LANDESARBEITSGEMEINSCHAFT I. Vositzende:
' den Gentrud Sticken
Untesrichtas chuesteni und Unteviichiapd Cege Krankerpflegesciuce an
‘ o Pitegen Fendinand-Sauenbruch-Keondam
Nondnhen - Westfalen Avenbengensin. 20
5600 Ugppental |
Tel.: 0207 / 394 - 495 ¢. 419
- Landtag NRW - ‘ LANDTAG
Ausschuss fir Arbeit, Gesundheit, Soziales und NORDRHEIN-WESTFALEN

Angelegenheiten der Vertriebenen u. Flichtlinge 10. WAHLPERIODE

ZUSCHRIFT
10/ 3269

Datum: 31.01.1990

Stellungnahme zur gesetzlichen Weiterbildung
fior die Berufe in der Krankenpflege

zur Frage 1:

Neben der beruflichen Fortbildung, die von Krankenschwestern und
Krankenpflegern eigeninitiativ wahrgenommen und/oder vom Kranken-
haustrager als innerbetriebliche Fortbildung angeboten werden
~kénnen, ist die institutionelle Weiterbildung zu nennen.

Bei der institutionellen Weiterbildung wird grunds&tzlich zwischen
der fachspezifischen und der fir den Lehr- und Leitungsbereich
unterschieden.

a. Die fachspezifische Weiterbildung, die im Regelfall von Kran-
kenh&usern alleine oder im Verbund durchgefihrt wird, erfolgt
vnserer Kenntnis nach fir die Bereiche der Anaesthesie-/In-
tensivpflege, psychiatrischen Pflege, Operationsdienste, Endo-
skopie und Dialyse. Weiterhin erfolgt. Gberbetrieblich in rdum-
licher Nédhe zu Berufsverbédnden und durch Berufsverbidnde die
Weiterbildung in der Gemeindkrankenpflege; diese Weiterbildung
ist ung in NRW nicht bekannt. :

b. Die Weiterbildung fir den Lehr- und Leitungsbereich erfolgt
grundsa@tzlich Uberbetrieblich an Weiterbildungsinstitutionen
in unterschiedlicher Trédgerschaft. Unserer Kenntnis nach gibt
es in NRW derzeitig 4 solcher Einrichtungen (Bochum, Duisburg,
K6ln und Minster), die Weiterbildungslehrginge - aber diffe-
rierend - zur Lehrtadtigkeit und Leitung an Krankenpflegeschulen
sowle zur Stations-/Abteilungs- und Pflegedienstleitung anbie-
ten.
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zur Frage 2:

Die Novellierung des Krankenpflegegesetzes von 1985 - unter Berick-
sichtigung der Umsetzung der EG-Richtlinien von 1977 - regelt die
Grundausbildung in der Allgemeinen Krankenpflege. Die Ausbildung

in der Kinderkrankenpflege ist durch bundesstaatliche Regelung ent-
sprechend durchzufihren.

Der bekannten Entwicklung der Medizin -insbesondere in den letzten
3 Jahrzehnten- werden die Inhalte der Ausbildungen fir die Kranken-
pflegeberufe nur unvollstédndig gerecht. Der Schiler/die Schiilerin
der Krankenpflege bekommt den Einblick in eine Reihe mdglicher Ein-
satzfelder, lernt diese angemessen kennen, ohne sich die entspre-
chende berufliche Qualifikation aneignen zu kdnnen. Das kann und
soll avch nicht Zielsetzung einer Grundausbildung sein!

Die Landesarbeitsgemeinschaft halt es deshalb fir unerlédflich, Bil-
dungsmaflnahmen einzurichten, die auf der Grundausbildung aufbauen,
um fachliche Fertigkeiten aufzufrischen und zu erweitern sowie Lehr-
und Leitungsfadhigkeiten erwerben zu kénnen.

Die Inhalte der Weiterbildung diernen der spezifischen beruflichen
Ausbildung zur Wahrnehmung gesundheitlicher Bedirfnisse sowie der
Ausbildung und Fihrung von Krankenpflegepersonen und entsprechen
den Anforderungen zur Qualitdtssicherung in bestimmten Verantwor-
~tungsbereichen.

Diese erforderlichen Weiterbildungsmaflnahmen ~-fir viele andere Be-
rufe selbstverstandlich- sollten normativ und nicht nur nachgeord-
net oder UberfliBig gesehen werden. Eine vordergrindige Ausrichtung
an betrieblichen Gegebenheiten und des Bedarfes fihrt den Absolven-
ten der Krankenpflegeausbildung in eine "Sackgasse", ohne berufliche
Perspektiven zu haben.

Die Weiterbildung sollte von allen Beteiligten unterstitzt und so
veranstaltet werden, daB sie mit den persdnlichen und beruflichen
Bedingungen des Krankenpflegepersonals vereinbar sind.

DPie Landesarbeitsgemeinschaft fordert hiermit den Landtag auf, sich
durch gesetzliche Weiterbildungsregelungen an der Verpflichtung zur
Sicherstellung der qualitativen Gesundheitsversaorgung der Birger
durch Krankenpflegepersonen und an deren beruflichen Férderung mit-
zubeteiligen.

zur Frage 3:

Unseres Erachtens ist diese Frage Uber NRW hinaus vaon uns nicht
giltig beurteilbar bzw. so schnell nicht vollstédndig erfaBbar.
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zur Frage 4:

Der Bildungsgesamtplan des Bundes gibt die Weiterbildungskompe-
tenz der Lander vor; diese Kompetenz wird recht unterschiedlich
beobachtbar von den Landern wahrgenommen und fiGr NRW scheint sie
fir die Krankenpflege bisher absolut geruht zu haben.

Landesrechtliche Regelungen h&tten den Vorteil, daB eine staat-
liche Aufsicht ausgewiesene Qualitidtsmerkmale sowie die Ausbil-
dungs- und Prifungsverordnungen (berwachen kénnte. Diese staat-
liche Aufsicht sollte im Benehmen mit berufsstdndischen Vertre-
tungen erfolgen.

Dardber hinaus kdnnte Uber staatliche Regelungen eine Einordnung
des Sonderstatus Krankenpflege in das Regelbildungssystem er-
reicht werden. Somit sind diese staatlichen Abschliisse dann auch
vergleichbar mit anderen beruflichen Abschlissen wie z.B. Fach-
krankenschwester/-pfleger = Meister/-in, Leitende/r Krankenschwe-~
ster/Krankenpfleger = Betriebsleiter/-in, Unterrichtsschwester/
-pfleger = Lehrer/-in.

Die DKG-Richtlinien sind vom Grundsatz der Vereinheitlichungen
der Weiterbildungen begriBenswert. Da die DKG selber jedoch eine
Krankenhaustrégervereinigung darstellt, wird nicht -das gesamte
Spektrum der Berufs- und Interessensverbinde abgedeckt.

Die Landesarbeitsgemeinschaft wirde in jedem Fall landesrechtliche
Regelungen unabhéngig von einem Interessensverband bevorzugen und
fordert den Landtag hiermit auf, die subsididr geschaffenen Wei-
bildungsmaBnabmen in die eigene Kompetenz zu nehmen.

zur Frage 5:

Aus unserer Sicht besteht selbstverstdndlich die Forderung nach
gesetzlicher Weiterbildung Ober die beiden Bereiche der Gemeinde-
krankenpflege und psychiatrischen Krankenpflege hinaus. Der wei-
tere Bedarf an Weiterbildung ergibt aus

a. wunseren Aussagen zur Frage 1 und 2 - auch unter dem Gesichts-
punkt des Gleichheitsgrundsatzes

b. bei der EG vorliegenden Richtlinie Uber die krebsspezifische
Ausbildung (1989); hier hat die BRD mit dazu beigetragen und
dafirgestimmt, daB v.a. eine krebsspezifische Weiterbildung
in bestehende Ausbildungssysteme integriert bzw. entsprechende
Ausbildungsstrukturen geschaffen werden sollen.,

Die Angebote der fachspezifischen Weiterbildung soellten weiterhin
den Krankenhdusern mit staatlicher Ausbildungsgenehmigung ange-
schlossen bleiben. Die drtliche Ndhe zu den erforderlichen Einsatz-
bereichen hat sich in der Vergangenheit bewdhrt.

Die Angebote der fachspezifischen Weiterbildung sollten jedoch
nicht dazufihren, dafl das Berufsfeld der fir den gesamten pflege-
rischen Bereich qualifizierter Pflegepersoconen in eine Vielzahl
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von Weiterbildungsgebieten aufgesplittert wird. Eine Imitation
der Weiterbildungsordnung fir Arzte ist nicht anzustreben; es
sind Schwierigkeiten heim personaleinsatz als auch die verstark-
te Delegation &rztlicher Tadtigkeiten auf das so "spezialisierte"
Pflegepersonal zu erwarten.

- 4 -

Die institutionelle Weiterbildung fir den Lehr- und Leitungsbe-
reich muB weiterhin unabhdngig vom Krankenhaus geregelt bleiben
und bedarf der grunds&tzlichen Neukonzeption.

FOr den Lehrbereich sollte die Integration in die universitire
Ebene und fir den Leitungsbereich“~die Fachhochschulebene erfolgen
(beispielhaft Universit&t und Fachhochschule Osnabrick).Damit wéren auch
hier staatliche Ausbildungs- und Prifungsverordnungen verbindlich
und einheitlich unabhdngig von den jeweiligen weltanschaulichen
Ausrichtungen vorgeschrieben sowie mit Lehr- und Leitungsperonal
anderer . Berufe in der gegebenen Zusammenarbeit kraft
ihres stastlichen Abschlusses gleichgestellt.

Der Lehrerbedarf fir die Krankenpflegeausbildung soll sich aus-
schliefllich aus dem eigenen Berufsstand rekrutieren! An dieser
Stelle méchte ich als Mitglied des Beratenden Ausschusses fir die
Ausbildung in der Krankenpflege bei der EG iUber die vorbereitenden
Sitzungen im Hinblick auf die Binnenmarktsdffnung und der dortigen
Vorbereitung auf die Angleichung von Berufsqualifikationen inner-
halb der EG-Mitgliedsstaaten berichten: die deutsche Krankenschwe-
ster/der deutsche Krankenpfleger hat ohne staatliche Weiterbildungs-
abschlisse "schlechte Karten", z.B. der Lehrer/ die Lehrerin fir
Krankenpflege "made in germany" kann in 11 von 12 Lindern nicht
tdtig werden.

Die Landesarbeitsgemeinschaft schlagt vor, eine grundsdtzliche,
alle Bereiche, inclusive der Weiterbildung in der Altenpflege, um-
fassende Regelung zu schaffen und nicht eine Vielzahl staatlicher
Einzelregelungen fir die verschiedenen Fachgebiete additiv anein-
anderzureihen. Unter diesem "Dach" konnen dann die Ausbildungs-
und Prifungsverordnungen fir die einzelnen Fachgebiete eingeordnet
werden.

zur Frage 6:

Aus unserer Sicht ist die Finanzierung der fachspezifischen Wei-
terbildung von der Finanzierung der Weiterbildung fir den Lehr-
und Leitungsbereich zu trennen:

a. die fachspezifische Weiterbildung erfolgt im Regelfall als Teil-
zeitausbildung berufsbegleitend bei voller Gehaltszahlung, es
entstehen Zahlungsverpflichtung fir die Lehrgangsteilnahme.

b. die Weiterbildung fir den Lehr- und Leitungsbereich erfolgt fir
ca. 2 Jahre als Vollzeitausbildung, es entstehen Zahlungsver-
pflichtungen fir die Lehrgangsteilnahme und den Lebensunterhalt.

Auch wenn der Tarifvertrag von 6/89 es vorsieht, daB die Veranlas-
sung von WeiterbildungmaBnahmen und diese im Rahmen des Bedarfes
durch die Arbeitgeber festzustellen ist, erwarten wir persdnliche
Entscheidungsfreiraume,wo und wann der Bedarf an fachspezifischer
Weiterbildung liegen kénnte.
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Fir die Weiterbildung im lLehr- und Leitungsbereich ist in jedem
Fall der arbeitgeberunabhangigen Finanzierung den Vorzug zu
geben. Bei einer landesrechtlich geregelten Weiterbildung an Uni-
versitéten und Fachhochschulen entfallen die Lehrgangskosten, fir
die Kosten zum Lebensunterhalt besteht Regulierungsbedarf.

Die entsprechende Unterstitzung kdnnte durch jeweilige Anderungen
des AFG wie z.B. Arbeitslosengeld und/oder des BafoG wie z.B,
Darlehensgewahrung ohne und wenn mit durch angemessene Rickzah-
lungsverpflichtung gegeben werden.

Es kann nicht Zielsetzung der derzeitigen Gesetzgebung sein, daB
sich der Weiterbildungsteilnehmer Wege der gesetzlichen Finanzie-
rungsméglichkeiten selber suchen oder die Finanzierung ausschliel-
lich als persdnliche Leistung erbringen muB.

zur Frage 7:

Die tariflichen Eingruppierungen der Krankenschwestern und Kran-
kenpflegern wurde mit dem Tarifvertrag von 6/89 neugeregelt. Auf-
fallend bleibt zu registrieren, daB - die "neven" Eingruppie-
rungen fir abgeschlossene WeiterbildungsmaBnahmen nur unwesent-
lich verandert bzw. garnicht verdndert wurden. Das 1&Bt den Stel-
lenwert beruflicher Qualifikation auch bei den tariflichen Ver-
handlungspartnern deutlich werden.

Unsere Forderung kann daher nur sein, bei vergleichbaren staat-
lichen Abschlissen eine vergleichbare Honorierung!

AbschlieBend erlauben wir uns einen Kommentar zur der vorgege-
benen Fragestellung des Landtagsausschusses zur heutigen Veran-
staltung:

Die Fragen erwecken den Eindruck, als ob der Landtag eine ge-
setzliche Regelung der Weiterbildung fir Krankenpflegeberufe ver-
meiden will. Manche Fragen stehen fir uns offensichtlich ent-
gegen der doch gesellschaftspolitisch akzeptierten Notwendigkei-
ten nach beruflicher Qualifizierung und deren Regelungsbedarf.

Soll hier die Krankenpflege weiterhin eingegrenzt werden?

Auch durch den Landtag kénnte ein Beitrag zur Mitgestaltung der
Motivationsherstellung bei den Berufswdhlern, der Attraktivitat .
der Pflegeberufe sowie der Akzeptanz beruflicher Abschlisse in-
nerhalb der EG-Mitgliedsstaaten eingebracht werden!
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