Wissenstransfer FH vs.
Schule - Funktioniert die
univ. Ausbildung?



»Ein akademischer Grad macht sie nicht zu einer besseren Pflegeperson.
Es sind die Inhalte einer Ausbildung, die ihnen neue Handlungsoptionen
ermoglichen.” - Markus Golla
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Akademisierung wozu?

Akademisierung der Pflege in Amerika im Jahre 1900
Akademisierung der Pflege in England im Jahre 1916
Akademisierung der Pflege in China im Jahre 1932
Akademisierung der Pflege in Australien im Jahre 1940
Akademisierung der Pflege in Norwegen im Jahre 1972
Akademisierung der Pflege in Niederlande im Jahre 1972
Akademisierung der Pflege in Danemark im Jahre 1991

Akademisierung der Pflege in Japan im Jahre 2010

10.11.2023 Institut Pflegewissenschaft



Akademisierung wozu?

Jeder Beruf entwickelt sich weiter....

Jede Ausbildung entwickelt sich weiter....

Und das ist gut so!

10.11.2023 Institut Pflegewissenschaft










AKkademisierung wozu?

* Durch hoher qualifizierende Ausbildung
generiert man auch die Moglichkeit bei den
Gesetzen mitzureden.

* Durch universitare Ausbildung erhoht sich
gesellschaftlich das Ansehen des Berufes

* In einer universitaren Ausbildung lernt man
auch andere Herangehensweisen an
Problemstellungen







Ich habe keine Matura...

Matura — ermoglicht den Einstieg in JEDEN
Studiengang

Berufsreifeprifung — ermaoglicht den Einstieg
iIn JEDEN Studiengang

Studienberechtigungspriufung — ermoglicht
den Einstieg in eine Studienrichtung

Studienzulassungsprufung — ermdglicht den
Einstieg in einen bestimmten Studiengang




Ich habe keine Matura...

PA — Deutsch, Englisch
PFA — Englischkurs
DGKP — Englischkurs




Geriucht 2: Jetzt gibt es keine Durchlassigkeit mehr in der Ausbildung



Einstieg im Studium:

PA — 2. Semester

PFA — 3. Semester

DGKP - 4. Semester (Kinder & Psych DGKP)
DGKP — 5. Semester (Allgemein DGKP)




GuKG §28 (6)

Personen mit einem Qualifikationsnachweis In
der allgemeinen Gesundhelts- und
Krankenpflege gemafld Abs. 1 Z 1 und 4, die in
einen Fachhochschul-Bachelorstudiengang in
der allgemeinen Gesundheits und Krankenpflege
oder In ein entsprechendes Upgrade-Programm
aufgenommen werden, ist ihre bereits
absolvierte Ausbildung und gegebenenfalls inre
Berufserfahrung durch die Fachhochschule im
Ausmald von mindestens 120 ECTS
anzuerkennen.”




§ 78 UG Anerkennung von Prufungen,
anderen Studienleistungen,
Tatigkeiten und Qualifikationen

Positiv beurteilte Prifungen und andere
Studienleistungen sind bis zu dem in Abs. 4 Z 6
festgelegten Hochstausmald anzuerkennen, wenn keine
wesentlichen Unterschiede hinsichtlich der erworbenen

Kompetenzen (Lernergebnisse) bestehen.







Vergleich Schule vs. Universitat

Praktikum Schule:
2480 Praktikumsstunden

Praktikum FH;:
2260 Praktikumsstunden




Vergleich Schule vs. Universitat

Theoriezeit

Schule: 2120 LV

FH: 2200 (1230 LV + 970 WL)




Vergleich Schule vs. Universitat

Schule:
22 Einzelprifungen + 6

Diplomprifungsanteile (Einige Einzelprtfungen
werden auch je nach Schule in Zwischenprifungen
"zerlegt", die Menge kann also auch mehr sein)




Vergleich Schule vs. Universitat
FH:

52 Einzelprifungen

(davon alle 6 Monate eine praktische Prifung)

+ 4 BSc Prufungsanteile
Defensio, Wissenschatft, Fallbeispiel
Pflegeplanung, praktisches Notfallszenario)




Ausbildung im Vergleich S/FH

Berufskunde/Berufsethik
80 Stunden / 60 Lehrstunden

Grundlagen der Pflegewissenschaft
80 Stunden / 135 Lehrstunden

Pflege
500 Stunden / 555 Lehrstunden
(davon 210 praktische Ubungen)

Patho
360 Stunden / 75 Lehrstunden

Pflege von alten Menschen + Geronto
80 Stunden / 60 Lehrstunden

©®

Pharmakologie
40 Stunden / 30 Lehrstunden

Erste Hilfe
40 Stunden / Muss vorher absolviert sein

Gesundheitserziehung/férderung
40 Stunden / 45 Lehrstunden

Ergonomie (Sport)
90 Stunden / 0 Lehrstunden

Soziologie
90 Stunden / 0 Lehrstunden (In Pflegefachern
inkludiert)



Ausbildung im Vergleich S/FH

Palliativpflege
60 Stunden / 15 Lehrstunden

Hauskrankenpflege
40 Stunden / 30 Lehrstunden

Hygiene
60 Stunden / 30 Lehrstunden

Ernahrung
30 Stunden / O Lehrstunden

Anatomie
100 Stunden / 45 Lehrstunden (Priufung
trotzdem selbes Ausmall)

Kommunikation
120 Stunden / 30 Lehrstunden @

Organisationslehre
30 Stunden / 45 Lehrstunden

EDV
40 Stunden / 0 Lehrstunden

Recht
40 Stunden / 30 Lehrstunden

Englisch
80 Stunden / 15 Lehrstunden

Patientenedukation

O Stunden / 15 Lehrstunden



Auch Facherinhalte verandern
sich...

Jede DGKP sollte laut Gesetz in der Lage sein

« 815 (4) 3: Punktion der Arterie Radialis

« 8l4a (2) 2: Verabreichung von Sauerstoff in
einem Notfall




Osterreichische Gesellschaft fiir Ethik und Recht
in der Notfall- und Katastrophenmedizin

GERN OGERN Team News

Mitgliedschaft Sym) ‘sien Tagungsbande Stellungnahmen Downloads

Kompetenz des PflegepersonalsYg Notfallen

Im Zuge der Novelle des Gesundheits- und Krankenpflegegesetzes (Gu
Kompetenzen bei Notfallen vorgenommen. Der gehobene Dienst fir Ge
folgenden MaBBnahmen berechtigt:

) wurden per 1.9.2016 Anderungen u.a. auch in den
dheits- und Krankenpflege ist gemal & 14a GUKG zu

Gesetzestext

(1) Die Kompetenz bei Notfallen umfasst:

1. Erkennen und Einschatzen von Motfillen und Setzen entsprechender MalinahRgen und
2. eigenverantwortliche Durchfiihrung lebensrettender Sofortmalnahmen, solang
die unverzigliche Verstandigung eines Arztes ist zu veranlassen.

nd soweit ein Arzt nicht zur Verflgung steht;

(2) Lebensrettende Sofortmalnahmen gemal Abs. 1 Z 2 umfassen insbesondere
1. Herzdruckmassage und Beatmung,

2. Durchfihrung der Defibrillation mit halbautomatischen Geraten oder Geraten im halbYtomatischen Modus sowie

3. Verabreichung von Sauerstoff.

Erlduterungen

Im Zuge des Gesetzgebungsprozesses wurde im Rahmen der Regierungsvorlage diese Bestimmi\glg wie folgt erlautert:

“Notfall ist jede Situation, in der eine drohende physische und/oder psychische Gefahrdung des
nicht ohne entsprechend handelnde Akteure/-innen Gberwinden kann. Notfélle missen hierbei nic
vitale Gefahrdung darstellen, die lebensrettende Sofortmalnahmen erforderlich machen, kénnen je§
Handeln zu lebensbedrohlichen Zustdnden fihren. Im Rahmen der Durchfihrung lebensrettender malnahmen fallen unter
.Beatmung” nach dem derzeitigen state of the art neben Beatmungsmasken insbesondere ocropharyngesl und nasopharyngeal
Tuben und der supraglottische Larynxtubus. Die Moglichkeit des Einsatzes weiterer Beatmungshilfen (z.B. supraglottische und
endotracheale Tuben) im Rahmen der cardio-pulmonalen Reanimation besteht insofern, als die anatomischen und
(patho)physiclogischen Kenntnisse bereits derzeit integraler Bestandteil der Ausbildung zum gehobenen Dienst fiir Gesundheits-
und Krankenpflege sind. Diese Befugniserweiterung ist ausschlieBlich auf die cardio-pulmonale Reanimation beschrankt.”

schen eintritt, welcher dieser
ingend eine unmittelbare
ohne das entsprechende

Kontakt

OGERN-Symposium

* Save the Date: 11. C}GERN-Svaosium am
10.11.2023

Newsletter

Abonnieren Sie den kostenlosen 6GERN-
MNewsletter

* zur Anmeldung




Clinical Assessment

Allen Check

Ratschow Lagerungsprobe
Blumberg Zeichen

Murphy Zeichen

etc.




Vergleich Schule vs. Universitat

Quellen:

Schule

1.) https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=10011179
2.) https://jasmin.goeq.at/198/1/0ffenes%20Curriculum%20Allgemeine%20Gesundheits-
%20und%20Krankenpflege.pdf

FH
1.) https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20005853

2.) https://www.fh-krems.ac.at/studium/bachelor/vollzeit/gesundheits-und-krankenpflege/



https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=10011179
https://jasmin.goeg.at/198/1/Offenes%20Curriculum%20Allgemeine%20Gesundheits-%20und%20Krankenpflege.pdf
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20005853
https://www.fh-krems.ac.at/studium/bachelor/vollzeit/gesundheits-und-krankenpflege/




Studierende IMC Krems

Befragt wurden tUber 600 Studierende (2022)




"AM BETT"

2015 abgeschlossen — Langzeitpflege

2015 abgeschlossen — Interne

2015 abgeschlossen — Hauskrankenpflege
2015 abgeschlossen — Neonatologie

2015 abgeschlossen — Gerontopsychiatrie
2015 abgeschlossen — Unfallchirurgie

2015 abgeschlossen — Neonatologie

2015 abgeschlossen — interdisziplinare Intensiv
2016 abgeschlossen — Wachkoma

2016 abgeschlossen — Intensiv




"AM BETT"

2016 abgeschlossen — HNO

2016 abgeschlossen — Urologie (vorher Langzeitpflege)
2016 abgeschlossen — Langzeitpflege

2016 abgeschlossen — Kinderzentrum

2016 abgeschlossen — Neointensiv

2016 abgeschlossen — Intensiv

2016 abgeschlossen — Orthopadische Ambulanz

2016 abgeschlossen — Acute Community Nurse NO

2016 abgeschlossen — Inklusionsbereich




"AM BETT"

2016 abgeschlossen — Thoraxchirurgie
2016 abgeschlossen — Orthopéadie

2017 abgeschlossen — Inklusionsbereich
2017 abgeschlossen — Chirurgie

2017 abgeschlossen — Intensiv

2017 abgeschlossen — Interne Station
2017 abgeschlossen — Intensiv

2017 abgeschlossen — OP

2017 abgeschlossen — Neurochirurgie

2017 abgeschlossen — Herzchirurgie




"AM BETT"

2017 abgeschlossen — Notaufnahme

2017 abgeschlossen — Neo IMC

2017 abgeschlossen — Interne

2017 abgeschlossen — Intensiv

2017 abgeschlossen — Interne

2018 abgeschlossen — Internistische Intensiv
2018 abgeschlossen — Endoskopie

2018 abgeschlossen — Psych Reha

2018 abgeschlossen — Neuro Reha




Studierende IMC Krems

85% der Studierenden sind noch immer “am Bett".
(Seit 2015)

Jedes Jahr gehen uber 95% der Studierenden ,ans
Bett". 5% studieren weiter oder machen eine
Sonderausbildung auf eigene Kosten







Volle ausbildungsplitze in NO

2010 — 545 bespielte GuK Schulplatze
2011 — 528 bespielte GuK Schulplatze
2012 — 521 bespielte GuK Schulplatze
2013 — 479 bespielte GuK Schulplatze
2014 — 418 bespielte GuK Schulplatze
2015 — 414 bespielte GuK Schulplatze
Erst DANN KAM DIE AKADEMISIERUNG
2022: 555 bespielte FH Platze







Haben Sie vor in die LZP
ZU gehen?




meist angeflihrte Nachtelle
der LZP

personl. Abgrenzung schwierig Bl
physische Anstrengung I
Hierarchie I
Burokratie I
schlechter Umgang mit Patient*innen s
Motivationslosigkeit/Frust unter Personal I
Schlechte Bezahlung I
Pflege nach veralteten Erkenntnissen I
WSS-Prinzip I
Stress/Uberlastung s s s
fehlende Fachkréafte I —
individ./personl. Betreuung fehlt -
Ressourcenmangel I —
alleinige Verantwortung (Bsp. ND) s
medizin. erlernte Kompetenzen gehen verloren e ——
EintOnigkeit I —
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Haben Sie vor in die HKP zu
gehen?

149% mja
21% ' H Nnein

vielleicht
spater




meist angefuhrte Nachtelle
der HKP

schlechte Dienstauto-Ausstattung
keine Infrastruktur (WC, Kantine, etc.)
Hohes Mal3 an Flexibilitat
Fuhrerschein erforderlich
Dienstwasche privat waschen
Blrokratie

Strenges Tatigkeitstiberwachungssystem
physische Anstrengung

Frustration

Ressourcenmangel

Unhygienische Zustande

schlechte Bezahlung

keine personliche Abgrenzung
Eintbnigkeit

zu viel Zeit im Auto

geringer medizin. Kompetenzbereich
Zeitdruck/Stress beim Klienten

unattraktive Dienstzeiten (Uberstunden, keine..:

Eigenverantwortung/Keine Teamarbeit
verpflichtende Teildienste

K



Gerucht 7: Junge Menschen wollen komplett was anderes im Beruf



WAS WOLLEN JUNGE MENSCHEN

« Gutes Arbeitsklima (59 Prozent)

« Wertschatzung (43 Prozent)

« Jobsicherheit (42 Prozent).

» Flexible Arbeitszeiten sind nur vier von zehn jungen
Menschen wichtig.

 Im Schnitt méchten die jungen Osterreicher 35 Stunden
pro Woche arbeiten.
42 Prozent streben eine wochentliche Arbeitszeit von 36
bis 40 Stunden an.
Mehr als 40 Stunden mdchten hingegen nur sechs
Prozent tatig sein.

Jugend Trend Monitor 09.05.2023






Wertschatzung?

* Rund 80 % der Studierenden wurden 2022 wahrend
eines Praktikums jeden Tag darauf angesprochen, dass
sie nicht “ans Bett" wollen

* Rund 25 % der Studierenden mussten 2022 in einem
Praktikum ihre Pause und ihr Fruhsttck in der Spule
verbringen, da sie nicht in den Aufenthaltsraum durften

* Rund 10 % der Studierenden wurden darauf
hingewiesen, dass sie nur zur Korperpflege, Betten
machen und nicht zum Lernen auf der Station sind.

« 3 Studierende wurden von einer anderen Pflegeperson
sexuell belastigt




Wertschatzung?

 60%+ Der Studierenden erlebten Stationen, auf denen
es noch immer wichtiger war, wie die Bettdecke gefalten
Ist, als neue Sachen zu lernen

* 30%+ der Studierenden in héheren Semestern (5,6)
durften auf den Stationen nicht einmal alleine Blutdruck
messen







NEIN, noch nicht!

« Unter 10% der Pflege ist akademisiert
* Es gibt zu viele Ausbildungsmodelle

* Teilweise zu unterschiedliche Ansatze an den FHSs,
die teillweise von der Praxis zu sehr entfernt sind.




Blick in die Zukunft

» Master ANP & Pflegewissenschatft
* Weltere Master sind dsterreichweit am Entstehen
» Doktorat maoglich

* In jedem Land mit vielen Masterabschllssen kam es
zu Kompetenzerweiterungen der Pflege







