
DISKUSSIONSFORUM
PSYCHIATRISCHE PFLEGE
Forschung 

R ü ck- und Au s bl i ck

A g gr e s s i o n

IBF oder Ku n s t ?

WISSENSBÖRSE
Berlin, Bremen, Osnabrück...
GESUNDHEITSVERSORGUNG IN JAPAN

GEHALT UND INHALT
WISSENSCHAFTLICHER ARBEITEN

Patricia Stephenson

HOCHSCHULFORUM

PFLEGE
3. Jahrgang    Ausgabe 1

Herausgeber: Institut für Pflegewissenschaft der Universität Witten/Herdecke



WERBUNG

S2



1/99   Hochschulforum-Pflege

I N H A LTSVERZEICHNIS & EDITO R I A L

E d i t o ri a l
Susanne Sch o p p m a n n. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Aus der Redaktion

In eigener Sach e. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

I m p re s s u m. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

D i s k u s s i o n s fo ru m

Psychiatrische Pflege

Fo rs chung in der Psych i at ri s chen Pfl ege. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
+ Rück bl i ck und Au s bl i ck über ein Vi e rt e l j a h r h u n d e rt ,

R. Sch r ö ck . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

H u m b o l d t - U n ive rsität Berl i n : E u ro p ä i s che Fo rs chung zum
P fl egephänomen A ggre s s i o n , I. Mamier und T. D a s s e n . . . . . . . . . . . . . . . .

Quo vadis? Innerbetri ebl i che Fo rtbildung in der Psych i at ri e
oder die Kunst der Pro fe s s i o n a l i s i e ru n g, D. J. Ta u ch . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Wi s s e n s b ö rse altern at iv
2000 - Beginn eines neuen Zeitalters der Gesundheitsve rs o r-
gung für alte und ch ro n i s ch kra n ke Menschen in Jap a n ,
I. Ko l l a k . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

B ri t i s che Unive rsitäten unter der Lupe, R. Sch r ö ck . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Pflege- und Gesundheitsmanagement - Ziele und Profil eines

neuen beru f s b egleitenden Diplomstudiengangs für leitende

Pflegekräfte an der Fachhochschule Osnabrück,

M. Haubro ck , M. Moers & M. Moß...........................................

Wi s s e n s b ö rse aktuell

H ab i l i t ation für Hart mut Remmers . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Tagung Pat i e n t e n e d u k at i o n . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

R ege l s t u d i e n g ä n ge in Bre m e n . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Fa ch ü b e rgre i fender intern ationaler Au s t a u s ch . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

E rste pfl egew i s s e n s ch a f t l i che Pro m o t i o n e n . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
B u ch re ze n s i o n : E d u a rd Seidler: G e s ch i chte der Medizin und
der Kra n ke n p fl ege, B e rn h a rd Wi e d e m a n n . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
P rojekte an den Hoch s ch u l e n . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Wi s s e n s b ö rs e
Gehalt und Inhalt wissensch a f t l i cher A r b e i t e n ,
Pat ricia Stephenson (Übers . : M. Sch m i t t e l ) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Susanne Sch o p p m a n n

P s y ch i at ri s che Pfl ege und
P fl egew i s s e n s ch a f t

In der Pfl egew i s s e n s chaft ist die psych i at ri s che Pfl ege ein
N a ch z ü g l e r. Im südd e u t s chen Spra ch geb ra u ch sind Nach z ü g l e r
Kinder die in großem ze i t l i chem Abstand zu ihre n
G e s ch w i s t e rn auf die Welt ko m m e n .

Ein Nachzügler zu sein hat Vo rt e i l e : die großen Gesch w i s t e r
h aben schon viele Priv i l egien erk ä m p f t , die dem Nach z ü g l e r
dann fraglos zur Verfügung stehen. 
Ein Nachzügler zu sein hat auch Nach t e i l e : die gro ß e n
G e s chwister sind eben große Gesch w i s t e r, so daß ein
N a chzügler unter Umständen wie ein Einzelkind aufwäch s t
und sich den Kontakt mit Gleich a l t ri ge n , der wichtig für die
E n t w i cklung und Identitätsfindung ist, gezielt suchen muß. 

M ö g l i ch e r weise gibt es im Rahmen von Pfl ege s t u d i e n g ä n ge n
n o ch mehr Studiere n d e, die sich in ihren Hausarbeiten,
A b s chlußarbeiten oder Diplomarbeiten mit psych i at ri s ch e n
Themen besch ä f t i gen und sich dabei wie 'Einzelkinder' fühlen. 

An der Unive rsität Wi t t e n / H e rd e cke hat sich deswegen eine
A r b e i t s gruppe 'psych i at ri s che Pfl ege' gebildet. 
Diese A r b e i t s gruppe tri fft sich einmal monat l i ch um Th e m e n
p s y ch i at ri s cher Pfl ege zu identifi z i e re n , zu re fl e k t i e ren und zu
d i s k u t i e ren. Sie bietet ein Fo rum in dem unter anderem auch
s o l che Arbeiten vo rgestellt und bespro chen we rden können.
Die A r b e i t s gruppe ist offen für Intere s s i e rte und im Sinne der
Ve rnetzung auch intere s s i e rt dara n , we l che psych i at ri s ch e n
Themen wo bearbeitet we rden. 
Kontakt mit der A r b e i t s gruppe kann über das Institut für
P fl egew i s s e n s chaft an der UWH aufgenommen we rden. 

Susanne Sch o p p m a n n , Fa ch k ra n ke n s ch wester für psych i at ri -
s che Pfl ege, Dipl. Pfl egew i rtin (FH), D o k t o randin am Institut.
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THEMENSCHWERPUNKT UND FORSCHUNGSPROJEKTE

IN EIGENER SACHE

Aus der Redaktion

Die Rech e rchen zum Sch we rpunkt Pfl ege -

fo rs chung in der Psych i at rie wa ren sehr auf-

we n d i g. Die Redaktion hat viele Ko n t a k t e

geknüpft und mit vielen Menschen ge s p ro-

ch e n , die überaus engagi e rt in ve rs ch i e d e n e n

P rojekten tätig sind. Für die Diskussions-

b e re i t s chaft möchten wir uns herzlich bedan-

ke n .

Dem Impressum ist zu entnehmen, daß das

U rteam der HOPF zusammenge s ch ru m p f t

ist. Das Studium geht für die ehemalige n

E rstsemester dem Ende entgegen. Fast die

ga n ze Redaktion hat den Bachelor of Science

ab s o l v i e rt und... brütet nun über den

M a s t e rsarbeiten. Die HOPF ist reif zur Über-

gabe und mit Au s gabe 6 im näch s t e n

S o m m e rsemester wird ein fast neues Te a m

die Arbeit übernommen haben. Die alten

HOPF´ler we rden diesen Pro zess beg l e i t e n .

Das nächste Sch we rpunktthema ist in A r b e i t

und beschäftigt sich mit „Demenz“. Wi e

immer an dieser Stelle laden wir unsere Leser

zur Mitarbeit ein und freuen uns über Ideen

und Manu s k ripte zum Thema. Wenn Sie ein

P rojekt oder eine Fo rs chungsarbeit durch-

f ü h ren oder ab ge s chlossen haben und hier

vo rstellen möch t e n , s ch reiben Sie uns an.

Ko n zeptuell gibt es für die HOPF einige

H a u s a u f gaben zu erl e d i gen. Der Beirat mu ß

neu aktiv i e rt we rden und mit dem ko m m e n-

den Jahr muß eine We r b e s t rat egie für die

Zeitung anlaufen. Nach unseren Rech e rch e n

w i rd es demnächst der HOPF ähnlich e

P u bl i k ationen aus anderen Hoch s ch u l e n

geben. Au ch dort we rden Zeitungspro j e k t e

ü b e rd a cht und vielleicht re a l i s i e rt. 
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Peter Ta cke n b e rg und Jo chen Laibl e

U n s e re treuen Abonennten haben ge h o l fe n ,

das Projekt über die Ja h re wirt s ch a f t l i ch zu

ko n s o l i d i e ren. Mit der A n s ch u b fi n a n z i e ru n g

der Robert - B o s ch-Stiftung konnten wir unsere

Idee ve r w i rk l i ch e n , we i t e r f ü h ren und für die

n ä chste Generation einen Gru n d s t o ck sch a f-

fen. Das Projekt bleibt ein Non-Pro fi t -

U n t e rn e h m e n .

Die Ergebnisse unserer Frageb ogenaktion aus

der letzten Au s gabe haben wir in den Mittelteil

gestellt. Man muß schon sage n , daß wir uns

über jeden Rücklauf ge f reut hab e n , die A k t i o n

a l l e rdings insgesamt eher dem „Garbage in-

G a r b age out“ Phänomen unterl egen ist. Ein

R ü cklauf von 8 A n t wo rten auf 3000 Bögen ist

gre n z we rtig pro m i l l eve rd ä ch t i g. Wir frage n

u n s , ob das allero rten zu ve rnehmende Bedürf-

nis nach Tra n s p a renz ein echtes oder ein ve r-

m e i n t l i ches ist. Für das ve rm e i n t l i che spri ch t

z u m i n d e s t , daß auch andere Unternehmen wie

der DV Pfl egew i s s e n s chaft oder die OSTIPUG

(wir freuen uns, daß OSTIPUG we i t e rex i s t i e rt

und senden an den neuen Vo rstand herzlich e

G l ü ck w ü n s che) gar nicht oder nur mit erhebl i-

chen Sch w i e ri g keiten an Daten über laufe n d e

und ab ge s chlossene Pro j e k t e, A b s ch l u ß a r b e i -

ten oder Gra d u i e rt e n q u a l i fi k ationen ko m m e n .

Je d e n falls sind auch wir dazu entsch l o s s e n , i n

d i cke Bretter zu bohre n , weil wir glauben zu

w i s s e n , daß in der Tra n s p a renz Innovat i o n s -

potentiale für die Entwicklung von Pfl ege fo r-

s chung und den Pra x i s - Th e o ri e - Tra n s fe r

h e rvorzuholen sind.

Viel Spaß beim Lesen,

I h re Redaktion
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FORSCHUNG IM BEREICH DER
PSYCHIATRISCHEN PFLEGE

Fo rs ch u n g s p ro bl e m e

Die fo l genden Erl ä u t e ru n gen mögen diese

Behauptung unters t re i chen. Es herrs cht bei

weitem keine Übere i n s t i m mung über die

Au f gabe der Sch wester sch l e chthin Hier soll

die „Sch wester“ für alle ausgeb i l d e t e n

P fl egekräfte in der psych i at ri s chen Pfl ege

stehen. Die Erwa rt u n gen der Sch wester oder

des Pfl ege rs hinsich t l i ch ihrer Au f gaben und

Ve ra n t wo rt u n gen dem psych i at ri s chen Pa -

tienten gegenüber sind sehr unters ch i e d l i ch

in den ve rs chiedenen Institutionen und

P fl egestätten eines Landes oder sogar eines

O rtes. Die besondere Sch w i e ri g keit der

R o l l e n d e finition hängt in erster Linie von der

Tat s a che ab, daß die Au f geben der Sch we s t e r

von der philosophisch e n , re l i gi ö s e n , p s y ch o-

l ogi s chen und politischen A n s ch a u u n g, die in

der Institution vo r h e rrs ch t , bestimmt we rd e n .

Kein nennenswe rter Streit bri cht heutzutage

über die Methode aus, mit der Ärzte und

S ch we s t e rn einem Patienten mit Lunge n e n t -

z ü n d u n g, M age n ge s ch w ü ren oder einem

ko m p l i z i e rten Sch ä d e l b ru ch zu helfen ve rs u-

chen. Es besteht jedoch keine Einigkeit darü-

b e r, ob der sch i zo p h rene Patient mit

Tabl e t t e n , I n s u l i n s ch o ck , P s y ch o a n a ly s e,

G ru p p e n t h e rapie oder mit einer Leuko t o m i e

behandelt we rden soll. Es ist noch nicht ein-

mal sich e r, ob der Patient überhaupt ein

„ Patient“ ist und an einer „Kra n k h e i t “ , d i e

„ S ch i zo p h renie“ genannt wird, leidet. Die

Annahme der einen oder anderen Interp re -

t ation des sch i zo p h renen Erl ebens und die

s i ch daraus ergebende Wahl der Methode des

P fl egens oder Helfens hängt zu einem gro ß e n

Ruth A. Schröck

Wer durch systematische Untersuchungsmethoden das Wissen auf dem Gebiet der Krankenpflege zu
erweitern sucht, muß in erster Linie präzise und zutreffende Fragen stellen. Diese Fragen können
sich mit dem Pflegepersonal,mit den Techniken und praktischen Kenntnissen,mit dem Wissensstoff
im Lehrp rogra m m , mit der Pädagogik sowie mit der Orga n i s ation und Ve r waltung der
Krankenpflege befassen. Diese Feststellung hat allgemeine Gültigkeit für die Krankenpflegefor-
schung und trifft daher auch auf den Bereich der psychiatrischen Pflege zu. Die Probleme der
Analyse, Definition, Forschungsmethodik und Verallgemeinerung der Ergebnisse sind jedoch von
besonderer Art in der psychiatrischen Pflege.

Teil von der individuellen We l t a n s ch a u u n g

des Arztes und der Sch wester ab. Es ist ke i n

Z u fa l l , daß psych i at ri s che Pfl ege unter

gru n d l egend ve rs chiedenen Aspekten in den

Ve reinigten Staaten und in der Sow j e t u n i o n ,

in Gro ß b ritannien und in Deutschland durch-

ge f ü h rt wird. Intern ationale Ve rg l e i che ohne

B e r ü ck s i chtigung der kulturellen Fa k t o re n

sind bestenfalls nu t z l o s , s ch l i m m s t e n fa l l s

ge f ä h rl i ch .

Die Te ch n i ken und pra k t i s chen Kenntnisse in

der psych i at ri s chen Pfl ege ve rl a n gen zum

größten Teil ko m p l exe, z w i s ch e n m e n s ch l i-

ch e, soziale Ve r h a l t e n swe i s e n , d e ren maßge-

bende Komponenten sch wer zu isoliere n

s i n d. Systemat i s che Beobachtung im Fo r-

s ch u n g s p ro zeß stellt den Fo rs ch u n g s a r b e i t e r

vor besondere Sch w i e ri g ke i t e n , da allein 

die Gege n wa rt des Beobach t e rs das Ve r h a l -

ten der beobachteten Pe rsonen gru n d l ege n d

ä n d e rt .

Der Wi s s e n s s t o ff, der im Unterri ch t s p ro -

gramm zukünftigen Sch we s t e rn / P fl ege rn

ve rmittelt we rden soll, ist zahlre i chen nat u r-

w i s s e n s ch a f t l i ch e n , s o z i a lw i s s e n s ch a f t l i ch e n

und medizinischen Fäch e rn entnommen. Wi e

a u s f ü h rl i ch ein Fa ch ge l e h rt wird und in we l-

chem Verhältnis die Lehrfächer zueinander-

s t e h e n , w i rd von der Lehrm e i nung des

Ausbildungsinstituts oder der Institution

bestimmt. Da nie alles in einem Unterri ch t s -

p rogramm geboten we rden kann, was mögli-

ch e r weise nützlich oder auch nur anrege n d

sein könnte, muß entschieden we rd e n , o b

zehn noch vorhandene Lehrstunden zur

Ve rtiefung der A n atomie und Phy i s i o l ogi e -

kenntnisse oder zu einer Einführung in die

Th e o rien des Existentialismus benutzt we r-

den sollen. Diese A rt Entscheidung wird 

ve rs t ä n d l i ch e r weise von der Überl eg u n g

b e e i n fl u ß t , daß Pat i e n t e n , die vo r z ü g l i ch mit

P h a rm a ko t h e rapie behandelt we rd e n , in bes-

s e ren Händen sind, wenn die Sch we s t e rn

gr ü n d l i che Kenntnisse über bestimmte Stoff -

we ch s e l vo rg ä n ge besitzen. Wo Milieuthera -

pie betri eben wird, m ag das bessere Ve r-

ständnis für die Gehirn p hy s i o l ogie ke i n

b e s o n d e rer Vo rteil sein.

Ä h n l i che Sch w i e ri g keiten treten auf, we n n

man ve rs u ch t , eine Definition für den „psy-

ch i at ri s chen Patienten“ zu finden. Man ve r-

steht darunter einen Pat i e n t e n , der von der

e n t s p re chenden Einri chtung des Gesund-

h e i t swesens als solcher beze i ch n e t , a u f ge-

nommen und gep fl egt wird.

D u rch die Ko m p l i z i e rtheit dieser A s p e k t e

läßt sich kaum ein allgemein anerk a n n t e s ,

n at i o n a l e s , ge s ch we i ge denn intern at i o n a l e s

Prof. Ruth Schröck

Kontaktadresse:

Private Universität
Witten/Herdecke G.m.b.H.
Institut für Pflegewissenschaft
Stockumer Str. 12
D-58453 Witten

Fax: 02302 669 318

Nachdruck aus: Deutsche Krankenpflegezeitschrift 27/2/1974, S.66-68

N a ch d ru ck des A rt i kels mit fre u n d l i cher Genehmigung durch die Redaktion der Pfl ege ze i t s ch ri f t , Ve rl ag W. Kohlhammer GmbH, 70549 Stuttga rt
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U n t e rri ch t s p rogramm im Rahmen allge m e i n-

g ü l t i ger pädagogi s cher Prinzipien ers t e l l e n

oder ve rt reten. Sch l i e ß l i ch muß auch die

O rga n i s ation und Ve r waltung der psych i at ri-

s chen Pfl ege in ihrem histori s ch e n , p o l i t i-

s chen und öko n o m i s chen Rahmen ge s e h e n

und gewe rtet we rd e n .

G ru n d rege l n

Trotz dieser Sch w i e ri g keiten ist Fo rs ch u n g

im Bere i ch der psych i at ri s chen Pfl ege sinn-

und zwe ck vo l l , da sie die Qualität dieser

P fl ege ve r b e s s e rn kann, vo ra u s ge s e t z t , d a ß

der Fo rs chungsarbeiter einige Gru n d rege l n

b e fo l g t , die in jeder Fo rs chungsarbeit zu

b e a chten sind, n i rge n dwo jedoch zwinge n d e r

als auf dem Geb i e t , daß uns hier besch ä f t i g t .

1. Die erste dieser Regeln ist, daß der

Fo rs chungsarbeiter über fundierte theore t i-

s che und pra k t i s che Kenntnisse auf dem

geplanten Fo rs ch u n g s gebiet ve r f ü gen mu ß ,

daß er ein Experte ist. Daraus ist zu fo l ge rn ,

daß sich im allgemeinen nur die Sch we s t e rn

mit Fo rs ch u n g s a u f gaben besch ä f t i gen soll-

t e n , die sich in irgendeiner Weise mit der

P fl ege befa s s e n .

Die A n a ly s e, D e fi n i t i o n , E n t w i cklung vo n

Fo rs chungsmethoden und die Au s f ü h ru n g

von Fo rs chungsarbeiten auf dem Gebiet der

Te ch n i ken und der pra k t i s chen Kra n ke n p fl e -

ge ist die alleinige Au f gabe des Experten in

der Pfl ege, und das ist die Kra n ke n s ch we s t e r.

Die Unterri ch t s s ch wester sollte sich mit der

s y s t e m at i s chen Unters u chung des Wi s s e n s -

s t o ffes im Lehrp rogramm befassen; sie ist der

E x p e rte auf diesem Gebiet. Ein andere s

Beispiel mag dies ve rd e u t l i ch e n : Soll die

E n t w i cklung von pers ö n l i chen A n s i ch t e n

oder das Gru p p e nverhalten von Sch we s t e rn

e rgründet we rd e n , ist ein Experte auf diesen

G ebieten mit der Au f gabe zu betra u e n , d. h .

ein Psych o l oge oder ein Soziologe.

2. Die zweite Regel ist kurz in der

Fo rmu l i e ru n g, aber unendlich langwierig in

der Au s f ü h ru n g. Jede Fo rs chungsarbeit mu ß

auf klare, e i n d e u t i ge Definitionen gegr ü n d e t

sein. Es ist unwe s e n t l i ch und auch nicht zu

e rre i ch e n , b e s o n d e rs auf dem Gebiet der psy-

ch i at ri s chen Pfl ege, daß allgemein akzep t i e r-

te Definitionen erstellt we rden. Besteht man

d a ra u f, käme keine Fo rs chungsarbeit über

das A n fangsstadium hinaus. Aber es muß am

B eginn der Arbeit ko n k ret erk l ä rt we rd e n ,

was der Fo rs chungsarbeiter z. B. unter „Ein-

f ü h l u n g s ve rm ö gen“ ve rs t e h t , wenn die A r b e i t

a u f ze i gen soll, ob sich in bestimmten Situa-

tionen diese Fähigkeit der Sch we s t e rn inten-

s iv i e rt oder ob sie nachläßt und we l ch e

Fa k t o ren für die eine oder die andere Te n d e n z

ve ra n t wo rt l i ch sein könnten.

H at der Fo rs chungsarbeiter eine gr ü n d l i ch e

Kenntnis von der Fo rs chungsmethodik und

zieht er im Zwe i fe l s falle Experten zu Rat e,

dann bleibt eine dritte Regel zu beach t e n , d i e

ve rmu t l i ch die wichtigste ist.

3. Der Fo rs chungsarbeiter muß sich vor vo r-

e i l i gen Ve ra l l ge m e i n e ru n gen hüten. Nat ü r-

l i ch hegt jeder Fo rs chungsarbeiter die

H o ff nu n g, daß seine Ergebnisse allge m e i n e

G ü l t i g keit haben. Diese Hoff nung kann sich

j e d o ch erst dann erfüllen, wenn andere mit

denselben Defi n i t i o n e n , d e rselben Methode

und denselben Kri t e rien dieselben Ergeb n i s -

se erzielen. Es gibt unzählige Beispiele in der

t ra n s at l a n t i s chen und bri t i s chen Kra n ke n -

p fl ege fo rs ch u n g, die eine ungeb ü h rl i ch e

Ve ra l l ge m e i n e rung ze i gen. Sie gleich e n

einem deutschen Beri ch t , der sich mit der

P ro bl e m atik und Behandlung von juge n d l i-

chen Sexualdelinquenten in klare r, a u f-

s ch l u ß re i cher und anregender We i s e

b e s chäftigt und mit den Wo rten sch l i e ß t :

„ P s y ch o t h e rapie stellt somit eine Hilfe zur

w i rksamen Bekämpfung der juge n d l i ch e n

S exualdelinquenz dar.“* A b gesehen davo n ,

daß einer der drei Ju ge n d l i chen erst A n s ä t ze

einer „befri e d i genden sozialen Integrat i o n “

n a ch dem Beginn einer A n t i a n d roge n t h e rap i e

ze i g t e, kann man selbst nach einem befri e d i-

genden Resultat mit drei Ju ge n d l i chen nich t

eine so allgemeine Sch l u ß fo l ge rung ziehen.

Fo rs chung in Gro ß b ri t a n n i e n

Der fo l gende kurze Überbl i ck über einige

Fo rs chungsarbeiten im Bere i ch der psych i a-

t ri s chen Pfl ege in Gro ß b ritannien stellt eine

s u b j e k t ive Au swahl dar. Den erwähnten

Arbeiten liegen jedoch die drei unerl ä ß l i ch e n

R egeln zugru n d e : Der Fo rs chungsarbeiter ist

ein Experte auf dem Geb i e t , mit dem sich die

Arbeit befaßt; Ko n zepte und Hypothesen

sind klar defi n i e rt und die Resultate sind

n i cht ungeb ü h rl i ch ve ra l l ge m e i n e rt .

Es gibt weitaus mehr Fo rs ch u n g s a r b e i t e n

über das Pfl egep e rsonal als über seine

Au f gaben und Arbeiten. Eine ga n ze Reihe

von Studien befasst sich mit der Au swa h l ,

M o t iv i e rung und Einstellung der psych i at ri-

s chen Kra n ke n s ch we s t e r. Eine nicht nu r

i n t e re s s a n t e, s o n d e rn auch pra k t i s ch wich t i ge

Frage ist, ob Sch we s t e rn in der psych i at ri-

s chen Pfl ege gru n d s ä t z l i ch einen andere n

Pe rs ö n l i ch keitstypus und andere Einstellun-

gen zum Kra n ke n , zur Pfl ege und zur

O rga n i s ation aufweisen. Die meisten Stu-

d i e n , die diese Frage zu beantwo rten such e n ,

b e s ch ä f t i gen sich mit Sch we s t e rn , die sch o n

als staat l i ch geprüfte oder als Lern s ch we s t e rn

p ra k t i s ch tätig sind. Eine bevorzugte Metho-

de ist der Ve rg l e i ch von Sch we s t e rn gru p p e n

in der psych i at ri s chen Pfl ege mit ähnlich e n

in der allgemeinen Kra n ke n p fl ege. Die

R e s u l t ate ze i gen zumeist, daß die psych i a -

t ri s che Kra n ke n s ch wester demokrat i s ch e r,

s e l b s t ä n d i ge r, mehr pat i e n t e n o ri e n t i e rt und

we n i ger „ge h o rsam“ ist. Sie ze i gen auch ,d a ß

sie we n i ger methodisch , we n i ger stru k t u rge-

bunden und we n i ger wissensch a f t l i ch einge-

stellt ist. Zwei wich t i ge Frage n , die sich

d a raus ergeb e n , h aben bis jetzt kaum

B e a chtung gefunden. Die erste ist, ob dieser

Pe rs ö n l i ch keitstypus in der psych i at ri s ch e n

P fl ege effe k t iv und erwünscht ist. Die zwe i t e

i s t , ob dieser Pe rs ö n l i ch keitstypus in der all-

gemeinen Kra n ke n p fl ege effe k t iv und

e r w ü n s cht wäre. Die Tat s a ch e, daß psych i a-

t ri s che Sch we s t e rn eben so sind, ist noch ke i n

B ewe i s , daß sie so sein sollten. Die Tat s a ch e,

daß allgemeine Kra n ke n s ch we s t e rn autori t ä-

re r, s t ru k t u rgebundener, gehorsamer und

weniger patienteno ri e n t i e rt sind, b e d e u t e t

n o ch nich t , daß sie auch so sein sollten. Um

diese Fragen zu beantwo rt e n , sind Fo r-

s chungsarbeiten notwe n d i g, die sich mit der

Arbeit der Sch we s t e r, den Patienten und der

O rga n i s ation befa s s e n .

Eine Arbeit unter dem Titel „Unders t a n d i n g

P s y ch i at ric Nursing“ ve rg l e i cht die Rolle der

p s y ch i at ri s chen Sch wester in drei sehr ve r-

* Büttner, M a rgi t :" Ju ge n d l i che Sexualdelinquenten -

i h re Pro bl e m atik und Behandlung durch den

Ju ge n d p s y ch i ater". DKSZ 1972, 1 0 , S. 3 6 - S. 4 3
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Ein we i t e res Ergebnis dieser Arbeit ze i g t ,

daß Sch we s t e rn entweder nicht in der Lage

s i n d, die theore t i s che Gru n d l age ihres Ve r-

haltens zu identifi z i e re n , oder daß Sie ein-

fa ch keine solche Gru n d l age besitzen. We n n

bestimmte Ve r h a l t e n sweisen dem Pat i e n t e n

gegenüber vo r w i egend mit dem Zitieren des

„ gesunden Mensch e nve rstandes“ begr ü n d e t

we rden oder wenn angenommen wird, d a ß

d o ch wohl jede andere Sch wester auch so

gehandelt hätte, dann besteht irge n dwo im

U n t e rri ch t s p rogramm eine große Lücke,

Es ist weiterhin aufsch l u ß re i ch , daß im all-

gemeinen die Patienten mehr indiv i d u e l l e

B egeg nu n gen mit Hilfspersonal und Lern -

s ch we s t e rn hatten. Diese Begeg nu n gen ve r-

ri n ge rten sich oft dra m at i s ch , wenn die

S ch wester gr ö ß e re Erfa h ru n gen erwarb und

als staat l i ch geprüfte Kra n ke n s ch wester in

der Position der Stat i o n s s ch wester arbeitete.

Die Fe s t s t e l l u n g, daß eine erhebl i che A n z a h l

von Patienten in der Zeit, die der Beobach t e r

mit ihnen ve r b ra ch t e, überhaupt keinen indi-

viduellen Kontakt zur Sch wester hat t e, i s t

sehr beunru h i ge n d. Da einer der wich t i g s t e n

Aspekte der Behandlung, die dem psych i a-

t ri s chen Patienten zuteil wird, die indiv i d u-

elle Interaktion mit der Sch wester ist,

e n t geht diesen Patienten ein therap e u t i s ch

e n t s cheidendes Erl eb n i s .

In Edinbu rgh we rden z. Z. zwei Studienpro -

jekte durch ge f ü h rt , die sich auf unters ch i e d-

l i che Weise mit den Te ch n i ken und

p ra k t i s chen Kenntnissen der psych i at ri s ch e n

S ch wester befassen. Eine Unters u ch u n g

bezieht sich auf den Einfluß einer Ve r h a l -

t e n s t h e rap i e, die von Sch we s t e rn bei

s ch wa ch s i n n i gen Kindern angewandt wurd e,

die keine Ko n t rolle über die Au s s ch e i -

d u n g s vo rg ä n ge hatten. Die andere Studie

e r fo rs cht die Ve r h a l t e n sweisen einer Gru p p e

p s y ch i at ri s cher Sch we s t e rn in der Gemein-

d ep fl ege. Ko m mu n i k at i o n s p ro bleme vo n

S ch we s t e rn s ch ü l e rinnen bildeten das Th e m a

einer A r b e i t , die zwei englische Psych o -

l ogen unternahmen. Caine und Wi j e s i n g h e

(1969) zeigten u.a., daß staat l i ch gep r ü f t e

K ra n ke n s ch we s t e rn und Sch we s t e rn s ch ü l e -

rinnen völlig ve rs chiedener A n s i cht über

Inhalt und Bedeutung dieser Pro bl e m e

wa re n .

b e d ü r fen. Towell (1973) ze i g t , aus we l ch e n

Gründen diese Arbeit bei Sch we s t e rn unbe-

l i ebt ist. Der bereits bestehende Sch we s t e rn -

m a n ge l , der sich daraus ergebende Zeit-

m a n ge l , der Mangel an Unterwe i s u n g, zu viel

H a u s a r b e i t , die angenommene Hoff nu n g s -

l o s i g keit der Situation des Patienten und das

m a n gelnde Interesse der Ärzte ru fen die

U n z u f riedenheit und die Unbefriedigtheit der

S ch we s t e rn hervo r. Da diese Pro bleme durch

die Fo rs chung ko n k re t i s i e rt wurd e n , k a n n

i h re Lösung schon eher in A n gri ff ge n o m m e n

wo rd e n .

Alle diese Studien über das Pfl egep e rs o n a l

f ü h ren zu der Sch l u ß fo l ge ru n g, daß die

Kenntnisse von den Te ch n i ken und den pra k-

t i s chen Fe rt i g keiten in der psych i at ri s ch e n

P fl ege unzure i chend sind. Es gibt zahlre i ch e

Studien über das Au f gab e n gebiet der

S ch wester; jedoch bilden fast aussch l i e ß l i ch

s u b j e k t ive A n s i chten und Erfa h ru n gen die

G ru n d l age für die Darstellung ihrer eige n t l i-

chen T ä t i g ke i t .

A l t s chul (1972) ve r ö ffe n t l i chte die bisher

e i n z i ge Arbeit in Gro ß b ri t a n n i e n , die sich mit

der Interaktion zwischen Sch wester und

Patienten auf psych i at ri s chen Pfl ege s t at i o n e n

b e faßt. Es ist unmöglich , im Rahmen dieses

A rt i kels auch nur eine Übers i cht über die

R e s u l t ate zu geben. Einige Punkte möge n

einen Eindru ck ve rm i t t e l n .

P s y ch i at ri s che Sch we s t e rn behaupten oft,

daß jeder Patient „gleich“ behandelt wird. Ob

diese Behauptung an sich akzep t abel ist und

ob diese Einstellung in der Praxis therap e u-

t i s ch effe k t iv wäre, ist vo re rst einmal unwe-

s e n t l i ch. Das ist die Grundeinstellung vieler

S ch we s t e rn , d e ren Au sw i rkung auf die Pra x i s

n o ch zu erfo rs chen wäre. A l t s chul ze i g t

j e d o ch , daß die Häufi g keit und die A rt der

B egeg nung von Sch wester und Patient vo n

A l t e r, G e s ch l e ch t , D i ag n o s e, Ve r h a l t e n swe i -

s e, L ä n ge des Stat i o n s a u fe n t h a l t e s , vo m

sozialen Herkommen des Patienten sow i e

vom Gesch l e cht der Pfl egep e rson und der A rt

i h rer beru fl i chen Qualifi k ation ab h ä n ge n .

Au ch die stru k t u relle A n l age der Stat i o n

s owie die Einstellung des Chefarztes sch e i-

nen zu bestimmen, w i eviel indiv i d u e l l e

B egeg nu n gen ein Patient mit einer Sch we s t e r

h at .

s chiedenen A r b e i t s gebieten innerhalb der

p s y ch i at ri s chen Pfl ege. Towell (1973) hat

m e h re re dieser A s p e k t e, die die Arbeit der

S ch wester beeinfl u s s e n , zu gleicher Zeit

u n t e rs u cht und das Resultat ergibt ein we i t-

aus vo l l s t ä n d i ge res Bild als vo ra n gega n ge n e

Studien. Vo rl ä u fig ist Towells Arbeit noch

eine unve r ö ffe n t l i chte Th e s e, d o ch ohne

Z we i fel we rden Ve r ö ffe n t l i ch u n gen in

Fa ch ze i t s ch riften fo l ge n .

Die zweite Frage, die sich bei Fo rs ch u n g s -

arbeiten über die psych i at ri s che Sch we s t e r

e r h eb t , ist die der Au swahl. Wenn bestimmte

Pe rs ö n l i ch ke i t s m e rkmale die beste Vo ra u s -

setzung dafür sind, e r fo l gre i ch in der psy-

ch i at ri s chen Pfl ege zu wirke n , wie we rd e n

dann die Bewerber ausgew ä h l t , die dem

Idealbild am nächsten kommen? Davies und

L i n d s ay (1968) haben sich mit diesem

P ro blem beschäftigt und haben eine Methode

e n t w i cke l t , die unter Bewe r b e rn diejenige n

a u sw ä h l t , die keine leistungsmindern d e n

n e u ro t i s chen Te n d e n zen aufwe i s e n , die aktiv

und unab h ä n gig und als ge festigte Pe rs ö n -

l i ch keiten in der Gesellschaft ve ra n ke rt sind.

B rown und Stone (1970) haben sich mit

P fl ege rn in der Psych i at rie beschäftigt und

l egen intere s s a n t e, aber auch beunru h i ge n d e

E rgebnisse über deren Motiv i e ru n g, Vo rs t e l -

l u n gen von der Kra n ke n p fl ege und Ziele vo r.

Da sich die Situation in der Pfl ege der psy-

ch i at ri s chen Patienten in den letzten zwe i

Ja h r zehnten aus ep i d e m i o l ogi s chen und

o rga n i s at o ri s chen Gründen, ab gesehen vo n

E n t w i ck l u n gen in der Th e rap i e, in Gro ß b ri -

tannien auffallend ge ä n d e rt hat , ist es not-

wendig zu ergr ü n d e n , we l che Pfl ege s i t u at i o n

p s y ch i at ri s che Sch we s t e rn bevo r z u gen. Es

h at nicht viel Sinn, z. B. psych i at ri s che A b t e i -

l u n gen in A l l gemeinen Kra n ke n h ä u s e rn zu

e r ö ff n e n , we n n , wie Harries (1972) ze i g t ,

p s y ch i at ri s che Sch we s t e rn nur unge rn in sol-

chen A b t e i l u n gen arbeiten. Die Lösung

besteht nicht im A bbau solcher A b t e i l u n ge n ,

o b g l e i ch dies nat ü rl i ch möglich wäre und in

der Tat auch schon erfolgt ist, wenn einfa ch

kein Pfl egep e rsonal zur Verfügung stand. Au f

einem anderen Gebiet ist diese Lösung un-

m ö g l i ch. Die Arbeit in der Pfl ege des ältere n

M e n s chen ist bei vielen psych i at ri s ch e n

S ch we s t e rn unbeliebt. Dennoch we rden mehr

und mehr ältere Menschen solcher Pfl ege
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S t u d i e n , die sich mit dem Wi s s e n s -

s t o ff im Au s b i l d u n g s p rogra m m

b e s ch ä f t i ge n , sind eb e n falls eine

R a rität. Sch r ö ck (1973) ve r ö ffe n t-

l i chte die Ergebnisse der ers t e n

Phase einer A r b e i t , in der sie fe s t z u-

stellen ve rs u ch t , in we l chen Situa-

tionen die Sch we s t e rn s ch ü l e rin be-

s t i m m t e, im Unterri cht erwo r b e n e

t h e o re t i s che Kenntnisse in die Pra x i s

u m s e t zen kann. Traditionell sieht die

p ra k t i s che Ausbildung vo r, daß die

S ch we s t e rn s ch ü l e rin eine bestimmte

Zeit in einer bestimmten Stat i o n

arbeitet; z.B. soundso viele Wo ch e n

in einer Au f n a h m e s t at i o n , s o u n d s o

viele Wo chen in einer We i t e r b e h a n d -

l u n g s s t ation usw. Das setzt vo ra u s ,

daß jede Au f n a h m e s t ation Gelege n -

heit bietet, ve rg l e i ch b a re Fe rt i g ke i -

ten zu erwerben und daß in

We i t e r b e h a n d l u n g s s t ationen wieder

a n d e re entwickelt we rden können.

Die erste Phase dieser A r b e i t

bestand aus einem Ve rg l e i ch ve r-

s chiedener Stat i o n e n , aus dem her-

vo rgi n g, daß ähnlich beze i ch n e t e

S t ationen ke i n e swegs ve rg l e i ch b a re

Au s b i l d u n g s m ö g l i ch keiten bieten

und daß unters ch i e d l i ch beze i ch n e t e

S t ationen in vielen Fällen durch a u s

ve rg l e i ch b a re Fe rt i g keiten ve rm i t-

t e l n .
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P ro f. Ruth Sch r ö ck

Dieser Artikel, der der Abdruck eines Referates ist, das
ich zu einem lnternationalen Kongreß für Psychiatrische
K ra n ke n s ch we s t e rn und -pfl eger im Ja h re 1973 in
Heidelberg hielt, erweckt für mich lebhafte Erinner-
ungen. Es war das erste Mal, daß ich nach meiner
Ausbildung und Fachweiterbildung zur psychiatrischen
Krankenschwester in England sowie einem Studium und
einer Ausbildung zur Lehre rin in der Pfl ege in
Schottland und entsprechenden Pflegepraxiserfahrungen
mit der Pflege in Deutschland in Berührung kam.

Was mich überra s ch t e, war in erster Linie die Dominanz

der Ärzte, die nicht nur als Redner in der Mehrzahl wa re n ,

s o n d e rn auch die Orga n i s ation des Ko n gresses in der Hand

h atten. A n d e re rseits lernte ich sehr sch n e l l , daß zu dieser

Zeit die Psych i ater die einzigen wa re n , die überhaupt und

s chon in den sech z i ger Ja h ren auf die Idee ge ko m m e n

wa re n , einen jährl i chen Ko n greß für die Pfl ege zu förd e rn

und für wichtig zu halten.

Was ich damals über die psych i at ri s che Pfl ege fo rs chung zu

s agen hat t e, fand beträch t l i chen Widerhall seitens meiner

B e ru f s ko l l egen und -ko l l eginnen und eine ge m ä ß i g t e

N e u gi e rde unter den Ve rt re t e rn der Medizin, die jedoch

zumindest nicht ablehnend wa ren. Daß sich aus den zu der

Zeit geknüpften Kontakten ein rege l m ä ß i ger Au s t a u s ch mit

d e u t s chen psych i at ri s chen Kra n ke n s ch we s t e rn und -pfl e-

ge rn entwickeln würd e, der maßgebl i ch mit dazu beitrage n

s o l l t e, daß ich vierzehn Ja h re später die erste Pro fessur für

K ra n ke n p fl ege in der Bundesrep u blik Deutschland an der

Fa ch h o ch s chule Osnab r ü ck annahm, war gewiß nicht vo r-

auszusehen gewe s e n .

Meine A n s i chten zu der Fo rs ch u n g s p ro bl e m atik in der psy-

ch i at ri s chen Pfl ege haben sich kaum ge ä n d e rt. Ich bin

j e d o ch überze u g t , daß sich die Identität der Pfl egenden im

a l l gemeinen und auch im psych i at ri s chen Bere i ch ge fe s t i g t

h at Davon ze u gen Ve r ö ffe n t l i ch u n ge n , die pfl ege t h e o re-

t i s ch ve ra n ke rt und pfl egep ra k t i s ch fo k u s s i e rt sind (z. B.

S ch ä d l e - D e i n i ger & Vi l l i n ger 1996) und A n fang der sieb z i-

ger Ja h re noch unvo rstellbar wa ren. In Gro ß b ritannien hat

j e d o ch in den letzten fünfzehn Ja h ren eine Entwick l u n g

e i n ge s e t z t , die mir pro bl e m at i s ch ers cheint. Aus der

„ P s y ch i at ric Nurse“ ist eine „Mental Health Nurse“ gewo r-

den. Neue Namensgebu n gen im Bere i ch der Psych i at ri e

( a u ch hinsich t l i ch der Einri ch t u n gen der psych i at ri s ch e n

Ve rs o rgung) sind gew ö h n l i ch (meistens re cht erfo l g l o s e )

Ve rs u ch e, das Stigma, das dem psych i s ch kra n ke n

M e n s chen anhaftet, zu ve rm i n d e rn. Aus der lrre n p fl ege

und den W ä rt e rn sind auch in Deutschland die psych i at ri-

FORSCHUNG IM
RÜCKBLICK

In einer anderen Arbeit in Edinbu rg h

w u rde die Entwicklung der Inter-

fe re n z f ä h i g keit der psych i at ri s ch e n

S ch wester in bestimmten Au s b i l -

d u n g s p rogrammen unters u cht. Ex-

p e rimentelle Unterri ch t s k u rse bil-

deten einen Teil dieser A r b e i t , d i e

neue Wege in der Integration vo n

Th e o rie und Praxis ze i gen kann.

Leider gibt es pra k t i s ch ke i n e

Studien über den Patienten und über

die Orga n i s ation und Ve r waltung der

K ra n ke n p fl ege in diesem Bere i ch .

Als Raphael und Pe e rs (1972) psy-

ch i at ri s che Patienten über ihre

M e i nung zu der Pfl ege in psych i at ri-

s chen Pfl egeanstalten befrag t e n , gab

es viele, die bezwe i fe l t e n , daß ein

p s y ch i at ri s cher Patient sinnvo l l e

Au s s agen zu seiner eigenen Pfl ege

m a chen könnte. Raphael und Pe e rs

h aben bew i e s e n , daß er es kann. Zu

l a n ge sind Pat i e n t e n , dem Beispiel

der medizinischen Fo rs chung fo l-

ge n d, nur Objekte der Unters u ch u n g

gewesen. Die Zeit ist ge ko m m e n , d a

es dem Patienten erm ö g l i cht we rd e n

mu ß , seine eigene Pfl ege zu bewe r-

ten und bis zu einem gewissen Gra d e

a u ch zu bestimmen. Erst dann kann

eines Tages „gute“ oder „effe k t ive “

p s y ch i at ri s che Pfl ege sinnvoll defi-

n i e rt und interp re t i e rt we rd e n .
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s che Pfl ege und Kra n ke n s ch we s t e rn und

- p fl eger gewo rden (Fa l kenstein 1999). Doch

die Entwicklung in Gro ß b ri t a n n i e n , die zwa r

im positiven Sinne mit diesem Namens-

we chsel u.a. die präve n t iven Au f gaben der

P fl ege betonen wo l l t e, h at meines Erm e s s e n s

n a ch die pri m ä ren A n l i egen der Pfl ege, n ä m-

l i ch dem kra n ken Menschen in der

B ewältigung seines A l l t ags beizustehen, z u

einem beträch t l i chen Ausmaß aus den Au ge n

ve rl o ren (Ti l l ey 1997, B a rker & Dav i d s o n

1998). Frap p i e rend ist die Fe s t s t e l l u n g, d a ß

zumindest in der psych i at ri s chen Pfl ege l i t e -

ratur dem Patienten der Körper ab h a n d e n

ge kommen ist. Tr ö s t l i ch ist es, daß auch in

G ro ß b ritannien die Pfl egep raxis nicht immer

alles so umsetzt, wie es die Vo rd e n ker ko n z i-

p i e ren und die Erfa h ru n gen des Pat i e n t e n

n i cht ganz so leiblos sind, wie man es

b e f ü rchten mag.

Meine Klage von vor über 25 Ja h re n , daß „es

p ra k t i s ch keine Studien über den Pat i e n t e n “

gi b t , muß ich , wenn auch etwas qualifi z i e rt e r,

weiterhin vo r b ri n gen. Es gibt eine Reihe vo n

A r b e i t e n , die sich mit den Chara k t e ri s t i ke n

ve rs chiedener Pat i e n t e n gruppen befa s s e n

s owie mit der Pro bl e m at i k , die psych i s ch

k ra n ke Menschen erfa h ren oder die vo n

P fl egenden als solche erkannt wird. Wa s

j e d o ch immer noch Seltenheitswe rt hat , s i n d

P fl egep ra x i s s t u d i e n , die die Frage zu beant-

wo rten such e n , was Pfl egende eige n t l i ch tun

und wie effe k t iv dieses Tun ist. Daß dies auf

die Pfl ege fo rs chung we l t weit allge m e i n

z u t ri ff t , m i n d e rt nicht das Bedauern , daß wir

e i ge n t l i ch re cht wenig über die psych i at ri-

s che Pfl egep raxis wissen. Eine Au s n a h m e

dazu ist das Thema der A ggre s s i o n , e i n e

a n d e re der Umgang mit dementiere n d e n

M e n s ch e n .

Mein Eindru ck ist, daß in der deutsch s p ra ch i-

gen Pfl ege fo rs chung der Pfl egep raxis bisher

n o ch etwas mehr Au f m e rk s a m keit gew i d m e t

wo rden ist, d o ch wenn von 114 Titeln zu

Fo rs ch u n g s e rgebnissen in der Pfl egep ra x i s

nur allenfalls ein Dutzend spezifi s ch der psy-

ch i at ri s chen Pfl ege zuge o rdnet we rden kön-

nen und davon we n i ger als die Hälfte auf

e m p i ri s cher Fo rs chung beru h e n , ist das mehr

als mager (DV Pfl egew i s s e n s chaft 1999).

Es gibt sicher Erk l ä ru n gen für den Mangel an

P fl egep ra x i s fo rs ch u n g, d o ch auch diese sind

eher Mutmaßungen als daß sie empiri s ch

b e l egt wären. Der größte Anteil an Pfl ege -

fo rs ch u n g, a u ch intern ational betra ch t e t , e n t-

steht im Rahmen von akademischen Quali-

fi z i e ru n gen. Besonders im anglo-ameri k a n i-

s chen Raum sind dafür re cht enge Zeitgre n -

zen vo rge s ch ri eben. Pra x i s fo rs chung jedoch

ist ze i t a u f we n d i ger und vielleicht auch aus

der Sicht der Kandidaten ri s i ko re i ch e r, da die

m e t h o d o l ogi s chen Fragen noch re cht umstri t-

ten sind. Wer jedoch mit der ve r fe rt i g t e n

Arbeit eine gute Beurteilung erl a n gen will,

ist möglich e r weise zöge rl i cher in der A n -

wendung ko n t rove rser methodologi s ch e r

A n s ä t ze. Dazu ko m m t , daß der Zugang zum

Feld oft sch w i e ri ger ist, wenn das Tun der

P fl ege n d e n , und damit auch die Pat i e n t e n ,

zum Gegenstand des Vo r h abens we rd e n .

P fl ege zu erkunden ist ein ko m p l exe s

U n t e rn e h m e n , das eine beträch t l i che Po rt i o n

an Mut und Flexibilität erfo rd e rt; in der

P ra x i s s i t u ation muß der Fo rs cher überze u-

gend und kompetent in der Durch f ü h rung sei-

nes Vo r h abens sein. Doch , wie ge s ag t , d i e

meisten pfl ege ri s chen Fo rs ch u n g s u n t e rn e h -

men we rden von denen ausge f ü h rt , die das

H a n dwe rk des Fo rs chens lernen. Bedenk-

l i cher noch ist die A n n a h m e, daß sich

P fl egew i s s e n s ch a f t l e rinnen im Laufe ihre r

a k a d e m i s chen Entwicklung zu weit von der

P raxis entfe rnen und nicht mehr die Frage n

s t e l l e n , die sie ehemals als Pra k t i ker für

we s e n t l i ch gehalten hätten. Ein nach p r ü f b a-

rer Grund für den spezifi s chen Mangel an

P ra x i s fo rs chung in der psych i at ri s ch e n

P fl ege ist die, ve rg l i chen mit anderen pfl ege-

BEREICH DER PSYCHIATRISCHEN PFLEGE

ri s chen Beru f s fe l d e rn , ge ri n ge re Anzahl vo n

P fl egenden und insbesonders von Fa ch p fl e -

gep e rs o n a l .

In der Entwicklung von pfl ege o ri e n t i e rt e n

S t u d i e n g ä n gen an deutschen Hoch s ch u l e n

fehlt es an einer ausre i chenden Anzahl vo n

p ra x i s o ri e n t i e rten pfl egew i s s e n s ch a f t l i ch e n

S t u d i e n g ä n ge n , die in der Fo rs chung und

L e h re den Fokus auf die Praxis der Pfl ege

ri chten. Zur wissensch a f t l i chen Fundieru n g

einer Praxisdisziplin muß der Gege n s t a n d

dieser Praxis zum Ke rninhalt entspre ch e n d e r

S t u d i e n g ä n ge we rden. Erst dann können die

we s e n t l i chen Phänomene dieser Praxis in

einem ausre i chendem Maße identifi z i e rt und

e rkundet we rd e n .

Mit dieser Fo rd e rung trägt man im Institut für

P fl egew i s s e n s chaft der Unive rsität Wi t t e n /

H e rd e cke sicher die spri ch w ö rt l i chen Eulen

n a ch Athen (oder „coals to New c a s t l e “ ) !

G ege n w ä rtig befassen sich drei Doktora n d -

innen mit Themen aus der psych i at ri s ch e n

P fl ege. Susanne Schoppmann arbeitet an

einer deskri p t iven Studie des Körp e re m p fi n -

dens in Momenten des Entfre m d u n g s e rl eb e n s

bei psych i s ch erk rankten Mensch e n , u m

damit zu einem fundierten Ve rständnis ange-

messener pfl ege ri s cher Interventionen beizu-

t ragen. Die Erfa h ru n gen von Patienten und

P fl egenden in der Wa h rn e h mung von und

dem Umgang mit psych ogenen Schmerz sind

das Thema von A l ex a n d ra Lörs ch , u n d

B e rnadette Ohnesorge beschäftigt sich mit

dem Thema 'Patient' im Gespräch s ve r h a l t e n

z w i s chen Pfl egenden und Ärzten in der

P s y ch i at ri e.

Im Rück bl i ck : wer hätte das 1973 ge d a ch t !

Im Au s bl i ck : einen Fo rs ch u n g s s ch we rp u n k t

' P s y ch i at ri s che Pfl ege' etabl i e re n !

UND AUSBLICK ÜBER EIN VIERTELJAHRHUNDERT

L i t e rat u r
B a rke r, Phil & Dav i d s o n , Ben - Edits. (1998) Psych i at ric Nurs i n g : Ethical Stri fe A rn o l d, L o n d o n
DV Pfl egew i s s e n s chaft (1999) Deutsch s p ra ch i ge Literatur zur Pfl ege fo rs chung Deutscher Ve rein zur Förd e ru n g
von Pfl egew i s s e n s chaft und -fo rs ch u n g, D u i s bu rg
Fa l ke n s t e i n ,D o rothe (1999) "Ein guter W ä rter ist das vo r z ü g l i chste Heilmittel ..." Zur Entwicklung der lrre n p fl e -
ge vom Durch gangs- zum Au s b i l d u n g s b e ruf Inaugura l - D i s s e rt at i o n ,U n ive rsität Wi t t e n / H e rd e cke
S ch ä d l e - D e i n i ge r, Hilde & Vi l l i n ge r, U l ri ke (1996) Pra k t i s che Psych i at ri s che Pfl ege A r b e i t s h i l fen für den A l l t ag
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Ti l l ey, S t ephen - Edit. (1997) The Mental Health Nurs e : Vi ews of Practice and Education Black well Science, O x fo rd
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mit aggre s s ivem Pat i e n t e nverhalten stehen.

Nur ein kleiner Teil der Fo rs cher hat mögli-

che situat ive und Umgebu n g s fa k t o ren hin-

s i ch t l i ch ihrer Bedeutung für das Zustan-

d e kommen von A ggression im stat i o n ä re n

B e re i ch näher unters u cht (Pa l m s t i e rn a , 1 9 9 1 ;

Nijman & Rector, 1999). So können z.B.

Studien über die Stat i o n s at m o s p h ä re aufze i-

ge n , i n w i e fe rn bestimmte Handlungswe i s e n

der Pfl egep e rsonen auf das Pat i e n t e nve r h a l -

ten zurück w i rken. Daraus können Sch l u ß fo l -

ge ru n gen ge zogen we rd e n , we l che Fa k t o re n

der Station A ggression erhebl i ch re d u z i e re n

können. 

Z u s a m m e n fassend läßt sich fe s t h a l t e n , d a ß

die in der Literatur aufge zeigten Gründe hel-

fe n , das Phänomen in seinen urs ä ch l i ch e n

Z u s a m m e n h ä n gen besser zu ve rs t e h e n , a u ch ,

wenn sie es nicht hinre i chend erk l ä ren. Ein

G rund dafür könnte sein, daß A ggre s s i o n

sehr unters ch i e d l i ch defi n i e rt und ge m e s s e n

w i rd.

Das Phänomen der A ggression ko m m t

b e k a n n t e rmaßen in den ve rs chiedenen Länd-

e rn in der Pfl ege vo r, j e d o ch ist das Bew u ß t -

sein darüber in den psych i at ri s chen und

a n d e ren Einri ch t u n gen in Europa sehr unter-

s ch i e d l i ch. Entspre chend unters cheiden sich

die von medizinischem und Pfl egep e rs o n a l

e i n geleiteten Maßnahmen. Daraus leitet sich

der Bedarf ab, das Phänomen in einer

e u ro p ä i s chen Studie gr ü n d l i ch zu unters u-

chen und entspre chende Ve rg l e i che hinsich t-

l i ch der Häufi g ke i t , A rt und Sch we re aggre s -

s iver Episoden und dem Umgang mit ihnen

anzustellen. Solch eine Studie würde es

e rl a u b e n , S ch l u ß fo l ge ru n gen für die Präve n -

tion von A ggression in psych i at ri s ch e n

E i n ri ch t u n gen zu ziehen und Au s s agen darü-

ber zu mach e n , wie die Umgebung und

A t m o s p h ä re auf Station gestaltet sein mu ß ,

damit das A ggressionspotential möglich s t

n i e d rig ist. Somit stellen Fo rs ch u n g s a k t i -

vitäten in diesem Bere i ch eine wich t i ge

G ru n d l age für die Entwicklung ge e i g n e t e r

I n t e rventionen dar und förd e rn letztlich die

P fl egequalität von Klienten und die A r b e i t s -

z u f riedenheit des Pe rs o n a l s .

Vor diesem Hintergrund ist es das Ziel der

E u ropean Violence in Psych i at ry Wo rk gro u p

e rstmals in einer gr ö ß e ren ge m e i n s a m e n

Studie gewa l t t ä t i ge Episoden und den

U m gang mit diesen auf akutpsych i at ri s ch e n

S t ationen in ganz Europa zu unters u chen. In

der Fo rs ch e rgruppe sind ve rs ch i e d e n e

P fl ege fo rs cher und -fo rs ch e ri n n e n , die sich

zum Teil schon seit Ja h ren mit dem Th e m a

b e s ch ä f t i gen und die in der Ve rga n ge n h e i t

b e reits in kleineren Projekten ko o p e ri e rt

h aben. W ä h rend die Fo rs ch u n g s a k t iv i t ä t e n

in Deutschland vom Lehrs t u h l i n h aber für

P fl egew i s s e n s chaft an der Humboldt-Uni-

ve rsität zu Berlin (Charité) Pro fessor Dr.

Theo Dassen ko o rd i n i e rt we rd e n , l i egt die

Leitung der A r b e i t s gruppe bei Pro fessor Len

B owe rs , P h D, L e h rs t u h l i n h aber für Psych i a -

t ric Nursing an der City Unive rsity in

London. Die A r b e i t s gruppe entwickelte sich

aus einem Kreis von Fo rs ch e rn und Pra k t i -

ke rn vo r w i egend aus dem psych i at ri s ch e n

B e ru f s fe l d, die sich bei ihren Tre ffen über

Besonderheiten der ve rt retenen Länder im

B e re i ch psych i at ri s cher Pfl ege und über

e i gene Fo rs chungsarbeiten info rm i e rten und

i h re Ergebnisse miteinander diskutiert e n .

I n z w i s chen ist die Gruppe in London,

S t o ck h o l m , A m s t e rd a m , D u bl i n , B e rlin und

Trondheim zusammenge ko m m e n , wo b e i

Ve rt reter aus den jewe i l i gen Städten dazu

einluden und auch Fo rs cher aus Spanien,

I t a l i e n , S ch we i z , Fra n k re i ch und Dänemark

in der Gruppe ve rt reten sind. In der

Ve rga n genheit konnten erste ge m e i n s a m e n

P rojekte zwischen ve rs chiedenen Ländern

re a l i s i e rt we rd e n , indem Fo rs ch u n g s i n s t ru -

mente übersetzt und in einem anderen Land

a n gewandt wurden. Statt immer wieder neue

I n s t rumente und Frageb ö gen zu ko n z i p i e-

HUMBOLDT-UNIVERSITÄT BERLIN:
ZUM PFLEGEPHÄNOMEN

Whittington (Wh i t t i n g t o n , 1996,1997) mach t

d a rauf aufmerk s a m , daß die Zahl der gewa l t-

t ä t i gen Episoden, die sich während der

Au s ü bung des Pfl egeb e ru fes gege n ü b e r

P fl egep e rsonen ere i g n e n , im Steigen begri f-

fen ist. Au ch im psych i at ri s chen Ko n t ext ist

A ggression weiterhin ein Sch we rp u n k t t h e -

m a , we n n g l e i ch mit Hilfe von Neuro l ep t i k a

und modernen Th e rap i e ko n zepten erhebl i ch e

B e h a n d l u n g s e r fo l ge erzielt we rden ko n n t e n

( N i j m a n , 1997,1999). A ggre s s i o n e n , die sich

in körp e rl i chen A n gri ffen manife s t i e re n ,

können Schaden auf Seiten von Mitpat i e n t e n ,

A n ge h ö ri gen und im Kreis des therap e u t i-

s chen Teams ve ru rs a chen (Hyde & Harrowe r-

Wi l s o n , 1995). Krankheitsbedingtes Fe h l e n

von Mitarbeitern ist nicht selten die Fo l ge,

was zu einer entspre chende Ko s t e n e n t w i ck -

lung führt (Carmel & Hunter, 1992). Es ist

zudem bekannt, daß solche Episoden die the-

rap e u t i s che Beziehung zwischen betro ffe n e n

Pe rsonal und Patienten empfi n d l i ch störe n

k ö n n e n , so daß mithin das therap e u t i s ch e

Klima auf Station in Frage gestellt sein kann.

Je stärker Mitglieder des Pfl egeteams info l ge

einer solchen gewa l t t ä t i gen Episode in ihre r

e i genen Lebensqualität beeinträchtigt sind

( Whittington & Wy ke s ,1 9 8 9 ) , um so we n i ge r

sind sie noch in der Lage für die Qualität der

p s y ch i at ri s chen Pfl ege in der erfo rd e rl i ch e n

Weise zu sorgen (Bowe rs , 1999). Pfl ege n d e

stehen dann insbesondere in der Gefa h r,

einen autori t ä re n , ko n t ro l l i e renden Intera k -

tionsstil gegenüber Patienten zu entwicke l n

( M o rri s o n , 1 9 9 2 , 1 9 9 5 ) , der aggre s s ives Pa -

t i e n t e nverhalten wiederum ve rs t ä rk t .

In der Fo rs chung hat man sich vor allem dar-

auf ko n ze n t ri e rt , Pat i e n t e n fa k t o ren wie z. B.

bestimmte psych i at ri s che Diag n o s e n , A l t e r,

G e s ch l e cht (Bjork ly, 1 9 9 5 ) , zu identifi z i e re n ,

die in einem urs ä ch l i chen Zusammenhang

Dipl. Pfl egep ä d. Iris Mamier und Pro f. Dr. Theo Dassen

Aggression ist ein Phänomen, welches neben seiner allgemeingesellschaftlichen Bedeutung
auch im Kontext von Pflege relevant ist und von Pflegepersonen bewältigt werden muß.
Dabei können Pflegepersonen sowohl Opfer als auch Täter sein. Sie können mit Aggression
in den verschiedensten Bereichen von Pflege und in unterschiedlichen Facetten – bis hin zu
Gewalt konfrontiert werden. In jedem Fall stellt Aggression als Pflegephänomen für die
Berufsgruppe eine Aufforderung zu professionellem Handeln dar.
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re n , w u rde der Sch we rpunkt darauf ge l eg t ,

vorhandene Instrumente in einem andere n

Land zu überp r ü fen. 

An der Humboldt-Unive rsität zu Berlin we r-

den in diesem Zusammenhang zwei Instru -

mente überp r ü f t :

Zum einen die Pe rc eption of A ggre s s i o n

Scale (POA S ), die unters u ch t , we l che Wa h r-

n e h mu n gen von A ggression ausgeb i l d e t e

P fl egep e rsonen haben (Ja n s e n , 1997). Vo r-

u n t e rs u ch u n gen haben ge ze i g t , daß Pfl ege -

p e rsonen ke i n e swegs ein einheitliches Bild

darüber hab e n , in we l cher Weise sie das

Phänomen sehen (Fi n n e m a , 1997) und dieses

I n s t rument zeigt auf, we l che Wa h rn e h mu n -

gen es in der Beru f s gruppe gibt und unter-

s u ch t , wie diese mit einigen Merkmalen zur

Pe rson und Beru f s b i ographie zusammenhän-

ge n .

Weiterhin laufen derzeit Unters u ch u n gen in

z wei psych i at ri s chen Kra n ke n h ä u s e rn , b e i

we l chen die Häufi g keit des Phänomens ers t-

mals systemat i s ch mit einem Erhebu n g s -

i n s t rument unters u cht wird. Die S t a ff -

O b s e rvation of A ggression Scale – Rev i s e d

( S OA S - R ) w i rd von Pfl egep e rsonen immer

dann ausge f ü l l t , wenn es zu einem aggre s s i-

ven Vo r fall ge kommen ist. Darunter wird

n a ch der ameri k a n i s chen Pfl ege fo rs ch e ri n

M o rrison (Morri s o n , 1990) jeg l i ches ve r b a-

l e s , n o nverbales oder körp e rl i ches Ve r h a l t e n

ve rs t a n d e n , we l ches für Patienten selbst,

a n d e re Pe rsonen oder deren Eigentum eine

B e d rohung darstellt oder körp e rl i ches Ve r-

h a l t e n , wo d u rch der Patient selbst, a n d e re

Pe rsonen oder deren Eigentum zu Sch a d e n

ge kommen sind. Im Nachhinein wird nu n

von Pfl egep e rsonen ange k re u z t , we l ch e

Auslöser aus ihrer Sicht diesen Vo r fall provo-

z i e rt hab e n , we l che Fo rm von A ggre s s i o n

vo rge kommen ist, gegen wen sie sich ge ri ch-

tet hat und mit we l chem Ergebnis. Sch l i e ß -

l i ch kre u zen die Pfl egep e rsonen an, we l ch e

Maßnahmen zur Beendigung des Vo r fa l l s

e i n geleitet wurden. 

D u rch den Einsatz va l i d i e rter und re l i abl e r

I n s t rumente aus der Literat u r, e rgeben sich

M ö g l i ch keiten des Ve rg l e i chs des Dat e n -

m at e rials und der Unters u ch u n g s e rgeb n i s s e

und die Chance zur We i t e re n t w i cklung vo n

I n s t rumenten. Unive rsale Phänomene wie

das der A ggression ve rl a n gen nicht nur einen

mu l t i p ro fessionellen A n s atz in der Behand-

l u n g, s o n d e rn auch die Beteiligung ve rs ch i e-

dener Pro fessionen bei ihrer Erfo rs ch u n g.

G e rade in diesem Bere i ch hat es in den ve r-

ga n genen Ja h ren erfre u l i che Fo rs ch u n g s a k t i -

vitäten in der intern ationalen Pfl ege l i t e rat u r

gegeben und die E u ropean Violence in

P s y ch i at ry Wo rk gro u p m ö chte hier noch stär-

ker eine euro p ä i s che Pe rs p e k t ive dem

S p e k t rum hinzufüge n .
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Au s gangspunkt der vo rl i egenden Unters u ch -

ung ist die Psych i at ri e - Pe rs o n a l ve ro rd nu n g

(vgl. Ku n ze / K a l t e n b a ch 1994), die den

Pe rsonalbedarf in der Psych i at rie rege l t .

D u rch defi n i e rte T ä t i g ke i t s p ro file we rden die

u n t e rs ch i e d l i chen diag n o s t i s chen und thera-

p e u t i s chen Erfo rd e rnisse für die Patienten in

der Erwa chsenen- sowie der Kinder- und

Ju ge n d p s y ch i at rie berück s i chtigt. Für die

ve rs chiedenen Beru f s gruppen sieht die

Ve ro rd nung ko n k rete Minu t e n we rte für fe s t-

ge l egte T ä t i g keiten vo r. In den so fo rmu l i e r-

ten Rege l a u f gaben heißt es unter andere m :

„ I n t e rne Fo rtbildungsmaßnahmen sind für

alle Beru f s gruppen in den Rege l a u f gab e n

( T ä t i g ke i t s p ro filen) mit ihren Minu t e n we rt e n

enthalten. Externe Fo rt b i l d u n gen we rden bei

der Au s fa l l zeit berück s i chtigt.“ (vgl. eb d. ,

E rl ä u t e ru n gen S. 169)

Das kann in großen Teilen als die Gebu rt s -

stunde der Innerbetri ebl i chen Fo rt b i l d u n g

a n gesehen we rd e n , da in der Fo l ge zeit vo r

allem in großen psych i at ri s chen Klinike n

B i l d u n g s ab t e i l u n gen zur Stru k t u ri e rung und

O rga n i s ation aufgebaut wurd e n .

Z e n t ral leitend wa ren deshalb fo l gende Fo r-

s ch u n g s f rage n :

● Wie entwickelte sich die Innerbetri ebl i che 

Fo rtbildung in der psych i at ri s chen 

P fl ege ?
● Wie sieht das T ä t i g ke i t s feld der 

F u n k t i o n s t r ä ger  aus?
● We l che Selektionskri t e rien sind zur 

Besetzung dieser Stellen re l eva n t ?

Die Arbeit gliedert sich in zwei Te i l s eg m e n t e

a u f. Das theore t i s che Leitsegment stellt dab e i

einen Bezugsrahmen zur Einord nung der

Th e m atik dar. Durch die spezifi z i e rte Such e

n a ch wissensch a f t l i ch fundierter Literatur in

den Bibl i o t h e ken der Unive rsität Essen und

der Fa ch h o ch s chule Bochum anhand der

S ch l ag wo rte „Pro fe s s i o n a l i s i e ru n g “ , „ I n n e r-

b e t ri ebl i che Fo rtbildung“ und „psych i at ri-

s che Pfl ege“ konnte durch die Ve rs ch r ä n k u n g

p ro fe s s i o n s s o z i o l ogi s ch e r, a n d ragogi s ch e r,

p fl ege- und ge s u n d h e i t sw i s s e n s ch a f t l i ch e r

Z u g ä n ge eine erste A n n ä h e rung erfo l ge n .

Der empiri s che Hauptteil bildet den eige n t l i-

chen Ke rn der Unters u chung und basiert auf

der Verbindung einer qualitat iven Interv i ew -

s e rie und einem darauf aufbauenden quanti-

t at iv gestalteten Frageb ogen. Insgesamt wur-

den vier Interv i ews mit Funktionsträge rn 

der Innerbetri ebl i chen Fo rtbildung in der

P s y ch i at rie und den Pfl ege d i e n s t l e i t u n ge n

ge f ü h rt. 

Zur A n a lyse wurde die qualitat ive Inhalts-

a n a lyse nach May ring (vgl. May ring 1991,

S. 209-213) gew ä h l t , wobei durch die

Ve rd i chtung tragender Interv i ewteile allge-

mein re l evante Au s s agen entwickelt we rd e n

konnten. Die Interp re t ation vo l l zog sich in

u n t e rs ch i e d l i chen Phasen. Zu Beginn wur-

den alle Interv i ewbausteine parap h ra s i e rt. In

der zweiten Phase erfolgte eine Genera l i -

s i e rung der Bedeutungseinheiten durch die

S t re i chung gleicher Einheiten. Durch mehr-

m a l i ges Reduzieren und Zusammenstellen

der neu erarbeiteten Kat ego ri e s y s t e m e

konnte eine ve rg l e i chende Interp re t at i o n

aller Interv i ews auf ab s t raktem Niveau ent-

w i ckelt we rd e n .

Die entstandenen Au s s ageve rd i ch t u n gen bil-

deten den Rahmen für den Frageb oge n .

Diese anschließende sch ri f t l i che Erhebu n g

w u rde als Vo l l e r h ebung in den 32 psych i at ri-

s chen Kliniken der Landsch a f t s ve r b ä n d e

Rheinland (10 Kliniken) und We s t fa l e n - L i p -

pe (22 Kliniken) durch ge f ü h rt. 22 Funk-

t i o n s t r ä ger der Innerbetri ebl i chen Fo rt b i l -

dung (69%) beteiligten sich an der sch ri f t l i-

chen Befrag u n g. 

Au f grund dessen können rep r ä s e n t at ive

Au s s agen über die Innerbetri ebl i che Fo rt -

bildung in den Kliniken der beiden Land-

s ch a f t s verbände ge m a cht we rden. Ein

Tra n s fer auf andere Tr ä ger (Wo h l fa h rt s ve r-

b ä n d e, p rivate Tr ä ger) ist eb e n falls möglich ,

muß allerdings immer vor dem Hintergru n d

der spezifi s chen institutionellen Gegeb e n -

heiten gesehen we rd e n .

Die A n a lyse ergab ein diffe re n z i e rtes Bild

der internen Fo rt b i l d u n g s ab t e i l u n gen. So

bleibt fe s t z u h a l t e n , daß in allen Klinike n

ve ra n t wo rt l i che Pe rsonen zu finden sind, d i e

die Orga n i s ation der Innerbetri ebl i ch e n

Fo rtbildung entweder im Haupt- oder im

N ebenamt durch f ü h ren. In der Regel ist die

Abteilung hiera rch i s ch sehr hoch als

S t absstelle an die Pfl ege- oder Betri eb s l e i -

tung angebunden. A n a ly s i e rt man die

QUO VADIS ? INNERBETRIEBLICHE FORTBILDUNG IN DER

Der folgende Artikel schildert zentrale Aspekte einer Dissertation, die sich zwischen den
Spannungspolen der psychiatrischen Pflege einerseits und der betrieblichen Bildung ande-
rerseits bewegt. Das Ziel des Autors war es, die Entwicklung der Innerbetrieblichen
Fortbildung vor dem Hintergrund verschiedener Professionalisierungsansätze zu untersu-
chen. Daraus ergeben sich Perspektiven für die weiteren Ausgestaltungsmöglichkeiten der
Innerbetrieblichen Fortbildung in der Psychiatrie.

Abb.1: Typisierung von Professionalität

Dipl. Päd. Jörg Ta u ch
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E i g nu n g s k ri t e rien für die Besetzung einer

Stelle in der Innerbetri ebl i chen Fo rt b i l d u n g,

so lassen sich derzeit sch we rpunktmäßig fo l-

gende Aspekte hera u s a r b e i t e n :

● Fa ch l i che Au s ri ch t u n g
● L ä n ge re Klinikzuge h ö ri g ke i t
● Evtl. pädagogi s che Qualifi z i e ru n g
● Evtl. Studium (pädagogi s ch ori e n t i e rt )

Die fa ch l i che Au s ri chtung bildet ein ze n t ra-

les Eignu n g s k ri t e rium. Bis auf einen Funk-

t i o n s t r ä ger besaßen alle Befragten ein

K ra n ke n p fl ege examen. Bedeutsam ist derze i t

weiterhin eine länge re Klinikzuge h ö ri g ke i t .

Mehr als 59 % der Befragten sind länger als

10 Ja h re in der jewe i l i gen Klinik ange s t e l l t .

Eine anfangs ve rmutete starke A k ze n t u i e ru n g

einer pädagogi s chen Qualifi z i e rung läßt sich

aktuell als bedingt bedeutend fe s t l ege n .

Dasselbe gilt für eine wissensch a f t l i ch fun-

d i e rte Au s b i l d u n g. Eine we i t e re A n a lyse der

Frageb ö gen ergab, daß nur 43% der

F u n k t i o n s t r ä ger Frauen sind.

B e t ra chtet man nun die Entwick l u n g s p o t e n -

tiale der Innerbetri ebl i chen Fo rtbildung in

der psych i at ri s chen Pfl ege, so lassen sich

ve rs chiedene Phasen diffe re n z i e ren (vgl.

A bb.1). 

Die erste Phase kann als pers o n e n gebu n d e n e

institutionale Pionierphase defi n i e rt we rd e n .

Ti e f gehende Bildungspro zesse mit einem an-

ge s t rebten we i t gehenden Pra x i s t ra n s fer des

Wissens sind nicht primär ange s t rebtes Ziel.

Vielmehr geht es daru m , die neue A b t e i l u n g

zu etabl i e ren. Daher ers cheint es fo l ge ri ch t i g,

einen anerkannten Mitarbeiter aus der Klinik

auf die Stelle zu re k ru t i e ren. 

Mit ze i t l i cher Etabl i e rung der A b t e i l u n g

kommt es zum Übergang in die zwe i t e, d e r

a u sweitend funktionsgebundenen Diffe re n z -

i e ru n g s p h a s e. A n d ragogi s che Ziele spielen

nun erstmals eine Rolle. Der Funktionsträge r

f ü h rt i. d. R. A n a lysen zur Ermittlung des

Bildungsbedarfs durch. A l l e rdings bl e i b e n

die Wi rk u n gen der durch ge f ü h rten Maßnah-

men noch oftmals re l at iv begre n z t , da die

S e m i n a re meist „off the job“ durch ge f ü h rt

we rd e n .

Die dritte Phase kann als systemat i s ch e

I n t egrationsphase beze i chnet we rd e n , da die

B i l d u n g s abteilung in das hiera rch i s che Ge-

f ü ge der Psych i at rie aufgenommen wird und

Maßnahmen ve rs t ä rkt in Fo rm von Pro j e k t e n

und Pra x i s b eg l e i t u n gen vo l l zogen we rd e n .

I n s gesamt findet eine ausgeprägte Ori e n t i e -

rung am A r b e i t s a l l t ag des Mitarbeiters stat t .

Die Autonomie der Bildungsabteilung hat

e r h ebl i ch zugenommen. Dies läßt sich bei-

s p i e l sweise an der eigenen Budge t ve ra n t wo r-

tung messen.

Der ab s chließende Entwick l u n g s s ch ritt ist

die Institutionalisierung als Bildungswe rk ,

wobei es zur A blösung von der Klinik ko m m t

und das Bildungsangebot für den „Mark t “

e rarbeitet wird. 

Um das aktuelle Bild der Innerbetri ebl i ch e n

Fo rtbildung in der psych i at ri s chen Pfl ege

ko n k reter darzustellen, we rden ab s ch l i e ß e n d

die derze i t i gen Au f gab e n felder präsentiert .

S ch we rpunkt bildet die Ve rmittlung pfl ege ri-

s cher Th e m e n , wobei ko m mu n i k at ive A s p e k -

te besonders bedeutend sind, da es sich hier

um das ze n t rale Handwe rk s zeug der psych i a-

t ri s chen Pfl ege handelt. Im Rahmen eines

i n t e ra k t i o n i s t i s chen Pro fe s s i o n a l i s i e ru n g s a n -

s at zes (vgl. Weidner 1995) wird an dieser

Stelle die Relevanz der Stellve rt re t e n d e n

Deutung manifest (vgl. A rnold 1995).

S t e l l ve rt retende Deutung in diesem Ko n t ex t

b e s ag t , daß im psych i at ri s chen A r b e i t s fe l d

P fl egekräfte das Pro blem des Klienten deu-

ten und daraus re s u l t i e rende Handlungen und

L ö s u n g s vo rs ch l ä ge begründen müssen. Dem-

gegenüber spielen spezielle pfl egep s y ch i at ri-

s che Pfl ege t e ch n i ken in der Innerbetri eb -

l i chen Fo rtbildung nur eine unterge o rd n e t e

R o l l e. Das gilt beispielsweise auch für das

Thema Gewalt. Dies bestätigt auch Fuch s

( 1 9 9 8 ) , wenn er fo rmu l i e rt :

„Es ist uns in Deutschland keine Fo rt b i l -

dungsmaßnahme für Psych i at ri ep e rsonal be-

k a n n t , die auch nur annähernd die (...)

Fo rd e ru n gen zum besseren Umgang mit

A ggression und Gewalt erfüllen würd e “

( F u chs 1998, S. 63).

Th e m e n s ch we rpunkte der Innerbetri ebl i -

chen Fo rtbildung mit re ch t l i chen oder com-

p u t e rs p e z i fi s chen Frage s t e l l u n gen sind

eb e n falls von unterge o rdneter Releva n z .

Z u s a m m e n fassend läßt sich fe s t s t e l l e n , d a ß

die Innerbetri ebl i che Fo rtbildung in der psy-

ch i at ri s chen Pfl ege zu einem wich t i gen Bau-

stein der Arbeit gewo rden ist. Blickt man

a l l e rdings auf die Möglich keiten im Rahmen

von Pe rsonal- und Orga n i s at i o n s e n t w i ck -

l u n g s s t rat egien so liegen hier noch viele

Potentiale bra ch. So lassen sich teilwe i s e

e r h ebl i che Ve ra n t wo rt u n g s d i ffe re n zen in den

e i n zelnen Kliniken feststellen. Prägnant deut-

l i ch wird dies am Au f gab e n feld „Budget“. In

a cht Kliniken wird dieser Bere i ch voll vo n

den Funktionsträge rn ve ra n t wo rt e t ,w ä h re n d

in sechs Kliniken direkt keine eige n e s

B u d get vorhanden ist und bei jeder einze l-

nen Maßnahme neu beantragt we rden mu ß .

In einer optimalen Entwicklung durch l ä u f t

die Abteilung der Innerbetri ebl i chen Fo rt -

bildung alle oben aufgelisteten vier Phasen.

Jede Phase beinhaltet in sich pro fe s s i o n e l l e

A n fo rd e ru n g s ch a ra k t e ristika. Betra chtet man

die aktuellen A n fo rd e rungspotentiale der

agi e renden Funktionsträge r, so läßt sich per-

s p e k t iv i s ch ein erhöhter Bedarf an pädago-

gi s chen Qualifi k ationen erwa rt e n .

(Anm. d. R e d. : L i t e rat u rve r ze i chnis Seite 24)
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Das Jahr 2000 wird in Japan nicht nur den Beginn eines neuen Jahrtausends markieren,
sondern gleichzeitig auch einen Neuanfang im Sozialversicherungssystem. Am 1.1. 2000
wird das Gesetz zur Langzeitpflege (Long-Term-Care-Insurance Law) in Kraft treten, des-
sen Auswirkungen auf die Gesellschafts- und Familienstrukturen sowie auf das Berufsfeld
der Sozial- und Gesundheitsversorgung im Augenblick nur in seinen groben Konturen zu
ermessen ist. In dieser Situation ist es nur zu verständlich, daß japanische Wissenschaft-
licherinnen und Wissenschaftler aus dem Bereich der Gesundheits- und Sozialwissenschaft,
ebenso wie der Ökonomie und Rech t sw i s s e n s chaft mit großem Interesse auf die
Entwicklung der Pflegeversicherung in der Bundesrepublik Deutschland und deren erste
Auswirkungen schauen.

2000 - BEGINN EINES NEUEN

FÜR ALTE UND CHRONISCH
P ro f. Dr. phil. Ingrid Ko l l a k

b a r, wie rar und kostspielig Bauland ist. Es

gibt darum nur we n i ge stat i o n ä re Einri ch -

t u n gen für die Ve rs o rgung älterer und ch ro-

n i s ch Kra n ker Menschen. Die meisten alten

und kra n ken Menschen leben bei ihre n

K i n d e rn , zumeist im ohnehin knapp bemes-

senen Wo h n raum. Der Ausbau der stat i o -

n ä ren Ve rs o rgung sowie der ra s che Au f b a u

eines ambulanten Ve rs o rgungssystems sind

von höchster Dri n g l i ch ke i t .

Die geplante Langze i t p fl egeve rs i ch e ru n g
in Japan im Überbl i ck

I h re Serv i c e l e i s t u n gen sollen sich auf die

h ä u s l i che Pfl ege sowie die stat i o n ä re Ve rs o r-

gung in speziellen A l t e n p fl egeheimen er-

s t re cken. Pro fessionelle Pfl ege zu Hause und

R e h ab i l i t at i o n , H i l fe bei der Haushalts-

f ü h ru n g, Tages- und Ku r z ze i t p fl ege ge h ö re n

zum geplanten Leistungsspektrum wie Wo h -

nu n g s a n p a s s u n gen und Ve rleih von Pfl ege -

h i l f s m i t t e l n , aber auch die Schulung vo n

Patienten und A n ge h ö ri gen. Die Planung und

E va l u ation dieser Ve rs o rgung erfolgt durch

C a re Manage r. Diese Funktion können

b e reits beru f s e r fa h rene Pfl ege k r ä f t e, S o z i a l -

arbeiter sowie Ärzte nach einer speziellen

Fo rtbildung ausüben. Die dazu notwe n d i ge n

Fo rt b i l d u n g s p rogramme haben in Japan re l a-

t iv spät, n ä m l i ch erst 1999 begonnen. Den

C a re Manage rn kommt nicht die Au f gabe zu,

über die notwe n d i ge Ve rs o rgung zu entsch e i-

d e n , s o n d e rn vielmehr alle zur Entsch e i d u n g

n o t we n d i gen Daten zu erheb e n , die dann mit

H i l fe eines speziellen Computerp rogra m m s

a u s gewe rtet we rden. Über die zu gew ä h re n d e

Ve rs o rgung nach dem Langze i t p fl egege s e t z

berät ab s chließend ein dazu geb i l d e t e s

G e m e i n d e ko m i t e e, das die Computera u s -

we rtung und ein hausärztliches Gutach t e n

hierfür zu Rate zieht.

Finanzielle Leistungen für die Ve rs i ch e rt e n

sind mit Ausnahme von Zuschüssen bei

Wo h nu n g s a n p a s s u n gen und beim Erwerb vo n

P fl egehilfsmitteln nicht vo rgesehen. Die

B egründung dafür lautet: Die pro fe s s i o n e l l e

Ve rs o rgung soll ge s t ä rkt we rd e n , S ch w i ege r-

Der wissensch a f t l i che Au s t a u s ch über Ziele,

Wi rk u n gen und Einsch ä t z u n gen der seit über

vier Ja h ren ex i s t i e renden Pfl egeve rs i ch e ru n g

der Bundesrep u blik Deutschland sowie der

geplanten Langze i t p fl egeve rs i ch e rung in

Japan standen darum im Mittelpunkt eines

S y m p o s i u m s , das zu Beginn des Ja h res 1999

in Tokio stat t fa n d. Eingeladen hatte das

Japan College of Social Wo rk , das seit einem

Jahr einen Pa rt n e rs ch a f t s ve rt rag mit der

A l i c e - S a l o m o n - Fa ch h o ch s chule in Berl i n

unterhält. Ich hatte die Chance, auf diesem

Symposium mitwirken zu können.

Zur Au s ga n g s s i t u ation in Jap a n

O b wohl Japan von seiner Infra s t ruktur wie

von seiner Fa m i l i e n t radition her auf den

e rsten Blick als nicht mit der Bundesrep u bl i k

ve rg l e i chbar anmu t e t , zeigt ein ge n a u e re s

H i n s e h e n , daß es einige entscheidende Über-

e i n s t i m mu n gen gibt. Diese Übere i n s t i m mu n-

gen finden sich mit Bezug auf die A l t e rs- und

Ve rs i ch e ru n g s s t ruktur beider Länder. 

In Japan wird bis heute die Alten- und

L a n g ze i t ve rs o rgung aussch l i e ß l i ch im A k u t -

fall durch die Kra n ke nve rs i ch e rung bzw. im

Fall ch ro n i s cher Erk rankung durch die

S o z i a l h i l fe fi n a n z i e rt. Das führt dazu, d a ß

alte und ch ro n i s ch kra n ke Menschen über

M o n ate im Kra n kenhaus ve r b ri n ge n , weil es

keine A n s ch l u ß ve rs o rgung gibt oder daß sie

a u ch bei einem guten und mittleren Einko m -

men zu Sozialhilfefällen we rden. Die betro f-

fenen Menschen erhalten auf diese We i s e

eine fa l s che und teure Ve rs o rgung und stehen

dazu noch vor ihrem möglichen sozialen

B ev ö l ke ru n g s größe (1996): 1 2 5 . 0 0 0 . 0 0 0

D u rch s ch n i t t l i che 

L eb e n s e r wa rtung (1997)(Fra u e n ) : 83.82 

(Männer)  77.19 

G ebu rt s rate (1997): 1 . 3 9

Anteil der 

über 65jähri gen (1998): 1 6 , 2 %

Anteil älterer Mensch e n , die 

mit ihren Kindern leben (1994): 5 5 , 3 %

Anzahl älterer Mensch e n , die 

2000 Hilfe benötigen (Sch ä t z u n g ) : 2 . 8 0 0 . 0 0 0

Q u e l l e : K. Nakashima

A b s t i eg. In bezug auf die Struktur der Sozial-

und Gesundheitsve rs o rgung stellt eine solch e

ge s e t z l i che Regelung eine Behinderung der

E n t w i cklung in Richtung auf eine fi n a n z i e r-

b a re und patientennahe Ve rs o rgung dar. Die

für die A l t e rs- und auch Langze i t ve rs o rg u n g

e n t s cheidenden Au f gaben bleiben unge l ö s t .

Gemeint sind damit die Au f gaben der

R e h ab i l i t at i o n , der ge s u n d h e i t l i chen und

sozialen Ve rs o rgung in den eigenen vier

Wänden sowie das A n gebot spezifi s ch e r

Alten- und Pfl ege e i n ri ch t u n ge n .

Seit vielen Ja h ren wird in Japan diese

Fe h l e n t w i cklung beobachtet und Maßnah-

men zu ihrer Ko rrektur beraten. Dies wird in

dem Maße dri n g l i ch e r, wie auch in Japan die

L eb e n s e r wa rtung der Bev ö l ke rung beständig

steigt und die Gebu rt e n rate deutlich sinkt. 

Hinzu kommt die für die jap a n i s che Gesell-

s chaft typische und zugleich sch w i e ri ge

S i t u ation der enorm hohen Bev ö l ke ru n g s -

d i ch t e. So leben z.B. im Gro ß raum Tokio 12

Mio. Menschen auf einer Fläche von 2182

Q u a d rat k i l o m e t e rn. Es ist unsch wer vo rs t e l l-
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t ö chter und T ö chter von der mora l i s ch e n

Ve rp fl i chtung der A n ge h ö ri ge n p fl ege entla-

stet we rd e n .

Die mit der Langze i t p fl ege geplanten Lei-

s t u n gen sollen zu 50% aus Sozialve rs i ch e -

ru n g s b e i t r ä gen und zu 50% aus Steuer-

ge l d e rn fi n a n z i e rt we rden. Als Ve rs i ch e -

ru n g s t r ä ger sollen ve rs t ä rkt die Gemeinden

f u n gi e re n , o b wohl diese nur mit 12,5% an der

s t e u e rl i chen Fi n a n z i e rung beteiligt sind.

Damit soll die Ve rs o rgung stärker am regi o-

nalen Bedarf anknüpfen und ihr A n gebot bes-

ser auf die Bedürfnisse der Betro ffe n e n

z u s ch n e i d e n .

Ve rs i ch e rt we rden alle Menschen jap a n i s ch e r

N ationalität ab dem 40. Lebensjahr sein.

D abei sieht das Gesetz vo r, die Ve rs i ch e rt e n

in zwei Kat ego rien zu fa s s e n : Typ 1, ü b e r

6 5 j ä h ri ge und Typ 2, 4 0 - 6 5 j ä h ri ge. Der

B e i t rag für die Langze i t p fl egeve rs i ch e ru n g

w i rd sich nach dem Einkommen der einze l-

nen Pe rson ri chten und bei rund 2400 Yen (32

DM) liegen. Er wird zu gleichen Teilen vo n

Arbeitnehmer und A r b e i t geber (je 1200 Ye n

oder 16 DM) fi n a n z i e rt. Der Beitrag wird bei

den Beru f s t ä t i gen mit der Kra n ke nve rs i ch e -

rung einge zoge n , bei den Rentnern von der

Rente ab ge zogen. Im Fall von häuslich e r

P fl ege müssen die Betro ffenen 10% der

Kosten selbst trage n , im Fall von stat i o n ä re r

Ve rs o rgung sind die 10% plus die Unter-

s owie die Einteilung in sechs 

P fl ege s t u fe n .

Darüber hinaus sind die Au f gaben der ve r-

s chiedenen Pro fessionellen – Pfl ege k r ä f t e,

S o z i a l a r b e i t e r, Ärzte – in den A r b e i t s fe l d e rn

der Pfl egeve rs i ch e ru n gen unters ch i e d l i ch

s owie deren Ausbildung und Bezahlunge n .

Ein zweites Symposium im März an der
ASFH Berl i n

Im kommenden März vom 20. - 23.3.  wird

an der A l i c e - S a l o m o n - Fa ch h o ch s chule in

B e rlin ein zweites Symposium stat t fi n d e n .

Die Entwick l u n gen beider Ve rs i ch e ru n ge n

und deren Au sw i rkung auf die Ve rs o rg u n g

der älteren Mensch e n , die Belastung der

A n ge h ö ri ge n , die Leistungen der privat e n

und ge m e i n n ü t z i gen Pfl egeanbieter sowie die

Ko n s e q u e n zen für die Qualität der Ve rs o r-

gung und der Ausbildung sind Th e m e n , d i e

zur Diskussion stehen we rden. 

Abb.1: Foto vom Symposium 

ZEITALTERS DER GESUNDHEITSVERSORGUNG

KRANKE MENSCHEN IN JAPAN

h a l t s kosten selbst zu tragen. 

Leistungsanbieter nach dem neuen Gesetz

sind prinzipiell alle Pfl ege d i e n s t e, P fl ege -

h e i m e, O rga n i s ationen etc. , die von der

Gemeinde als solche anerkannt sind. Das

sind mehrheitlich ge m e i n n ü t z i ger A n b i e t e r.

E rstmalig sollen aber auch private Unter-

nehmen als Leistungsanbieter auftre t e n ,

da der so entstehende We t t b ewerb als mögli-

cher Weg der Qualitätssteige rung ge s e h e n

w i rd. 

S chon in dieser kurzen Darstellung der

L a n g ze i t p fl egeve rs i ch e rung in Japan wird

d e u t l i ch , daß es we s e n t l i che Unters ch i e d e

gibt zur Pfl egeve rs i ch e rung in der

B u n d e s rep u blik. Sie betre ffen u.a. fo l ge n d e

P u n k t e :
● Fi n a n z i e ru n g s fo rm : Reine Beitrag s finan-     

z i e rung gegenüber der ge m i s chten 

Fi n a n z i e rung aus Beiträgen und Steuern .
● L e i s t u n ge n : Geld- und Serv i c e l e i s t u n gen 

gegenüber aussch l i e ß l i ch Serviceleistun-     

gen. Sach l e i s t u n gen für Umbauten und 

P fl ege h i l fen sehen beide Länder vo r.
● P fl egeb e d a r f : E rmittlung durch den 

M e d i z i n i s chen Dienst der Kra n kenkassen 

und Einteilung in drei Pfl ege s t u fen (plus 

H ä rt e fa l l regelung) gegenüber dem 

Ve r fa h re n , das das Zusammenwirken von 

C a re Manage rn , a n o ny m e, c o m p u t e rge -

stützte Au swe rt u n g, h a u s ä r z t l i che Gut-

a chten und Gemeindekomitees vo rsieht 

Bild: Die Teilnehmer des Japan - German Symposium on Nursing Care for Elderly People

L i t e rat u r :

I. To ch i m o t o :L o n g - t e rm Care Po l i cy in Japan -
B a ck ground and Basic Concepts of the Long-
t e rm Care Insurance Law.

K. Nakashima: A Comparison of Japanese and
G e rman Systems and Issues Rega rding the
I m p l e m e n t ation of Care Insura n c e : Focus on
C a re Manage m e n t .

I. Ko l l a k :C a re Insurance in Germ a ny - Goals
and Chances.

Alle Texte sind im Ergebnisband des Symposiums
e rs ch i e n e n : Japan College of Social Wo rk :
Jap a n - G e rman Symposium on Nursing Care fo r
E l d e rly Pe o p l e. Tokio (JCSW) 1999

P ro f. Dr. phil. Ingrid Ko l l a k ,K ra n ke n s ch we s t e r,
l e h rt an der Alice-Salomon-FH das Fa ch geb i e t
P fl egew i s s e n s ch a f t

A n s ch ri f t :
Alice- Salomon- Fa ch h o ch s ch u l e
S t u d i e n gang Pfl ege- und Pfl ege m a n age m e n t
A l i c e - S a l o m o n - P l atz 5 
D-12627 Berl i n
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fa n d e n , s t u d i e rten ze i t g l e i ch insge s a m t

62381 Pe rsonen in ausbildenden Studien-

g ä n gen „Nursing“. We i t e re Refo rmen sind

von der Regi e rung und dem „UKCC“ (United

Kingdom Central Council for Nurs i n g,

M i dw i fe ry and Health Visiting) vo rge s e h e n ,

und ein zunehmendes A n gebot von Te i l ze i t -

s t u d i e n p l ä t zen und eine frühere pfl ege fa ch -

l i che Spezialisierung im Laufe des aus-

bildenden Studiums. Eine besondere

We rt egew i chtung (siehe die obigen Au swe rt -

u n g s k ri t e rien) gilt der Qualität der akademi-

s chen A b s ch l ü s s e, d.h. ihrem Prädikat. Mehr

E r folg wird den Unive rsitäten zuge s ch ri eb e n ,

die BewerberInnen mit re l at iv besch e i d e n e n

S ch u l ab s chlüssen und sogenannte „mat u re

students“ (Erwa chsene über 23 Ja h re alt) auf-

nehmen und sie so förd e rn , daß sie

P r ä d i k at s ab s chlüsse („upper second and fi rs t

class degrees“) erre i chen. In pfl egeb e zoge-

nen Studiengängen sind „mat u re students“

t raditionell stark ve rt reten (gege n w ä rtig bis

zur Hälfte aller Studienbeginner); ihre n

A n l i egen soll besonders Rech nung ge t rage n

we rd e n , indem mehr Te i l ze i t s t u d i e n p l ä t ze

zur Verfügung gestellt und auch gep l a n t e

S t u d i e nu n t e r b re ch u n gen (und damit eine

U n t e r b re chung der Ausbildung) erm ö g l i ch t

we rden. 

In den „Top 50“ Unive rs i t ä t e n , die pfl egeb e-

zogene Studiengänge anbieten, b e s e t ze n

N o rt h u m b ri a , S u rrey, City (London), L e e d s ,

U l s t e r, E d i n bu rg h , Po rt s m o u t h , Q u e e n ' s

B e l fa s t , Nottingham und Birrningham die

e rsten zehn Plätze. Manchester und Card i ff,

die nach Edinbu rgh in den fünfziger und

s e ch z i ger Ja h ren die ersten ausbildenden

P fl ege s t u d i e n g ä n ge entwickelten und die

P fl ege fo rs chung etabl i e rt e n , finden sich

unter den „Top 50“ auf Platz 26 bzw. Platz 21

w i e d e r. Es ist sicher bemerke n swe rt , daß die

auf Platz 1 stehende Unive rsität vo n

N o rt h u m b ria hervo r h eb t , daß „die gr ö ß t e

Mehrzahl der an der Lehre in pfl egeb e zoge-

nen Studiengängen beteiligten Pro fe s s o re n

und Dozenten eine pädagogi s che Qualifi k a -

tion besitzen und beträch t l i che Erfa h ru n ge n

in der pfl ege ri s chen und medizinisch e n

P raxis hab e n “ .

Die Beru f s a u s s i chten in den zehn besten

Von besonderem Interesse sind sicher die

„ rankings“ in Medizin und Pfl ege, die wie in

allen anderen Fa ch gebieten auf der Au swe r-

tung fo l gender Kri t e rien beru h e n :

● Qualität der Lehre 

( Te a ching Quality A s s e s s m e n t )
● We rt egew i chtung 

( Va l u e - a dded score )
● Au s gaben per Student 

(Spending per student)
● S t u d e n t e n : L e h rer Ratio 

( S t u d e n t : s t a ff rat i o )
● B e ru f s a u s s i chten 

( Job pro s p e c t s )
● Z u ga n g s vo ra u s s e t z u n gen 

( Ave rage entry points)
● Anteil we i t e r f ü h render Studien 

(% entering further study ). Anteil in bezahlter Arbeit 

(% entering paid wo rk ). Fo rs chung 

( R e s e a rch - Research Assessment Exe rc i s e )

M e d i z i n

In vielen Unive rsitäten findet die medizini-

s che Ausbildung insbesonders im ers t e n

Studienjahr zusammen mit Pfl ege n d e n ,

P hy s i o t h e rapeuten und Biologen statt. In den

letzten fünf Ja h ren haben gr ö ß e re Ve r ä n -

d e ru n gen im medizinischen Studium stat t ge-

f u n d e n , allen vo ran die Integration klinisch e r

P raxis vom ersten Tag des Studiums an neb e n

der Beschäftigung mit den gru n d l ege n d e n

N at u r w i s s e n s chaften. Einem Regi e ru n g s b e -

s chluß zufo l ge hat sich die Anzahl der

M e d i z i n s t u d i e renden im letzten Ja h r ze h n t

um 20% erhöht. Trotzdem bleiben Studien-

p l ä t ze in der Medizin weiterhin sehr bege h rt ;

auf jeden ve r f ü g b a ren Studienplatz ko m m e n

Die Vo rs t e l l u n g, U n ive rsitäten nach
bestimmten Kriterien zu begutachten und
zu vergleichen, hat bis jetzt noch nicht allzu
viel Anklang in der Bundesrep u bl i k
Deutschland gefunden. Weniger denkbar ist
hierzulande wa h rs ch e i n l i ch auch die
Tatsache, daß solche Bewertungen („ran-
kings“) aufgeschlüsselt nach Fachgebieten
in der nationalen Presse über Wochen hin-
weg ausführlich veröffentlicht werden.

BRITISCHE UNIVERSITÄTEN

im Durch s chnitt zehn Bewe r b e rlnnen. Noch

sind hervo rragende Sch u l ab s chlüsse (A-

l evels) eine gru n d s ä t z l i che Zuga n g s vo ra u s -

setzung zum Medizinstudium, d o ch die

Tendenz zu einem erwe i t e rten Zugang ist

e rs i ch t l i ch , zum Beispiel für „Quere i n s t e i -

ger“ in die Medizin nach einem ab ge s ch l o s-

senem Studium der Geistes- und Sozial-

w i s s e n s ch a f t e n .

N a ch der Au swe rtung der ersten sech s

K ri t e rien (Maximalpunkte 38) ge h ö ren zu

den „Top 20“ der „Medical Schools“ u.a. St

G e o rge's London (28), I m p e rial College

London (27), O x fo rd (26), B ristol (24),

C a m b ri d ge (23), Leicester (23), K i n g ' s

C o I I ege London (22), Nottingham (22) und

L ive rpool (20). Edinbu rgh (19), A b e rd e e n

(19) und Queen's Belfast (18) nehmen den

1 3 . , 14. bzw. 17. Rangplatz ein.

In allen der „Top 20 Medical Schools“ we r-

den die Beru f s a u s s i chten als nahezu perfe k t

b ewe rt e t , was sich allerdings nur teilwe i s e

in der unmittelbar nach dem Studien-

ab s chluß erre i chten Einstellungsquote

w i d e rs p i ege l t , die zwischen 98% (St

G e o rge's London, L e i c e s t e r, Q u e e n ' s

B e l fast) und 51% (Nottingham) liegt. Die

h ö chste Bewe rtung der Fo rs ch u n g s a k t iv i -

täten (5) erre i chen nur Oxfo rd, C a m b ri d ge,

UCL (London), E d i n bu rgh und Birm i n g -

ham unter den „Top 20“. Sch wer zu inter-

p re t i e ren ist der Anteil der Studien-

ab s o l ve n t e n , die sich unmittelbar nach dem

A b s chluß we i t e ren Studien widmen. Dieser

Anteil re i cht von 0% (in der nach dieser

B ewe rtung besten bri t i s chen „Medical

S chool“ von St. George's London, i n

O x fo rd, L e i c e s t e r, Southampton und

Queen's Belfast) bis zu 45% (in

N o t t i n g h a m ) .

P fl ege

Seit A n fang der neunziger Ja h re ist die

G rundausbildung in der Pfl ege vo l l s t ä n d i g

in den tert i ä ren Bildungssektor integri e rt

wo rden und stellt somit ein allein rein zah-

lenmäßig beach t l i ches Fa ch gebiet in den

U n ive rsitäten. In den „Top 50“ Unive rs i t ä -

t e n , die in dieser Au swe rtung Beach t u n g

P ro f. Ruth Sch r ö ck
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U n ive rsitäten we rden als nahezu perfe k t

b e t ra chtet Dem steht jedoch eine Breite vo n

unmittelbar nach dem Studienab s chluß in

A r b e i t s verhältnissen Beschäftigten zwisch e n

96% (Nottingham) und 32% (Edinbu rg h )

gege n ü b e r. Wenn es noch einige rm a ß e n

e rs i ch t l i ch ist, was aus den Studienab s o l ve n -

ten unmittelbar nach dem Studienab s ch l u ß

gewo rden ist, wenn man die Zahlen der

B e s chäftigten und der We i t e rs t u d i e re n d e n

zusammenzählt (z.B. Queen's Belfast 61% +

20%; Bangor 61% + 15%), so läßt sich die in

diesem Zusammenhang dargestellte Situat i o n

an der Unive rsität Edinbu rgh (32% + 7%)

kaum erk l ä ren – es scheint re cht fa h rlässig zu

s e i n , 61% der A b s o l venten weder einem

A r b e i t s verhältnis noch einem we i t e re n

Studium zuzuführen! 

Au ch in A b e rdeen (an 48. Stelle) sind immer-

hin noch mehr als ein Drittel der Studienab -

s o l venten (39%) weder beschäftigt noch

s t u d i e ren sie we i t e r, selbst wenn auch hier

die Beru f s a u s s i chten mit sechs von sech s

Punkten wohl ausge ze i chnet sein sollten. Da

aber die Unive rsität Glasgow sowie Robert

G o rdon A b e rdeen über 82% bzw. 86% ihre r

A b s o l venten eine positive Auskunft geb e n

UNTER DER LUPE

k ö n n e n , kann das „Ve rs chwinden“ so zahlre i-

cher Studienab s o l venten in Edinbu rgh und an

der Unive rsität A b e rdeen kaum ein sch o t t i-

s ches Mysterium sein!

Au ff ä l l i g, wenn auch vielleicht erk l ä r b a r, i s t

der Nachholbedarf in der Fo rs ch u n g. Zwölf

der „Top 50“ Unive rsitäten haben im Fa ch -

gebiet Pfl ege überhaupt keine Fo rs ch u n g s -

b ewe rt u n g. Den höchsten We rt (5) erre i ch e n

nur fünf der „Top 50“ Unive rsitäten (Surrey,

U l s t e r, S t rat h cly d e, King's College London

und Southampton), w ä h rend der We rt 4 noch

we i t e ren vier Unive rsitäten zugestanden wird

( Po rt s m o u t h , M a n ch e s t e r, S h e ffield Hallam

und Gre e n w i ch). Obgleich eine Erk l ä rung für

die noch sehr sch wa n kenden Fo rs ch u n g s -

a k t ivitäten darin zu suchen ist, daß die mei-

sten Unive rsitäten erst seit A n fang der neun-

z i ger Ja h re (nach entspre chender Gesetzge -

bung) Pfl ege als akademisches Fa ch aufge-

baut haben und daher auch in der Fo rs ch u n g

p ra k t i s ch noch am A n fang stehen, kann dies

n i cht der einzige Grund sein. Die in der

E n t w i cklung der Pfl ege als „alte“ Unive rs i -

täten zu betra chten sind und zu den

„ P i o n i e ren“ der fünfzige r, s e ch z i ger und

s i eb z i ger Ja h re ge h ö re n , sind ke i n e sweg s

ve rg l e i ch sweise stärker in der Fo rs ch u n g,

selbst mit einigen Ja h r zehnten Vo rs p ru n g.

E d i n bu rgh (3b), M a n chester (4), C a rd i ff (1),

S u rrey (5), Ulster (3a), S h e ffield (3b),

Leeds (3a), G l a s gow (4) und King's College

London (5) bieten kein einheitliches Bild.

„Neue“ Unive rsitäten kommen diesem

D u rch s chnitt eb e n falls nahe oder übert re f-

fen ihn sogar ge l ege n t l i ch. Po rtsmouth (4),

S h e ffield Hallam (4), G re e n w i ch (4), E a s t

Anglia (3a), G l a s gow Caledonian (3a) und

L ive rpool JM (3a) sind erst seit A n fang der

n e u n z i ger Ja h re aus Fa ch h o ch s ch u l e n

( „ Po ly t e chnics“) hervo rgega n gen und be-

haupten sich offe n s i ch t l i ch in der unive r-

s i t ä ren Fo rs ch u n g.

N i cht alles kann gemessen we rd e n

Jedes Eva l u ationssystem kann nur ge m ä ß

der ve r wendeten Kri t e rien einen unge f ä h re n

E i n d ru ck einer Institution ve rm i t t e l n .

Ranglisten sind unvo l l kommene A bb i l d e r

ko m p l exer Orga n i s ationen und lassen viele

Fragen offen. Trotzdem ermutigt die damit

ge s ch a ffene Tra n s p a renz einiger A s p e k t e

der unive rs i t ä ren Stru k t u ren den Intere s -

s e n t e n , ob zukünftiger Studierender oder

L e h re n d e r, we i t e re Fragen zu stellen und

s i ch gezielter vor Ort zu erk u n d i gen. Im

M i n d e s t falle wird einer weiten Öffe n t l i ch-

keit die Vi e l falt und Reich h a l t i g keit der

U n ive rsitäten näher geb ra cht und auch die

n i cht unwe s e n t l i che Erwa rtung bestärk t ,

daß Unive rsitäten als ein Teil des öffe n t l i-

chen Bildungssystems den Bürge rn Rech e n -

s chaft schuldig sind – eine Idee, d e ren Zeit

wohl auch in Deutschland ge kommen sein

s o l l t e.

Quelle der Ranglisten:

The Guardian Higher Education Supplement 12

October 1999, p ages VI & V I I I

h t t p : / / w w w. e d u c at i o nu n l i m i t e d. c o . u k / s p e c i a l -

rep o rt s / u n ive rs i t i e s 2 0 0 0 / s t o ry / 0 , 5 5 0 0 , 9 1 0 1 8 , 0

0 . h t m l

D r. Ruth Sch r ö ck ,P ro fe s s o rin für

P fl egew i s s e n s ch a f t

U n ive rsität Wi t t e n / H e rd e cke

Tab.:1:Daten der Rankingliste aus The Guardian Higher Education
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Die Fa ch h o ch s chule Osnab r ü ck verfügt über

i n z w i s chen 20-jähri ge Erfa h ru n gen in beru f s-

b egleitenden Studienangeboten für Pfl ege -

d i e n s t l e i t u n ge n .

1998/99 hat eine interd i s z i p l i n ä re A r b e i t s -

gruppe aus Hoch s ch u l l e h rerInnen und der

G e s ch ä f t s s t e l l e n l e i t e rin den beru f s b eg l e i t e n-

den We i t e r b i l d u n g s s t u d i e n gang „Pfl ege -

dienstleitung im Kra n kenhaus“ (Absch l u ß :

Z e rt i fi k at) zu einem beru f s b eg l e i t e n d e n

D i p l o m s t u d i e n gang (Absch l u ß : D i p l o m -

K a u ff rau/Diplom-Kaufmann (FH)) we i t e r-

e n t w i ckelt. Die Rege l s t u d i e n zeit beträgt ach t

S e m e s t e r. Der Studiengang ist bu n d e swe i t

o ri e n t i e rt. Es gilt das Prinzip des Lernens in

kleinen Gru p p e n , so daß einmal jährl i ch nu r

25 Studierende aufgenommen we rd e n .

Z i e l gruppe sind Pfl egekräfte in Leitungs-

positionen. Der Sch we rpunkt Kra n ke n h a u s

bleibt bewußt erhalten, die Zielgruppe ist

j e d o ch gegenüber anderen und auch neuen

p fl ege re l evanten Institutionen offen (ambu-

lante Pfl ege d i e n s t e, E i n ri ch t u n gen der sta-

t i o n ä ren A l t e n h i l fe etc. ) .

Die erste Studiengruppe hat sich bereits „ein-

ge l ebt“ und konnte in einer von uns durch ge-

f ü h rten Befragung Auskunft über ihre

Zusammensetzung geben. Etwas mehr als die

Hälfte der Studierenden sind we i bl i ch , i m

S chnitt 37 Ja h re alt, k n app die Hälfte ist ve r-

h e i ratet und ebenso viele haben Kinder. Die

S t u d i e renden kommen bu n d e sweit nach

O s n ab r ü ck , ü b e r w i egend aus Nord r h e i n -

We s t falen und aus Nieders a chsen. In der

G ruppe finden sich 16 Kra n ke n s ch we s t e rn / -

p fl ege r, 3 Kinderk ra n ke n s ch we s t e rn und 3

A l t e n p fl ege r.

Die Mehrzahl (19) verfügt über eine ab ge-

s chlossene Weiterbildung zur Leitungskra f t ,

neun haben eine we i t e re Fa ch we i t e r b i l d u n g

gangs betra chtet. Die we s e n t l i chen Elemente in

der ach t s e m e s t ri gen Studienorga n i s ation sind:

● z weimal zwei Wo chen Präsenzphase pro 

S e m e s t e r
● vier Pra x i s p rojekte oder Block wo chen in 

a cht Semestern
● eine regionale A r b e i t s gruppe pro 

S e m e s t e r
● Fe rn s t u d i e n p h a s e n

Die Präsenzphasen sind intensive und dich t

besetzte Wo chen mit maximaler Belastung

der Studierenden. Sie stellen einen Ko m p ro -

miß dar zwischen der höch s t m ö g l i chen ze i t l i-

chen A b k ö m m l i ch keit der in leitenden

Positionen beru f s t ä t i gen Studierenden und

den notwe n d i gen Kontaktstunden mit den

D o zentInnen. Für die regionalen A r b e i t s -

gruppen (das sind Kleingruppen von Studie-

re n d e n , die sich wo h n o rtnah zu fäch e r-

b e zogenen A r b e i t s t re ffen orga n i s i e ren) und

Fe rn s t u d i e n p h a s e n , die von Doze n t I n n e n

b e t reut we rd e n , w i rd ve rm e h rt mit fe rn s t u d i-

e n d i d a k t i s chen Mat e rialien gearbeitet we r-

den müssen. Die Fe rnstudienelemente ma-

chen mit 34,5 von 124,5 SWS im Gesamt-

studium ca. 30 % des Studiums aus. Um die

S t u d i e renden gleich wohl auf ein mit den

gru n d s t ä n d i gen Präsenzstudiengängen ve r-

g l e i ch b a res Niveau zu qualifi z i e re n , s i n d

e r h ebl i che hoch s ch u l d i d a k t i s che und curri-

c u l a re A n s t re n g u n gen notwe n d i g :

● E rstellung der fe rn s t u d i e n d i d a k t i s chen 

M at e ri a l i e n
● E rstellung von Ko n zepten und Mat e ri a l i -

en für die regionalen A r b e i t s gru p p e n
● Ve rs chränkung der curri c u l a ren Inhalte 

der Fe rnstudienelemente mit denen der 

P r ä s e n z p h a s e n
● I n t egration des Studiums mit der beru fl i -

chen Praxis in Pra x i s p ro j e k t e n
● E va l u ation der Präsenzphasen sowie der 

Fe rnstudienelemente und ihre 

We i t e re n t w i ck l u n g

Die inhaltlichen Beiträge zu den einze l n e n

F ä ch e rn we rden von den Fa ch d o ze n t I n n e n

e r b ra ch t .

PF L E G E- U N D GE S U N D H E I T S M A N AG E M E N T

P ro f. Manfred Haubro ck , P ro f. Martin Moers & Dipl.-Kff r. Marianne Moß

In diesem A rt i kel möchten die AutorInnen Zielgruppe und Ko n zeption des neuen
Studiengangs „Pflege- und Gesundheitsmanagement“ vorstellen, dessen erste Studien-
gruppe im Sommer 1999 ihr Diplomstudium aufgenommen hat. Beru f s b eg l e i t e n d e
Studiengänge stellen eine wichtige Erweiterung des Bildungsangebotes der Hochschulen
dar, da BildungsexpertInnen zunehmend davon ausgehen, daß eine einzige Ausbildung für
ein Berufsleben nicht mehr ausreichend sein wird. Mit welcher Konzeption gehen wir sei-
tens der Hochschule an die spannende, aber schwierige Aufgabe heran, dem „lebenslangen
Lernen“ im Berufsfeld Pflegemanagement einen weiteren Baustein hinzuzufügen? 

– ZIELE UNDPROFIL EINES NEUEN BERUFSBEGLEITENDEN

FÜR LEITENDE

hinter sich. Wa rum wollen sich diese erfa h-

renen Ko l l egInnen nach bereits lange n

B i l d u n g swegen nunmehr in die Hoch s ch u l e

b egeben? 

Als Motive für die Aufnahme eines beru f s-

b egleitenden Studiums geben die meisten

„ F ö rd e rung der pers ö n l i chen Entwick l u n g “

( 2 3 ) , „ E r werb zusätzlicher beru fl i ch e r

Q u a l i fi k ationen“ (20), aber auch „Ve r b e s -

s e rung der pers ö n l i chen beru fl i chen We t t -

b ewe r b s s i t u ation“ (15) an. Die Beru f s vo r-

s t e l l u n gen nach dem Studium sind entspre-

chend vor allem auf das Pfl ege m a n age m e n t

ge ri chtet (16), nur we n i ge wollen beispiels-

weise nach A b s chluß des Fa ch h o ch s ch u l -

studiums weiter studieren (2).

Die mit dem Studium sich e rl i ch ve r bu n d e-

nen erhebl i chen Einsch r ä n k u n gen (z. B.

U rl a u b, Ve rd i e n s t a u s fall) we rden überwie-

gend als we n i ger grav i e rende oder mittlere

Belastung erl eb t , w ä h rend die ze i t l i ch e n

A n fo rd e ru n gen deutlich stärker ins Gew i ch t

fa l l e n , eine Einsch ä t z u n g, die von uns

L e h renden geteilt wird, da das Studienziel

ein reg u l ä res Fa ch h o ch s chuldiplom ist, a l s o

l e t z t e n d l i ch dieselbe Lern- und Studienlei-

stung wie in den Präsenzstudiengänge n

e r b ra cht we rden mu ß .

Mit der Entwicklung eines solchen Studien-

ga n ges sind neue Hera u s fo rd e ru n gen für

S t u d i e rende und Lehrende ve r bu n d e n , d a

wegen der fo rt d a u e rnden Beru f s t ä t i g ke i t

der Studierenden nur begrenzte Fre i r ä u m e

für we i t e rgehende Refl exion und auch für

den Kontakt mit den DozentInnen im

Rahmen der Präsenzphasen gegeben sind.

Um deutlich zu mach e n , an we l cher Stelle

neue hoch s ch u l d i d a k t i s che Instrumente und

Methoden gre i fen müssen, sei kurz die

S t ruktur eines beru f s b egleitenden Studien-
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Es ist jedoch erhebl i ches Neuland in der A rt

der Ve rmittlung der Inhalte, i h rer Ve rs ch r ä n -

k u n g, der Gestaltung der Fe rn s t u d i e n e l e -

m e n t e, des Pra x i s b e z u ges und der zu

leistenden Arbeit der Studierenden zu betre-

ten. Es muß im Rahmen von Beg l e i t fo r-

s chung eva l u i e rt we rd e n , wie hoch die

Gesamtbelastung der Studierenden ist bzw.

we l che Obergre n ze nicht übers ch ritten we r-

den kann. Das gilt sowohl für die

Präsenzphasen als auch für die Fe rn s t u d i e n -

e l e m e n t e.

Ziel ist, h e ra u s z u fi n d e n ,i n w i eweit das vo rge-

l egte Ko n zept überzeugt und der Zeitra h m e n

von den Studierenden eingehalten we rd e n

kann. Fo l gende Au f gaben bestimmen dab e i

die curri c u l a re Entwick l u n g :

● Die Ve rs chränkung der Inhalte von 

P raxis- und Fe rnstudienphasen ist zu 

gew ä h rl e i s t e n .

Es sollen sowohl nach b e reitende als auch

vo r b e reitende Inhalte angeboten we rd e n ,

anhand derer die Studierenden zielge ri ch t e t

bestimmte Bere i che ve rt i e fen und ihre

S ch w ä chen ausgleichen können. A n d e re r-

seits erm ö g l i cht die Vo r b e reitung auf die

n ä chsten Pra x i s p h a s e n , e i n s e i t i gem Fro n t a l -

u n t e rri cht der Lehrenden entgege n z u w i rke n

und auch bei begrenztem Zeitbu d get zu

d i d a k t i s ch sinnvoller Beteiligung der

S t u d i e renden zu ko m m e n .

● Die ko n t i nu i e rl i che Motivation der 

S t u d i e renden ist zu unters t ü t ze n .

D u rch diffe re n z i e rte Darbietung der Th e m e n ,

B e nutzung visuellen Mat e rials und die info r-

m at i o n s t e ch n o l ogi s ch gestützten Möglich -

keiten intera k t iver Bearbeitung der angeb o -

tenen Themen können die Studierenden ein

hohes Maß an selbständigem Arbeiten mit

R ü ck ko p p l u n g s m ö g l i ch keiten ve r b i n d e n .

● Zur Ve rd e u t l i chung des Leistungsniveaus 

ist beizutrage n .

Die Studierenden bekommen die Möglich -

ke i t , selbständig Lern z i e l ko n t rollen vo r z u-

nehmen sowie sich auf die Lernziele der

n ä chsten Präsenzphase vo r b e reiten zu kön-

n e n .

DIPLOMSTUDIENGANGS

PFLEGEKRÄFTE AN DER FACHHOCHSCHULE OSNABRÜCK

Im Fäch e raufbau des Studiengangs wurde für

die Präsenzphasen den Vo rgaben der

b e t ri eb sw i rt s ch a f t l i chen und pfl egew i s s e n-

s ch a f t l i chen Studiengänge ge fo l g t , um eine

Ve rg l e i ch b a rkeit des Fäch e ra n gebots und der

L e i s t u n gen sicherzustellen. Für die Pra x i s -

p ro j e k t e, B l o ck wo ch e n , regionalen A r b e i t s -

gruppen und Fe rn s t u d i e n p h a s e n , die jewe i l s

von DozentInnen betreut we rd e n , w i rd ve r-

m e h rt mit Fe rn s t u d i e n m at e rialien ge a r b e i t e t .

Das Fäch e rs p e k t rum ri chtet sich an den aktu-

ellen Entwick l u n gen der Manage m e n t l e h re

aus und zielt auf eine umfassende Manage -

m e n t q u a l i fi k ation auf fa ch l i cher Gru n d l age.

Das Gesamtziel des Studiengangs ist,

P fl ege m a n age rlnnen zu qualifi z i e re n , die auf

soliden fa ch l i chen (pfl egew i s s e n s ch a f t l i-

chen) Kenntnissen aufbauen können, z u -

g l e i ch aber allen Manage m e n t - A n fo rd e -

ru n gen des sich immer stärker öko n o m i s i e-

renden Gesundheitswesens gewa chsen sind,

also in den we s e n t l i chen Sparten betri eb s-

w i rt s ch a f t l i cher Kenntnisse sat t e l fest sind.

Ko n s e q u e n t e r weise lautet der A b s ch l u ß t i t e l

„ D i p l o m - K a u ff rau/Diplom-Kaufmann (FH)“

und steht damit einziga rtig in der bu n d e s-

d e u t s chen Bildungslandschaft. Das umfa s-

sende öko n o m i s che Lehra n gebot ist der

Ansiedlung des Studiengangs in einem

großen und fl o ri e renden Fa ch b e re i ch Wi rt -

s chaft (ca. 1 600 Studierende bei ca. 50

P ro fessorInnen und we i t e ren Lehrkräften) zu

ve rd a n ken. Die inhaltlichen Sch we rp u n k t e

des Studiums sind dementspre ch e n d :

● Ö konomie der Gesundheitseinri ch t u n ge n

A l l gemeine Betri eb sw i rt s ch a f t s l e h re, B e -

t ri eb sw i rt s ch a f t s l e h re in Einri ch t u n gen des

G e s u n d h e i t swe s e n s , Vo l k sw i rt s ch a f t s l e h re

und Ökonomie des Gesundheitswe s e n s .

● Leitung von Gesundheitseinri ch t u n ge n

Wi rt s chafts- und A r b e i t s re ch t , R e cht in

G e s u n d h e i t s e i n ri ch t u n ge n , Arbeits- und Orga -

n i s at i o n s p s y ch o l ogi e, Pe rs o n a l m a n age m e n t ,

Fi n a n z m a n agement und Rech nu n g swe s e n .

● P fl ege fa ch l i ch e, sozial- und nat u r w i s s e n -

s ch a f t l i che Gru n d l age n

P fl egew i s s e n s ch a f t , A n gewandte Pfl ege fo r-

s ch u n g, M at h e m at i k / S t atistik sowie Info rm a -

tik in Gesundheitseinri ch t u n ge n .

Um den Aufbau des Studiums für die ge s a m-

ten acht Semester zu ve rd e u t l i ch e n , soll am

Beispiel von zwei Ke rn f ä ch e rn (Pfl egew i s -

s e n s chaft und Gesundheitsökonomie) der

L e h r- und Lern p ro zeß ve rd e u t l i cht we rd e n .

Das Gesamtziel des Fa ches Pfl egew i s s e n -

s chaft ist es, P fl ege m a n age rlnnen zu qualifi-

z i e re n , die neben ihrer Manage m e n t -

q u a l i fi k ation mit soliden (pfl egew i s s e n-

s ch a f t l i chen) Kenntnissen ausge s t attet sind.

Auf dieser Gru n d l age können sie von leiten-

den Positionen im sich wa n d e l n d e n

G e s u n d h e i t swesen aus die Pro fe s s i o n a l i s i e -

rung der Pfl ege vo ra n t reiben. Die pfl egew i s-

s e n s ch a f t l i chen Inhalte stellen sich im

S t u d i e n gang in fo l gendem Zusammenhang

d a r.

Im ersten Semester w i rd der Umstieg von der

P raxis ins Studium durch eine Bestandsauf-

nahme gängi ger Pfl egep raxis bewußt vo l l zo-

gen. Instrumente der Systemat i s i e ru n g

p fl ege ri s chen Handelns stehen dabei im

Mittelpunkt. Flankierend we rden Methoden

w i s s e n s ch a f t l i chen Arbeitens erl e rn t .

Im zweiten Semester we rden die era r b e i t e t e n

E rkenntnisse theore t i s ch ve rtieft und mit dem

Stand der pfl egew i s s e n s ch a f t l i chen Entwick -

lung in Zusammenhang geb ra cht. In regi o n a-

len A r b e i t s gruppen we rden in kleinen

P ra x i s p rojekten Fragen der Pat i e n t e n o ri e n -

t i e rung im Ko n t ext der Systemat i s i e ru n g

p fl ege ri s chen Handelns bearbeitet.

Im dritten Semester we rden das Beru f s fe l d

und das Beru f s p ro fil analy s i e rt , um den

Stand der Pro fe s s i o n a l i s i e rung der Pfl ege zu

e rk u n d e n .

Das vierte Semester dient einer Gesamt-

kenntnis der Stru k t u ren pfl ege ri s cher Ve r-

s o rgung über die Gre n zen einze l n e r

I n s t i t u t i o n e n , i n s b e s o n d e re das A k u t k ra n ke n -

h a u s , hinaus. Ziel ist, Pat i e n t e n p e rs p e k t ive

und Managementhandeln im Zusammen-

hang zu sehen. Dazu we rden in einer

Fe rnstudienphase die Ko n zepte „Ve rs o r-
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Die Au farbeitung der histori s chen Entwick -

l u n g, a u s gehend von den Sich e ru n g s n e t ze n

des Mittelalters bis hin zu den Refo rm -

b e m ü h u n gen des Ja h res 2000, stehen am

A n fang dieser Lehrve ra n s t a l t u n g. Die

Au sw i rk u n gen der tech n o l ogi s chen Ve r ä n -

d e ru n gen we rden hierbei genauso aufbere i t e t

wie die demograp h i s chen Ve r ä n d e ru n ge n .

Ein zweites Lehrmodul ist die Au s e i n a n d e r-

setzung mit den Fo l ge n , die sich aus einer

A b wendung vom Solidaritäts- hin zum

S u b s i d i a ri t ä t s ge d a n ken bzw. vom Sozial-

s t a ats- zum Rech t s s t a at s p rinzip ergeb e n .

Aspekte der freien und der sozialen

M a rk t w i rt s chaft spielen hierbei ebenso eine

Rolle wie die Fo l gen der Reg u l i e rung bzw.

der Stärkung der Selbstve r wa l t u n g.

Au f grund der zunehmenden Ko o p e rat i o n s -

und Fusionsbere i t s chaft im deutsch e n

Gesundheitssystem sind Ko n ze n t rat i o n s z i e l e

und -strat egien der Untern e h mu n gen sow i e

d e ren mögliche Au sw i rk u n gen we i t e re

L e h rgege n s t ä n d e. In diesem Zusammenhang

we rden auch die Globalisieru n g s t e n d e n ze n

bearbeitet. Effi z i e n z , E ffe k t ivität und Quali-

tät sind Te rm i n i , die im Gesundheitswe s e n

d e r zeit eine dominante Rolle spielen.

Fo l g l i ch we rden die Hintergründe sowie die

Ko n s e q u e n zen für die Anbieter der Gesund-

heitsgüter aufge zeigt. In diesen Rahmen

ge h ö ren u.a. die Beschäftigung mit der

B e i t rag s s at z s t ab i l i t ä t , mit der gru n d l o h n s u m-

m e n o ri e n t i e rten Au s gabenpolitik sowie mit

der ex t e rnen und internen Qualitätssich e ru n g

und der Kündigungsmöglich keit von Ve rs o r-

g u n g s ve rt r ä gen seitens der Ko s t e n t r ä ge r.

Fragen zur Rat i o n a l i s i e rung und einer mögli-

chen Rat i o n i e rung von Gesundheitsleistun-

gen stehen im Mittelpunkt der Einheit, d i e

s i ch mit den Ko s t e n - N u t ze n - B e t ra ch t u n ge n

b e s chäftigt. Mittels ko n k reter Beispiele sol-

len die Ko s t e n - N u t ze n - A n a lyse und die

Ko s t e n - Wi rk s a m ke i t s - A n a lyse ve rd e u t l i ch t

und re fl e k t i e rt we rd e n .

Das Fa ch Gesundheitsökonomie muß sich

s e l b s t ve rs t ä n d l i ch auch mit den Steueru n g s -

va rianten des Gesundheitssystems besch ä f t i-

gen. A n ge fa n gen mit der Frage, ob eine

P re i s s t e u e rung in diesem System überhaupt

m ö g l i ch ist, we rden anschließend z.B. die

S t e u e ru n g s va rianten Planu n g, S t e u e ru n g

g u n g s p fade“ und „Pat i e n t e n p fade“ bearbei-

t e t .

Mit dem fünften Semester b eginnt das

Hauptstudium. Um für die in modern e n

P fl ege m a n age m e n t ko n zepten zunehmend ge -

fo rd e rte Pat i e n t e n o ri e n t i e rung gerüstet zu

s e i n , e r fo l gen pfl egew i s s e n s ch a f t l i che Au s -

e i n a n d e rs e t z u n gen mit einer ausgew ä h l t e n

Z i e l gruppe sowie die A n a lyse einer ausge-

wählten Situat i o n , die für die Erstellung spe-

z i fi s cher Ko n zepte und die Gestaltung

p fl ege ri s cher Settings qualifi z i e ren (z. B.

Kinder und ihre Eltern im Kra n ke n h a u s ) .

Das sechste Semester bietet eine we i t e re

Au s e i n a n d e rsetzung mit der Pro fe s s i o n a l i -

s i e rung der Pfl ege. In diesem Ko n t ext we rd e n

O rga n i s at i o n s fo rm e n , Au f gaben- und Beru f s -

p ro file sowie we i t e re Instrumente zur

S y s t e m at i s i e rung pfl ege ri s chen Handelns

b e a r b e i t e t .

Im siebten Semester w i rd die Qualitätsent-

w i cklung und das Qualitätsmanage m e n t

i n t e n s iv behandelt, da sich dieses Thema im

Rahmen der Öko n o m i s i e rung des Gesund-

h e i t swesens zum ze n t ralen Manage m e n t -

thema entwicke l t .

Das Curriculum des Fa ches Pfl egew i s s e n -

s chaft baut sich also um die Ke rn b e re i ch e

Pat i e n t e n o ri e n t i e ru n g, O rga n i s ation pfl ege ri-

s cher A r b e i t , E i n ri ch t u n gen der Gesundheits-

ve rs o rgung und Qualitätsmanagement auf.

D a ran wird die spezifi s che Pfl ege m a n age -

m e n t - Pe rs p e k t ive des Fa ches deutlich , d i e

s i ch vom Pro fil der Pfl ege ex p e rtInnen oder

der Pfl egep ä d agogInnen klar unters ch e i d e t .

Das Fa ch Gesundheitsöko n o m i e, das im

Hauptstudium ge l e h rt wird, h at die Funktion,

die Interd ep e n d e n zen zwischen den Lei-

s t u n g s a n b i e t e rn und den Ko s t e n t r ä ge rn des

Gesundheitssystems zu ve rd e u t l i chen. Somit

l i egt der Sch we rpunkt nicht so sehr auf der

A n a lyse der innerbetri ebl i chen Pro zesse und

S t ru k t u ren der Gesundheitseinri ch t u n ge n ,

s o n d e rn vielmehr auf der Darstellung und

k ri t i s chen W ü rdigung der sektorübergre i fe n-

den A bl ä u fe. Weiterhin sollen die Ve rn e t -

z u n gen des Gesundheits- und Sozialsystems

als Teil des Dienstleistungssektors mit den

Subsystemen der anderen Wi rt s ch a f t s s e k -

t o ren tra n s p a rent ge m a cht we rd e n , um die

gege n s e i t i gen A b h ä n gi g keiten zu ve rd e u t l i-

ch e n .

d u rch Ko l l e k t iv ve rt r ä ge, Ko rp o rat iv i s mu s

und Managed Care vo rge s t e l l t .

Ein we i t e res Kapitel greift den Pro bl e m ko m -

p l ex „Sozialve rs i ch e ru n gen“ auf. Neben der

A r b e i t s l o s e n - , der Renten- und der Pfl ege -

ve rs i ch e rung wird ausführl i ch die Kra n ke n -

ve rs i ch e rung bespro chen. Dieser Teil wird

e rgänzt durch Au s f ü h ru n gen über die privat e n

S i ch e ru n g s s y s t e m e.

Die dargestellten Lehrgebiete illustri e re n

e i n i ge Besonderheiten des Studienga n ge s .

A b s chließend sei noch einmal darauf hinge-

w i e s e n , daß es das übergre i fende Ziel des

b e ru f s b egleitenden Diplomstudienga n ge s

P fl ege- und Gesundheitsmanagement ist,

s ch we rpunktmäßig betri eb sw i rt s ch a f t l i ch e

E rkenntnisse und Methoden zu ve rm i t t e l n ,

um betri ebl i che Ziel-, P l a nu n g s - , O rga n i s a -

tions- und Ko n t rollsysteme entwicke l n ,m o d i-

fi z i e re n , i m p l e m e n t i e ren und eva l u i e ren zu

können. Leitende Führungskräfte sollen

d a d u rch befähigt we rd e n , die Hera u s fo rd e -

ru n ge n , die die Öko n o m i s i e rung des Pfl ege -

und Gesundheitssystems mit sich bri n g t ,

p o s i t iv aufzugre i fen. Neben der Wi s s e n s ve r-

mittlung sollen die Studierenden Sch l ü s s e l -

q u a l i fi k ationen wie Ko m mu n i k at i o n s - ,

Sozial- und Führu n g s ko m p e t e n z , die Fähig-

keit zur kri t i s chen Selbstre fl e k t i o n , K re at iv i -

tät und Ve ra n t wo rt u n g s b ewußtsein erwe r b e n

und ausbauen.

Mit dieser zusätzlichen Qualifi k ation sch a ff t

die Fa ch h o ch s chule Osnab r ü ck we s e n t l i ch e

Vo ra u s s e t z u n ge n , das Pfl ege m a n agement fi t

für die zukünftigen Au f gab e n , H e ra u s fo rd e -

ru n gen und A n fo rd e ru n gen zu mach e n .

Ko n t a k t a d re s s e :

Fa ch h o ch s chule Osnab r ü ck , Fa ch b e re i ch

Wi rt s ch a f t , S t u d i e n gang “ P fl ege- und

G e s u n d h e i t s m a n age m e n t ”

Po s t fa ch 1940

49009 Osnab r ü ck

Te l . : 0 5 4 1 / 9 6 9 - 2 2 2 1 1 2 0 1 1
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PROJEKTE AN DEN HOCHSCHULEN

Ti t e l : B e s u ch s rege l u n gen auf Intensiv s t at i o n e n

U n t e rt i t e l : Eine Studie englisch- und deutsch s p ra ch i ge r

L i t e ratur von 1984 bis 1998

A rt der A r b e i t : B a ch e l o ra r b e i t

H o ch s ch u l e : U n ive rsität Wi t t e n / H e rd e cke

Au t o r I n / A n s ch ri f t : S abine Metzing und Julika Osare k

Ko n ra d - A d e n a u e r- S t r. 20, D-58452 Wi t t e n ,

S m e t z i n g @ AOL.com und Jo a s a re k @ AO L . c o m

Ti t e l : Die Qualifi z i e rung von Mentoren in der psych i at ri s ch e n

P fl ege

U n t e rt i t e l : P ro fe s s i o n a l i s i e rung der innerbetri ebl i chen Fo rt -

bildung -Eine empiri s che Studie aus der 

p s y ch i at ri s chen  Pfl ege.

B e s ch re i bu n g : Vo rstellung der Wi rk u n g sweisen eines Mentore n -

systems in der psych i at ri s chen Pfl ege. Ko n zep t i o n ,

m i k ro- und makro d i d a k t i s che Pri n z i p i e n

A rt der A r b e i t : D i s s e rt at i o n

H o ch s ch u l e : U n ive rsität Kaisers l a u t e rn

Au t o r I n / A n s ch ri f t : D r. cand. Phil. Jörg Ta u ch , D i p l . P ä d.

G ro ß m a rk t s t r. 21, D-47638 Stra e l e n

Te l :0 2 8 3 4 / 7 8 4 0 2 , Fa x : 02834/780833 oder 32

J t a u ch @ t - o n l i n e. d e

Ti t e l : E i n f ü h ru n g s p l a nung einer Pfl ege d o k u m e n t at i o n

B e s ch re i bu n g : E rstellen eines Einführungsplans einer 

P fl ege d o k u m e n t ation auf einer stat i o n ä ren 

P fl ege e i n h e i t , unter A n wendung von Kenntnissen 

der Orga n i s at i o n s e n t w i ck l u n g.

A rt der A r b e i t : Hausarbeit Orga n i s at i o n s p s y ch o l ogie (5. Semester 

P fl egew i s s e n s ch a f t )

H o ch s ch u l e : Fa ch h o ch s chule Osnab r ü ck

Au t o r I n / A n s ch ri f t : Jens Eilers , Wi e s e n b a ch s t r. 2a,

D-49080 Osnab r ü ck , Te l : 0541/8601324                     

und  Christian Wi l m e s ,B l u m e n h a l l e r weg 117,

D-49080 Osnab r ü ck , Te l :0 5 4 1 / 4 0 9 8 7 9 7

Ti t e l : Wie erfassen Pfl egende Schmerz am Patienten ?

B e s ch re i bu n g : Das Interesse der Fragestellung zielt auf die pra k t i

z i e rte Sch m e r ze r fassung der Pfl egenden ab, bei 

Patienten die sich in der postoperat iven Phase nach 

einem ab d o m i n a l ch i ru rgi s chen Eingri ff befinden. 

Mehr A n gaben können leider nicht gegeben we r

d e n , da sich die Fo rs ch u n g s ü bung noch im 

A n fangsstadium befi n d e t .

A rt der A r b e i t : Fo rs ch u n g s ü bung über drei Semester 

(5. Semester  Pfl egew i s s e n s ch a f t )

H o ch s ch u l e : Fa ch h o ch s chule Osnab r ü ck

Au t o r I n / A n s ch ri f t : K a ren Thane (Christian Wilmes und Jens Eilers )

L i e n e s ch weg 8, D-49009 Osnab r ü ck

Te l :0 5 4 1 / 4 8 9 6 2

Ti t e l : Die Zusammenarbeit von Pfl ege und Phy s i o t h e rapie in der 

h ä u s l i chen Ve rs o rgung und Behandlung

U n t e rt i t e l : E rarbeitung eines Modellpro j e k t e s

A rt der A r b e i t : B a ch e l o ra r b e i t

H o ch s ch u l e : U n ive rsität Witten Herd e cke

Au t o r I n / A n s ch ri f t : Jo chen Laibl e, Ke i n s t r. 14, D-44319 Dort mu n d,

Te l : 0 2 3 1 / 2 7 6 3 2 4 , J. L a i bl e @ t - o n l i n e. d e

Ti t e l : Ethik in der Pfl egep ä d agogi k

U n t e rt i t e l : Zum Verhältnis von Th e o rie und Praxis unter dem 

Aspekt einer philosophisch - k ri t i s chen 

B i l d u n g s t h e o ri e

A rt der A r b e i t : D i s s e rt at i o n

Au t o r I n / A n s ch ri f t : D i r. Mag. Dr. Eleonore Ke m e t m ü l l e r

S chule für Gesundheits- und Kra n ke n p fl ege,

M i t t e r weg 10, A-3500 Kre m s ,

Te l : + + / 0 2 7 3 2 / 8 0 4 5 4 0 , Fa x : + + / 0 2 7 3 2 / 8 0 4 5 3 6

s ch u l e. g u k . k re m s @ a s n . n e t way. at

P ro j e k t : B e ru f s re i feprüfung - Teilprüfung für den Fa ch b e re i ch 

Gesundheits- und Kra n ke n p fl ege

B e s ch re i bu n g : L e h rp l a n e rstellung für den Fa ch b e re i ch 

Gesundheits- und Kra n ke n p fl ege. Durch f ü h rung 

des Vo r b e re i t u n g s l e h rga n ges und der Prüfung 

gemäß dem Österre i ch i s chen Bundesgesetz über 

die Beru f s re i feprüfung (BGBl. Nr. 68/1997)

H o ch s ch u l e : S chule für Gesundheits- und Kra n ke n p fl ege

M i t t e r weg 10, A-3500 Kre m s ,

Te l : + + / 0 2 7 3 2 / 8 0 4 5 4 0 , Fa x : + + / 0 2 7 3 2 / 8 0 4 5 3 6

S ch u l e. g u k . k re m s @ a s n . n e t way. at

A n s p re ch p a rt n e r I n : D i r. Mag. Dr. Eleonore Ke m e t m ü l l e r

P ro j e k t : S t u d e n t i s che A r b e i t s gruppe Pfl ege d i ag n o s e n

B e s ch re i bu n g : Ziele der A r b e i t s gru p p e :

- das Erl e rnen der theore t i s chen Gru n d l agen von Pfl ege d i ag n o s e n

- die pra k t i s che A n wendung von Pfl ege d i ag n o s e n

- die kri t i s che Au s e i n a n d e rsetzung mit Pfl ege d i agnosen und 

e i n s ch l ä gi ger Literat u r

H o ch s ch u l e : Fa ch h o ch s chule Fra n k f u rt am Main

A n s p re ch p a rt n e r I n : G abi Stummer, U n ive rs i t ä t s s t r. 35,

60318 Fra n k f u rt , Te l :0 6 4 2 1 / 2 2 6 2 0 ,

E - M a i l : gab i s t u m m e r @ fi re m a i l . d e

und Michael Knese, S ch wa r z bu rg s t r. 50,

35037 Marbu rg, Te l : 069/95530890  

An dieser Stelle möchten wir ab jetzt (und auch in Zukunft) die Ergebnisse unserer Aktion zu Einzelarbeiten und zu Projekten in und von
den Hochschulen berichten. Hier soll sich eine fortlaufende Rubrik etablieren, wir bitten daher um Informationen über Projekte,
Aktivitäten, Kolloquien etc. der Hochschulen, sowie zu Haus-, Diplom- oder Abschlußarbeiten von Studierenden.

Die Vorlagen zur Rücksendung befinden sich auf S.25 
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Mit einer monograp h i s chen Studie zu systema-

t i s chen Pro blemen einer Ethik in der Pfl ege hat

s i ch im Frühjahr 1999 Hart mut Remmers im

Fa ch b e re i ch „Human- und Gesund-

h e i t sw i s s e n s chaften“ der Unive rs i -

tät Bremen hab i l i t i e rt. Ihm wurd e

damit die Lehrbefugnis (ve n i a

l egendi) für das Fa ch gebiet Pfl e -

gew i s s e n s chaft erteilt. 

In der von ihm vo rge l eg t e n

H ab i l i t at i o n s s ch rift ve reinigt Rem-

m e rs zwei ze n t rale Pro bl e m h o ri -

zo n t e : Zum einen geht es um

Frage n , wie sich ve ra n t wo rt u n g s e t h i s ch e

N o rmen in Pra x i s fe l d e rn der Pfl ege begr ü n d e n

und anwenden lassen. Diese Fragen können

a l l e rdings ko n k ret nur im Hinbl i ck auf

bestimmte Handlungsfo rmen und -stru k t u re n

b e a n t wo rtet we rden. Dies ist der Gru n d, we s-

halb Remmers zum anderen eine gru n d l age n-

t h e o re t i s che Diskussion der Pfl egew i s s e n s ch a f t

als Handlungsw i s s e n s chaft aufgreift. 

Die in Kürze im Huber Ve rl ag Bern für die

P u bl i k ation vo rgesehene Arbeit dürfte damit als

ein wich t i ger Beitrag angesehen we rden zur

m e t h o d i s ch - k ri t i s chen Selbstre fl exion eines

p e rsonen- und handlungsori e n t i e rten A n s at ze s

von Pfl ege. Dieser schließt die systemat i s ch e

E n t w i cklung ethischer Urteils- und Entsch e i -

dungsmaßstäbe sowie die Ausbildung und

E i n ü bung von Ve r fa h re n s p ri n z i p i e n / - fo rm e n

z. B. der „We rtanamnese“ mit ein. Sie bilden

e l e m e n t a re Bestandteile eines Ko m p e t e n z p ro -

fils von Pfl ege. Von daher ve rsteht sich die

Arbeit von Remmers auch als ein Beitrag zur

a u ge n bl i ck l i chen Pro fe s s i o n a l i s i e ru n g s d eb at t e

der Pfl egeb e ru fe.

Sein betont theore t i s cher Zugri ff auf das Pra x i s -

und Beru f s feld Pfl ege und ihre Ve r w i s s e n -

s ch a f t l i chung steht in engem Zusammenhang

mit der Bildungsbiographie von Remmers : E r

h at sich nach dem A b i t u r, einer einjähri ge n

Ausbildung zum Kra n ke n p fl ege h e l fer sow i e

fo rt l a u fender klinischer Praxis zunächst ga n z

dem Studium der Soziologi e, der Philosophie,

G e s ch i chte und Psych o l ogie an den Unive rs i -

täten Göttingen und Hannover gewidmet. Ve r-

s chiedene Wege (Erwa ch s e n e n b i l d u n g, Wi s s e n -

s ch a f t s j o u rn a l i s mu s , P ro m o t i o n , L e h ra u f t rag s -

t ä t i g ke i t , w i s s e n s ch a f t l i che Mitarbeit in einem

gr ö ß e re n , i n t e rn ationalen erziehungsw i s s e n-

s ch a f t l i chen Fo rs ch u n g s p rojekt) führten ihn

s ch l i e ß l i ch 1993 an die Unive rsität Bre m e n .

Unter der Leitung von Fra u

P ro fessor Helga Krüger war er

als Wi s s e n s ch a f t l i cher A s s i s t e n t

am Aufbau des dort i gen beru f s-

bildenden Lehra m t s s t u d i e n ga n g s

P fl egew i s s e n s chaft und einem

von der Bund-  Länder-

Kommission für Bildungspla-

nung und Fo rs ch u n g s f ö d e ru n g

(BLK) ge f ö rd e rten empiri s ch e n

B eg l e i t fo rs ch u n g s p rojekt betei-

ligt. Nach seiner Hab i l i t ation hat er im

B remer Studiengang eine Hoch s ch u l d o ze n -

tur für den wissensch a f t l i chen A r b e i t s b e -

re i ch „Pfl ege t h e o ri e n , Ethik und Ve ra n t -

wo rtung“ ange t reten. Auf diesem A r b e i t s -

gebiet ist er mit zahlre i chen Publ i k at i o n e n

h e rvo rge t re t e n .

Auf dem Hintergrund eigener wissensch a f t l i-

cher Vo rarbeiten und in Anknüpfung an den

i n t e rn ationalen Fo rs chungsstand beab s i ch-

tigt Remmers in nächster Zeit, k l i n i s che und

a u ß e rk l i n i s che Projekte auf dem Gebiet der

B e t ro ffe n e n fo rs ch u n g, hier insbesondere zu

p e rs o n e n - / b e d a r f s o ri e n t i e rten Handlungs-

und Orga n i s ationsmodellen der Pa l l i at iv -

p fl ege, d u rch z u f ü h ren. In Verbindung mit

Fragen der Pro fe s s i o n s fo rs chung wird ein

P rojekt zu Handlungsbelastungen und -ko m-

p e t e n zen in Extre m s i t u ationen (Cri t i c a l

C a re) und in Verbindung mit der sch u l i s ch e n

und pra k t i s chen Au s b i l d u n g s fo rs chung ein

P rojekt zum Thema Nurses' skills in mana-

ging ethical difficult care situations ins Au ge

ge fa ß t .

Ko n t a k t a d re s s e :

PD Dr. Hart mut Remmers

U n ive rsität Bre m e n

Fa ch b e re i ch 11

S t u d i e n gang Pfl egew i s s e n s ch a f t

G ra zer Straße 6, 28359 Bre m e n

Te l e fo n : (0421) 218- 2016

Te l e fa x : (0421) 218- 4973

S e k re t a ri at : (0421) 218- 4972

E m a i l : re m m e rs @ u n i - b re m e n . d e

Durch die sich wandelnden Gesundheits-
bedürfnisse der Bevölkerung und die ein-
schneidenden Veränderungen im Gesund-
h e i t swesen kommt der pfl egeb e zoge n e n
Patientenedukation immer größere Bedeu-
tung zu. Die steigende Anzahl chronisch
kranker Menschen erfordert neue Behand-
lungskonzepte, die nicht auf Heilung ausge-
richtet sind, sondern auf den Erhalt oder die
F ö rd e rung gr ö ß t m ö g l i cher Pat i e n t e n a u t o -
nomie. Der Wandel der Patientenrolle vom
p a s s iven Empfänger pfl ege ri s cher und
m e d i z i n i s cher Ve rs o rg u n g s l e i s t u n gen hin
zum aktiven, mündigen Partner muß zu
Pflegekonzepten führen, die die Eigenver-
antwortung und die Selbstbestimmung der
Patienten unters t ü t zen. Zudem führe n
ge s e t z l i ch vo rgegebene Einsch r ä n k u n ge n
von professionellen Pflegeleistungen dazu,
daß Patienten und Angehörige mit einer
Vielzahl neuer Aufgaben konfrontiert wer-
den. Hier ist Patientenedukation unerläß-
l i ch , um Patienten und A n ge h ö ri ge auf
diese Aufgaben vorzubereiten. 

Das Institut für Pflegewissenschaft an der
U n ive rsität Wi t t e n / H e rd e cke führt eine
erste Tagung zum Thema „Patienteneduka-
tion in der Pflege“ durch. Viele namhafte
ReferentInnen, u.a. Herr Prof. Dr. George
Evers, referieren zu aktuellen Entwicklun-
gen rund um das Thema. Auch Politiker und
Ve rt reter ve rs chiedener Ko s t e n t r ä ger im
Gesundheitswesen sind zu einer Diskus-
sionsrunde eingeladen. In Workshops wer-
den innovative Projekte der Patientenedu-
kation vorgestellt. Außerdem präsentieren
S t u d i e rende der Pfl egew i s s e n s chaft ihre
Bachelorarbeiten, in denen sie sich u. a. mit
der Entwicklung von Info - M at e rial für
Patienten und Ansätzen der Gesundheits-
förderung in der Pflege auseinandergesetzt
haben.

Die Tagung findet statt am:28.02.2000, von
9.30 bis 17.00 Uhr
in der Universität Witten/Herdecke
Kostenbeteiligung: 120 DM

Bitte fo rd e rn Sie die A n m e l d e u n t e rl age n

a n :

Uni Wi t t e n / H e rd e cke

Institut für Pfl egew i s s e n s ch a f t

S t o ck u m e rs t r. 12

58453 Wi t t e n

PD Dr. 
H a rt mut Remmers
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Ein we i t e rer Meilenstein auf dem Weg zur A k a d e m i s i e rung der Pfl ege ist

ü b e r w u n d e n .

Der im Wi n t e rsemester 94/95 einge ri chtete „intern ationale Studiengang für

P fl egeleitung (ISP)“ an der Hoch s chule Bremen und der im Wi n t e rs e m e s t e r

93/94 erstmalig angebotene Studiengang „Lehramt Pfl egew i s s e n s chaft“ an

der Unive rsität Bremen haben ihre Modellphase ab ge s ch l o s s e n .

Seit Mitte diesen Ja h res (Hoch s chule) bzw. A n fang nächsten Ja h re s

( U n ive rsität) we rden beide Studiengänge als Rege l s t u d i e n g ä n ge we i t e rge-

f ü h rt .

Im kleinsten deutschen Bundesland ge h ö rt das Studienfa ch Pfl ege nun zum

„ n o rmalen“ A n gebot in beiden Bere i chen der Hoch s ch u l l a n d s ch a f t .

We i t e re Info rm at i o n e n :

U n ive rsität Bre m e n : 0 4 2 1 / 2 1 8 - 7 2 4 7

H o ch s chule Bre m e n: 0 4 2 1 / 5 9 0 5 - 2 7 5 0

Jo chen Laibl e

P f l e ge an Bremens Hoch s chulen jetzt der

„ N o r m a l f a l l “ .

Am 27.10.99 haben im Institut für Medizin-/Pfl ege -

p ä d agogik und Pfl egew i s s e n s chaft der Medizinisch e n

Fakultät – Charité der Humboldt-Unive rsität zu Berl i n

H e rr Roman-Frank Oppermann und Frau A s t rid Elsbern d

e r fo l gre i ch ihre Dissert ationen im Rahmen der Pro m o -

t i o n s ve r fa h ren zu Dr. re r. c u r. (re rum curae) = Dr. der

P fl egew i s s e n s chaft ve rt e i d i g t .

Die Dissert ation von Herrn Frank-Roman Opperm a n n

trägt den Titel „Orga n i s ationsklima und Streß – eine quan-

t i t at ive Studie im Kra n ke n h a u s - P fl ege d i e n s t “ .

Frau A s t rid Elsbernd  hat Unters u ch u n gen zum Th e m a

„Über die für Patienten und Pfl egende bedeutsamen

Elemente von Pfl ege s i t u ationen und die Möglich ke i t e n

einer effe k t iven Gestaltung – eine qualitat ive Unter-

s u chung“ durch ge f ü h rt .

Die wissensch a f t l i che Begleitung dieser pfl egew i s s e n-

s ch a f t l i chen Dissert ationen erfolgte bei Frau Elsbern d

d u rch die Pro fe s s o rinnen Dr. Jutta Beier und Dr. Ruth

S ch r ö ck. Herr Oppermann wurde eb e n falls durch Fra u

P ro f. Dr. Beier sowie Frau Pro f. Dr. Ku h l m ey wissen-

s ch a f t l i ch betre u t .

Die Medizinische Fakultät und speziell das Institut  für

M e d i z i n - / P fl egep ä d agogik und Pfl egew i s s e n s chaft ist bis-

her die einzige wissensch a f t l i che Institution in Deutsch -

l a n d, die A b s o l venten pfl egew i s s e n s ch a f t l i cher Studien-

g ä n ge die Möglich keit eröff n e t , n i cht nur im Bere i ch vo n

P fl egew i s s e n s chaft zu pro m ov i e ren – sondern auch einen

e i genen fa ch s p e z i fi s chen Titel – Dr. re r. cur. zu erwe r b e n .

Für das Institut für Medizin-Pfl egep ä d agogik und

P fl egew i s s e n s chaft der Medizinischen Fakultät – Chari t é

ist diese Tat s a che ein beach t e n swe rter Erfolg sowie eine

Bestätigung seiner bisheri gen Strat egie der Wi s s e n -

s ch a f t s e n t w i ck l u n g. Zugleich aber nat ü rl i ch auch A n -

s p ru ch an die we i t e re Ve rvo l l ko m m nung der wissen-

s ch a f t l i chen Arbeit und der Förd e rung des wissensch a f t -

l i chen Nach w u chses in der Pfl ege.

Mit dem seit dem Sommersemester 1999 einge ri ch t e t e n

P ro m o t i o n s p rogra m m , we l ches durch Pro f. Dr. Th e o

Dassen initiiert wurd e, verfügt das Institut nun auch über

e rste ideelle Rahmenbedingungen. Dri n gend notwe n d i g

sind aber auch mat e rielle Ressourc e n , um we i t e re

E n t w i ck l u n gen und zukünftige neue Programme zu

e rm ö g l i ch e n .

P ro f. Dr. Theo Dassen  /  Pro f. Dr. Jutta Beier  

Erste pflegewissenschaftliche Promotionen
an einer deutschen medizinischen Fakultät
erfolgreich verteidigt

Zur Förd e rung des intern ationalen Au s t a u s chs haben sich im ve rga n ge n e n

Jahr Studenten der Pfl egew i s s e n s chaft und der Humanmedizin an der

U n ive rsität Wi t t e n / H e rd e cke zu einer A r b e i t s gruppe zusammenge s ch l o s s e n ,

der d epa (dep a rt u re / a rriva l ).
Wir haben es uns zur Au f gabe ge m a ch t , die bestehenden Kontakte der

Fakultät zu Hoch s chulen und Institutionen im Au s l a n d, wie z. B. zur

U n ive rsität Salfo rd und Surrey in England sowie Tu rku in Finnland zu ve rt i e-

fen und neue Kontakte zu knüpfe n , um einen breiten studentischen Au s t a u s ch

zu erm ö g l i chen und zu erl e i ch t e rn. 

Wir hoffen so, d e m n ä chst noch mehr Gaststudenten in Witten begrüßen und

u n s e ren Studenten einen at t ra k t iven Studien- oder Pra k t i k u m s p l atz im

Ausland gew ä h rleisten zu können.

N eben diesem Au s t a u s ch auf unive rs i t ä rer Ebene wird ve rs u ch t , l a n g f ri s t i ge

P rojekte im Ausland zu finden und mitzuge s t a l t e n , in denen dann rege l m ä ß i g

Studenten mitarbeiten, um ihre Praktika abzuleisten (z.B. in Ghana).

Zur Ve re i n fa chung von Planung und Orga n i s ation der Au s l a n d s a u fe n t h a l t e

h aben wir zunächst eine Bro s ch ü re ers t e l l t , die als eine A rt Checkliste dient,

um nichts Wi ch t i ges in der Vo r b e reitung außer A cht zu lassen. Neuerdings fi n-

den sich diese Info rm ationen auch online, innerhalb unserer Homep age 

h t t p : / / w w w. u n i - wh . d e / d e / m e d i / d ep a / d ep a m a i n . h t m

zusammen mit vielen hilfre i chen Links. Dort ist auch eine Datenbank im

Au f b a u , die A b s t racts und Ko n t a k t a d ressen aller Beri chte der Au s l a n d s p ra k -

tika enthält. Es wird damit bego n n e n , die gesammelten Au s l a n d e r fa h ru n ge n

a u s z u we rt e n , i n s b e s o n d e re die der Pfl egew i s s e n s ch a f t l e r, im Hinbl i ck auf die

P fl ege in uns fremden kulturellen Zusammenhängen. Es soll ve rs u cht we rd e n ,

die Einfl u ß fa k t o ren auf die pfl ege ri s che Ve rs o rgung eines Vo l kes so weit wie

m ö g l i ch zu erfassen. Die Gesundheitsstru k t u rd aten der ve rs chiedenen Länder

we rden so um die pfl ege ri s che Dimension erwe i t e rt .

M a ria Pe t e rs

Neues Angebot zum Thema „Internationaler Au s t a u s ch “
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Über den Titel des Buch e s , das hier vo rgestellt wird,

liest man gemeinhin nicht einfa ch hinweg. Heißen

d o ch solche Bücher für gew ö h n l i ch etwa

„ G e s ch i chte der Medizin“ oder „Gesch i chte der

K ra n ke n p fl ege“. Doch „Gesch i chte der Medizin

und der Kra n ke n p fl ege“? Kann da der Autor etwa s

n i cht tre n n e n , was in Wi rk l i ch keit überhaupt nich t

z u s a m m e n ge h ö rt? Sind ihm die Pro bleme unbe-

k a n n t , we l che die Kra n ke n p fl ege und die Medizin

hin und wieder miteinander hab e n ?

Der Autor Eduard Seidler, M e d i z i n h i s t o ri ker an der

U n ive rsität Fre i bu rg, war sich der Brisanz dessen

d u rchaus bew u ß t , die Gesch i chte der Medizin und

die Gesch i chte der Kra n ke n p fl ege in einem Buch

abzuhandeln. Wie er im Vo r wo rt beri ch t e t , ist ihm

d e swegen bereits der Vorwurf ge m a cht wo rd e n , e r

h a rm o n i s i e re oder schütte die Pro bleme durch seine

A rt der Gesch i ch t s b e t ra chtung eher zu. Die Frage zu

s t e l l e n , ob dies zutri ff t , ist legitim. Seidler begr ü n-

det seine Entsch e i d u n g, die histori s che Entwick l u n g

beider Beru f s gruppen nebeneinander zu re fl e k t i e-

re n , mit den zahlre i chen gemeinsamen Berühru n g s -

punkten. Wie er nach d r ü ck l i ch betont, ist der

gemeinsame Hauptberührungspunkt und Mittel-

punkt des jewe i l i gen beru fl i chen Handelns ohne

Z we i fel der Pat i e n t .

D avo n , daß Seidler Pro bleme zusch ü t t e, kann nich t

ge s p ro chen we rden. Er ist sich der Pro bl e m atik im

U m gang beider Beru f s gruppen miteinander, vo r

allem im klinischen A l l t ag, d u rchaus bewußt und

s p ri cht dies auch offen an. Daß er sich als Mediziner

n i cht die Ve r fe chtung beru f s p o l i t i s cher Ziele der

P fl ege auf sein Banner sch re i b t , kann ihm jedoch

kaum zum Vorwurf ge m a cht we rden. Sein A n s atz ist

in gewisser Weise durchaus „harm o n i s i e re n d “ , wa s

aber nicht per se negat iv sein mu ß , s o l a n ge der

Patient als gemeinsamer Heilauftrag für Pfl ege und

Medizin im Mittelpunkt steht und nicht als gege n-

s e i t i ges Dru ckmittel für Zugeständnisse instru m e n-

t a l i s i e rt wird. Ein Dialog zwischen den beiden

B e ru f s gruppen gelingt nur auf der Basis gege n s e i t i-

gen Ve rs t ä n d n i s s e s , für das Seidler wirbt. Da

B e ru f s e i n s t e i ger darin vielleicht fl ex i bler sein

m ö ge n , wendet er sich mit seinem Buch „vor allem

an die Lernenden beider Beru fe “ .

Außer diesen eher beru f s s o z i o l ogi s ch - t h e o re t i s ch e n

Gründen gibt es jedoch durchaus auch pra k t i s ch e

A rg u m e n t e, die Historie beider Bere i che zusammen

zu beleuchten. Au ch in der Kra n ke n p fl ege a u s b i l -

dung im Fa ch „Gesch i chte der Kra n ke n p fl ege“ ve r-

w i s chen beide Fächer mitunter, we rden auch

Eduard Seidler: Geschichte der Medizin und der Krankenpflege
6. neubearb.u. erw. Auflage,
(bis 5. Auflage unter dem Titel: Geschichte der Pflege des kranken Menschen)
Kohlhammer Verlag Stuttgart/Berlin/Köln 1993,
309 Seiten, 68 Abbildungen, kartoniert, 32,- DM, ISBN: 3-17-012427-7

H i p p o k rat e s , G a l e n , die mittelalterl i chen oder neu-

ze i t l i chen Meilensteine der Medizin erwähnt. So

s chärft es jedenfalls den Blick für das beru fl i ch e

G ege n ü b e r, wenn man sich im direkten Ve rg l e i ch

die Entwicklung des jeweils anderen Beru fes ve rge-

ge n w ä rtigt. Nicht zuletzt bleibt ohne das Wi s s e n

über die medizinische Entwicklung auch die

K ra n ke n p fl ege in we s e n t l i chen Bere i chen unve r-

s t ä n d l i ch und kann nicht entspre chend beurt e i l t

we rd e n .

Der ze i t l i che Rahmen von Seidlers Betra ch t u n g

b eginnt nicht erst mit der Sch ri f t l i ch keit. Die ers t e n

K apitel setzen mit dem „Ti e r- M e n s ch - Ü b e rga n g s-

feld“ (vor ca. 3 Mio. Ja h ren) ein. Zu diesem Zeit-

punkt der beginnenden Entfaltung von mensch l i ch e r

I n t e l l i genz kann bereits mit intuitiver Pfl ege und -

vo rs i chtig fo rmu l i e rt – mit Aspekten schon empiri-

s cher Heilhandlungen ge re chnet we rden. Seidler

b e s chränkt sich im Laufe der histori s chen Entwick -

lung nicht dara u f, nur das ab e n d l ä n d i s che Ku l t u r-

gebiet zu betra chten. Wi ch t i ge Merkmale der

m e d i z i n i s chen bzw. pfl ege ri s chen Entwick l u n g

a u ch anderer Ku l t u rräume we rden von ihm

b e s ch ri eben. Zentrale Punkte und Entwick l u n gen in

der Kra n ke n p fl ege und der Medizin nach dem 2.

We l t k ri eg bilden das letzte Kapitel. Entspre ch e n d

der Quellensituation liegt der Sch we rpunkt des

B u ches in der Neuzeit. Dem für die Medizin und die

P fl ege gleich e rmaßen bewegenden 19. Ja h r h u n d e rt

w i rd von Seidler entspre chend Platz einge r ä u m t .

I n s gesamt hat das Buch ein breites und festes wis-

s e n s ch a f t l i ches Fundament, ist gut lesbar und lädt

zum Blättern und Sch m ö ke rn ein.

In einem Anhang finden sich ze n t rale Texte der

Medizin- und Pfl egege s ch i ch t e, die einen unmittel-

b a ren Zugang zur Beru f s ge s ch i chte eröff n e n .

Au s gewählte Fa ch l i t e ratur ist im Literat u rve r ze i -

chnis aufge l i s t e t , geg l i e d e rt nach den einze l n e n

K apiteln. Sorgfältig erarbeitete Pe rsonen- und

S a ch register erm ö g l i chen eine schnelle Suche und

O ri e n t i e rung im Tex t .

Seidler ist es ge l u n ge n , bei der gleich ze i t i ge n

Au s l e u chtung zweier Beru f s h i s t o rien beiden

ge re cht zu we rden und nicht die eine Beru f s gru p p e

auf Kosten der anderen vorzuziehen; sein Ko n zep t

ging somit auf. Daß die Pfl ege ihren Platz in dem

B u ch mit der Medizin teilen mu ß , kann ihrem mitt-

l e r weile doch selbstbew u ß t e ren Beru f s ve rs t ä n d n i s

j e d e n falls nichts mehr anhab e n .

B e rn h a rd Wi e d e m a n n

Der A rt i kel basiert auf der

D i s s e rt ation von J. Ta u ch :

P ro fe s s i o n a l i s i e rung der Inner-

b e t ri ebl i chen Fo rtbildung 

- Eine empiri s che Studie in der

p s y ch i at ri s chen Pfl ege; im

S eptember 1999 im Fa ch -

b e re i ch Pädagogik an der

U n ive rsität Bielefeld ange n o m-

m e n , bisher noch nicht ve r ö f-

fe n t l i ch t .

A rn o l d, R . : Der A n s at z : w i s s e n -
s ch a f t l i che Weiterbildung als Weg
zur Qualitätssich e rung durch
P ro fessionalität. In: A R N O L D, R .
/ SIEBERT, H. / SIEVERS, C . :
E i n f ü h rung in das Studium der
E r wa ch s e n e n b i l d u n g.
S t u d i e n b ri e f
E r wa ch s e n e n b i l d u n g. Unive rs i t ä t
K a i s e rs l a u t e rn 1995a, S. 3-46

F u ch s , J. M . : Ko n t ro l l i e rt e r
U m gang mit phy s i s cher Gewa l t
und A ggression in der
P s y ch i at rie? Erfa h ru n g s b e ri ch t
über ein Pra x i s s e m i n a r. In:
S a u t e r, D. / Rich t e r, D. (Hrs g. ) :
G ewalt in der psych i at ri s ch e n
P fl ege. Hans Huber, B e rn 1998

Ku n ze / Kaltenbach :P s y ch i at ri e -
Pe rs o n a l ve ro rd nung -
Tex t a u s gabe mit Mat e rialien und
E rl ä u t e ru n gen für die Pra x i s .
Ko h l h a m m e r, Köln 1994

Ta u ch , J. : Aufbau und
Wi rk u n g sweise eines
M e n t o rensystems. In:
C ra m e r / S ch m i d t / Wi t t wer (Hrs g. ) :
Au f gab e n , S t rat egien und
Z u s t ä n d i g keiten für die
Ve ra n t wo rt l i chen in der Aus- und
We i t e r b i l d u n g. Deutsch e r
Wi rt s chaftsdienst -
L o s ebl at t s a m m l u n g, Köln 1999

We i d n e r, F. : P ro fe s s i o n e l l e
P fl egep raxis und
G e s u n d h e i t s f ö rd e ru n g :e i n e
e m p i ri s che Unters u chung über
Vo ra u s s e t z u n gen und
Pe rs p e k t iven des beru fl i ch e n
Handelns in der Kra n ke n p fl ege.
M abu s e, Fra n k f u rt am Main 1995

Wi t t we r, W. : Weiterbildung im
B e t ri eb : D a rstellung und
A n a ly s e.
S ch wa r z b e rg / Wi e n / B a l t i m o re 1982

We i t e re Literatur beim Ve r fa s s e r.

Literatur zum Artikel
von J. Tauch,
Seite 12 und 13
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DIE QUALITÄT W I S S E N S C H A F T L I-
CHER A R B E I T E N

Eine starke wissensch a f t l i che Arbeit ke n n-

ze i chnet sich durch den Grad der Erke n n t n i s

oder durch den intellektuellen Level ihre s

M at e rials aus. Wi rd dies den Studiere n d e n

ve rd e u t l i ch t , so sind sie befähigt, i h re wis-

s e n s ch a f t l i chen Arbeiten zu analy s i e ren und

i h re intellektuellen Fähigkeiten und Po t e n -

t i a l e, die in vielen Te i l b e re i chen ihrer A r b e i t

d a rgeboten we rd e n , zu erkennen. Möglich e r-

weise behütet dies Studierende vor der Über-

ra s ch u n g, wenn sie glaubten, eine gute

w i s s e n s ch a f t l i che Arbeit ge s ch ri eben zu

h aben und dann ge rade noch so die

B ewe rtung „ausre i chend“ für ihr We rk beka-

men. Stellen Sie sich zum Beispiel den Fa l l

eines Studenten vo r, der eine wissensch a f t l i-

che Arbeit mit dem Titel „Die Au sw i rk u n ge n

von Hunger auf die Gesundheit der Gesell-

s chaft“ sch reibt. Er mag die Ko n zepte Hun-

ger und Gesundheit defi n i e ren und besch re i -

b e n , wie die Wi rkung von Hunger auf die

Gesundheit ve rs chiedener A l t e rs gruppen in

der Gesellschaft ist. Die Ko m m e n t a re möge n

d u rch Fo rs ch u n g s e rgeb n i s s e, L i t e rat u ra n ga -

ben und stat i s t i s che Daten gestützt we rd e n ,

die darauf hindeuten, daß die A n gaben nach-

vollziehbar und wiederholbar sind. Die wis-

s e n s ch a f t l i che Arbeit mag schlüssig prä-

s e n t i e rt sein und im Ve rg l e i ch mit andere n

gut ers cheinen. We n n , wie auch immer, d i e

w i s s e n s ch a f t l i che Arbeit insgesamt deskri p-

t iv ers ch e i n t , dann kann diese Arbeit nur mit

„ a u s re i chend“ bewe rtet we rden. Wenn der

Titel nicht das Wo rt „deskri p t iv“ enthält,

dann wird vom Studenten mehr als eine

B e s ch re i bung dessen erwa rt e t , was er zu dem

Thema gelesen hat. A l s o , was wird erwa rt e t

und ge fo rd e rt , um eine gute Beurt e i l u n g

d u rch eine Studie wirk l i ch hohen Kalibers zu

b e ko m m e n ?

Ein Hauptge s i chtspunkt jeder wissensch a f t l i-

chen Arbeit ist es darzulege n , wie der

S t u d i e rende die aufge n o m m e n e n , ve ra r b e i t e-

ten und umgesetzten Info rm ationen ve r we rt e t

und wiedergibt. Der Beurteiler ri chtet sein

Au ge n m e rk auf die Evidenz, mit der Info r-

m ationen benutzt wurd e n , um Phänomene

zu erk l ä re n , a l t e rn at ive Möglich keiten für

P ro bleme nahezulegen und Ideen, H a n d -

l u n g sweisen und Vo rkommnisse nach z u vo l l-

ziehen. Zeigt der zu beurteilende Student,

was Bloom et al. (1956) an intellektuellen

F ä h i g keiten und Merkmalen wie Wi s s e n ,

Ve rs t e h e n , A n we n d u n g, A n a ly s e, S y n t h e s e

und Beurteilung erkannten? Aber wofür ste-

hen diese Ko n zepte und wie können sie

e rkannt und angewandt we rd e n ?

B evor ich fo rt fa h re, diese Fragen zu beant-

wo rt e n , ist es notwendig fe s t z u s t e l l e n , d a ß

die Bloom'sche Lernzieltaxonomie der intel-

lektuellen Fähigkeiten und Fe rt i g keiten als

t h e o re t i s che Gru n d l age dieses A rt i ke l s

gewählt wurd e, weil die in ihr enthaltenen

Ko n zepte Teil der gängi gen Spra che der

P fl egenden in der Lehre sind, die sie täglich

in der Besch re i bung studentischer wissen-

s ch a f t l i cher Arbeiten anwenden. So fi n d e n

diese Ko n zepte auch breiten Nieders ch l ag in

den Richtlinien zum Assessment der Unter-

ri chtseinheiten für das Diploma in Nurs i n g

C u rriculum der London Unive rs i t y. Die

Ko n zepte enthalten nicht immer den Ve r we i s

auf Bloom und seine Ko l l ege n , aber es herr-

s cht unter den Lehre n d e n , mit denen ich in

Kontakt ge kommen bin, darüber Ko n s e n s ,

daß bei studentischen wissensch a f t l i ch e n

Arbeiten mehr A n we n d u n g, A n a ly s e,

Synthese und Beurteilung zu sehen sein 

s o l l t e.

A b s t ra c t

P fl ege k r ä f t e, die an Hoch s chulen studiere n , b e n ö t i gen oft Hilfe, um das re chte Niveau im Sch reiben von wissensch a f t l i chen Arbeiten zu erl a n-

gen. Die Urs a che hierfür ist oft eine gewisse Unsicherheit über die A rt und We i s e, wie das Wissen „ve rp a ckt“ und dargeboten we rden soll. Eine

a n d e re beeinflussende Urs a che kann sein, daß die Kri t e ri e n , n a ch denen Lektoren wissensch a f t l i che Arbeiten bewe rt e n , den Studenten nicht mit-

geteilt we rden. Daher ist es Ziel dieses A rt i ke l s ,e i n i ge Kri t e ri e n , mit denen Gehalt und Inhalt von wissensch a f t l i chen Arbeiten beurteilt we rd e n

k a n n , a n z u f ü h ren. Er ist nicht als ein litera ri s cher Überbl i ck über intellektuelle Fähigkeiten und Fe rt i g keiten an sich ge d a ch t , s o n d e rn als

H a n d l u n g s a n l e i t u n g, die Studierenden eine Richtlinie zum Gehalt und Inhalt wissensch a f t l i cher Arbeiten an die Hand geben soll.

N a ch einer Einführu n g, die sich mit der Qualität von wissensch a f t l i chen Arbeiten befa ß t , w i rd die Lernzieltaxonomie von Bloom und Ko l l ege n

als der zu diskutiere n d e, t h e o re t i s che Rahmen über die A rt und We i s e, wie Studierende Themen und die Präsentation der Ergebnisse ihre r

ge d a n k l i chen Beschäftigung mit denselben angehen können, a n gewandt. Hierd u rch wird den Studenten erm ö g l i ch t , die Resultate Ihre r

D e n k weise darzulegen und zu belege n , daß sie sowohl intellektuelle Fähigkeiten höhere r, als auch und niedri ge rer Ord nung zur A n we n d u n g

b ra chten. Unterab s chnitte des A rt i kels widmen sich der Betra chtung von Möglich keiten der Wi e d e rgabe von Wi s s e n , Ve rs t e h e n , A n we n d u n g,

A n a ly s e, Synthese und Beurteilung und sch l agen vo r, wie diese dargestellt we rden können. Sch l i e ß l i ch we rden Strat egien zur Selbsthilfe ange-

b o t e n , um die eigene wissensch a f t l i che A r b e i t , wie auch die der andere n , zu analy s i e ren. 

Erstveröffentlichung in: Nurse Education Today (1985) 5, 81-87

GEHALT UND INHALTPat ricia M. Step h e n s o n
Msc Dip Curriculum Dev SRN RNT

Viele Pflegende begannen dieses Jahr an Hochschulstudiengängen zu studieren. Einige
mögen sich nach längerer Zeit deshalb wieder dem Theoretischen zugewandt haben, weil sie
überlegten, wie sie ihre Fähigkeiten im Schreiben von wissenschaftlichen Arbeiten zur
Beurteilung von Kursen in Krankenpflegeschulen und Untersuchungen verbessern könnten.
Dieser Artikel wurde für diese Studierenden geschrieben und legt daher seinen Schwerpunkt
nur auf die Art wissenschaftlicher Schriften, welche von internen und externen Prüfern bei
einer akademischen Ausbildung erwartet werden. Von Clanchy & Ballard (1983) gaben gute
Ratschläge für andere Aspekte wissenschaftlicher Arbeiten.
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Blooms klassische Lernzieltaxonomie der

intellektuellen Fähig- und Fe rt i g keiten ist

heute genauso re l eva n t , wie sie es schon vo r

29 Ja h ren wa r. Flavell (1979) ergänzte sie um

eine we i t e re intellektuelle Fähigke i t , e i n e

F ä h i g ke i t , we l che er 'Metacognition' oder die

F ä h i g keit „Lernen zu lernen“ nannte. Das

S t e rn b e rg s che Tra i n i n g s p rogramm für intel-

lektuelle Fähigkeiten (Stern b e rg 1983) bein-

haltete Ko n zep t e, die denen in Bloom's

K at ego ri s i e ru n gen sehr ähnlich wa ren. A l s

S t e rn b e rg sich beispielsweise der ausführe n-

den und nicht ausführenden Info rm at i o n s -

ve rarbeitung (exe c u t ive and non-exe c u t ive

i n fo rm ation processing) zuwa n d t e, b e i n h a l t e-

te die nicht ausführende Ve rarbeitung die

Ko n zepte selektive Enko d i e ru n g, s e l e k t ive

Ko m b i n at i o n , I n t e r fe re n z , M ap p i n g, Ko m -

p a ration und Ju s t i fi k at i o n , die bei Unters u -

chung deutliche Ähnlich keiten mit Bloom's

f r ü h e rer Arbeit aufwies. Stern b e rg's Diskus-

sion kog n i t iver Funktionen soll an dieser

Stelle nicht diskutiert we rd e n , weil dieser

A rt i kel keine Abhandlung über intellektuelle

F ä h i g keiten und Fe rt i g ke i t e n , s o n d e rn ein

A r b e i t s p apier mit einer theore t i s chen Gru n d -

l age sein soll. Dies sei ge s ag t , um Ve r w i rru n g

zu ve rmeiden und Bloom's Lern z i e l t a x o -

nomie der intellektuellen Fähig- und

Fe rt i g keiten ge nug Raum zu geb e n , um mög-

l i che A n we n d u n gen jedweder Kat ego ri e

a n z u b i e t e n .

BLOOM'S LERNZIELTAXONOMIEN 

Bloom et al. faßten intellektuelle Fähigke i -

t e n , Fe rt i g keiten und Wissen in das

L e rnzieltaxonomie genannte Schema (siehe

A bb. 1). Sie legten fe s t , daß die Fähigke i t e n

h ö h e rer Ord nu n g, wie etwa die der A n a ly s e,

Synthese und die der Beurt e i l u n g, nur dann

e rre i cht we rden könnten, wenn die der niedri-

ge ren Stufe, wie etwa die des Wissens über-

s ch ritten seien. Daher ze i chnen sich die

K at ego rien durch eine mit Wissen begi n n e n-

d e, a u f s t e i gende Ord nung aus.

Wissen 

Die Stufe Wissen in Bloom's Hiera rchie be-

inhaltet eine Anzahl von Eige n s ch a f t e n ,

e i n s ch l i e ß l i ch derer des Wissens um spezifi-

s che Tat s a ch e n , Te rm i n o l ogi e n , K l a s s i fi k a -

t i o n e n , K at ego ri s i e ru n ge n , Ko nve n t i o n e n ,

M e t h o d e n , aktuellen Rich t u n gen und Te i l e n

d e s s e n , was A l l t ag swissen ist. Dazu ge h ö rt

ebenso die Eri n n e rung an Pri n z i p i e n ,

S t ru k t u re n , G e s a m t b e t ra ch t u n gen und Th e o -

rien. In Bezug auf die Pfl ege von Pat i e n t e n

könnten Pfl egep ro ze ß , der Geb ra u ch einer

Te rm i n o l ogi e, Methode oder Pfl ege t h e o ri e

Beispiele sein. Bleiben wir auf dieser Stufe

s t e h e n , so ve r h a rren wir auf der unters t e n

H i e ra rchie der Lernzieltaxonomie und ve r-

we h ren uns so den Zugang zu der höhere n

D e n ko rd nung der nächsten fünf Kat ego ri e n

intellektueller Fähigkeiten und Fe rt i g keiten. 

Ve rstehen 

Ve rstehen beinhaltet die Umsetzung, I n t e r-

p re t ation und Übert ragung erlangten und

behaltenen Wissens. Dies bedeutet, ü b e rt ra-

gen auf die Fähigkeit Übers e t zen nach Bloom

et al. (1956), „ wenn ein Individuum in der

L age ist, eine Ko m mu n i k ation in eine andere

S p ra che oder andere Begri ffe oder eine ande-

re Fo rm von Ko nve rs ation umzusetzen.“ 

Daher wird sich der Beurteiler im Ko n t ex t

der wissensch a f t l i chen Arbeit frage n , o b

S t u d i e rende mit eigenen Wo rten ein ko m-

p l exes Th e m a , eine Idee oder eine

Th e o rie in einer A rt und Weise erk l ä rt

h ab e n , aus der das Ve rständnis des

U n t e rs u ch u n g s gegenstandes her-

vo rgeht. Bei der Interp re t at i o n

einer wissensch a f t l i chen A r-

beit würde die Gew i ch t u n g

ve rs chiedener Ideen, d i e

Ve rd e u t l i chung ihrer Be-

z i e h u n gen untere i n a n-

der und die Bedeu-

tung einer einze l n e n

Idee für eine Ge-

n e ra l i s i e ru n g

evident we rd e n .

Sie kann die Neu-

s t ru k t u ri e rung von Ideen als neue Gedan-

kensequenz bew i rken und die Ideen in die

e i n z i ga rt i ge Gedankensequenz der wissen-

s ch a f t l i chen umsetzen. Wir eri n n e rn uns an

Ideen nicht in der Fo rm , wie wir sie ge l e s e n

h ab e n , s o n d e rn so, wie sie für uns „Sinn

m a ch e n “ .

Bloom et al. (1956, S.90) erk l ä rten diese

U m s e t z u n gen als: „ A b s ch ä t z u n gen oder Vo r-

a u s s agen durch das Ve rstehen von Entwick -

l u n ge n , Te n d e n zen oder Bedingungen in dem

S i n n e, wie sie in der Ko m mu n i k ation be-

s ch ri eben we rd e n , zu machen.“ Sie können

a u ch Sch l u ß fo l ge ru n gen über die Beurt e i l u n g

von Ereignissen und Vo ra u s s agen über erwa r-

tete Ko n s e q u e n zen von Handlungen oder

E reignissen hervo rru fe n .

A n wendung 

Diese Fähigkeit beinhaltet die A n we n d u n g

von Pri n z i p i e n , Methoden und Th e o rien in

S i t u ationen oder Pro blemen des „ri ch t i ge n

L ebens.“ A n d e rs ge s ag t , beinhaltet sie den

Wi s s e n s geb ra u ch in Bezug auf eine ko n k re t e

S i t u ation. Ein Beispiel ist der

G eb ra u ch von Wissen einer

S t ationsleitung über Führu n g s -

s t i l e, um einen eigenen Füh-

rungsstil zu entwickeln. Im

a l l gemeinen bedarf es

ge ri n gen Au f wa n d e s , u m

P fl egep e rsonen von der

N o t we n d i g keit zu

ü b e r ze u ge n , d a ß

Wissen anwe n d-

bar sein sollte.

A l l e rd i n g s

muß nich t

i m m e r

alles 

Wissen auch anwendbar sein. A b s t ra k t e s

D e n ke n , we l ches keine Pro bleme löst, k a n n

d e n n o ch innerhalb der Pro fession und 

der Gesellschaft als nützlich angesehen we r-

d e n .

Abb1:Lernzieltaxonomien nach Bloom (1956)

WISSENSCHAFTLICHER ARBEITEN
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A n a lyse 

Die A n a lyse beinhaltet die Au f s ch l ü s s e l u n g

des Unters u ch u n g s m at e rials oder der aufge l i-

steten Ereignisse in seine Einze l ko m p o n e n -

ten. Es beinhaltet die Entdeckung und

E rk l ä rung der bestehenden Beziehungen zwi-

s chen Teilen des zu betra chtenden Ganze n .

Ein Beispiel hierzu ist die Erk l ä rung der

Beziehung zwischen Assessment und

E va l u at i o n , wa rum frühere Wi rk u n gen späte-

re beeinflussen und in we l cher Weise ein zu

d i s k u t i e render analy t i s cher A n s atz den

P fl egep ro zeß erört e rn würd e. A n a ly s e

s chließt auch die Suche und Identifi k at i o n

von Beweisen und die Interp re t at i o n , d a ß

B eweise Urs a chen oder Motive für das

Vo rkommen oder die Beeinflussung von X

n a h e l ege n , mit ein.

A n a lyse beinhaltet auch , aus der Summe der

B eweise Induktionen und Deduktionen ab z u-

leiten. Induktionen sind die Genera l i s i e ru n -

ge n , die der Student aus bestimmten

S i t u ationen heraus mach t , deshalb beweg t

s i ch das Denken von einem spezifi s ch e n

Phänomen zu einer Genera l i s i e rung über die-

sen Typ von Phänomenen hin. Deduktive s

D e n ken bewegt sich aus der Genera l i s i e ru n g

eines Phänomens zu einem speziellen Bei-

s p i e l , hin in die entgege n gesetzte Rich t u n g.

Die A n a lyse einer Ko m mu n i k ation durch das

H e ru n t e r b re chen in ihre Hauptteile, wie z. B.

eine Richtung vo rgeb e n , eine Frage stellen,

I n fo rm ation oder Unterstützung suchen oder

Ü b e reinkunft erre i ch e n , kann einfa ch sein.

B evor aber die unausge s p ro chenen A n n a h -

men des Sch re i b e rs erkannt we rden (seine

Vo rstellung von Pfl ege oder sein politisch e r

Standpunkt) und die Fakten nicht von den

Hypothesen ge t rennt wurd e n , m ag es der

Leser sch w i e rig fi n d e n , die Botschaft beur-

teilen zu können.

Bloom et al. (1956, S 147) faßten zusammen,

wozu Studenten fähig sein sollten, wenn sie

die Beziehungszusammenhänge von Ideen

oder Inhalten analy s i e ren. Diese Zusammen-

fassung beinhaltete die Fähigkeit zu ve rs t e-

hen und ve rstehbar darzulege n , wie in einer

Tex t p a s s age die Ideen in einem Bezug zuein-

ander stehen und wie eben diese Ideen, s e i e n

es nun Fakten oder A n s i ch t e n , ve r wandt we r-

d e n , um eine Beurteilung oder A rg u m e n t a -

tion zu unterm a u e rn .

Ebenso sollten sie in der Lage sein, d i e

U n t e rs cheidung von Urs a che und Wi rk u n g s -

z u s a m m e n h ä n ge n , wie auch die zwisch e n

a n d e ren Te i l z u s a m m e n h ä n gen vo r z u n e h m e n

und so Tru g s chlüsse in der A rg u m e n t at i o n s -

f ü h rung aufzudecken. Hierbei wäre für die

Studenten ein Einführu n g s k u rs in Logik eine

große Hilfe. Ist dieses nicht möglich ,k ö n n t e n

die Studenten in einer A rt Selbsthilfegru p p e

A rt i kel aus den Pfl ege ze i t s ch riften oder

a n d e re Literatur analy s i e re n , indem sie sich

selbst die fo l genden Fragen über die ausge-

s u chte Prosa stellen:

1. Wie sind die Au s s agen der A rg u m e n t at i o n

miteinander ve rkettet? 

2. Stehen sie in einem logi s chen Zusammen-

h a n g, sind sie intellektuell ehrl i ch ?

3. Ist die Balance zwischen dem „Für und

Wider“ ausgeg l i chen oder we rden die Fa k t e n

einseitig gew i ch t e t ?

4. Wi rd die Diskussion we rtend ge f ü h rt und

we rden die pers ö n l i chen A n s ch a u u n gen des

Au t o rs deutlich ge m a ch t ?

5. We l che Sch l u ß fo l ge ru n gen we rden aus der

Diskussion ge zogen und wie evident sind die

Au s s age n , die zu den Sch l u ß fo l ge ru n ge n

f ü h rt e n ?

6. Wa ren die ge zogenen Schlüsse anhand der

Au s s agen überhaupt ge re ch t fe rt i g t ?

Synthese 

Die Synthese beinhaltet die A n we n d u n g

e r worbenen Wissens zur Pro blemlösung auf

eine neue und einziga rt i ge Weise und die

Vo ra u s s age der wa h rs ch e i n l i chen Ko n s e -

q u e n zen von Handlungen. Sie schließt inter-

essante Spekulationen sch ö p fe ri s cher Nat u r,

wie etwa das Bedenken aller möglich e r

Fo l gen einer bestimmten Handlungswe i s e

mit ein.

E i n z i ga rt i g ke i t , O ri ginalität und Kre at iv i t ä t

sind die Chara k t e ristika der Fähigke i t

S y n t h e s e. Beweisend für das Vo r h a n d e n s e i n

dieser Fähigkeit kann sein, wenn Studenten

Fo rs ch u n g s e rgebnisse in einen Pfl egep l a n

u m s e t ze n , um damit ein Pro blem eines

Patienten zu lösen oder Fo rs ch u n g s e rgeb n i s -

se in ein Berat u n g s ko n zept einbinden, um die

S e l b s t p fl ege f ä h i g keiten der Patienten zu stär-

ken. Diese genannten Beispiele sind, um die

Synthese als eine Fähigkeit des Intellektes zu

ze i ge n , p ra k t i s ch und ko n k re t , aber auch

A bl e i t u n gen aus ab s t rakten Beziehungen vo n

D at e n s a m m l u n ge n , b e o b a chteten Phänome-

nen und Ideensammlungen ge h ö ren dazu.

Beispiele dieser Fähigkeit gaben Bloom et al.

( 1 9 5 6 , S 172), indem sie sag t e n , daß die

S y n t h e s e f ä h i g keit als gegeben zu sehen ist,

wenn der Student in der Lage ist:

(a) „Entspre chend der A n a lyse beteiligter

Fa k t o ren Hypothesen zu fo rmu l i e ren und sol-

che Hypothesen im Lichte neuer Fa k t o re n

und Überl eg u n gen wieder zu ve r ä n d e rn.“ 

(b) „Eine für den Unterri cht in Klassen

a n we n d b a re Lern t h e o rie zu entwicke l n . “

Im Ko n t ext der Pfl ege könnten die im fo l ge n-

den aufge f ü h rten Punkte für das Vo r h a n d e n -

sein der Fähigkeit Synthese als Bewe i s

ge l t e n :

1. Die Sch a ffung einer neuen Methode oder

eines neuen Systems für das Assessment vo n

Patienten mit Sch m e r ze n .

2. Die Fo rmu l i e rung eines Ko n zep t i o n s -

modelles der Pfl ege, we l ches alle erd e n k l i-

chen Phänomene, die der Pfl ege zugew i e s e n

we rden können, u m faßt und vo l l s t ä n d i g

e rk l ä rt . ( Au ß e r, es bestünde aus einer kleinen

M o d i fi k ation eines bereits ex i s t i e re n d e n

Modells der Pfl ege, dem nur ein neuer Name

gegeben wo rden wäre. )

3. Der Vo rs ch l ag eines Rahmens zur

E va l u ation von We i t e r b i l d u n g s k u rsen in

L e h rk at a l ogen für die Pfl ege, in der A rt , w i e

er von Smillie et al. (1984) entwo r fen wurd e.

B ewe rtung 

Bloom et al. (1956, S 185) defi n i e rt e n

B ewe rtung als die ge i s t i ge Fähigkeit um:

„ B e u rt e i l u n gen über den We rt (...) von Ideen,

A r b e i t e n , L ö s u n ge n , M e t h o d e n , M at e ri a l i e n

u sw. anzustellen. Sie schließt ebenso die

A n wendung von Kri t e rien mit ein, wie auch

die Entwicklung der Standard s , we l ch e

Au s s agen über das Maß erm ö g l i ch e n , w i e

weit Details ge n a u , e ffe k t iv, ö ko n o m i s ch

oder befri e d i gend sind.“ Sie führen we i t e r

fo rt , daß die Beurt e i l u n gen von der A rt her
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q u a l i t at iv oder quantitat iv sein können und

B e u rt e i l u n g s k ri t e rien von den Studenten

selbst oder anderen fe s t gesetzt we rden kön-

nen. Kri t e rien sind die Punkte, anhand dere r

am besten beurteilt we rden kann, i m

G ege n s atz zu Standard s , bei denen nu r

anhand des Ergebnisses auf den Stand ihre r

Qualität oder Quantität ge s chlossen we rd e n

kann. Wenn zum Beispiel die Stat i o n s l e i t u n g

s ag t ,„ S ch wester Smith kam heute Morgen zu

spät zur Arbeit; sie ist keine gute Sch we s t e r “ ,

so kann aus dieser Äußerung darauf ge -

s chlossen we rd e n , daß Pünktlich keit eines

der Kri t e rien für die Bewe rt u n g, ob es sich

um eine „gute Sch wester“ handelt, i s t , u n d

der Standard somit naheleg t , daß Pünktlich -

keit eine für diese Beurteilung zwingend not-

we n d i ge Eige n s chaft dars t e l l t .

Die Kri t e ri e n , n a ch denen die Bewe rt u n g

d u rch ge f ü h rt wird, b e d ü r fen sorg f ä l t i ge r

Ü b e rp r ü f u n g, und zwar deshalb, weil sie

m ö g l i ch e r weise in einer A rt und Weise we r-

t e n , die die ego ze n t ri s chen We rte der Pe rs o n ,

die sie entwickelt hat , w i d e rs p i ege l n .

Die Beurteilung der Qualität von Ideen,

A rg u m e n t e n , P ro bl e m l ö s u n gen oder Fo r-

s chungsstudien in wissensch a f t l i chen A r b e i -

ten setzt höchstes Niveau vo ra u s , rat i o n a l

b egründete Beurt e i l u n gen von Gege n s t ä n d e n

und Ko n t rove rs e n , die durch Beweise aus

Fo rs ch u n g, L i t e ratur usw. gestützt we rd e n ,

sind Teil der A n wendung von Bewe rt u n g. Es

ist jedoch zwingend nötig, daß die Begr ü n -

dung für ein ge t ro ffenes Urteil so gegeb e n

w i rd, daß die Kri t e ri e n , die geb ra u cht wur-

d e n , um die Bewe rtung durch z u f ü h re n , k l a r-

gestellt we rden. Dies wird das Bewe rt u n g s e r-

gebnis als das einer rationalen A rg u m e n t a -

tion zugänglich mach e n .

S E L B S T H I L F E S T R ATEGIEN FÜR DIE
S T U D I E R E N D E

N a chdem intellektuelle Fähigkeiten und

Fe rt i g keiten diskutiert wurd e n , m ag die

Ü b e rl egung sinnvoll ers ch e i n e n , wie Stu-

denten die Darl egung und A n a lyse dieser

F ä h i g keiten in wissensch a f t l i chen A r b e i t e n

l e rnen können. Es soll hier nicht das Ziel ve r-

folgt we rd e n , zu ergr ü n d e n , wie man das

L e rnen lernen kann, vielmehr liegt das

H a u p t a u ge n m e rk auf der Präsentat i o n , d e re n

Gehalt und Inhalt in einer A rt und We i s e, d i e

dem Leser ze i gen wird, we l che Fe rt i g ke i t e n

bei der Zusammenstellung der wissensch a f t-

l i chen Arbeit angewandt wurd e n .

A n a lyse einer wissensch a f t l i chen A r b e i t

1. Nehmen Sie eine selbstve r fasste wissen-

s ch a f t l i che Arbeit. 

2. Klassifi z i e ren Sie die A b s ä t ze oder Kap i t e l

e n t s p re chend der Bloom'schen Lern z i e l -

taxonomie (Bloom et al. 1956).

3. Zählen sie nun die Anzahl höherer kog n i t i-

ver Fähigkeiten in der wissensch a f t l i ch e n

A r b e i t .

4. Bestimmen Sie, in we l chem Verhältnis sie

zueinander stehen. Beispiel: 95% der A b s ä t ze

sind deskri p t iv, Wi e d e rgabe von Wi s s e n , b e i-

s p i e l sweise aus der Kat ego rie „Wissen“; 5%

der A b s ä t ze entspre chen den Kat ego ri e n

A n a ly s e, Synthese und Eva l u at i o n s f ä h i g ke i t ?

5. Stellen Sie in Frage, ob die Zuweisung der

intellektuellen Fähigkeiten nach den oben

a u f ge f ü h rten Pro p o rtionen fo l gendem ent-

s p ri ch t :

a) dem Fa ch , für das die wissensch a f t l i ch e

Arbeit ge s ch ri eben wurde; 

b) dem Niveau des ange s t rebten akademi-

s chen Gra d e s .

c) dem Bezug auf die spezielle Beze i ch nu n g

im Titel der wissensch a f t l i chen Arbeit (stün-

de dort das Wo rt „Analy s e “ , so erfo rd e rt e

dies zwingend eine stärker analy s i e re n d e

B e t ra ch t u n g swe i s e, als dies bei dem Wo rt

„ d e s k ri p t iv“ der Fall wäre ...); 

d) genügt die Arbeit den A n fo rd e ru n ge n ,

n a ch denen die wissensch a f t l i chen A r b e i t e n

b ewe rtet wurd e n , mit denen Ihre A r b e i t

gemessen we rden wird? (So unters ch e i d e n

s i ch die Lehrp roben der pfl ege ri s ch e n

D i p l o m s t u d i e n g ä n ge an der London Unive r-

sity hinsich t l i ch ihrer Beurt e i l u n g s k ri t e ri e n

k a u m . )

6. Stellen sie fe s t , ob die Balance zwisch e n

den ve rs chiedenen intellektuellen Fähigke i -

t e n , die in der wissensch a f t l i chen Arbeit zum

Au s d ru ck ko m m e n , s chon gegeben ist, o d e r

ob diese noch hergestellt we rden mu ß .

Tritt nun die Notwe n d i g keit zutage, die wis-

s e n s ch a f t l i chen Arbeiten anders als bisher zu

s ch re i b e n , so können Studierende erfi n d e-

ri s ch neue Strat egien entwe r fe n , die ge e i g n e t

s i n d, das Rep e rt o i re ihrer Fähigkeiten effe k t i-

ver zu entfalten. Als mögliche Strat egie bietet

s i ch der Entwurf eines Frage n k at a l oges an,

mit dem sich die Studenten selbst über das

e i ge n t l i che Thema der Arbeit oder dem Inhalt

eines A b s at zes klar we rden können.

Eine Strat egie zur Darstellung intellektu-
eller Fe rt i g ke i t e n

Wenn Studenten mehre re ge i s t i ge Sch l ü s s e

h ö h e rer Ord nung in ihre wissensch a f t l i ch e

Arbeit einbinden wo l l e n , so können sie sich ,

um die Denk- und Diskussionsbere i t s ch a f t

a n z u rege n , die fo l gend aufge f ü h rten Frage n

s t e l l e n : .

Ve rs t e h e n
● H abe ich X in meinen eigenen Wo rten 

b e s ch ri eb e n ?
● H abe ich die wichtigsten Ideen in einer 

Weise besch ri eb e n , wie sie für mich auch 

“ s i n n i g ” i s t ?
● H abe ich jeweils ein Beispiel und ein 

G egenbeispiel für X ange f ü h rt , um darzu-

l ege n , daß ich ve rstanden hab e, was X ist 

und was nich t ?

A n we n d e n
● H abe ich die Pri n z i p i e n , Th e o ri e n , M o -

delle oder Methoden an, die auch einer 

hy p o t h e t i s chen oder realen Situation ent-

s p re chen angewandt? 

A n a ly s e
● Wa rum passiert e, der Literatur zufo l ge,

überhaupt X?
● Was wa ren die Fa k t o ren des Ere i g n i s s e s

oder Teile des Ganzen und wie beein-

flußte jeder Faktor oder jedes Teil den 

a n d e ren? 
● Was sind die Sch l u ß fo l ge ru n ge n ?
● We l che Beweise habe ich ange f ü h rt , um 

die ge t ro ffenen Sch l u ß fo l ge ru n gen zu 

s t ü t ze n ?
● Kann ich anhand der von mir geb ra chten 

B eweise einen allge m e i n g ü l t i gen Schluß 

z i e h e n ?

S y n t h e s e
● We l che Vo ra u s s agen kann ich anhand der 

L i t e ratur oder Fo rs chungsarbeit tre ffe n ?
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L i t e rat u r

B l o o m , B. S. et al. (1956) Taxonomie of the educat ive objective s , Handbook 1: C og n i t ive domain. Longman. London

C l a n chy J. ,B a l l a rd B. (1983) How to write essay s : a practical guide for students. Longman. London

F l avell J.H. (1979) Metacognition and cog n i t ive monitoring a new era of cog n i t ive - d evelopmental inquiry. A m e ri c. Psych o l ogist 34: 9 0 6 - 9 1 1

Smillie C., Wong J. ,A rklie M. (1984) A proposed fra m ewo rk for eva l u ation of support courses in nu rsing curricula. Jo u rnal of A dvanced Nursing 9: 4 8 7 - 4 9 2

S t e rn b e rg R.J. (1983) Cri t e ria for intellectual skills tra i n i n g. Educational Researcher 12: 6 - 1 2

● Was würde passiere n , wenn X einträfe ?
● H abe ich meine Ideen zu dem Thema 

in Ergänzung zu den aus der Literat u r-

arbeit gewonnenen Info rm ationen ausge -

d r ü ckt?       
● Wie würde ich re agi e re n , we n n . . . ?
● H abe ich ausgehend von der aus der Lite-

rat u rarbeit gewonnenen Bewe i s k ra f t ,

e t was Neues, wie z.B. einen indiv i d u a -

l i s i e rt e n , e i n z i ga rt i gen Pfl egep l a n

ge s ch a ffe n ?
● H abe ich Ve r b e s s e ru n g s vo rs ch l ä ge oder

L ö s u n g s vo rs ch l ä ge für ein Pro blem vo r-

ge s ch l age n ?

B ewe rt u n g
● H abe ich die Unters cheidung zwischen 

I d e e n , L ö s u n ge n , We rt u n ge n , Methoden 

u sw. gewa h rt ?
● H abe ich ein We rt u rteil über die Qualität 

von irgend etwas ge t ro ffe n ?
● We l che Kri t e rien bra chte ich gegen das,

was diese Beurteilung bew i rk t e, vo r ?

● Stimme ich mit X übere i n ?
● Was glaube oder denke ich über X - und 

wa ru m ?
● Was ist besser, (a) oder (b) und wa rum 

d e n ke ich das? 

Diese Fragen sollen als Au s gangspunkt für

die Sep a ri e rung von Gehalt und Inhalt in den

Bestandteilen einer Arbeit dienen.

S C H L U S S F O L G E RUNGEN 

Z u s a m m e n fassend ist zu sage n , daß anhand

der Bloom´schen Lernzieltaxonomie die

Kunst der angemessenen Au swahl und Prä-

s e n t ation vom Gehalt und Inhalt wissen-

s ch a f t l i cher Arbeiten durch die Erk l ä ru n g

und der Demonstration von A n we n d u n g s -

beispielen unters u cht wurd e. Hauptauge n -

m e rk wurde der Notwe n d i g ke i t , den Inhalt

zusammenzustellen zuge d a ch t , we l cher den

G eb ra u ch ge i s t i ger Fähigkeiten und Fe rt i g -

keiten höherer Ord nung durch Studenten klar

Der  Nach d ru ck wurde danke n swe rt e r weise durch die W. B. Saunders Company, O rlando ge n e h m i g t .

A n gelika Zege l i n , MA und Karin C. Krämer, BScN danke ich für die kri t i s chen A n m e rk u n gen zum ersten Manu s k ript dieser Übers e t z u n g.

Ü b e rs e t z u n g : M i chael Sch m i t t e l
e M a i l : M i ch a e l @ S ch m i t t e l . d e

re fl e k t i e rt. Diese wurden als gru n d s ä t z l i ch

w i ch t i ge A t t ri bute für die We i t e re n t w i ck l u n g

der Studenten ange s e h e n , um dem Pro zeß des

wa chsenden A n s p ru ches der Ausbildung in

der Pfl ege ge re cht zu we rd e n .

Wenn geglaubt wird, der Pro zeß der

We i t e re n t w i cklung sei so wichtig wie sein

P rodukt (das Bestehen einer Prüfung/das

E rl a n gen eines „Sch e i n e s “ ) , dann we rden die

w ä h rend eines Ku rses entwickelten Fähig-

keiten für den Studenten von vo rra n gi ge r

Wi ch t i g keit sein. Nicht zuletzt durch diese

F ä h i g keiten entsteht erst die Fähigkeit theo-

re t i s ches Mat e rial auszuwählen, es systema-

t i s ch und logi s ch zu überd e n ken und die

R e s u l t ate in angemessen ge h a l t vo l l e m

N iveau in wissensch a f t l i chen Arbeiten und

a n d e ren Sch ri f t s t ü cken zu präsentieren. Es

bleibt zu hoffe n , daß die Betra chtung der

Punkte in diesem A rt i kel Studenten dab e i

h e l fen wird, diese Fähigkeit zu entwicke l n

und daß sie ihnen in ihrer zukünftigen beru f-

l i chen T ä t i g keit von Nutzen sein wird.
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