspravention in der Pflege,
Fachkraft fir Leitungsaufgaben in der Pflege,

Fachkraft fir sozialpsychiatrische Pflege,

©® N OO AW N

Fachkraft Frihe Hilfen — Familien-Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin
oder Fachkraft Frihe Hilfen — Familien-Gesundheits- und Kinderkranken-
pfleger.

9. Fachkraft fur padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege
10. Fachkraft flr sozialpsychiatrische Betreuung
11. Fachkraft fir Hygiene in der Pflege

Es gelten die Ubergangsvorschriften des § 35 des Kammergesetzes fir die Heil-
berufe in der Pflege (PflegeKG).

Wer eine Weiterbildung zur Fachkraft fur sozialpsychiatrische Betreuung vor dem
01. Januar 2019 begonnen und mit einer staatlichen Prafung nach den vor dem
01. Januar 2019 geltenden Rechtsvorschriften erfolgreich abgeschlossen hat so-
wie die weiteren Voraussetzungen flir die Anerkennung zum Fihren der Weiter-
bildungsbezeichnung erflllt, kann entweder eine Anerkennung zum Fihren der
Weiterbildungsbezeichnung nach Abs. 1 Nr. 7 oder nach Abs. 1 Nr. 10 erhalten.

Wer eine Weiterbildung zur Fachkraft fur Hygiene in der Pflege vor dem 01. Ja-
nuar 2019 begonnen und mit einer staatlichen Prafung nach den vor dem 01.
Januar 2019 geltenden Rechtsvorschriften erfolgreich abgeschlossen hat sowie
die weiteren Voraussetzungen fur die Anerkennung zum Fuhren der Weiterbil-
dungsbezeichnung erflllt, kann nur eine Anerkennung zum Fihren der Weiter-
bildungsbezeichnung nach Abs. 1 Nr. 11 erhalten.

Seite 2 von 50



§2
Zugang zur Weiterbildung

Eine durch die Pflegekammer Niedersachsen zugelassene Weiterbildungsstatte darf
nur die Personen an der Weiterbildung teilnehmen lassen, die die Zugangsvorausset-
zung nach der Anlage 1 erfullen.

(1)

(2)
3)

(4)

)

(6)

§3
Durchfiihrung der Weiterbildung

'Die Weiterbildung erfolgt durch Unterricht und in Praktika. ?Der Inhalt, die Dauer
und die Ausgestaltung der Weiterbildung ergeben sich aus der Anlage 1. 3Maxi-
mal 25 von Hundert der in Anlage 1 angegebenen Stunden Unterricht kdnnen in
nachgewiesenen Formen von selbstgesteuertem Lernen durchgeflihrt werden.
4Eine Unterrichtsstunde dauert 45 Minuten. °Der Dauer der Praktika ist Vollzeit-
beschaftigung zugrunde gelegt; bei Teilzeitbeschaftigung dauern die Praktika
entsprechend langer.

Die Weiterbildung soll nicht langer als drei Jahre dauern.

"Fehlzeiten von 10 vom Hundert im Unterricht und von 10 vom Hundert in den
Praktika sind zulassig. ?Darliber hinausgehende Fehlzeiten kdnnen durch die
Pflegekammer zugelassen werden, wenn ein besonderer Hartefall vorliegt und
das Weiterbildungsziel nicht gefahrdet wird.

Die Pflegekammer rechnet auf Antrag der Teilnehmerin oder des Teilnehmers
nach Anhorung der Weiterbildungsstatte, an der die Weiterbildung durchgefiihrt
werden soll, gleichwertige Teile einer anderen Aus- und Weiterbildung oder sons-
tigen Qualifizierungsmallnahme auf die Weiterbildung an, soweit durch die An-
rechnung das Ziel der Weiterbildung nicht gefahrdet wird.

Die Weiterbildungsstatte bescheinigt unter Angabe der Dauer und des Inhalts die
Teilnahme an Teilen der Weiterbildung.

'Die Praktika sollen unter der Anleitung von Personen abgeleistet werden, die

1. berechtigt sind, die zugehorige Weiterbildungsbezeichnung zu fluhren, oder

2. die Zugangsvoraussetzung flur die zugehorige Weiterbildung erflllen, mehr-
jahrige Berufserfahrung haben und berufspadagogisch mit mindestens 200
Stunden fort- oder weitergebildet sind.

2In Einrichtungen, in denen keine Person beschaftigt ist, die die Voraussetzung
nach Satz 1 Nr. 1 oder 2 erfullt, kdnnen die Praktika unter der Anleitung einer
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(1)

(2)

3)

Person abgeleistet werden, die Uber eine padagogische Qualifikation und mehr-
jahrige Berufserfahrung verfiigt. 3Mindestens 10 vom Hundert der in Anlage 1
ausgewiesenen Praktika sind durch Personen nach § 3 Absatz 6 Satz 1 Nr.1 oder
2 durchzufiihren und zu dokumentieren. “Die Praktika werden durch die Leitung
der Weiterbildung fachlich begleitet. °Sie sind von den Teilnehmerinnen und Teil-
nehmern an der Weiterbildung zu dokumentieren. ®Die Dokumentation ist von
den anleitenden Personen zu bestatigen.

§4

Zulassung von Weiterbildungsstatten

Eine Weiterbildungsstatte ist nach § 29 des Kammergesetzes fur die Heilberufe
in der Pflege (PflegeKG) durch die Pflegekammer auf Antrag zuzulassen, wenn

1. die jeweilige Weiterbildung hauptberuflich von einer Person geleitet wird,
die
a) Dberechtigt ist, die zugehodrige Weiterbildungsbezeichnung zu flhren,
oder Uber eine andere geeignete fachliche Qualifikation verfugt, und
b) Uber eine padagogische Qualifikation verfugt.

2. die Weiterbildungsstatte in ausreichender Zahl Gber Lehrkrafte verfugt,

3. die Weiterbildungsstatte Uber die erforderlichen Raume und sonstigen er-
forderlichen Sachmittel, insbesondere Lehr- und Lernmittel, verfigt und

4. die Weiterbildungsstatte die Zusammenarbeit mit einer ausreichenden An-
zahl von Einrichtungen nachweist, die fur die Praktika

a) zur Verfugung stehen und die fachlichen Voraussetzungen erflllen
und

b) die Anleitung nach § 3 Absatz 6 Satz 1 sicherstellen.

Wird nachgewiesen, dass eine Person mit der Qualifikation nach Absatz 1 Nr.1
nicht zur Verflgung steht, so ist die Zulassung auch maglich, wenn die Leitung
der Weiterbildung zwei Personen gemeinsam obliegt, von denen die eine die Vo-
raussetzung nach Absatz 1 Nr. 1 Buchstabe a und die andere die Voraussetzung
nach Absatz 1 Nr. 1 Buchstabe b erflllt.

Wer eine durch die Pflegekammer Niedersachsen zugelassene Weiterbildungs-

statte betreibt, ohne dass die Anerkennungsvoraussetzungen weiterhin vorlie-
gen, hat dies der Pflegekammer Niedersachsen unverzuglich mitzuteilen.
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(1)

(2)

3)

(1)

(2)

§5

Prufungsausschuss

1Zur Abnahme der Abschlusspriifung richtet die Pflegekammer Niedersachsen
fur jede Weiterbildung einer jeden Weiterbildungsstatte einen Prifungsaus-
schuss ein. ?Fir eine Weiterbildung kann fiir mehrere Weiterbildungsstatten mit
deren Zustimmung ein Prifungsausschuss gebildet werden.

'Die Pflegekammer Niedersachsen beruft als Mitglieder des Priifungsausschus-
ses

1. ein vorsitzendes Mitglied,

2. eine Leiterin oder einen Leiter der Weiterbildung und

3. mindestens zwei Lehrkrafte, die in der Weiterbildung unterrichten.
2Fur jedes Mitglied des Prifungsausschusses wird ein stellvertretendes Mitglied

berufen. 3Die Pflegekammer Niedersachsen fordert die Weiterbildungsstatten
auf, fur die Mitglieder des Prufungsausschusses Vorschlage einzureichen.

Fir die Mitwirkung an der praktischen Prifung beruft die Pflegekammer Nieder-
sachsen Personen nach § 3 Absatz 6 Satz 1 als zusatzliche Pruferinnen und
Prufer.

§ 6

Prifungen

'Die Weiterbildung schlieRt mit einer Priifung ab. ?Die Priifung besteht aus einem
schriftlichen und einem mundlichen Teil sowie nach Maligabe der Anlage 1 aus
einer Facharbeit oder einer praktischen Priifung. Die Prifung ist nicht 6ffentlich.

'Spétestens vier Monate vor dem vorgesehenen Ende der Weiterbildung meldet
die Weiterbildungsstatte die Pruflinge mit deren Einverstandnis zur Prifung bei
der Pflegekammer Niedersachsen an. ?In der Meldung sind mitzuteilen

1. der bis dahin abgeleistete Unterricht und die bis dahin abgeleisteten Prak-
tika,

der noch abzuleistende Unterricht und die noch abzuleistenden Praktika,
nach § 3 Absatz 4 anerkannte Teile der Weiterbildung,

die Fehlzeiten und

o kDN

der Aufgabenvorschlag fur die Facharbeit, wenn eine Facharbeit Bestand-
teil der Prufung ist und der Aufgabenvorschlag der Pflegekammer Nieder-
sachsen nach der Anlage 1, Abschnitt C oder G nicht friher mitzuteilen ist.
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(2)
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3AuRerdem ist nachzuweisen, dass die Zugangsvoraussetzung fir die Weiterbil-
dung vorliegt.

'Spatestens vier Wochen vor Prifungsbeginn gibt die Pflegekammer Nieder-
sachsen ihre Entscheidung Uber die Zulassung bekannt. 2Zur Prifung darf nicht
zugelassen werden, wer

1. die Zugangsvoraussetzung fur die Weiterbildung nicht erflillt,

2. die Weiterbildung nicht bis zum vorgesehenen Termin fur die mundliche
Prifung ableisten kann oder

3. die bisherigen Fehlzeiten Uber das zuldssige Mal} hinaus Uberschritten hat.

'Die Pflegekammer Niedersachsen setzt im Einvernehmen mit der Leitung der
Weiterbildung den Zeitpunkt der Priifungsteile fest. 2Sie veranlasst die Ladung
der Priflinge, der Mitglieder des Prufungsausschusses und der Priferinnen und
Priifer nach § 5 Absatz 3. 3Die Ladungsfrist soll mindestens vier Wochen betra-
gen.

"Uber den Verlauf der schriftlichen, der praktischen und der mindlichen Priifung
ist jeweils eine Niederschrift zu fertigen und von den beteiligten Mitgliedern des
Prufungsausschusses zu unterschreiben. 2Die Niederschrift Gber den Verlauf der
praktischen und der mindlichen Prifung muss die Prifungsgegenstande und die
Bewertungen der Leistungen enthalten.

§7
Rucktritt

'Der Prifling kann nach seiner Zulassung zur Priifung aus wichtigem Grund von
der Priifung oder einem Priifungsteil zurticktreten. 2Der Grund ist der Pflegekam-
mer Niedersachsen unverzuglich schriftlich mitzuteilen und glaubhaft zu machen.
3Krankheit ist durch ein arztliches Zeugnis nachzuweisen; ein amtsarztliches
Zeugnis kann verlangt werden.

Liegt ein wichtiger Grund vor, so genehmigt die Pflegekammer Niedersachsen
den Rucktritt; die Prifung gilt dann als nicht unternommen, der Prifungsteil als
nicht begonnen. 2Gilt ein Prifungsteil als nicht begonnen, so entscheidet die Pfle-
gekammer Niedersachsen, wann die Prufung fortgesetzt wird.

"Tritt ein Prifling ohne Genehmigung von der Priifung oder einem Priifungsteil
zurlick, so gilt die Priifung als insgesamt nicht bestanden. ?Es gilt als ungeneh-
migter Rucktritt, wenn eine Prifungsleistung nicht oder nicht rechtzeitig erbracht
wird.
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(1)

(2)

3)

(1)

§8

Tauschung und OrdnungsverstoRe

Versucht ein Prufling, das Ergebnis eines Prufungsteils durch Benutzung eines
unzuldssigen Hilfsmittels, unzulassige Hilfe Dritter oder sonstige Tauschung zu
beeinflussen, so entscheidet die Pflegekammer Niedersachsen je nach Schwere
der Verfehlung, ob die Leistung gleichwohl bewertet wird, ob der Prifungsteil
wiederholt werden darf oder ob die Prufung fur nicht bestanden erklart wird.

"WerstoRt ein Priifling gegen die Ordnung, so kann er im Fall

1. der schriftlichen Prufung durch das Aufsicht fuhrende Mitglied des Pru-
fungsausschusses,

2. der praktischen Priufung durch das die praktische Prifung beurteilende Mit-
glied des Priufungsausschusses,

3. der mundlichen Prifung durch das vorsitzende Mitglied des Prufungsaus-
schusses

von der weiteren Teilnahme an dem Prifungsteil ausgeschlossen werden. ?Ist
ein Prufling ausgeschlossen worden, so entscheidet die Pflegekammer Nieder-
sachsen je nach Schwere der Verfehlung, ob der Prifungsteil wiederholt wer-
den darf oder die Prufung fur nicht bestanden erklart wird.

Wird eine Tauschungshandlung erst nach Aushandigung des Zeugnisses be-
kannt, so kann die Prufung nur innerhalb von drei Jahren nach dem Tag der
mundlichen Prifung durch die Pflegekammer Niedersachsen fur nicht bestanden
erklart werden.

§9

Facharbeit, praktische Priifung

'Eine in der Anlage 1 vorgesehene Facharbeit ist als selbstandig erstellte schrift-
liche Ausarbeitung zu einer Problemstellung aus dem Stoff der Weiterbildung vor-
zulegen. ?Die Aufgabe fiir die Facharbeit wird dem Priifling mit der Zulassung zur
Prifung bekannt gegeben, wenn in der Anlage 1 Abschnitt C oder G kein friherer
Zeitpunkt festgelegt ist. 3Die Facharbeit ist innerhalb von acht Wochen nach der
Zulassung zur Priifung bei der Leitung der Weiterbildung abzugeben. “Die Fach-
arbeit wird von zwei Mitgliedern des Prufungsausschusses, die das vorsitzende
Mitglied des Priifungsausschusses bestimmt, nacheinander bewertet. "Weichen
die Noten voneinander ab, so entscheidet das vorsitzende Mitglied des Prufungs-
ausschusses; es kann sich dabei fur eine der Noten oder eine dazwischen lie-
gende Note entscheiden.
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(1)

(2)

3)

(1)

(2)

3)

'Eine in der Anlage 1 vorgesehene praktische Priifung wird von dem Mitglied des
Prifungsausschusses nach § 5 Absatz 2 Satz 1 Nr. 2 und einer Priferin oder
einem Prufer nach § 5 Absatz 3, die oder den das vorsitzende Mitglied des Pru-
fungsausschusses bestimmt, abgenommen und bewertet. “Weichen die Noten
voneinander ab, so ergibt sich die Note fur die praktische Prufung aus dem Mit-
telwert der einzelnen Noten. 3Ist eine in der Anlage 1 vorgesehene praktische
Prifung in mehrere Abschnitte geteilt, so gilt die Prifung nur als bestanden, wenn
jeder einzelne Prufungsanteil bestanden ist.

§ 10
Schriftliche Prifung

'Die schriftliche Priifung besteht aus einer Aufsichtsarbeit. 2Die Bearbeitungszeit
betragt drei Zeitstunden.

'Der Gegenstand der Aufsichtsarbeit kann dem gesamten Stoff der Weiterbildung
entnommen werden. ?Die Aufgabe muss problem- oder projektbezogen sein.
3Die Aufgabe und die zulassigen Hilfsmittel werden von der Pflegekammer Nie-
dersachsen aus zwei Vorschlagen der Leitung der Weiterbildung ausgewahlt.

'Die Aufsichtsarbeit wird von zwei Mitgliedern des Priifungsausschusses, die das
vorsitzende Mitglied des Prufungsausschusses bestimmt, nacheinander bewer-
tet. 2Weichen die Noten voneinander ab, so entscheidet das vorsitzende Mitglied
des Prifungsausschusses; es kann sich dabei fur eine der Noten oder eine da-
zwischen liegende Note entscheiden.

§ 11
Miindliche Priufung

'Die mindliche Prifung bildet den Abschluss der Weiterbildung. 2An ihr kann teil-
nehmen, wer den vorgeschriebenen Unterricht und die vorgeschriebenen Prak-
tika abgeleistet und das zulassige Mal} der Fehlzeiten nicht Uberschritten hat.
'Die mundliche Prifung wird als Priifungsgesprach mit bis zu vier Priflingen vor
dem Prifungsausschuss durchgefiihrt. 2Die Priifung dauert je Priifling zwischen
20 und 30 Minuten.

'Die mlndliche Priifung kann den gesamten Stoff der Weiterbildung zum Gegen-
stand haben. 2Jedes Mitglied des Priifungsausschusses bewertet die Leistung
jedes Priiflings. 3Weichen die Noten flr einen Priifling voneinander ab, so ergibt
sich die Note der mindlichen Priufung aus dem Mittelwert der einzelnen Noten.
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(4) 'Das vorsitzende Mitglied des Prifungsausschusses kann

1. Personen, die demnéachst die Prifung ablegen wollen, und

2. Personen, an deren Anwesenheit ein dienstliches Interesse besteht,

als Zuhorende zulassen, wenn kein Prifling widerspricht. 2Bei der Beratung dir-
fen nur die Mitglieder des Priufungsausschusses anwesend sein.

§ 12

Prufungsnoten

(1) 'Fur die Bewertung sind die folgenden Noten zu verwenden:

sehr gut (1)
chende

gut (2)
befriedigend (3)

ausreichend (4)
zen

mangelhaft (5)

ungenugend (6)
und

fur eine den Anforderungen in besonderem Mal} entspre-

Leistung,

fur eine den Anforderungen voll entsprechende Leistung,

fur eine im Allgemeinen den Anforderungen entsprechende
Leistung,
fur eine Leistung, die zwar Mangel aufweist, aber im Gan-

den Anforderungen noch entspricht,

fur eine Leistung, die den Anforderungen nicht entspricht, j
doch erkennen lasst, dass die notwendigen Grundkennt-
nisse vorhanden sind und die Mangel in absehbarer Zeit
behoben werden kdnnen,

fur eine Leistung, die den Anforderungen nicht entspricht

bei der die Grundkenntnisse so lickenhaft sind, dass die
Mangel in absehbarer Zeit nicht behoben werden kénnen.

2Zwischennoten diirfen nicht vergeben werden.

(2) Mittelwerten sind die Noten wie folgt zugeordnet:

weniger als 1,5 = sehr gut (1),

1,5 oder mehr, aber weniger als 2,5 = gut (2),

2,5 oder mehr, aber weniger als 3,5 = befriedigend (3),
3,5 oder mehr, aber weniger als 4,5 = ausreichend (4),
4.5 oder mehr, aber weniger als 5,5 = mangelhaft (5),

5,5 oder mehr

= ungenugend (6).
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(1)

(2)

(3)

(4)

()

§13

Gesamtergebnis

Das vorsitzende Mitglied des Prufungsausschusses gibt im Anschluss an die
mundliche Prufung das Gesamtergebnis bekannt.

Aus dem Mittelwert der Noten fur die einzelnen Prufungsteile wird die Gesamt-
note ermittelt.

'Die Prifung ist bestanden, wenn kein Priifungsteil die Note ,mangelhaft‘ oder
,2ungentigend” erhalten hat. 2Anderenfalls ist die Priifung nicht bestanden.

Wer die Prufung bestanden hat, erhalt hieriber ein Zeugnis nach dem Muster der
Anlage 2.

"Ist die Priifung nicht bestanden, so bestatigt die Pflegekammer Niedersachsen
das Nichtbestehen der Prifung schriftlich und gibt eine Empfehlung fur die Vor-
bereitung auf die Wiederholungspriifung. 2Der Empfehlung nach Satz 1 sollen
Vorschlage der Mitglieder des Priufungsausschusses zugrunde gelegt werden.

§ 14
Wiederholung der Priifung

"Wer die Priifung nicht bestanden hat, kann sie einmal wiederholen. 2Zur Wiederho-
lungsprufung wird von der Pflegekammer Niedersachsen zugelassen, wer dies inner-
halb eines Jahres nach Bekanntgabe des Nichtbestehens der Priifung beantragt. 3Auf
Verlangen des Priflings werden Prifungsteile, die mindestens die Note "ausreichend"”
erhalten haben, auf die Wiederholungsprifung angerechnet.

§ 15

Anerkennung zum Fiihren der Weiterbildungsbezeichnung

Die Anerkennung zum Fuhren der Weiterbildungsbezeichnung erteilt die Pflegekam-
mer Niedersachsen nach dem Muster der Anlage 3.
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§ 16

Inkrafttreten

(1) 'Diese Ordnung tritt nach Beschlussfassung durch die Kammerversammlung der
Pflegekammer Niedersachsen und Genehmigung der Aufsichtsbehdrde am 01.
Januar 2019 in Kraft. ?Veroffentlicht ist diese Ordnung auf der Internetseite der
Pflegekammer (www.pflegekammer-nds.de).

(2) GemalR § 35 Absatz 3 des Gesetzes uber die Pflegekammer Niedersachsen kann
eine vor dem 01. Januar 2019 an einer nach § 3 des Niedersachsischen. Ge-
sundheitsfachberufegesetzes anerkannten Weiterbildungsstatte begonnene
Weiterbildung nach den vor dem 01. Januar 2019 geltenden Rechtsvorschriften
abgeschlossen werden. Wird die Weiterbildung hiernach abgeschlossen, richtet
sich auch das Prufungsverfahren nach den vor dem 01. Januar 2019 geltenden
Rechtsvorschriften.

Hannover, den 22.02.2019

Sandra Mehmecke,
Prasidentin der Pflegekammer Niedersachsen
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Anlage 1
(zu § 2 und § 3 Abs. 1 Satz 2)

A. Fachkraft fiir Intensiv- und Anasthesiepflege

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzung zur Weiterbildung in der Intensiv- und Anasthesiepflege erfillt, wer
berechtigt ist, die Berufsbezeichnung Altenpflegerin, Altenpfleger, Gesundheits- und Kranken-
pflegerin, Gesundheits- und Krankenpfleger, Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger zu fihren.

2.  Weiterbildungsziele

Die Weiterbildung soll zur Wahrnehmung der Aufgaben in den verschiedenen Fachgebieten
der Intensiv- und Anasthesiepflege und in der Assistenz in der Intensivmedizin und Anasthesie
befahigen. Sie soll es ermdéglichen, geschlechts- und altersspezifische, soziale und ethnologi-
sche Unterschiede der Personen, auf die sich die berufliche Tatigkeit bezieht, zu erfassen und
zu bericksichtigen.

3. Unterricht

Die Weiterbildung umfasst 720 Unterrichtsstunden in Theorie und Praxis in den folgenden
Weiterbildungseinheiten:

3.1 Allgemeine pflegerelevante Kenntnisse (160 Unterrichtsstunden)
3.1.1 Managementkompetenz
3.1.1.1 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:

a) betriebswirtschaftliche Grundbegriffe,

b) Budget und Entgeltsysteme,

c) Wirtschaftlichkeit,

d) Rechtsformen von Einrichtungen des Gesundheitswesens,

e) Personalbedarf,

f) Betriebsphilosophien, Kundenorientierung.
3.1.1.2 Rechtsgrundlagen

Hierzu z&hlen insbesondere:

a) System der Rechtsordnung,

b)  Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,

c) Strafrecht,

d) Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

e) Sozialrecht,

f) Gesundheitsrecht,

g) Betreuungsrecht,
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3.2

3.3

3.1.2

h)  Niedersachsisches Gesetz lber Hilfen und Schutzmafinahmen flr
psychisch Kranke.

Psychosoziale und kommunikative Kompetenz

Hierzu zahlen insbesondere:

a) Flhrungsstile,

b) Personalfuhrung,

C) Kommunikation (Gesprachsflihrung, Rhetorik, Konfliktbearbeitung),
d) Didaktik, Lerntheorien, Reflexionsverfahren,

e) Beratung und Anleitung,

f) Gestaltung von Anleitungsprozessen.

Pflegefachliche Kompetenz

Hierzu zahlen insbesondere:

a) Grundlagen zum Pflegeverstandnis,
b) ethisches Handeln in der Pflege,

c) Interaktion in der Pflege,

d) Pflegeprozess,

e) Qualitatssicherung.

Intensiv- und Anasthesiepflege (280 Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

k)

Pflegetheorien, Pflegeorganisation, Pflegemanagement in der Intensiv- und An-
asthesiepflege,

Intensiv- und Anasthesiepflege einschliellich Krankenbeobachtung unter Be-
ricksichtigung neuester Pflegeerkenntnisse und -techniken,

alternative Pflegemethoden,

Erkennen und Einschatzen der Patientensituation im Hinblick auf Vitalfunktions-
stérungen, Bewusstseins- und Verhaltensveranderungen, Schmerzzustande,

unterstitzende Pflege bei diagnostischen und therapeutischen medizinischen
Interventionen,

komplexe Pflegesituationen in der Intensiv- und Anasthesiepflege,
Pflege Sterbender,

Hygiene im Bereich der Intensivmedizin und Anasthesiepflege und bei der Auf-
bereitung von Medizinprodukten,

Betreiben und Anwenden von Medizinprodukten,
Training an den in der Intensivmedizin und Anasthesie eingesetzten Geraten,
Qualitatssicherung in der Intensivpflege und Anasthesiepflege.

Pflegerelevantes Grundwissen aus Bezugswissenschaften (280 Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)

Anatomie, Physiologie, Pathophysiologie der Organsysteme,
Atiologie, Symptomatik, Diagnostik,
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c) Uberwachung und Behandlung intensivmedizinischer Erkrankungen, Verletzun-
gen und Intoxikationen,

d) Pharmakologie und Mikrobiologie,

e) Reanimation,

f) spezifische Interventionen in der Intensiv- und Anasthesiepflege,
9) pra- und postnarkotische Therapie,

h) Schmerztherapie.

4. Praktische Weiterbildung

Die Praktika dauern insgesamt 2079 Stunden, und zwar

a. 616 Stunden in einer Andsthesieabteilung oder mehreren Anasthesieabteilungen mit
mindestens drei operativen Fachbereichen,

b. 1232 Stunden auf medizinischen oder operativen Intensivstationen unterschiedlicher
Fachrichtungen und Schwerpunkte,

C. 231 Stunden mit dem Schwerpunkt der fachpflegerischen Teilnahme an diagnosti-
schen und therapeutischen Eingriffen in einem weiteren fir die Intensiv- und Anasthe-
siepflege wichtigen diagnostischen und therapeutischen Funktionsbereich oder auf ei-
ner weiteren medizinischen oder operativen Intensivstation.

5. Praktische Priifung

Die praktische Priifung besteht aus den Abschnitten Intensivpflege und Anasthesiepflege. Die
Intensivpflege oder Anasthesiepflege einer Patientin oder eines Patienten ist zu planen, durch-
zufihren und auszuwerten. Bei den im Zusammenhang damit stehenden diagnostischen und
therapeutischen arztlichen Mallnahmen ist mitzuwirken. Die fur die Prufungsaufgabe bendtig-
ten Gegenstande sind funktionstlichtig bereitzustellen.
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B. Fachkraft fur onkologische Pflege

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzung zur Weiterbildung in der onkologischen Pflege erflllt, wer berech-
tigt ist, die Berufsbezeichnung Altenpflegerin, Altenpfleger, Gesundheits- und Krankenpflege-
rin, Gesundheits- und Krankenpfleger, Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder Ge-
sundheits- und Kinderkrankenpfleger zu fuhren.

2.  Weiterbildungsziele

Die Weiterbildung soll zur Wahrnehmung der umfassenden Pflege, Begleitung und Hilfe krebs-
kranker Menschen in den verschiedenen Phasen der Erkrankung unter Bertcksichtigung der
korperlichen, geistigen und seelischen Bedurfnisse einschliefdlich der Beratung der Angehdri-
gen befahigen. Sie soll es ermoglichen, geschlechts- und altersspezifische, soziale und eth-
nologische Unterschiede der Personen, auf die sich die berufliche Tatigkeit bezieht, zu erfas-
sen und zu berticksichtigen.

3. Unterricht

Die Weiterbildung umfasst 720 Unterrichtsstunden in Theorie und Praxis in den folgenden
Weiterbildungseinheiten.

3.1 Allgemeine pflegerelevante Kenntnisse (160 Unterrichtsstunden)
3.1.1 Managementkompetenz
3.1.1.1 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:

a) betriebswirtschaftliche Grundbegriffe,
b) Budget und Entgeltsysteme,
c) Wirtschaftlichkeit,

d) Rechtsformen von Einrichtungen des Gesundheitswesens,
e) Personalbedarf,
f) Betriebsphilosophien, Kundenorientierung.

3.1.1.2 Rechtsgrundlagen
Hierzu z&hlen insbesondere:

a) System der Rechtsordnung,

b) Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,
c) Strafrecht,

d) Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

e) Sozialrecht,

f) Gesundheitsrecht,

9) Betreuungsrecht,

h) Niedersachsisches Gesetz Uber Hilfen und Schutzmaflinahmen

fur psychisch Kranke.

3.1.2 Psychosoziale und kommunikative Kompetenz
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Hierzu zahlen insbesondere:

a) Flhrungsstile,

b) Personalflihrung,

c) Kommunikation (Gesprachsfiihrung, Rhetorik, Konfliktbearbei-
tung),

d) Didaktik, Lerntheorien, Reflexionsverfahren,

e) Beratung und Anleitung,

f) Gestaltung von Anleitungsprozessen.

Pflegefachliche Kompetenz

Hierzu zahlen insbesondere:

a) Grundlagen zum Pflegeverstandnis,
b) ethisches Handeln in der Pflege,

c) Interaktion in der Pflege,

d) Pflegeprozess,

e) Qualitatssicherung.

3.2 Onkologische Pflege (340 Unterrichtsstunden)

3.3

3.4

Hierzu zahlen insbesondere:

h)

spezielle Pflegemalinahmen bei Patientinnen und Patienten mit onkologischen
und hamatologischen Erkrankungen,

Pflegetechniken,

Umgang mit Zytostatika,
Notfallsituationen in der Onkologie,
supportive Pflegemalnahmen,
Schmerz- und Erndhrungsmanagement,
palliative Pflege,

aulderklinische Pflege und Nachsorge.

Pflegerelevantes Grundwissen aus Bezugswissenschaften (160 Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

allgemeine physiologische und pathologische Grundlagen,
Systematik und Pathologie maligner Tumore,
diagnostische und therapeutische Methoden,
Komplikationen und Notfallgefahren,

spezielle Arzneimittellehre,

Vorsorge, Friiherkennung, Nachsorge,

unkonventionelle Behandlungsmethoden.

Kommunikativer und psychosozialer Bereich (60 Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

a)

psychosoziale Auswirkungen onkologischer Erkrankungen,
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b) Interaktion und Kommunikation im Zusammenhang mit den verschiedenen Sta-
dien onkologischer Erkrankungen,

c) Hilfestellungen und Bewaltigungsstrategien flir Betroffene, Angehérige und Hel-
fer.

4. Praktische Weiterbildung

Die Praktika dauern insgesamt 2156 Stunden, und zwar

462 Stunden in einer inneren Abteilung mit Tumorkranken,
462 Stunden in einer operativen Abteilung mit Tumorkranken,
462 Stunden in einer strahlentherapeutischen Einheit,

308 Stunden in einer onkologischen Kinderabteilung,

® 2 o0 T o

308 Stunden in einer hdmatologischen oder onkologischen Ambulanz oder in einer Ta-
gesklinik,

f. 154 Stunden in ambulanter oder hauslicher Pflege oder einer Einrichtung der Nach-
sorge, in einem Hospiz oder in einer Knochenmarktransplantationseinheit.

5. Praktische Prifung

In einer praktischen Prifung ist die onkologische Pflege einer Patientin oder eines Patienten
zu planen, durchzufihren, zu dokumentieren und auszuwerten. Bei den in Zusammenhang
damit stehenden diagnostischen und therapeutischen arztlichen MalRnahmen ist mitzuwirken.
Die fur die Prifungsaufgabe bendtigten Gegenstande sind funktionstlichtig bereitzustellen.
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C. Fachkraft fiir psychiatrische Pflege

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzung zur Weiterbildung in der psychiatrischen Pflege erfillt, wer berech-
tigt ist, die Berufsbezeichnung Altenpflegerin, Altenpfleger, Gesundheits- und Krankenpflege-
rin, Gesundheits- und Krankenpfleger, Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder Ge-
sundheits- und Kinderkrankenpfleger zu fuhren.

2.  Weiterbildungsziele

Die Weiterbildung soll zur eigenverantwortlichen Pflege in allen Fachgebieten der Psychiatrie
und zur mitverantwortlichen Betreuung psychisch Kranker befahigen. Sie soll es ermoglichen,
geschlechts- und altersspezifische, soziale und ethnologische Unterschiede der Personen, auf
die sich die berufliche Tatigkeit bezieht, zu erfassen und zu berlcksichtigen.

3. Unterricht

Die Weiterbildung umfasst 720 Unterrichtsstunden in Theorie und Praxis in den folgenden
Weiterbildungseinheiten:

3.1 Allgemeine pflegerelevante Kenntnisse (160 Unterrichtsstunden)
3.1.1 Managementkompetenz
3.1.1.1 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:

a) betriebswirtschaftliche Grundbegriffe,
b) Budget und Entgeltsysteme,
c) Wirtschaftlichkeit,

d) Rechtsformen von Einrichtungen des Gesundheitswesens,
e) Personalbedarf,
f) Betriebsphilosophien, Kundenorientierung.

3.1.1.2 Rechtsgrundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:

a) System der Rechtsordnung,

b) Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,
c) Strafrecht,

d) Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

e) Sozialrecht,

f) Gesundheitsrecht,

g) Betreuungsrecht,

h) Niedersachsisches Gesetz Uber Hilfen und SchutzmalRnahmen

fur psychisch Kranke.

3.1.2 Psychosoziale und kommunikative Kompetenz

Hierzu zahlen insbesondere:
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f)

Fuhrungsstile,

Personalflihrung,

Kommunikation (Gesprachsfihrung, Rhetorik, Konfliktbearbeitung),
Didaktik, Lerntheorien, Reflexionsverfahren,

Beratung und Anleitung,

Gestaltung von Anleitungsprozessen.

3.1.3 Pflegefachliche Kompetenz

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)

Grundlagen zum Pflegeverstandnis,
ethisches Handeln in der Pflege,
Interaktion in der Pflege,
Pflegeprozess,

Qualitatssicherung.

3.2 Psychiatrische Pflege (300 Unterrichtsstunden)

3.3

Hierzu zahlen insbesondere:

a) Pflegewissenschaft, Pflegetheorien, Pflegeprozess,

b)  Modelle und Konzepte der psychiatrischen Pflege in verschiedenen Einrichtungs-

formen,

c) Pflegekonzepte, Pflegetechniken in verschiedenen Pflegesituationen,

d) fachpflegerisch-therapeutische Kompetenz (basale Stimulation, Validation, Kin-
asthetik, Biographiearbeit, Realitatsorientierungstraining, Kooperationskonzepte,
Gesundheitsférderung u. a.).

Pflegerelevantes Grundwissen aus Bezugswissenschaften (260 Unterrichtsstunden)

3.3.1 Psychiatrie

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)

d)
e)

Geschichte der Psychiatrie,
Versorgungsstrukturen,

Krankheitsmodelle, Diagnostik, medikamentése und nicht medikamen-
tése Therapie, Pharmakologie, Pravention,

Krankheitsbilder,

spezielle Konzepte und Methoden in der allgemeinen Psychiatrie, der
Kinder- und Jugendpsychiatrie, der Gerontopsychiatrie und der forensi-
schen Psychiatrie.

3.3.2 Neurologie

3.3.3 Psychologie

Hierzu zahlen insbesondere:

a) Grundlagen,
b) klinische Psychologie, Entwicklungspsychologie.
3.3.4 Biologie
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4.

3.3.5 Soziologie
3.3.6 Padagogik

Praktische Weiterbildung

'Die Praktika dauern insgesamt 1386 Stunden. In drei der folgenden Bereiche sind jeweils 462
Stunden abzuleisten:

f)

allgemeine psychiatrisch-psychotherapeutische Pflege,
gerontopsychiatrische oder gerontologische Pflege,
kinder- und jugendpsychiatrische Pflege,

Pflege Abhangigkeitskranker,

Pflege von Menschen mit Intelligenzminderung oder mit Stérungen in der geistigen Ent-
wicklung und psychiatrischen Auffalligkeiten,

forensische psychiatrische Pflege.

°Die Praktika kdnnen auch im Bereich ambulanter Pflege abgeleistet werden.

5.

Facharbeit

Es ist eine Facharbeit zu fertigen

1.

Uber den Verlauf und das Ergebnis einer einzelfallbezogenen psychiatrischen Pflege
und

Uber ein in eigener Verantwortung gefihrtes Einzel- oder Gruppengesprach unter Dar-
legung und Erlauterung der Gesprachsflihrung nach fachspezifischen Kriterien oder
Uber eine langerfristige Gruppen- oder Projektarbeit unter Darlegung der Konzeption
und einer Auswertung und Erlauterung der Arbeit.

Spatestens sieben Monate vor dem vorgesehenen Ende der Weiterbildung hat die Wei-
terbildungsstatte der Pflegekammer Niedersachsen fiir jede Teilnehmerin und jeden
Teilnehmer einen Aufgabenvorschlag fur die Facharbeit mitzuteilen. Die Aufgabe fur
die Facharbeit wird der Teilnehmerin oder dem Teilnehmer finf Monate vor dem vor-
gesehenen Ende der Weiterbildung von der Pflegekammer Niedersachsen bekannt ge-
geben.
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D. Fachkraft fur operative und endoskopische Pflege

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzung zur Weiterbildung fiir operative und endoskopische Pflege erfilllt,
wer berechtigt ist, die Berufsbezeichnung Altenpflegerin, Altenpfleger , Gesundheits- und
Krankenpflegerin, Gesundheits- und Krankenpfleger, Gesundheits- und Kinderkrankenpflege-
rin oder Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger zu flihren.

2.  Weiterbildungsziele

Die Weiterbildung soll zur Wahrnehmung der vielfaéltigen Aufgaben in den verschiedenen
Fachgebieten der operativen und endoskopischen Pflege, Diagnostik und Therapie befahigen.
Sie soll es ermdglichen, geschlechts- und altersspezifische, soziale und ethnologische Unter-
schiede der Personen, auf die sich die berufliche Tatigkeit bezieht, zu erfassen und zu bertick-
sichtigen.

3. Unterricht

Die Weiterbildung umfasst 720 Unterrichtsstunden in Theorie und Praxis in den folgenden
Weiterbildungseinheiten:

3.1 Allgemeine pflegerelevante Kenntnisse (160 Unterrichtsstunden)
3.1.1 Managementkompetenz

3.1.1.1 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:

a) betriebswirtschaftliche Grundbegriffe,

b) Budget und Entgeltsysteme,
c) Wirtschaftlichkeit,

d) Rechtsformen von Einrichtungen des Gesundheitswesens,
e) Personalbedarf,
f) Betriebsphilosophien, Kundenorientierung.

3.1.1.2 Rechtsgrundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:

a) System der Rechtsordnung,

b) Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,
c) Strafrecht,

d) Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

e) Sozialrecht,

f) Gesundheitsrecht,

g) Betreuungsrecht,

h) Niedersachsisches Gesetz Uber Hilfen und Schutzmalinahmen

fur psychisch Kranke.

3.1.2 Psychosoziale und kommunikative Kompetenz
Hierzu zahlen insbesondere:
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a) Flhrungsstile,

b) Personalflihrung,

C) Kommunikation (Gesprachsfihrung, Rhetorik, Konfliktbearbeitung),
d) Didaktik, Lerntheorien, Reflexionsverfahren,

e) Beratung und Anleitung,

f) Gestaltung von Anleitungsprozessen.

Pflegefachliche Kompetenz
Hierzu zahlen insbesondere:

a) Grundlagen zum Pflegeverstandnis,
b) ethisches Handeln in der Pflege,

c) Interaktion in der Pflege,

d) Pflegeprozess,

e) Qualitatssicherung.

3.2 Operative und endoskopische Pflege (380 Unterrichtsstunden)

3.2.1

3.2.2

3.2.3

Pflege vor, wahrend und nach diagnostischen und therapeutischen Eingriffen
Hierzu zahlen insbesondere:

a) Wirdigung der Patientensituation,

b) Ubernahme und Ubergabe von Patientinnen und Patienten,
c) Lagerung von Patientinnen und Patienten,

d) Prophylaxen,

e) Vorbereitung,

f) Betreuung und Nachsorge,

9) Dokumentation,

h) Ver- und Entsorgung der Gebrauchsartikel,
i) Nachbereitung des Arbeitsplatzes,
i) Mitarbeit bei Diagnostik und Therapie.

Instrumenten-, Gerate- und Materialkunde, Medizintechnik

Neben den allgemeinen Regelungen des Betreibens und Anwendens von Me-
dizinprodukten zahlen hierzu insbesondere:

a) Instrumentenibersicht, Instrumentenzusammenstellung, Instrumenten-
handhabung, Instrumentenpflege,

b) Hochfrequenzchirurgie,

C) Systeme der Bild- und Lichtlbertragung,

d) Therapie-, Ultraschall- und Endoskopiesysteme.

Hygiene

Hierzu zahlen insbesondere:

a) allgemeine Mikrobiologie,
b) Aufbereitung von Medizinprodukten,
C) Ver- und Entsorgung,
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d)
e)
f)

Umgang mit Hygienemitteln,
MafRnahmen zur Hygiene,
Anleitung, Kontrollen.

3.3 Pflegerelevantes Grundwissen aus Bezugswissenschaften (180 Unterrichtsstunden)

4,

3.3.1 Spezielle Pharmakologie und Anasthesie

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)

Anasthesieverfahren,

Pharmaka in den Funktionsbereichen,
Komplikationen, Schock,
Reanimation.

3.3.2 Indikation, Methoden und Techniken diagnostischer und therapeutischer Ope-
rationen und endoskopischer Eingriffe, Anatomie, Physiologie und Topographie

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)
f)

g)
h)
i)

Bewegungs- und Stitzsystem,

Atmungssystem,

Herz- und Gefal3system,

Verdauungssystem,

Urogenitalsystem,

endokrines System,

zentrales und peripheres Nervensystem,

Transplantationsmedizin,

spezifische Verfahren in der operativen und endoskopischen Padiatrie.

Praktische Weiterbildung

Die Praktika dauern insgesamt 2156 Stunden, und zwar

a.

770 Stunden in diagnostischen und therapeutischen Funktionsbereichen der Allge-
mein- und Abdominalchirurgie,

462 Stunden in diagnostischen und therapeutischen Funktionsbereichen der Unfallchi-
rurgie oder Orthopadie,

924 Stunden in Abteilungen mit endoskopischen oder minimal-invasiven Eingriffen, da-
von ein Einsatz mit mindestens 154 Stunden in der Gastroenterologie, sowie Einsatze
in mindestens zwei weiteren Abteilungen (z. B. Pneumologie, Urologie, Gynakologie,
Kardiologie, Neurochirurgie).
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5. Praktische Prufung

In einer praktischen Prifung sind ein endoskopischer oder minimal-invasiver und ein operati-
ver Eingriff pflegerisch zu planen, zu begleiten, zu dokumentieren und auszuwerten. Bei den
im Zusammenhang damit stehenden diagnostischen und therapeutischen arztlichen Malinah-
men ist mitzuwirken. Das Instrumentarium fiir den Eingriff ist vor- und nachzubereiten.
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E. Fachkraft fur Hygiene und Infektionspravention in der Pflege

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzung zur Weiterbildung fir Hygiene und Infektionspravention in der
Pflege erflllt, wer berechtigt ist, die Berufsbezeichnung Altenpflegerin, Altenpfleger, Gesund-
heits- und Krankenpflegerin, Gesundheits- und Krankenpfleger, Gesundheits- und Kinderkran-
kenpflegerin oder Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger zu flihren.

2.  Weiterbildungsziel

Die Weiterbildung soll zur Wahrnehmung von Aufgaben der Verbesserung und Aufrechterhal-
tung von Hygiene und Infektionspravention durch Erkennung, Verhitung und Bekdmpfung von
Infektionen in Krankenhausern, Pflege- und anderen Einrichtungen des Sozial- und Gesund-
heitswesens befahigen. Sie soll es ermdglichen, geschlechts- und altersspezifische, soziale
und ethnologische Unterschiede der Personen, auf die sich die berufliche Tatigkeit bezieht, zu
erfassen und zu bertcksichtigen.

3. Unterricht

Die Weiterbildung umfasst 720 Unterrichtsstunden in Theorie und Praxis in den folgenden
Weiterbildungseinheiten:

3.1 Allgemeine pflegerelevante Kenntnisse (160 Unterrichtsstunden)
3.1.1 Managementkompetenz

3.1.1.1 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen
Hierzu z&hlen insbesondere:
a) betriebswirtschaftliche Grundbegriffe,
b) Budget und Entgeltsysteme,
c) Wirtschaftlichkeit,

d) Rechtsformen von Einrichtungen des Gesundheitswesens,
e) Personalbedarf,
f) Betriebsphilosophien, Kundenorientierung.

3.1.1.2Rechtsgrundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:
a) System der Rechtsordnung,
b) Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,
c) Strafrecht,
d) Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

e) Sozialrecht,

f) Gesundheitsrecht,

9) Betreuungsrecht,

h) Niedersachsisches Gesetz Uber Hilfen und Schutzmaflinahmen

fur psychisch Kranke.

3.1.2 Psychosoziale und kommunikative Kompetenz
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Hierzu zahlen insbesondere:

a) Flhrungsstile,

b) Personalfuhrung,

C) Kommunikation (Gesprachsfihrung, Rhetorik, Konfliktbearbeitung),
d) Didaktik, Lerntheorien, Reflexionsverfahren,

e) Beratung und Anleitung,

f) Gestaltung von Anleitungsprozessen.

Pflegefachliche Kompetenz
Hierzu z&hlen insbesondere:

a) Grundlagen zum Pflegeverstandnis,
b) ethisches Handeln in der Pflege,

c) Interaktion in der Pflege,

d) Pflegeprozess,

e) Qualitatssicherung.

3.2 Grundlagen der Hygiene (220 Unterrichtsstunden)
Hierzu zahlen insbesondere:

3.3

a)
b)

medizinische Mikrobiologie (Bakteriologie, Virologie, Mykologie, Parasitologie),
Immunologie,

Chemotherapie,

Erregernachweis,

Gewinnung und Versand von Untersuchungsmaterial,

Befundauswertung,

Infektionserfassung,

EinfGhrung in die Epidemiologie,

Infektionsepidemiologie in Gemeinschafts- und Pflegeeinrichtungen,
Wasser- und Lebensmittelhygiene,

Hygienemalnahmen in der Grund- und Behandlungspflege,
Anforderungen an die Reinigung, Desinfektion, Sterilisation,

Abfall und Entsorgung,

Hygienemanagement in Pflege- und anderen Gemeinschaftseinrichtungen.

Spezielle Grundlagen der Krankenhaushygiene (220 Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

Hygienemalnahmen in der Pflege, Diagnostik und Therapie,
Isolierungsmalinahmen,

Flachenreinigung und Flachendesinfektion, Anforderungen an die Hygiene bei
der Aufbereitung von Medizinprodukten,

Hygienemalnahmen im Bereich der Ver- und Entsorgung,
Erstellung von Desinfektions- und Hygieneplanen,
Epidemiologie von Krankenhausinfektionen,

Surveillance von Krankenhausinfektionen,
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3.4

4.

h) Rechtsvorschriften und Standards zur Krankenhaushygiene,
i) Organisation der Krankenhaushygiene.

Grundlagen der technischen Hygiene (120 Unterrichtsstunden)
Hierzu zahlen insbesondere:

a) bereichsspezifische, funktionelle und bauliche Voraussetzungen,
b) betrieblich-organisatorische Ablaufe,

c) Aufbau, Funktion und Aufbereitung von Medizinprodukten,

d) Luftaufbereitung,

e) wassertechnische Einrichtungen,

f) umweltschonende Material- und Abfallwirtschaft.

Praktische Weiterbildung

'Die Praktika dauern insgesamt 1155 Stunden, und zwar

a.

154 Stunden Einfiihrung flir Gesundheits- und Kranken-, Gesundheits- und Kinderkran-
kenpflegerinnen/- pfleger in einem Krankenhaus oder fiir Altenpflegerinnen und Alten-
pfleger in einer stationaren Pflegeeinrichtung unter Anleitung einer vollzeitbeschaftig-
ten Fachkraft fir Hygiene und Infektionspravention mit mindestens einem Jahr Berufs-
erfahrung

115,5 Stunden in einem Hygiene-Institut oder einem Medizinaluntersuchungsamt unter
Anleitung einer Facharztin/eines Facharztes flr Hygiene und Umweltmedizin oder ei-
ner Facharztin/eines Facharztes fir Mikrobiologie und Infektionsepidemiologie

Mindestens je 154 Stunden
Intensivstation
OP-Abteilung
Chirurgische Abteilung

- Innere Abteilung

mindestens je 77 Stunden

- Zentralsterilisation
- Kiche

mindestens 115,5 Stunden

- Krankenhaus technische Abteilung

2Von den unter Buchstabe c geforderten Einsdtzen miissen mindestens 154 Stunden fiir Ge-
sundheits- und Kranken-, Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen/- pfleger in einem an-
deren als dem arbeitgebenden Krankenhaus oder fiir Altenpflegerinnen und Altenpfleger in
einer anderen als der arbeitgebenden stationaren Pflegeeinrichtung abgeleistet werden.
3Uber jeden Abschnitt der praktischen Weiterbildung ist von der Weiterbildungsteilnehmerin/
vom Weiterbildungsteilnehmer ein Bericht zu fertigen. “Dieser wird von der Praxisanleiterin/
dem Praxisanleiter fachlich bewertet und fur die Prufungsunterlagen dokumentiert.
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5. Praktische Prufung

In der praktischen Priifung sind pflege- und einrichtungsbezogene HygienemalRnahmen in ei-
nem Krankenhaus zu planen, durchzuflihren, zu dokumentieren und auszuwerten.
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F. Fachkraft fur Leitungsaufgaben in der Pflege

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzung zur Weiterbildung fur Leitungsaufgaben in der Pflege erfiillt, wer
berechtigt ist, die Berufsbezeichnung Altenpflegerin, Altenpfleger, Gesundheits- und Kranken-
pflegerin, Gesundheits- und Krankenpfleger, Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger zu fuhren.

2.  Weiterbildungsziele

Die Weiterbildung soll zur Wahrnehmung der Aufgaben einer leitenden Fachkraft einer Station
oder eines Wohnbereichs sowie zur Wahrnehmung der Aufgaben einer verantwortlichen Pfle-
gefachkraft in ambulanten und stationaren Pflegeeinrichtungen befahigen. Sie soll es ermog-
lichen, geschlechts- und altersspezifische, soziale und ethnologische Unterschiede der Perso-
nen, auf die sich die berufliche Tatigkeit bezieht, zu erfassen und zu bericksichtigen.

3. Unterricht

Die Weiterbildung umfasst 720 Unterrichtsstunden in Theorie und Praxis in den folgenden
Weiterbildungseinheiten:

3.1 Allgemeine pflegerelevante Kenntnisse (160 Unterrichtsstunden)
3.1.1 Managementkompetenz

3.1.1.1 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:
a) betriebswirtschaftliche Grundbegriffe,
b) Budget und Entgeltsysteme,
c) Wirtschaftlichkeit,

d) Rechtsformen von Einrichtungen des Gesundheitswesens,
e) Personalbedarf,
f) Betriebsphilosophien, Kundenorientierung.

3.1.1.2Rechtsgrundlagen
Hierzu z&hlen insbesondere:
a) System der Rechtsordnung,
b) Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,
c) Strafrecht,
d) Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

e) Sozialrecht,

f) Gesundheitsrecht,

g) Betreuungsrecht,

h) Niedersachsisches Gesetz Uber Hilfen und Schutzmaflinahmen

fur psychisch Kranke.

3.1.2 Psychosoziale und kommunikative Kompetenz
Hierzu zahlen insbesondere:
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f)

Fuhrungsstile,

Personalflihrung,

Kommunikation (Gesprachsfihrung, Rhetorik, Konfliktbearbeitung),
Didaktik, Lerntheorien, Reflexionsverfahren,

Beratung und Anleitung,

Gestaltung von Anleitungsprozessen.

3.1.3 Pflegefachliche Kompetenz

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)

Grundlagen zum Pflegeverstandnis,
ethisches Handeln in der Pflege,
Interaktion in der Pflege,
Pflegeprozess,

Qualitatssicherung.

3.2 Leitungskompetenz (560 Unterrichtsstunden)

3.2.1 Personalflihrung (70 Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
g)
h)

Flhrungsmodelle, Fuhrungsstile,
Mitarbeiterfiihrung,

Flhren und Leiten als Prozess,
Teamentwicklung,

Bedeutung der Fort- und Weiterbildung,
Dienstplan, Urlaubsplan,
Mitarbeiterbeurteilung,
Personalauswahl.

3.2.2 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen (130 Unterrichtsstun-

den)

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)

e)
)
)
h)
i)
j)
k)

Betriebsorganisation,
Arbeitsablaufgestaltung,
Budgetierung, Budgetverantwortung,

Entgeltsysteme (Flinftes Buch des Sozialgesetzbuchs, Elftes Buch des
Sozialgesetzbuchs, Bundessozialhilfegesetz),

Abrechnungsverfahren, Abrechnungsmethoden,

EinfUhrung in die betriebliche Kosten- und Leistungserstellung,
EDV- und Informationssysteme,

Personalentwicklung, Personalbedarfsberechnung,
Qualitatsmanagement, Controlling,

Einfihrung in die Strategie der Organisationsentwicklung,
Marketing, Offentlichkeitsarbeit.

3.2.3 Rechtsgrundlagen (50 Unterrichtsstunden)
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3.24

3.2.5

3.2.6

Hierzu zahlen insbesondere:

a) Arbeitsrecht, insbesondere Arbeitsverhaltnis, Arbeitsvertrag, Dienstver-
trag, Abmahnung und Kiindigung,

b) Mutterschutzgesetz, Jugendarbeitsschutzgesetz,
c) Tarifrecht,

d) Steuerrecht,

e) Haftungsrecht.

Gesundheits- und sozialpolitische Grundlagen (50 Unterrichtsstunden)
Hierzu zahlen insbesondere:

a) Aufbau und Organisation des Gesundheitswesens,

b) Gesundheitspolitik, Gesundheits6konomie, Gesundheitsférderung,

c) Organisation und Prinzipien der ambulanten und stationaren pflegeri-
schen Versorgung,

d) Aufbau und Prinzipien der Sozialversicherung,

e) Kostenentwicklung und Wettbewerb im Gesundheitswesen,

f) Stellung der Verbraucher,

9) Selbsthilfe, Beratung, Beteiligung,

h) Gestaltungsansatze in der pflegerischen Versorgung.
Weiterentwicklung der psychosozialen und kommunikativen Kompetenz (160
Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

a) Grundlagen der Kommunikation,

b) Konfliktbewaltigung,

c) Auseinandersetzung mit der eigenen Person,

d) Selbstverstandnis und Selbstdarstellung, Karriereplanung (Fortbildung,
Weiterbildung, Studiengange),

e) Rollenverstandnis im beruflichen Kontext, Teamentwicklung,

f) Umsetzung betrieblicher und pflegerischer Zielsetzung,

9) Moderationstechniken,

h) Vertiefung zu Anleitung und Beratung,

i) Motivation, Delegation, Kooperation,

i) Supervision,

K) Zeitmanagement.

Pflegefachliche Kompetenz (100 Unterrichtsstunden)
Hierzu zahlen insbesondere:

a) Professionalisierung der Pflege, Kennzeichen der Professionalisierung,
b) Pflegeverstandnis,

C) Pflegetheorien, Pflegemodelle, Pflegeprozess,

d) Pflegediagnosen, Pflegebedarfsermittiung, Pflegeorganisation, Pflege-

dokumentation, Pflegeuberleitung,
e) berufsethische Fragen,

Seite 31 von 50



f) Pflegeleitbild, Ziele und Methoden der Pflege,

9) Pflegeforschung, Umsetzung der Erkenntnisse aus der Pflegefor-
schung,
h) Vertiefung des medizinisch-pflegerischen Wissens u. a. tber Geriatrie,

Gerontopsychiatrie, chronische Krankheiten, Behinderungen,
i) Pflegeberatung, Gesundheitsférderung in der Pflege,
i) Sterbebegleitung.

4. Praktische Weiterbildung

'Die Praktika dauern insgesamt 770 Stunden; Teilnehmerinnen und Teilnehmer, die in einem
Beschaftigungsverhaltnis stehen, haben davon mindestens 192,5 Stunden aul3erhalb der Ein-
richtung abzuleisten, in der sie beschaftigt sind. 2Die Praktika dienen den Inhalten der Weiter-
bildungseinheit Nummer 3.2. 3Sie sind im ambulanten und im stationdren Bereich abzuleisten.
“Geeignet fiir die Praktika sind Einrichtungen (Pflegeeinrichtungen und Krankenhauser), die

a) ein Pflegemanagement betreiben,

b) ein Pflegeleitbild haben,

c) eine Pflegedokumentation flihren,

d) Pflegeplanung betreiben,

e) Pflegestandards anwenden,

f) regelmafige disziplinare und interdisziplinare Besprechungen durchfiihren,
g) Qualitatszirkel eingerichtet haben,

h) als Regelangebot Pflegeberatung fiir Patientinnen und Patienten, Angehérige und Eh-
renamtliche anbieten sowie

i) Stellenbeschreibungen fiir die Stellen im Pflegebereich haben.
5. Facharbeit

In einer Facharbeit sind zu der Weiterbildungseinheit Nummer 3.2 die Planung, Durchfiihrung
und Dokumentation von Leitungsaufgaben, die Beratung und Anleitung sowie die Zusammen-
arbeit mit anderen Einrichtungen oder Disziplinen anhand konkreter Beispiele darzustellen.
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G. Fachkraft fur sozialpsychiatrische Pflege

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzung zur Weiterbildung in der sozialpsychiatrischen Pflege erfillt, wer
berechtigt ist, die Berufsbezeichnung Altenpflegerin, Altenpfleger, Gesundheits- und Kranken-
pflegerin, Gesundheits- und Krankenpfleger, Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger zu fuhren.

2.  Weiterbildungsziele

Die Weiterbildung soll dazu befahigen, im Rahmen einer mitverantwortlichen Betreuung Hilfs-
angebote fur psychisch Kranke, in verschiedenen Versorgungsbereichen zu gestalten, die
ihnen ein Leben an ihrem selbst gewahlten Wohnort ermdglichen und an ihren persénlichen
Fahigkeiten ausgerichtet sind. Sie soll auerdem dazu befahigen, die soziale Dimension einer
psychischen Erkrankung in den Mittelpunkt der Betrachtung und des pflegerischen und thera-
peutischen Handelns zu stellen. Ferner soll sie es ermdéglichen, geschlechts- und altersspezi-
fische, soziale und ethnologische Unterschiede der Personen, auf die sich die berufliche Ta-
tigkeit bezieht, zu erfassen und zu berlicksichtigen.

3. Unterricht
Die Weiterbildung erfolgt berufsbegleitend. Sie umfasst 720 Unterrichtsstunden in Theorie und
Praxis in den folgenden Weiterbildungseinheiten:
3.1 Allgemeine Kenntnisse fur die sozialpsychiatrische Pflege (160 Unterrichtsstunden)
3.1.1 Managementkompetenz
3.1.1.1 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:
a) betriebswirtschaftliche Grundbegriffe,

b) Budget und Entgeltsysteme,
c) Wirtschaftlichkeit,

d) Rechtsformen von Einrichtungen des Gesundheitswesens,
e) Personalbedarf,
f) Betriebsphilosophien, Kundenorientierung.

3.1.1.2 Rechtsgrundlagen
Hierzu z&hlen insbesondere:
a) System der Rechtsordnung,
b) Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,
c) Strafrecht,
d) Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

e) Sozialrecht,

f) Gesundheitsrecht,

g) Betreuungsrecht,

h) Niedersachsisches Gesetz Uber Hilfen und SchutzmalRnahmen

fur psychisch Kranke.
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3.1.2 Psychosoziale und kommunikative Kompetenz

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)
f)

Flhrungsstile,

Personalfthrung,

Kommunikation (Gesprachsfiihrung, Rhetorik, Konfliktbearbeitung),
Didaktik, Lerntheorien, Reflexionsverfahren,

Beratung und Anleitung,

Gestaltung von Anleitungsprozessen.

3.1.3 Vermittlung von Grundlagen der Pflege

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)

Grundlagen zum Pflegeverstandnis,
ethisches Handeln in der Pflege,
Interaktion in der Pflege,
Pflegeprozess,

Qualitatssicherung.

3.2 Spezielle Kenntnisse fir die sozialpsychiatrische Pflege (560 Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)

e)
f)

Geschichte der Psychiatrie,
Psychiatrie im gesellschaftlichen Kontext,
Versorgungsstrukturen,

Krankheitsbilder aller psychiatrierelevanten Erkrankungen und Auswir-
kungen der Erkrankungen,

Therapien,
Teilhabe am gesellschaftlichen Leben.

4. Praktische Weiterbildung

Die praktische Weiterbildung erfolgt am Arbeitsplatz der Teilnehmerin oder des Teilnehmers.
Die Teilnehmerin oder der Teilnehmer hat Uber einen Zeitraum von neun Monaten eine sozio-
therapeutische Gruppe mit dem Ziel zu leiten, die bei den Gruppenmitgliedern bestehenden
Funktionsbeeintrachtigungen zu tberwinden, oder ein vom Aufwand her vergleichbares Pro-
jekt mit Schwerpunkt im sozialpsychiatrischen Bereich mit dem Ziel durchzufiihren, psychisch
Kranke wieder zur Teilhabe am gesellschaftlichen Leben zu beféahigen.

5. Facharbeit

'Es ist eine Facharbeit zu fertigen

1. Uber die Planung, den Verlauf und das Ergebnis eines Uber einen Zeitraum von neun
Monaten geleiteten Projektes mit einer soziotherapeutischen Gruppe oder Uber ein
ebenso langes, vom Aufwand her vergleichbares Projekt mit Schwerpunkt im sozial-
psychiatrischen Bereich und
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2. Uber den Verlauf der psychischen Erkrankung nach Abschluss der Behandlung einer
Person (Katamnese), bei der die Teilnehmerin oder der Teilnehmer wahrend der Wei-
terbildung eine Sozialanamnese erhoben und eine Hilfeplanung erstellt hat, wobei Ka-
tamnese, Sozialanamnese und Hilfeplanung Bestandteil der Facharbeit sind.

'Spatestens zwolf Monate vor dem vorgesehenen Ende der Weiterbildung hat die Weiterbil-
dungsstatte der Pflegekammer Niedersachsen fir jede Teilnehmerin und jeden Teilnehmer
einen Aufgabenvorschlag fir die Facharbeit mitzuteilen. ?Die Aufgabe fiir die Facharbeit wird
der Teilnehmerin oder dem Teilnehmer zehn Monate vor dem vorgesehenen Ende der Wei-
terbildung von der Pflegekammer Niedersachsen bekannt gegeben.
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H. Fachkraft Friihe Hilfen —
Familien-Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin
Familien-Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzungen zur Weiterbildung Fachkraft Frihe Hilfen - Familien-Gesund-
heits- und Kinderkrankenpflegerin oder Familien-Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger er-
fullt, wer berechtigt ist, die Berufsbezeichnung Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger zu fuhren und zwei Jahre lang als Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerin oder als Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger tatig war.

2.  Weiterbildungsziele

Die Weiterbildung soll dazu befahigen, Mutter, Vater und Kinder, die durch medizinisch-soziale
oder psychosoziale Belastungen gefahrdet sind, bis zum vollendeten ersten Lebensjahr des
Kindes unter Berlcksichtigung pflegerischer, psychosozialer, medizinischer und sozialpada-
gogischer Aspekte zu beraten und zu betreuen. Sie soll es ermdglichen, Gesundheitsfoérde-
rung, Pravention und Motivation zur Selbsthilfe zu bericksichtigen.

3. Unterricht

Die Weiterbildung umfasst 400 Stunden in Theorie und Praxis in den folgenden Weiterbil-
dungseinheiten:

3.1 Allgemeine Kenntnisse (100 Unterrichtsstunden)

3.1.1  Grundlagen der Tatigkeit
Hierzu zahlen insbesondere:
a) Risikoschwangerschaften,
b) Pranataldiagnostik,
c) Wochenbettbetreuung.

3.1.2 Managementkompetenz
Hierzu zahlen insbesondere:

a) Qualitatssicherung und Evaluation,

b) Projekt-, Selbst- und Zeitmanagement,
c) Selbstreflexion,

d) Informationsmanagement,

e) Prasentation,

f) Netzwerkaufbau und -ausbau.

3.1.3 Betriebsorganisation
Hierzu zahlen insbesondere:

a) Versicherungsfragen,
b) Berichts- und Dokumentationsformen,
c) Fragen der Freiberuflichkeit,

d) Auftragserteilung,
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e)

Aufgabenabgrenzung und Aufgabenteilung.

Rechtsgrundlagen

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
g9)
h)

System der Rechtsordnung,

Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,

Strafrecht,

Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

Sozialrecht,

Adoptionsrecht, Jugendschutzrecht, Kinder- und Jugendhilferecht,
Gesundheitsrecht,

Datenschutzrecht.

3.2 Fachliche Kenntnisse (150 Stunden)

3.2.1

3.2.2

Grundlagen der Tatigkeit

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)

)
g)
h)
i)
j)
k)
1)

Berufsbild ,Fachkraft Friihe Hilfen®,

berufsbezogene Ethik,

Koordinationsfunktion der Fachkraft Friihe Hilfen,

Aufgaben der Koordinatorin oder des Koordinators des Auftraggebers,

professionelle Beziehungsgestaltung (Nahe, Distanz, Erstkontakt, Be-
gleitung, Abschied),

Handlungsperspektive,

Kriterien der Entscheidungsfindung,

Methoden der Stressbewaltigung,

Stillférderung und Nahrungsaufbau,

psychiatrische Krankheitsbilder,

professioneller Umgang mit psychisch kranken Menschen,
Suchtkrankheiten.

Das Kind bis zum Ende des ersten Lebensjahres im familiaren Umfeld

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

h)
i)

physische Entwicklung des Kindes,

geistige und emotionale Entwicklung des Kindes,

Erkennen von Gedeihstérungen und deren Ursache,

Erkennen von akuten und chronischen Erkrankungen des Kindes,
Forderung der Bindung und Beziehung zwischen Eltern und Kind,
Forderung des Umgangs mit dem Kind,

Erkennen von Gefahrdungen (insbesondere Vernachlassigung, Miss-
handlung, sexuelle Gewalt),

Familienstrukturen, deren Veranderungen und deren Auswirkungen,

Leben mit einem Kind mit Behinderung oder mit einem chronisch kran-
ken Kind.
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3.3 Psychosoziale und sozialpadagogische Grundkenntnisse (150 Unterrichtsstunden)

3.3.1  Grundlagen der psychosozialen und sozialpadagogischen Arbeit

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)

k)

Konzepte sozialer Arbeit,
Systeme sozialer Unterstlitzung,

Interdependenz von Bildung, Einkommen, Pravention und Selbstverant-
wortung,

Kommunikation, Gesprachsflihrung, Beratung und Anleitung,
Konfliktanalyse, Deeskalation, Konfliktlésungsstrategien,

systemische Familientheorie, systemische Beratung von Einzelnen und
Familien,

multidisziplinares Arbeiten, Kooperation im Helfernetz,
Verlusterlebnisse und Trauerarbeit,

Betreuung von Familien mit besonderen Belastungssituationen,
interkulturelle Kompetenz,

hausliche Gewalt.

3.3.2 Grundlagen der Gesundheitsforderung und der Public Health

Hierzu zahlen insbesondere:

a)
b)
c)

internationale Arbeitskonzepte und Qualitatsstandards,
Gesundheitsforschung, Gesundheitswissenschaften,
Struktur des deutschen Gesundheitswesens.

4. Praktische Weiterbildung

Fruhestens nach Ableistung von 200 Unterrichtsstunden sind wahrend der Weiterbildung min-
destens finf Betreuungen von Familien durchzufiihren. Uber die jeweiligen Betreuungen sind
Praxisberichte anzufertigen.

5. Facharbeit

In der Facharbeit sind Verlauf und Ergebnis einer Betreuung der Fachkraft Frihe Hilfen ein-
schlieBlich der Zusammenarbeit mit Amtern, Einrichtungen sowie anderen Berufsgruppen dar-

zustellen.
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I. Fachkraft fiir padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege

1. Zugangsvoraussetzung

Die Zugangsvoraussetzung zur Weiterbildung in der padiatrischen Intensiv- und Anasthesie-
pflege erflllt, wer berechtigt ist, die Berufsbezeichnung Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
gerin oder Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger zu fiihren.

2.  Weiterbildungsziele

Die Weiterbildung soll zur Wahrnehmung der Aufgaben in den verschiedenen Fachgebieten
der Intensiv- und Anasthesiepflege und in der Assistenz in der Intensivmedizin und Anasthesie
befahigen. Sie soll es ermdglichen, geschlechts- und altersspezifische, soziale und ethnologi-
sche Unterschiede der Personen, auf die sich die berufliche Tatigkeit bezieht, zu erfassen und
zu bericksichtigen.

3.  Unterricht
Die Weiterbildung umfasst 720 Unterrichtsstunden in Theorie und Praxis in den folgenden
Weiterbildungseinheiten:
3.1 Allgemeine pflegerelevante Kenntnisse (160 Unterrichtsstunden)
3.1.1 Managementkompetenz

3.1.1.1 Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche Grundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:
a) betriebswirtschaftliche Grundbegriffe,
b) Budget und Entgeltsysteme,
c) Wirtschaftlichkeit,

d) Rechtsformen von Einrichtungen des Gesundheitswesens,
e) Personalbedar,
f) Betriebsphilosophien, Kundenorientierung.

3.1.1.2 Rechtsgrundlagen
Hierzu zahlen insbesondere:
a) System der Rechtsordnung,
b) Zivilrecht, insbesondere Haftungsrecht,
c) Strafrecht,
d) Arbeitsrecht, Arbeitsschutzrecht,

e) Sozialrecht,

f) Gesundheitsrecht,

g) Betreuungsrecht,

h) Niedersachsisches Gesetz Uber Hilfen und SchutzmalRnahmen

fur psychisch Kranke.

3.1.2 Psychosoziale und kommunikative Kompetenz
Hierzu zahlen insbesondere:
a) Flhrungsstile,
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b) Personalfiihrung,

c) Kommunikation (Gesprachsfiihrung, Rhetorik, Konfliktbearbeitung),
d) Didaktik, Lerntheorien, Reflexionsverfahren,

e) Beratung und Anleitung,

f) Gestaltung von Anleitungsprozessen.

3.1.3 Pflegefachliche Kompetenz
Hierzu zahlen insbesondere:

a) Grundlagen zum Pflegeverstandnis,
b) ethisches Handeln in der Pflege,

c) Interaktion in der Pflege,

d) Pflegeprozess,

e) Qualitatssicherung.

3.2 Intensiv- und Anasthesiepflege, Schwerpunkt Padiatrie (280 Unterrichtsstunden)
Hierzu zahlen insbesondere:

a) Pflegetheorien, Pflegeorganisation, Pflegemanagement in der Intensiv- und An-
asthesiepflege,

- Bedeutung von Pflegetheorien in der Praxis

- Einteilung der konzeptionellen Pflegemodelle
- Pflegeorganisation/Pflegemanagement

- Primary Nursing

- Patientendatenmanagementsystem

- Projektmanagement

b) Intensiv- und Anasthesiepflege einschliellich Krankenbeobachtung unter Be-
ricksichtigung neuester Pflegeerkenntnisse und —techniken

- Kommunikation mit beatmeten Patientinnen/Patienten
- verbale und nonverbale Kommunikation
- Kommunikationshilfsmittel
- Beobachtung und Uberwachung
- Herz-Kreislauffunktion
- Atmung und Beatmung
- Bewusstseinslage
- Kdrpertemperatur/Warmemanagement
- Ein- und Ausfuhr
- Beurteilung des Hautzustandes
Intensivpflegerische Interventionen - altersspezifisch
- Beatmung und Atemforderung
- Bewegungsforderung und Positionierung
o Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in der Pflege
o Antidekubitusmatratzensysteme
o Intensivtherapiebetten
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d)

- enterale und parenterale Erndhrung

- Infusions- und Transfusionstherapie

- Wundmanagement und Stomapflege
Anasthesiepflegerische Interventionen und Assistenz

- Assistenz bei der Einleitung / Ausleitung von Narkosen

- Vorbereitung und Nachbereitung des Narkosearbeitsplatzes unter hygie-
nischen Gesichtspunkten

- Komplikationen, Uberwachung, Narkoseverfahren

- peri-, intra und postoperative Warmeschutzmaflinahmen
- postoperative Pflege und Uberwachung im Aufwachraum
- Verlegung von Patienten auf die Station
Patientenlagerung im OP

- spezielle Lagerungsarten

- Vermeidung von Lagerungsschaden

komplementare Pflegemethoden,

- Basale Stimulation® in der Pflege (Basisseminar)

- Kinaesthetics Infant Handling (Grundkurs)

- Kinasthetik in der Pflege (Tagesworkshop)

Erkennen und Einschatzen der Patientensituation im Hinblick auf Vitalfunktions-
stérungen, Bewusstseins- und Verhaltensveranderungen, Schmerzzustande,

- Vitalfunktionsstorungen
o akute kardiale und respiratorische Insuffizienz
o) akutes Nieren- und Leberversagen u.a.
- Kommunikation und Wahrnehmung
- Bewusstseinsstorungen durch Medikamente
- zentrale Bewusstseinsstdérungen des Nervensystems
- Einschrankung der sinnlichen und kdérperlichen Wahrnehmung
- altersentsprechende Einschatzung von Schmerzustanden mittels Skalen
o KUS-Skala
o Berner Schmerzscore
o Comfort-B-Skala
- Analgosedierung

unterstitzende Pflege bei diagnostischen und therapeutischen medizinischen
Interventionen,

- Atemwegsmanagement

- Zubereitung und Applikation von Injektionen und Infusion

- Anlage und Uberwachung von intravasalen Zugangen

- Anlage und Uberwachung von Drainagen

- Assistenz bei Punktionen

- Umgang mit CMR Arzneimitteln

komplexe Pflegesituationen in der Intensiv- und Anasthesiepflege
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Pflege von Patientinnen/Patienten mit Herz-Kreislauferkrankungen sowie wah-
rend und nach kardiochirurgischen Eingriffen

- Pflege nach Eingriffen am Herzen

- Pflege von Patienten nach Extrakorporale Membranoxygenierung
(ECMO)

Pflege von Patientinnen/Patienten mit Atemwegs- und Lungenerkrankungen
- Pflegetherapeutische MalRnahmen

- Hochfrequenzoszillation

- Weaningkonzepte

Pflege von Frihgeborenen und kranken Neugeborenen

- Erstversorgung und Transport von Frihgeborenen und kranken Neuge-
borenen

- Pflege unter Berlicksichtigung von Atmung, Temperaturoptimierung, Er-
nahrung, Optimal Handling, Umgebungsgestaltung u.a.

- Situation der Eltern Frihgeborener und kranker Neugeborener
o Bonding
o Psychologisch soziale Betreuung
- Entwicklungsférdernde und familienorientierte Pflege
- Stress- und Schmerzreduktion
- Fruhe Hilfen
- Erstversorgung der Kinder mit angeborenen Fehlbildungen/Erkrankungen
o Gastroschisis, Omphalocele
o Zwerchfellhernie
o Mekoniumaspiration
o Nekrotisierende Entercolitis
- Hypothermietherapie bei asphyktischen Neugeborenen
- Kinderschutzambulanz
Pflege von polytraumatisierten Patientinnen/Patienten
- Verletzungen oder Verletzungskombinationen

o Frakturen
o Thoraxtrauma
o abdominenelle Verletzungen
o Wirbelsdulenverletzungen
- Osteosynthesen

- Schéadelhirntrauma

Pflege von Patientinnen/Patienten nach thermischen Verletzungen
- Assistenz bei der Erstversorgung von Brandverletzten

- Prinzipien der offenen und geschlossenen Wundbehandlung
- Infektionsprophylaxe

- Psychische Unterstitzung im Hinblick auf Veranderungen des Kdérperbil-
des u.a.
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g)

h)

)

Pflege von Patientinnen/Patienten mit Dialysebehandlung

- Hamodialyse

- Hamofiltrationsverfahren:
o Continuierliche arterio-venése Hamofiltration (CAVH)
o Continuierliche veno-venése Hamofiltration (CVVH)

- Peritonealdialyse

- Plasmapherese

Pflege von Patientinnen/Patienten nach Transplantationen

- Deutsche Stiftung Organtransplantation (DSO)

- nach Lebertransplantation

- nach Nierentransplantation

Intensivpflege bei hdmato-/onkologischen Patientinnen/Patienten

- Umgang mit implantierten Venenkathetern

- Nebenwirkungsmanagement

Anasthesiepflegerische Schwerpunkte in folgenden Fachdisziplinen:

- Herz- Thorax- und Gefalichirurgie bei Erwachsenen und Kindern

- Unfallchirurgie

- Hals, -Nasen-, Ohrenheilkunde

- Gynakologie und Geburtshilfe

- Neurochirurgie

- Abdominalchirurgie

- Kinderchirurgie

Pflege Sterbender,

- Begleitung von schwerkranken und sterbenden Kindern und deren Ange-

horigen
- Sterbeprozesse/Trauerprozesse
- Rituale

Hygiene im Bereich der Intensivmedizin und Anasthesiepflege und bei der Auf-

bereitung von Medizinprodukten,

- EinfUhrung in die Krankenhaushygiene, rechtliche Grundlagen
- Handedesinfektion

- Reinigung, Desinfektion, Sterilisation

- Hygieneplane

- Hygiene-Management von Patientinnen/Patienten mit multiresistenten

Erregern
Betreiben und Anwenden von Medizinprodukten,
- Medizinproduktegesetz
- MPBetreibV

Training an den in der Intensivmedizin und Anasthesie eingesetzten Geraten,

- Uberwachungssysteme
- Beatmungsgerate (Evita, Sophie, SensorMedics ...)
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3.3

k)

- Narkosebeatmungstherapie (Primus, Oxylog 3000 plus)
Qualitatssicherung in der Intensivpflege und Anasthesiepflege
- Standards

- Zertifizierungsanforderungen

- Risikomanagement

Pflegerelevantes Grundwissen aus Bezugswissenschaften (280 Unterrichtsstunden)

Hierzu zahlen insbesondere:

a)

b)

Anatomie, Physiologie, Pathophysiologie der Organsysteme,

- Herz, Kreislauf- und Gefallsysteme, Pranatalkreislauf

- Atmungssystem

- Verdauungssystem

- Niere- und ableitende Harnwege, Wasser- und Elektrolythaushalte

- Hormonsystem

- Blut und Immunsystem

- Nervensystem

Atiologie, Symptomatik, Diagnostik

- Herzrhythmusstérungen

- EKG

- invasives Monitoring (Pulse Contour Cardiac Output — PiCCO) u.a.

- Ventilations- und Verteilungsstérungen

- Diffusions- und Perfusionsstérungen

- pulmonaler Gasaustausch (BGA)

- Stoffbindungskurve

Uberwachung und Behandlung intensivmedizinischer Erkrankungen, Verletzun-

gen und Intoxikationen

Klinik, Verlauf und Therapie

- ductusabhangige Herzfehler

- persistierende fetale Circulation

- Shuntvitien

- Stenosevitien

- zyanotische Vitien

- kardiochirurgische Aspekte

Klinik, Verlauf und Therapie bei

- chronisch obstruktiver Lungenerkrankung

- Asthma bronchiale, Status asthmaticus

- entzindlicher Erkrankungen der Lunge

- akuter respiratorischer Stérung, Lungenversagen Adult Respiratory Dis-
tress Syndrome (ARDS), Acute Lung Injury (ALI)

- Pneumektomien, Lobektomien, Thoraxtrauma, Ertrinkungsunfall

- Anwendung, Wirkung und nicht erwlinschte Wirkungen von
o Bronchodilatatoren
o Sekretolytika

Klinik, Verlauf und Therapie in der Neonatologie und Gynakologie

- Erstversorgung und Transport von Frihgeborenen und kranken Neuge-
borenen

Seite 44 von 50



- respiratorische Anpassungsstérungen und neonatale Lungenerkrankun-
gen
- kardiale Anpassungsstorungen und kardiologische Erkrankungen
- angeborene Fehlbungen und Erkrankungen des Magen-Darm-Trakts
- neurologische Erkrankungen
- connatal und perinatal erworbene Infektionen
- angeborene Stoffwechselstérungen des Neugeborenen
- geburtshilfliche Krankheitsbilder und deren Management
o Blutungen
o Erkrankungen aus dem hypertensiven Formenkreis
Klinik, Verlauf und Therapie bei
- angeborenen Stoffwechselerkrankungen
- kinderendokrinologischen Notfalle
o Addison-Krise, Nebennierenrindeninsuffizienz
congenitale Hypothyreose
Hyperthyreose (thyreotoxische Krise)
Hypophysenausfall (insb. zentraler Diabetes insipidus)
Syndrom der inadaquaten antidiuretischen Hormon-Ausschuttung
(SIADH)
o ketoazidotisches -/ hyperosmolares Coma Diabeticum
Klinik, Verlauf und Intensivtherapie bei gastroenterologischen Erkrankungen
- gastrointestinale Blutungen
- Pankreatitis
- Erkrankungen in der padiatrischen Hepatologie
o) Stoffwechselerkrankungen
o Cholestatische Erkrankungen
o Hepatitis, Coma Hepaticum
- akutes Leberversagen
- Transplantationschirurgie - Lebertransplantation
Intensivtherapie bei neurologischen Erkrankungen
- neurologische Diagnostik
- cerebrales Koma, z. B. Durchgangs-, Locked-in-Syndrom, Syndrom reak-
tionsloser Wachheit
- cerebrovaskulare Erkrankungen, z.B. Ischamien, Blutungen
- Hirnédem und erhdhter Hirndruck
- Myasthenia gravis
- akute Polyneuropathie (Guillain-Barré-Syndrom)
- Status Epilepticus
- Meningitis, Enzephalitis
- Hirntoddiagnostik und Hirntod
Intensivtherapie nach neurochirurgischen Eingriffen bzw. in Akutsituationen:
- intracranielle Eingriffe (z.B. bei Tumoren, Blutungen)
- Subarachnoidalblutung
- Hydrocephalus
- Schadel-Hirn-Trauma, akute traumatische Querschnittiahmung, spinaler
Schock
Intensivtherapie nach Polytrauma:
- Erstversorgung am Unfallort
- Erstversorgung im Krankenhaus

o O O O
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d)

)

- Phasen der Behandlung polytraumatisierter Patientinnen/Patienten The-
rapieschwerpunkte, Komplikationen
Intensivtherapie nach Verbrennungen/Verbrithungen
- Erstversorgung von Brandverletzten
- Verbrennung und Verbrennungskrankheit:
o Klinik, Phasen des Verlaufs, Therapieschwerpunkte, Komplikatio-
nen
o Prinzipien der chirurgischen Versorgung der Brandverletzung
o Prinzipien der offenen und geschlossenen Wundbehandlung
o Escharotomien, Transplantate
Intensivtherapie bei Nierenfunktionsstérungen
- akutes Nierenversagen, chronisches Nierenversagen
- Grundlagen der Dialysebehandlung und Verfahren der Nierenersatzthe-
rapie
o Hamodialyse
o Hamofiltrationsverfahren:
O continuierliche arterio-venése Hamofiltration (CAVH)
O continuierliche veno- vendse Hamofiltration (CVVH)
o Peritonealdialyse
o Plasmapherese
- Nierentransplantation
Intensivtherapie bei
- Intoxikationen
- Sepsis, Systemic Inflammatory Response Syndrome (SIRS) und Infektion
Therapiemalinahmen in der Hamatologie und Onkologie sowie therapiebe-
dingte Stérungen, z.B. durch:
- Tumorentitaten
- operative Therapie
- Strahlentherapie
- Chemotherapie
- Immuntherapie
- Knochenmarktransplantation
Pharmakologie und Mikrobiologie
- klinische Pharmazie
- Inkompatibilitaten
- rechtliche Aspekte
- Einflhrung in die Mikrobiologie
- Mikrobiologische Diagnostik, Multiresistenz und Monitoring, Materialent-
nahme
- Pravention der beatmungsassoziierten Pneumonie
- katheterassoziierte Sepsis
Reanimation
European Paediatric Advanced Life Support (EPALS-Kurs)
spezifische Interventionen in der Intensiv- und Anasthesiepflege
- Infusionsmanagement
- Bronchoskopie
- Schrittmachertherapie
pra- und postnarkotische Therapie
Anasthesievorbereitung und Auswahl des Narkoseverfahrens
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4.

pharmakologische Grundlagen

(Hypnotika; Sedativa; Opioide; Muskelrelaxantien; Lokalanasthetika)

Anasthesie und Vorerkrankungen (Pramedikationsvisite)
Anasthesievorbereitung Wahl des Narkoseverfahrens (Inhalationsanas-
thesie Total-Intra-Ventdse Anasthesie (TIVA), Kombinationsformen der
Anasthesie)

Antagonisierung / Reversierung

Erndhrung und Nuchternheit

Praxis der Allgemeinanansthesie

Narkosemonitoring

Atemwegsmanagement mit praktischen Ubungen (Intubation, Extubation
usw.)

allgemeine Grundlagen der Kinderanasthesie

postoperative Uberwachung

Komplikationen und Zwischenfalle in der Anasthesie

Maligne Hyperthermie

anaphylaktische Reaktion
Laryngospasmus

Pneumothorax, Lungenembolie
Zwischenfallmanagement und Reanimation

Anasthesiologische Schwerpunkte in unterschiedlichen Fachdisziplinen

Narkoseauswahl und -fiihrung in der Herz- Thorax- und Gefalchirurgie
bei Erwachsenen und Kindern

Narkoseauswahl und -fihrung in der Unfallchirurgie

Narkoseauswahl und -fiihrung in der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde und
Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurgie

Narkoseauswahl und -flihrung in der Gynakologie, Geburtshilfe und Uro-
logie

Narkoseauswahl und -fihrung in der Poliklinik

Narkoseauswahl und -fiihrung in der Neurochirurgie und Augenheilkunde
Narkoseauswahl und -fihrung in der Abdominalchirurgie
Narkoseauswahl und -fihrung in der Kinderchirurgie

h) Schmerztherapie

allgemeine Komponenten der Schmerztherapie
spezielle Schmerztherapiesysteme
Analgosedierungskonzepte

Praktische Weiterbildung

Die Praktika dauern insgesamt 2079 Stunden, und zwar

a.

616 Stunden in einer Anasthesieabteilung oder mehreren Anasthesieabteilungen mit
mindestens drei operativen Fachbereichen, in denen regelmaRig auch Kinder betreut

werden.

1232 Stunden auf neonatologischen und interdisziplinaren padiatrischen Intensivstati-
onen. Hiervon mindestens 500 Stunden in der Neonatologie (Perinatalzentren Level 1

oder 2)

231 Stunden mit dem Schwerpunkt der fachpflegerischen Teilnahme an diagnosti-
schen und therapeutischen Eingriffen in einem weiteren fur die padiatrische Intensiv-
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und Anasthesiepflege wichtigen diagnostischen und therapeutischen Funktionsbereich
oder auf einer weiteren medizinischen oder operativen Intensivstation.

5. Praktische Prufung

Die praktische Prifung besteht aus den Abschnitten Intensivpflege (Neonatologie/Padiatrie)
und Anasthesiepflege. Die Intensivpflege oder Anasthesiepflege einer Patientin oder eines
Patienten ist zu planen, durchzufiihren und auszuwerten. Bei den im Zusammenhang damit
stehenden diagnostischen und therapeutischen arztlichen Malnahmen ist mitzuwirken. Die fr
die Prufungsaufgabe bendtigten Gegenstande sind funktionstiichtig bereitzustellen.
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Anlage 2
(zu § 13 Abs. 4)

Zeugnis uber die Abschlussprifung in der Weiterbildung

Name und Berufsbezeichnung: ...

..., geboren am ... in ..., hat die Prifung der Weiterbildung ... an der durch die Pflegekammer
Niedersachsen zugelassenen Weiterbildungsstatte

... am ... vor dem Prifungsausschuss

mit der Gesamtnote ... bestanden.

Note der

schriftlichen Prifung: ...
mundlichen Prufung: ...
praktischen Prufung: ...

Facharbeit zum Thema: ...

Ort: ...

Datum: ...

Das vorsitzende Mitglied des Prifungsausschusses

... (Unterschrift) (Siegel)
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Anlage 3
(zu § 15)

Anerkennung zum Fuhren

der Weiterbildungsbezeichnung

Name: ..., geboren am ... in ..., erhalt nach § 1 Abs. 2 der Weiterbildungsordnung der Pflege-

kammer Niedersachsen die Anerkennung, die Weiterbildungsbezeichnung

zu fuhren.

... (Ort)... (Datum)

... (Pflegekammer Niedersachsen, Unterschrift) (Siegel)

Hannover, den 22.02.2019

Sandra Mehmecke,
Prasidentin der Pflegekammer Niedersachsen
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