»Anlage 9
(zu § 54 Absatz 1 und 2 sowie § 56)

Weiterbildung in den Berufen in der Krankenpflege und Altenpflege

Psychiatrie
Aufbaustufe Pflegefachwissen in der alilgemeinen Psychiatrie (Bildungsgang A)/allgemeinen und
Modul 9.1 forensischen Psychiatrie (Bildungsgang F)/allgemeinen Psychiatrie, Psychosomatik

und Psychotherapie (Bildungsgang P)

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der ,allgemeinen Psychiatrie® im Bildungsgang A, in der ,allgemeinen und
forensischen Psychiatrie” in den Bildungsgangen A und F und in der ,allgemeinen Psychia-
trie, Psychosomatik und Psychotherapie” in den Bildungsgangen A und P in der Aufbaustufe
zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:
fur die Bildungsgange A, F und P

1.
2.

13.

14.
15.

16.

17.
18.

19.

. Case-Management
. Assistenz und Anleitung in Therapie- und Aktivierungsgruppen

Historische Entwicklung der Psychiatrie und der psychiatrischen Pflege

Psychiatrische Versorgungsstrukturen fiir die Behandlung und Rehabilitation psychisch
erkrankter Menschen (Spezielle Indikationen, Zugang zu Versorgungsleistungen,
Zustandigkeiten fir und Finanzierung von Versorgungsleistungen)

Pflegetheorien, theoriebasierte Organisationsformen der Pflege und pflegerisches
Handeln in der Psychiatrie

Verhaltens- und Verlaufsbeobachtung

Verhaltensdokumentation, Dokumentation des Pflegeprozesses und Berichterstattung in
der psychiatrischen Pflege

Pflegediagnosen in der psychiatrischen Pflege

Pflegeprozesse in der psychiatrischen Pflege

Pflegeplanung in der psychiatrischen Pflege

Bezugspflege in der psychiatrischen Pflege

Interkulturelle Besonderheiten in der Krankenpflege

» Padagogische Grundlagen fir die Anleitung von Gruppen

+  Entspannungstraining (verschiedene Verfahren)

*  Achtsamkeitstraining und Yoga

*  Sporttherapie und Freizeitsport

*  Kunsttherapie, Kreativtherapie und kreative Freizeitangebote

*  Musiktherapie und musikalische Freizeitangebote

*  Kommunikative Bewegungstherapie

*  Thematische Kleingruppenarbeit im Rahmen der Freizeitgestaltung im stationaren
Setting, Wohnheim, Wohngruppen und Freizeitgruppen fir psychisch erkrankte
Menschen

Milieutherapie in stationaren und teilstationaren psychiatrischen Einrichtungen und

betreuten Wohngruppen

*  Grundlagen der Gestaltung eines gesundheitsforderlichen Milieus

*  Durchfiihrung von Patientenversammlungen, milieutherapeutischen Gesprachs-
gruppen und pflegerischer Einflussnahme auf das Milieu einer Station oder Wohn-
gruppe

»  Sicherung des therapeutischen Milieus gegen dissoziale und antisoziale Tendenzen
und Aktivitaten

Therapeutische Gesprachsfiihrung fur Pflegekrafte mit Selbsterfahrung

Mitwirkung und co-therapeutische Arbeit in psychotherapeutischen Gesprachsgruppen,

psychoedukativen Gruppen und Angehdrigengruppen, Konzepte verschiedener Formen

der Gruppenpsychotherapie

Gemeindepsychiatrie, Klubarbeit, niedrigschwellige Angebote fir psychisch erkrankte

Menschen und deren Angehorige

Gesundheitsberatung flr psychisch erkrankte Menschen und deren Angehdérige

Krisenintervention bei:

*  Krisen im Therapieprozess

»  Konflikten zwischen Patienten, Angehorigen und Mitarbeitern

»  Krankheitsrlckfallen bei Schizophrenie, Depression und Suchtmittelriickfallen

*  Trennungs- und Verlusterlebnissen

*  Schweren korperlichen Erkrankungen

+  Suizidalitat

»  Opfern von physischer, psychischer und sexueller Gewalt, Kriminalitat und Terror

Umgang mit physischer und psychischer Gewalt, Moglichkeiten der Pravention und der

koordinierten Interventionen zur Gefahrenabwehr (Kursbegleitendes Training)




20. Selbstfursorge, Burn-out-Prophylaxe und Selbstmanagement in der Arbeit mit psychisch
erkrankten Menschen

Und zusatzlich fir den Bildungsgang F

1. Historische Entwicklung der Forensischen Psychiatrie

2. Besonderheiten in der Beziehungsgestaltung fiir Pflegekrafte in der Forensischen
Psychiatrie (Unterschiede zur Pflege in Bereichen der forensischen Medizin und der
allgemeinen Psychiatrie, Spezielle Anforderungen und Rolleninterpretation)

3. Die besondere Verantwortung von Pflegekraften in der Forensischen Psychiatrie fir die
offentliche Sicherheit

4. Pflege bei speziellen Verhaltensstérungen, die wesentlicher Behandlungsgegenstand
der Forensischen Psychiatrie sind (z. B. Behandlungspflege von Menschen mit gefahrli-
chen sexuellen Neigungen, mit ausgepragter Gewalttatigkeit, Pyromanie 0.a.)

Und zusatzlich fur den Bildungsgang P

1. Historische Entwicklung der Psychosomatischen Medizin und Psychotherapie

2. Besonderheiten in der Beziehungsgestaltung fur Pflegekrafte in der Psychosomatischen
Medizin und Psychotherapie (Unterschiede zur Pflege in Bereichen der somatischen
Medizin und der allgemeinen Psychiatrie, Spezielle Anforderungen und Rolleninterpreta-
tion, Arbeit mit Widerstand, Ubertragung und Gegeniibertragung)

3. Psychotherapeutische Selbsterfahrung und Fallarbeit in der Ausbildungsgruppe (z.B. als
Balintgruppe)

4. Pflege bei speziellen Krankheitsbildern, die wesentlicher Behandlungsgegenstand der
Psychosomatischen Medizin und Psychotherapie sind

Qualifikationsziele:

Fir die Bildungsgange A, F und P

1. Die Teilnehmer werden beféhigt zur professionellen Selbsteinbringung in den Behand-
lungsprozess von einzelnen Patienten und insbesondere in Therapiegruppen und bei
der Milieugestaltung.

2. Sie verbessern ihr Verstandnis und ihre Fahigkeiten zur fachlichen Zusammenarbeit
mit anderen an der Behandlung beteiligten Berufsgruppen und zur Einbeziehung und
Anleitung von Angehérigen und Laienhelfern in den Behandlungsprozess.

3. Sie trainieren Techniken der professionellen beziehungsfordernden Gesprachsfiihrung
und lernen im Rahmen der Selbsterfahrung, eigene Schwierigkeiten und Konflikte zu
erkennen und ihre berufliche Tatigkeit davon zu befreien.

4. Sie lernen, Mitarbeiter bei der vorgabegerechten Umsetzung von Behandlungskonzep-
ten zu motivieren und anzuleiten.

5. Dafiir erwerben sie vertieftes fachtheoretisches Wissen iber Behandlungskonzepte und
lernen, diese mit der patientenbezogenen und gruppenbezogenen Behandlungsplanung
und mit ihrem individuellen pflegerischen Handeln logisch zu verknipfen.

6. Die Teilnehmer erlernen dartber hinaus, Menschen, die durch Krisen eine psychische
Labilitat zeigen, aufzufangen und zu stabilisieren. Sie lernen, sich selbst und andere vor
gewalttatigen Ubergriffen zu schiitzen und ein Team in Gefahrensituationen zu fiihren.
Sie erschliel3en ihre personlichen Ressourcen fir die Optimierung der eigenen Tatigkeit.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Prifung und Schwer-
punkte der Priifung

(1) Die Prafung fir den Bildungsgang A wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Ge-
samtdauer von 120 Minuten gemaf § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:
Bezugspflege, psychiatrische Pflegeplanung,

Verhaltens- und Verlaufsbeobachtung,

Durchflihrung von Aktivierungsgruppen,

Durchfiihrung von Patientenversammlungen, Milieutherapie und Gruppenarbeit,
Klubarbeit und niederschwellige Angebote fur psychisch erkrankte Menschen und deren
Angehdrige,

Gesprachsgruppen,

Therapeutische Gespréachsfuhrung fur Pflegekréfte,

Krisenintervention,

Koordinierte Interventionen zur Gefahrenabwehr.
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(2) Fur den Bildungsgang A werden im praktischen Unterricht eine eigene Verhaltens- und
Verlaufsbeobachtung zu 2. und eine eigene Pflegeplanung zu 1. angefertigt und bewertet
und gehen zu jeweils 10 Prozent in die Notenbildung zum Schwerpunkt A ein.

(3) Die Prifungen fur die Bildungsgange F und P sind im Rahmen der Prifung zum Bildungs-
gang A nach Absatz 1 abzulegen. Zusatzlich wird jeweils eine schriftliche Prifungsleistung
von 30 Minuten gefordert, so dass die Gesamtdauer dieser Priifungen dann insgesamt

150 Minuten betragt. Schwerpunkte sind Spezielles Pflegefachwissen forensische Psychia-
trie bzw. Spezielles Pflegefachwissen Psychosomatik und Psychotherapie. Diese werden auf
dem Zeugnis gesondert ausgewiesen.




Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand

fur den Bildungsgang A von insgesamt bis zu 345 Stunden:

1. 230 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 115 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht,

fur den Bildungsgang F von insgesamt bis zu 405 Stunden:
1. 270 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 135 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht,

fur den Bildungsgang P von insgesamt bis zu 465 Stunden:

1. 310 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht, wobei diese die
psychotherapeutische Selbsterfahrung und Fallarbeit im Umfang von mindestens
40 Prasenzstunden einschlie3en,

2. 155 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

12,5 (Bildungsgang A), 13,5 (Bildungsgang F), 15,5 (Bildungsgang P)

Aufbaustufe
Modul 9.2

Fachwissenschaft in der allgemeinen Psychiatrie (Bildungsgang A)/allgemeinen und
forensischen Psychiatrie (Bildungsgang F)/alilgemeinen Psychiatrie, Psychosomatik
und Psychotherapie (Bildungsgang P)

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der ,allgemeinen Psychiatrie” im Bildungsgang A, in der ,allgemeinen und
forensischen Psychiatrie” in den Bildungsgangen A und F und in der ,allgemeinen Psychia-
trie, Psychosomatik und Psychotherapie® in den Bildungsgangen A und P in der Aufbaustufe
zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fiir die praktische Priifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

fur die Bildungsgange A, F und P

1. Psychiatrie des Erwachsenenalters: Allgemeine und spezielle psychiatrische Krank-
heitslehre, anatomische und physiologische Grundlagen, Diagnostik und spezielles
stérungsbezogenes therapeutisches und pflegerisches Handeln (orientiert an den
diagnostischen Kriterien der ICD-11)

2. Psychiatrie des Kinder- und Jugendalters: Allgemeine und spezielle psychiatrische
Krankheitslehre; anatomische und physiologische Grundlagen; Diagnostik und speziel-
les stérungsbezogenes therapeutisches und pflegerisches Handeln (orientiert an den
diagnostischen Kriterien der ICD-11)

3. Neurologische Krankheitsbilder und Syndrome, die mit Verdnderungen der Wahrneh-
mung, des Erlebens, des Denkens und Verhaltens einhergehen

4. Spezielle Therapiekonzepte und Vorgehensweisen bei der Behandlung ausgewahlter
psychiatrischer Erkrankungen (kann als eigenes Fach oder in Verbindung mit der
psychiatrischen Krankheitslehre (orientiert an den diagnostischen Kriterien der ICD-11)
unterrichtet werden)

5. Sozialpsychiatrie, Recovery-Orientierung und Trialogischer Ansatz (Integrative, inclusive
und interaktive Konzepte zum Verstandnis, zur Behandlung, Rehabilitation und Teilhabe
psychisch erkrankter Menschen)

6. Spezielle Pharmakotherapie inclusive Unvertraglichkeiten, Neben- und Wechselwirkun-
gen gebrauchlicher Medikamente (kann als eigenes Fach oder in Verbindung mit der
psychiatrischen Krankheitslehre (orientiert an den diagnostischen Kriterien der ICD-11)
unterrichtet werden)

7. Psychiatrisch-medizinische Intensivbehandlung und -betreuung (kann als eigenes Fach
oder in Verbindung mit der psychiatrischen Krankheitslehre (orientiert an den diagnosti-
schen Kriterien der ICD-11) unterrichtet werden)

Und zusatzlich fir den Bildungsgang F

F.1. Spezielle Krankheitslehre in der Forensischen Psychiatrie (Stérungsbilder mit besonde-

rer forensisch-psychiatrischer Relevanz, Stérungsmerkmale, Deliktmerkmale):

»  Storungen des Sexualverhaltens (mit sexuellem Missbrauch und sexueller Gewalt)

»  Schizophrenie und schizoaffektiven Stérungen

» Dissozialen und antisozialen Personlichkeitsstérungen

»  Emotional-instabilen Personlichkeitsstorungen (Impulsiver Typ und Borderline-Typ)

» Intelligenzminderung mit Stérungen des Sozialverhaltens, der Impulskontrolle und
schadlichen Neigungen

*  Abhangigkeitserkrankungen

* Krankheitsbedingten Personlichkeitsveranderungen

*  psychischen Ausnahmesituationen und Extremreaktionen

F.2. Einfihrung in die Begutachtung, Verlaufsbeurteilung und Prognosestellung bei Men-
schen, die in Folge einer psychischen Stérung rechtswidrige Taten begangen haben




Und zusatzlich fir den Bildungsgang P

P.1. Spezielle Krankheitslehre in der Psychosomatischen Medizin und Psychotherapie:

Storungsbilder mit besonderer Relevanz in der Psychosomatischen Medizin und Psycho-

therapie, Unterscheidung und Uberschneidung mit somatischen Erkrankungen und anderen

psychischen Erkrankungen und ihre besonderen Behandlungserfordernisse

* Einteilung Psychosomatischer Erkrankungen

*  psychosomatische Stérungen bei der Nahrungsaufnahme

*  psychosomatische Storungen des Verdauungstraktes

*  psychosomatische Storungen des Herz-Kreislauf-Systems

*  Schmerzstérungen mit psychischer Beteiligung

*  Angststérungen

»  Storungen der Sexualfunktionen und des sexuellen Erlebens

*  Personlichkeitsstérungen

*  Trauma-Folge-Stérungen

*  Substanzmissbrauch und Abhangigkeit (insbesondere Medikamentenmissbrauch) in
Verbindungen mit anderen psychischen Stérungen

»  Psychogene Sinnesbeeintrachtigungen, Lahmungen und Anfalle

»  korperliche Erkrankungen mit psychischer Beteiligung

«  psychische Einflisse bei onkologischen Erkrankungen

*  Berentungsneurosen

P.2. Spezielles medizinisches Wissen flr die Psychosomatische Medizin
*  Psychoimmunologie

»  Endokrinologie

*  Anasthesie/Schmerztherapie

» Kardiologie

+  Gastroenterologie

*  Gynakologie, Andrologie und Urologie

*  Neurologie

*  Onkologie

Qualifikationsziele:

1. Fur die Bildungsgange A, F und P
Die Teilnehmer erwerben ein vertieftes Wissen Uber psychiatrische Krankheitsbilder und
Storungen und die speziellen storungsbezogenen arztlichen, psychotherapeutischen,
pflegerischen und sonstigen Behandlungsmadglichkeiten. Sie erweitern ihre Kenntnisse
zur pflegerischen Beurteilung des Behandlungsverlaufs und zu speziellen pflegerischen
MaRnahmen zur Férderung des Behandlungsfortschritts im konkreten Bezug auf das
jeweilige Krankheitsbild.

2. Zusatzlich fur den Bildungsgang F
Die Teilnehmer erlangen vertieftes Wissen, um durch Beobachtung des Verhaltens im
Behandlungsverlauf die aus den typischen Krankheitsbildern in der forensischen Psychi-
atrie resultierenden Gefahrdungen zu erkennen und einzuschéatzen.

3. Zusatzlich fir den Bildungsgang P
Die Teilnehmer entwickeln ein tiefgreifendes Verstandnis fiir typische Stérungsbilder in
der psychosomatischen Medizin und in der Psychotherapie und solides medizinisches
Grundlagenwissen zu den in der psychosomatischen Medizin bedeutsamen somati-
schen Krankheiten und Phanomenen sowie iber wissenschaftlich belegte Wechselwir-
kungen zwischen Psyche und Korper.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

(1) Die Prifung fir den Bildungsgang A wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Ge-
samtdauer von 120 Minuten gemaf § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:
1. Psychiatrisch-medizinische Krankheitslehre inclusive Psychiatrie des Kindes- und
Jugendalters,

Medikamentose Therapie und andere somatische Behandlungsformen,

Psychiatrisch bedeutsame neurologische Krankheitsbilder und deren Behandlung,
Spezielle Behandlungskonzepte in der Allgemeinpsychiatrie.
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(2) Die Prufungen fiur die Bildungsgange F und P sind im Rahmen der Priifung fir den
Bildungsgang A nach Absatz 1 abzulegen. Zusatzlich wird jeweils eine schriftliche Prifungs-
leistung mit einer Dauer von 30 Minuten gefordert, so dass die Gesamtdauer dieser Priifung
dann 150 Minuten betragt. Schwerpunkte sind die unter F.1., F.2., P.1. und P.2. genannten
Inhalte. Diese werden auf dem Zeugnis gesondert ausgewiesen.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand

fur den Bildungsgang A von insgesamt bis zu 180 Stunden:

1. 120 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 60 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht,




fur die Bildungsgange F und P von insgesamt bis zu 225 Stunden:
1. 150 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 75 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

6,0 (Bildungsgang A), 7,5 (Bildungsgang F oder P)

Aufbaustufe
Modul 9.3

Spezifische Humanwissenschaften (Medizin, Psychologie und Soziologie) in der
allgemeinen Psychiatrie (Bildungsgang A)/allgemeinen und forensischen Psychia-
trie (Bildungsgang F)/allgemeinen Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie
(Bildungsgang P)

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der ,allgemeinen Psychiatrie® im Bildungsgang A, in der ,allgemeinen und
forensischen Psychiatrie” in den Bildungsgangen A und F und in der ,allgemeinen Psychia-
trie, Psychosomatik und Psychotherapie® in den Bildungsgéngen A und P in der Aufbaustufe
zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich firr die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind
Fir die Bildungsgange A, F und P
1. Angewandte Entwicklungspsychologie
2. Angewandte Lernpsychologie
3. Einfuhrung in die Psychotherapie (nicht fur den Schwerpunkt P, der Stundenanteil kann
unter dem Schwerpunkt P eingesetzt werden)
4. Grundlagen der Methodik wissenschaftlichen Arbeitens
*  Wissenschaftliche und ethische Standards in der Forschung am Menschen
* Lesen und Bewerten wissenschaftlicher Arbeiten
» Das Anfertigen einer eigenen Literaturarbeit
» Das Anfertigen einer eigenen Forschungsarbeit
5. Grundlagen der psychologischen Diagnostik (theoretische Grundlagen, gebrauchliche
Verfahren der Leistungsdiagnostik und der Personlichkeitsdiagnostik, Bedeutung von
Testergebnissen)
Interkulturelle Psychiatrie
Psychiatrie in der 6ffentlichen Wahrnehmung, die Stellung des psychisch erkrankten
Menschen in der Gesellschaft
8. Spezielle ethische Fragen in der Betreuung psychisch erkrankter gewalttatiger und
straffalliger Menschen
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Und zusatzlich fir den Bildungsgang F

Kriminologie und Soziologie delinquenten Verhaltens

*  Kriminalitdt und Personlichkeit

*  Kriminalitat und ihre wirtschaftlichen, sozialen und kulturellen Ursachen

*  Kriminalitat von Migranten

»  Fanatismus, politischer und religidser Extremismus, Hasskriminalitat und Terrorismus

« deliktspezifisches Verhalten definierter Tatergruppen

*  Kriminalitat von psychisch erkranken Menschen

*  Auswirkungen von individueller oder gruppengebundener Delinquenz auf als Opfer
betroffene Personen, Familien oder Gemeinwesen, Erfordernisse fiir gesellschaftliches
Handeln

»  Psychisch erkrankte straffallige Menschen in der 6ffentlichen Wahrnehmung

» Die Einschatzung der von psychisch erkrankten straffalligen Menschen ausgehenden
Gefahrdungen (akute, kurz- und mittelfristige Gefahrdungsabschatzung auf der Grund-
lage von Beobachtungen im Alltag)

Und zusatzlich fur den Bildungsgang P

Psychotherapeutische Konzepte, Verfahren und spezielle Methoden

*  Psychosomatische Medizin in verschiedenen medizinischen Kontexten

»  Einteilung psychosomatischer Erkrankungen

*  Verhaltenstherapeutische Storungsmodelle, Therapieansatze und Methoden

*  Psychodynamische Storungsmodelle, Therapieansatze und Methoden

+  Systemische Stérungsmodelle, Therapieansatze und Methoden (inclusive Paar- und
Familientherapie)

»  Stérungsmodelle in der Humanistischen Psychotherapie, Therapieansatze und Metho-
den

* Besonderheiten bei der Psychotherapie im Alter

*  Psychotherapie bei Kindern, Jugendlichen und Heranwachsenden

» Die Rolle der Fachpflegekraft und pflegerische Interventionen im Rahmen der psycho-
somatischen Medizin auf einer somatischen Station

» Die Rolle der Fachpflegekraft und pflegerische Interventionen im Rahmen einer statio-
naren Psychotherapie




Qualifikationsziele:

1. Bildungsgang A
Die Teilnehmer erwerben ein grundlegendes Verstandnis fir die Entwicklung des
Psychischen beim Menschen, fur die Grundlagen seiner Erforschung und die Messung
psychologischer Parameter mittels gebrauchlicher Testverfahren. Daruber hinaus setzen
sie sich mit Problemen psychisch gestérter Menschen in der Gesellschaft und mit ethi-
schen Fragen im Umgang mit diesen auseinander.

2. Bildungsgang F
Die Teilnehmer erwerben ein wissenschaftlich fundiertes Verstandnis fur die Bedingun-
gen, die normabweichendes, gewalttatiges und straffalliges Verhalten hervorbringen
und erwerben die theoretischen Grundlagen fur ein qualifiziertes Management der
daraus resultierenden Konflikte, Krisen und Grenzsituationen und Gefahren.

3. Bildungsgang P
Die Teilnehmer erwerben anwendungsorientiertes Wissen lber psychotherapeutische
Stérungsmodelle, Verfahren und spezielle Methoden und ihre qualifizierte Mitwirkung
am Behandlungsprozess im Rahmen unterschiedlicher Therapieansatze

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

(1) Die Prifung wird fir den Bildungsgang A als schriftliche Prifungsleistung mit einer Ge-
samtdauer von 60 Minuten gemaR § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:
Angewandte Entwicklungspsychologie,

Angewandte Lernpsychologie,

Grundlagen wissenschaftlicher Forschung am Menschen,

Grundkenntnisse zur psychologischen Diagnostik,

Interkulturelle Psychiatrie,

Spezielle ethische Fragen im gesellschaftlichen Umgang mit psychisch erkrankten
Menschen.
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(2) Die Prifungen fur die Bildungsgange F und P sind im Rahmen der Prifung zum Bildungs-
gang A nach Absatz 1 abzulegen. Zusatzlich wird jeweils eine schriftliche Prifungsleistung
mit einer Dauer von 30 Minuten gefordert, so dass die Gesamtdauer dieser Priifungen dann
90 Minuten betragt. Schwerpunkte sind Kriminologie und Soziologie delinquenten Verhaltens
bzw. Psychotherapeutische Konzepte, Verfahren und spezielle Methoden. Diese werden auf
dem Zeugnis gesondert ausgewiesen.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand

fir den Bildungsgang A von insgesamt bis zu 120 Stunden:

1. 80 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 40 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht,

fur die Bildungsgange F und P von insgesamt bis zu 165 Stunden:
1. 110 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 55 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

4,0 fir Bildungsgang A, 5,5 fiir Bildungsgéange F oder P

Aufbaustufe
Modul 9.4

Rechtslehre in der alilgemeinen Psychiatrie (Bildungsgang A)/allgemeinen und foren-
sischen Psychiatrie (Bildungsgang F)/allgemeinen Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie (Bildungsgang P)

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der ,allgemeinen Psychiatrie® im Bildungsgang A, in der ,allgemeinen und
forensischen Psychiatrie” in den Bildungsgangen A und F und in der ,allgemeinen Psychia-
trie, Psychosomatik und Psychotherapie” in den Bildungsgangen A und P in der Aufbaustufe
zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Grundlagen, insbesondere
Vertragsrecht, Haftungsrecht, Sozialrecht, Datenschutzrecht und Strafrecht

2. Vertiefung, insbesondere
Recht der Stellvertretung und Betreuungsrecht, Patientenverfliigung, Arzneimittelrecht
einschliellich Betaubungsmittelgesetz, Strafvollzugsgesetz, Sachsisches Psychisch-
Kranken-Gesetz (SdchsPsychKG) einschlieRlich des Vergleichs mit Regelungen anderer
Bundeslander, Personalausstattung Psychiatrie- und Psychosomatik-Richtlinie (PPP-
RL) sowie weitere spezielle Rechtsgebiete, Flinftes Buch Sozialgesetzbuch (SGB V),
Soziale Pflegeversicherung nach Elftes Buch Sozialgesetzbuch (SGB Xl)




Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer erwerben solide Kenntnisse zu allen wesentlichen rechtlichen Aspekten der
psychiatrischen Behandlung einschlieflich des Unterbringungs- und Betreuungsrechts, zur
Rehabilitation psychisch erkrankter Menschen und zum Berufsrecht, sofern dies die eigene
pflegerische Arbeit betrifft. Sie sind befahigt, selbst Recherchen anzustellen, einfache
Rechtsaufklarung vorzunehmen und einfache Rechtsauskiinfte in den entsprechenden
Bereichen zu erteilen, insbesondere dahingehend, durch welche Gesetze ein Rechtsproblem
geregelt ist.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 60 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Grundlagen der Rechtslehre und

2. vertiefende Kenntnisse der Rechtslehre

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 60 Stunden:
1. 40 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 20 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,0

Aufbaustufe
Modul 9.5

Praktische Weiterbildung in der allgemeinen Psychiatrie (Bildungsgang A)/allgemei-
nen und forensischen Psychiatrie (Bildungsgang F)/alilgemeinen Psychiatrie, Psycho-
somatik und Psychotherapie (Bildungsgang P)

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der ,allgemeinen Psychiatrie* im Bildungsgang A, in der ,allgemeinen und
forensischen Psychiatrie” in den Bildungsgangen A und F und in der ,allgemeinen Psychia-
trie, Psychosomatik und Psychotherapie® in den Bildungsgéngen A und P in der Aufbaustufe
zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Priifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

Bildungsgang A

Fachbereich Stunden
Stationare Behandlung und Versorgung von Patienten der allgemeinen Psychia- 200
trie

Stationdre Behandlung und Versorgung von gerontopsychiatrischen Patienten 200
Stationare Versorgung von psychisch auffalligen Kindern, Jugendlichen und 200
Heranwachsenden

Stationare Behandlung und Versorgung von Abhangigkeitskranken 200
Stationare Psychotherapie und/oder Psychosomatik 200
Teilstationare psychiatrische Einrichtung, Wohnheim fiir psychisch erkrankte 200

Menschen, komplementéare Einrichtung, Werkstatt fir Behinderte, Gesundheits-
amt, sozialpsychiatrischer Dienst

Hausliche psychiatrische Pflege 120

Zur besonderen Verfligung: 680
fur den Bildungsgang A:

Mindestens 160 Stunden in der Neurologie

Mindestens 160 Stunden in einer Klinik gemaR §§ 63, 64 StGB,

fur den Bildungsgang F:

Mindestens 360 Stunden in der anderen MalRregel (fir Tatige in einer Klinik
gemall § 63 StGB in einer Einrichtung gemaf § 64 StGB und analog umgekehrt)
Mindestens 120 Stunden in einer Justizvollzugsanstalt

fur den Bildungsgang P:

Mindestens 120 Stunden in einer anderen Klinik mit Psychosomatischer Medizin
und/oder Psychotherapie

Mindestens 120 Stunden in der stationaren oder ambulanten Schmerztherapie
Mindestens jeweils 120 Stunden in zwei verschiedenen Kliniken der somatischen
Versorgung

Die Restzeiten sind in dem Bereich einzusetzen, in welchem die Aufgaben
zur Verlaufsbeobachtung und zur Pflegeplanung (in der Regel in der eigenen
Einrichtung) erbracht werden.

Alle praktische Tatigkeit ist verbunden mit der verpflichtenden und nachweis-
pflichtigen Teilnahme an den im jeweiligen Tatigkeitsbereich angebotenen
Supervisionen, Balintgruppen und internen Weiterbildungen




Die Praxisstunden sind auf verschiedene Abteilungen, Stationen, Institute, Beratungs-
stellen, Heime, Wohngruppen u.a. aufteilbar, wobei fur jeden gewahlten Teilbereich eine
Mindestdauer von 3 Wochen gefordert wird. Die vollstdndige Absolvierung des Praxisteils ist
Voraussetzung zur Zulassung fir die praktische Prifung.

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer lernen verschiedene Teilbereiche der psychiatrischen, psychotherapeuti-
schen und psychosomatischen Versorgung in der Praxis kennen, erfahren selbst den be-
ruflichen Alltag der dort tatigen Menschen und viele Facetten des Lebensalltags psychisch
erkrankter Menschen. Sie beschaftigen sich mit verschiedenen Behandlungs- und Betreu-
ungskonzepten fir psychisch erkrankte Menschen und erleben die Vorteile, Probleme und
Grenzen bei der Umsetzung derselben in die Praxis. Die Teilnehmer schopfen aus eigener
Anschauung Anregungen fur ihre derzeitige und kiinftige Tatigkeit. Im Austausch mit den
Kollegen in den Praktikumseinrichtungen verankern sie das in der Ausbildung erworbene
theoretische Wissen und erproben neu erlernte Vorgehensweisen und Verhaltenstechniken.

Prifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die praktische Priifung ist grundsatzlich in zwei Formen maoglich:

1. In der praktischen Prifung in der Aufbaustufe wird der Prifling von den Fachprifern auf
einer Station entsprechend seiner Schwerpunktwahl besucht. Wahrend des Besuches
erhalt der Prifling die Gelegenheit, seine pflegerisch-therapeutische Arbeit darzustel-
len. Dabei hat er auch einen Tages- oder Wochenplan fur die ihm anvertraute Patien-
tengruppe zu entwerfen und zu begriinden. Die praktische Prifung soll mindestens
90 Minuten dauern und in der Regel 180 Minuten nicht Gberschreiten.

2. Alternativ zur Priifung auf einer Station kann eine Facharbeit angefertigt werden. Uber
die Auswahl des Prifungsverfahrens entscheidet der jeweils zustandige Prifungsaus-
schuss. In jedem Fall ist zusatzlich eine halbstiindige miindliche Prifung als Prifungs-
gesprach in Verbindung mit der praktischen Prifung abzulegen. Dabei hat der Prifling
sein Pflegehandeln nach Nummer 1 oder seine Facharbeit nach Nummer 2 zu erdértern,
zu begrinden und Fragen zu dem in der Aufbaustufe vermittelten Fachwissen anwen-
dungsbezogen zu beantworten.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 2000 Zeitstunden.”




»Anlage 20
(zu den §§ 79 und 81)

Weiterbildungen in den Berufen in der Krankenpflege und Altenpflege
Neurologie mit Schwerpunkt Schlaganfall

Aufbaustufe
Modul 20.1

Pflegefachwissen

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Neurologie mit Schwerpunkt Schlaganfall“ in der Aufbau-
stufe zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prufung
der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1.

ok

24.
25.
26.

27.

. Evaluation in der Pflege beim Schlaganfallpatienten

. Pflegediagnosen in der Versorgung von Schlaganfallpatienten

. Isolierungspflichtige MaRnahmen

. Spezifische Krankenbeobachtung von Patienten mit Schlaganfall und Mitwirkung bei der

. Expertenstandards — am Beispiel von Harnkontinenz und Dekubitus
. Trachealkanilenmanagement

. Ernahrungsmanagement — Grundlagenwissen uber die Zusammensetzung und die

. Umgang mit Erndhrungssonden und PEG-Sonden
. Bewaltigung von Ernahrungsproblemen

. Erndhrung bei Dialyse

. Pflege bei Wahrnehmungsstérungen

Besonderheiten in der Pflege von Schlaganfallpatienten

—  Uberwachungsparameter und Scoring — apparative Ausstattung der Stroke Unit,
pflegerische Basisiberwachung der Patienten

Assessments zur Uberwachung und neurologischen Einschatzung der Schlaganfallpa-

tienten am Beispiel des National Institutes of Health Stroke Scale (NIHSS)/Scores/Skalen

Historische Entwicklung der Pflege von Schlaganfallpatienten

Pflegeprozess

Ausgewahlte Pflegemodelle

— Primary Nursing als ein Beispiel fir spezielle Verantwortung in der Pflege

— Patricia Benner ,Vom Anfanger zum Experten*

Ausgewahlte Pflegekonzepte — Verstandnis von Mensch, Gesundheit, Pflege und Um-

welt als Grundlage eines professionellen, patientenorientierten Pflegeverstandnisses

—  Berucksichtigung komplementarer Pflegekonzepte — bspw.: das Snoozelen, die
Farb- und erganzend die Aromatherapie

ganzheitlich-rehabilitierende Prozesspflege

das Konzept der Aktivitaten und existentielle Erfahrungen des taglichen Lebens (AEDLS)

von Krohwinkel

Datensammlung und Pflegeanamnese unter Zuhilfenahme verschiedener Assessments

(z.B. zur Feststellung von Korperbildstérungen)

Pflegedokumentation

Diagnostik

Schluckassessment

— PflegemalBnahmen bei Schluckstérungen/Facio-orales-Trakt-Training

—  Vermittlung von logopadischem Grundlagenwissen zu Aphasie, Dysphonie und
Dysphagie, zur Testung der Schluckfunktion und praktische Ubungsinhalte

—  Videoendoskopische Schluckdiagnostik

Verabreichung der enteralen Erndhrung/Nahrstoffbedarf, Bilanzierung
Dysphagiekostformen, Kostformen der Sondennahrung

— Konzepte aus der Ergotherapie zur Wiederherstellung der Feinmotorik und zur
Forderung von Koordination und Sensibilitat

—  Affolterkonzept

— Pflege nach Bobath — Lagerung, Raumgestaltung, Einiibung physiologischer Bewe-
gungsablaufe, Forced-Use-Therapie, repititive Stimulation

— Konzepte der Redression/das therapeutische Gipsen und Konzepte der Neurostimu-
lation (beispielsweise das ActiGait)

— Training der Kérperpflege/therapeutische Lagerung/Training der motorischen Aktivi-
tat im Rahmen des Bobath-Konzepts

Kinaestethikgrundkurs

Basale Stimulation — Grundkurs

aktivierende Pflege, ganzheitliche Forderung des Patienten, Konzept der aktivierend-

therapeutischen Pflege

Ethik

— situative Krisenintervention

— ethische Aspekte der Fruhrehabilitation




28.
29.

Uberblick iiber verschiedene Therapieformen in der neurologischen Friihrehabilitation

Zieldefinitionen in der neurologischen Rehabilitation

— Rehabilitations-Grundlagen: Phasen, Gesetze, Kostentrager, Verfahrensweisen

— ICF-Klassifikation

— Phasenmodell in der neurologischen Rehabilitation, Rehabilitationsziele Frihrehabi-
litation

— Organisation intraprofessioneller Teamarbeit

— Aufgaben der Therapiebereiche und 24-Stunden-Konzept

Qualifikationsziele:

1.

Im Rahmen des Moduls werden Kenntnisse zu den Spezifika in der Pflege von Schlag-
anfallpatienten vermittelt. Die historische Entwicklung der Pflege von Schlaganfallpa-
tienten, der Pflegeprozess, ausgewahlte Pflegetheorien und entsprechende Konzepte
werden ebenso thematisiert wie anzuwendendes Qualitatsmanagement. Aufgrund der
Besonderheiten in der Pflege von Schlaganfallpatienten und deren spezieller Bedurfnis-
lage werden Aspekte der Uberleitung, der Rehabilitation und der Nachsorge behandelt.
Zudem werden die in der Schlaganfallversorgung unabdingbaren therapeutischen
Konzepte vermittelt und von den Teilnehmern erlernt.

Die Themengebiete der Uberleitung, Nachsorge und Ethik werden insbesondere durch
Fallbeispiele und Erfahrungsberichte aus den unterschiedlichen Arbeitsgebieten — der
Akutversorgung und der sich anschlieRenden Rehabilitation — erschlossen.

Das Modul befahigt die Teilnehmer, sich den Pflegeprozess der Pflege von Schlagan-
fallpatienten Gber die verschiedenen Versorgungsphasen hinweg durch spezifische
Krankenbeobachtung, Pflegebedarfserhebung und Datensammlung inhaltlich zu
erschlieRen. Ein Schwerpunkt ist die Befahigung zum selbststandigen Einschatzen

von Schluckstérungen anhand verschiedener Assessments. Daruber hinaus werden
Pflegediagnosen und daraus abgeleitete PflegemalRnahmen diskutiert. Die Vermittlung
von verschiedenen Konzepten zur Wahrnehmungsférderung befahigt die Teilnehmer zu
deren reflektiertem Einsatz (beispielsweise zur notwendigen Lagerung oder wahrneh-
mungsfordernden Interaktionen). Durch das Erlernen des Fascio-oraler-Trakt-Trainings
werden die Teilnehmer befahigt, ein angepasstes individuelles Ernahrungsmanagement
durchzufiihren. Durch die inhaltliche Berlcksichtigung sowohl der Akutphase als auch
der Rehabilitation erhalten die Teilnehmer umfangreiche Kenntnisse tiber den komplet-
ten Behandlungsverlauf. Notfallsituationen, supportive MaRnahmen, Schmerzmanage-
ment und aulerklinische Pflege werden diskutiert. Die Teilnehmer werden befahigt, die
Patientensituation im Hinblick auf Vitalfunktionsstérungen, Bewusstseins- und Verhal-
tensadnderungen und speziell Hinweise auf eine Verschlechterung der bestehenden oder
neu aufgetretenen Symptomatik hinsichtlich des Schlaganfalls zu erkennen, einzu-
schatzen und ein entsprechendes Monitoring durchzufiihren sowie daraus resultierende
MaRnahmen zu planen und einzuleiten.

Die Teilnehmer erlangen Kompetenzen zur selbstéandigen Planung und Bearbeitung
umfassender Aufgabenstellungen der Pflege von Schlaganfallpatienten. Diese betreffen
insbesondere die Forderung der Wahrnehmung, das Vorbeugen pathologischer Verhal-
tensweisen sowie die angepasste Ernahrung. Die Teilnehmer verfligen Uber integriertes
Fachwissen, welches vertieftes fachtheoretisches Wissen und den Umgang mit den
verschiedenen Krankheitsphasen des Schlaganfalls beinhaltet. Sie verfligen tber ein
breites Spektrum spezialisierter Fertigkeiten — vor allem hinsichtlich der Anwendung
von moglichen therapeutischen Konzepten. Arbeitsprozesse werden kooperativ geplant,
fachlibergreifende komplexe Sachverhalte strukturiert, zielgerichtet und adressatenbe-
zogen dargestellt. In diesem Zusammenhang werden die Teilnehmer, die in der Praxis in
den verschiedenen Versorgungsphasen der stationaren Versorgung von Schlaganfallpa-
tienten arbeiten, ganz wesentlich von den Erfahrungen der anderen Teilnehmer profitie-
ren und praxisnahe Einblicke in die bis dahin fremden Arbeitsgebiete erhalten. Eigene
und fremdgesetzte Lern- und Arbeitsziele kénnen reflektiert, bewertet und verantwortet
werden. Auf diese Weise konnen Konsequenzen fir Arbeitsprozesse im Team gezogen
werden.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 120 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

NN =

Besonderheiten in der Pflege von Schlaganfallpatienten,

Historische Entwicklung der Pflege von Schlaganfallpatienten,

Pflegeprozess in der Pflege von Schlaganfallpatienten,

Pflegekonzepte im Hinblick auf ihre Relevanz bei der Pflege von Schlaganfallpatienten,
Spezifisches Qualitatsmanagement in der Pflege von Schlaganfallpatienten,
Nachsorge- und Rehabilitationsmafinahmen in der neurologischen Pflege,
Notfallmanagement und Notfallversorgung,

Patiententransfer unter Berlcksichtigung der Besonderheiten bei Patienten nach einem
Schlaganfall,




9. Therapeutische Konzepte und ihre Relevanz beim Schlaganfallpatienten,
10. Kenntnisse iiber Verfahren zur Uberpriifung des Schluckvermégens und angepasster
Ernahrung.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 375 Stunden:
1. 250 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 125 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

12,5

Aufbaustufe
Modul 20.2

Fachwissenschaft

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Neurologie mit Schwerpunkt Schlaganfall® in der Aufbau-
stufe zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich flr die praktische Prifung
der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Anatomische/physiologische Grundlagen des Nervensystems, der Gefaflanatomie und
des Gehirns

2. Pathogenese und Diagnostik des Hirninfarktes

3. Ursache, Entstehung, Behandlung und Pravention der Risikofaktoren

4. Klinische Syndrome und Differentialdiagnostik

5. Bedeutung und Relevanz unterschiedlicher Therapieformen

6. Ursachen, Diagnostik und Therapie intrazerebraler Blutungen

7. Medikamentdse Therapien der Akut- und Rehabilitationsphase und Sekundarpravention

8. Apparative Diagnostik

9. Allgemeine internistische Krankheitsbilder

10. Spezielle Neurologie (bspw. Morbus Parkinson, Epilepsie, Hirndruck)

11. Basiswissen spezielle rehabilitationsrelevante Symptome und Syndrome

12. Neuropsychiatrische Stérungen

13. Basiswissen spezielle Therapieformen in der neurologischen Rehabilitation

14. Hilfsmittelversorgung und spezielle Therapien der Spastik

15. Neuropsychologie

16. Case-Management

Qualifikationsziele:

1. Im Rahmen des Moduls werden anatomische und physiologische Kenntnisse vertieft
und spezielle Kenntnisse tber Atiologie, Pathophysiologie, Symptomatik, Diagnostik
sowie Uberwachungs- und Behandlungsmethoden des Schlaganfalls vermittelt. Die
Besonderheit dieses Moduls ist die Berucksichtigung von Fachwissen sowohl aus der
Akutphase als auch aus der rehabilitativen Phase.

2. Zudem wird auf diagnostische Mdglichkeiten und Interventionen, Risikofaktoren und
medikamentdse Therapien eingegangen.

3. Es findet eine Abgrenzung zu weiteren Krankheitsbildern in der Neurologie statt. Storun-
gen in der Wahrnehmung oder in der Motorik erfahren eine besondere Aufmerksamkeit.
Neuropsychologische und neuropsychiatrische Inhalte erganzen dieses Modul.

4. Aufgrund der Relevanz von Aspekten des Case-Managements in der Schlaganfall-
versorgung werden die Inhalte hierzu vermittelt und beispielhaft Case-Management-
Projekte in der Versorgung von Schlaganfallpatienten aufgezeigt.

5. Die Teilnehmer erlangen Kompetenzen zur selbstandigen Planung und Bearbeitung
umfassender fachlicher Aufgabenstellungen der Pflege bei Schlaganfallpatienten.
Durch die Vermittlung des Fachwissens aus den verschiedenen Phasen der Versorgung
sind die Teilnehmer auch auf Situationen vorbereitet, die typischerweise nicht in ihren
speziellen Arbeitsbereich fallen, aber in der Schlaganfallversorgung zur Optimierung
der Schnittstellenproblematik unabdingbar sind. Auf diese Weise gelangen einesteils
die Teilnehmer aus der Akutversorgung zu umfangreichem Wissen tGber den weiteren
Behandlungsweg, anderenteils konnen die Teilnehmer aus der rehabilitativen Phase
kompetent in Akutsituationen wie beispielsweise einem Reinfarkt reagieren.

6. Die Teilnehmer verfugen Uber ein breites Spektrum spezialisierter Fertigkeiten und
kdénnen Arbeitsprozesse Ubergreifend planen. Wechselwirkungen mit anderen Bereichen
kénnen fir mogliche Handlungsalternativen bedacht und einbezogen werden. Zusatz-
lich férdern diese vermittelten Kompetenzen das Arbeiten in multidisziplindren Teams.
Durch die Vermittlung von Kompetenzen aus dem Case-Management-Konzept sind die
Teilnehmer in der Lage, umfangreiche Netzwerkanalysen zu erstellen und patienten-
orientiert zu handeln. Die Teilnehmer erhalten ein umfangreiches Verstandnis fur die
Notwendigkeiten der Schnittstellenversorgung und sind in der Lage, eigene Konzepte
zur Optimierung der Versorgung zu erstellen.

7. Die Arbeitsprozesse werden auf diese Weise kooperativ geplant, fachlibergreifende
komplexe Sachverhalte strukturiert, zielgerichtet und adressatenbezogen dargestellt.




8. Eigene und fremd gesetzte Lern- und Arbeitsziele konnen reflektiert, bewertet und
verantwortet werden. Konsequenzen fir Arbeitsprozesse kdnnen im Team durch die
Reflexion der Prozesse gezogen werden, wobei die Kompetenzen aus den erlernten
Inhalten des Moduls dazu wesentlich beitragen.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Priufung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prufungsleistung mit einer Gesamtdauer von 90 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet die folgenden Schwerpunkte:

1. Atiologie, Pathophysiologie, Symptomatik und Diagnostik zerebrovaskularer Erkrankun-
gen,

Atiopathogenese des Hirninfarkts,

Relevante Diagnoseverfahren beim Schlaganfall,

Spezielle Uberwachung in der Akutphase eines Schlaganfalls,
Therapiemoglichkeiten des Schlaganfalls- sowohl in der Akutphase als auch in der
Rehabilitation,

Behandlung von Risikofaktoren und Sekundarpravention,

Komplikationen und Notfalle in der Behandlung von Schlaganfallpatienten,

Erkennen von speziellen rehabilitationsrelevanten Symptomen und Syndromen,
Kenntnisse Uber das Konzept des Case-Managements,

10 Versorgungs- und Uberleitungsmanagement/nachstationare Versorgungsstrukturen.
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Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 225 Stunden:
1. 150 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 75 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

7,5

Aufbaustufe
Modul 20.3

Spezifische Sozialwissenschaft

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Neurologie mit Schwerpunkt Schlaganfall® in der Aufbau-
stufe zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Priifung
der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Demografische Entwicklung

Kommunikation/Konfliktmanagement

Kommunikationstraining

verschiedene Kommunikationsmodelle; Techniken der Gespréachsfiuhrung

Beratung und Edukation von Patienten und Angehdrigen

praktische Ubungen

Interaktion und Kommunikation unter Beriicksichtigung der verschiedensten Sprachsto-
rungen von Schlaganfallpatienten

Kommunikation mit Patienten und deren Angehdrigen

besondere ethische, kulturelle, religidse und spirituelle Aspekte im Umgang mit Schlag-
anfallpatienten

NoobkwN
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Qualifikationsziele:

1. Im Rahmen des Moduls werden vertiefende Kenntnisse zur Interaktion und Kommunika-
tion vermittelt. Dies betrifft zudem die situationsgerechte Anwendung von verschiedenen
Kommunikations- und Gesprachstechniken. Ein Schwerpunkt liegt dabei auf der fir
die Schlaganfallversorgung wichtigen Vermittlung von Kompetenzen zur Beratung und
Edukation von Angehdrigen und Patienten.

2. Die Teilnehmer verfuigen tUber umfangreiches Fachwissen in der Kommunikation. Auf
diese Weise erlangen sie Kompetenzen, um selbstandig Angebote und Hilfestellungen
an die Angehdrigen und Patienten unterbreiten und vermitteln zu konnen. Diese befa-
higen sie insbesondere, dem Beratungs- und Unterstitzungsbedarf der Patienten und
ihrer Angehorigen entsprechen zu kdnnen. Besondere ethische, kulturelle, religidse und
spirituelle Aspekte im Umgang mit Schlaganfallpatienten erfahren hinreichend Berick-
sichtigung. Zusatzlich verfligen die Teilnehmer Gber Kompetenzen zur Moderation von
Teambesprechungen und Fallbesprechungen, die zur Versorgung von Schlaganfallpati-
enten von hoher Relevanz sind.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prifung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten

gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Demographische Gesichtspunkte,

2. Interaktion, Kommunikation und Gesprachsfiihrung mit Patienten und deren Angehdri-
gen,

3. Edukation in der Behandlung von Risikofaktoren,

4. Sozialwissenschaftliche Kenntnisse hinsichtlich ethischer, kultureller und religidser
Aspekte,

5. Wissen Uber den Beratungsbedarf von Schlaganfallpatienten und ihren Angehdrigen.




Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 45 Stunden:
1. 30 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 15 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

1,5

Aufbaustufe
Modul 20.4

Rechtslehre

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Neurologie mit Schwerpunkt Schlaganfall“ in der Aufbau-
stufe zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung
der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Grundlagen, insbesondere
Vertragsrecht, Haftungsrecht, Sozialrecht, Vermittlung von Kenntnissen iber das
Sozialgesetzbuch, insbesondere Kenntnisse des Elften Buches Sozialgesetzbuch
(SGB Xl), des Neunten Buches Sozialgesetzbuch (SGB 1X) und des Flnften Buches
Sozialgesetzbuch (SGB V), Grundlagen der Pflegeversicherung, Grundlagen in der
integrierten Versorgung in der Schlaganfallbehandlung, Datenschutzrecht, Strafrecht

2. Vertiefung
Recht der Stellvertretung und Betreuungsrecht (Arten und Wirkung der Stellvertretung,
Stellung und Aufgaben des Betreuers, Einbeziehung des Vormundschaftsgerichts,
Patientenverfligung und Vorsorgevollmacht), Arzneimittelrecht einschlieRlich Betau-
bungsmittelgesetz, weitere spezielle Rechtsgebiete, Durchfuhrung und Rechtsgrundlage
freiheitseinschrankender Malnahmen

Qualifikationsziele:

1. Im Rahmen des Moduls werden grundlegende Kenntnisse im Bereich Vertragsrecht,
Haftungsrecht, Sozialrecht, Datenschutzrecht und Strafrecht erworben.

2. Vertiefende Kenntnisse erlangen die Teilnehmer des Moduls in den Themenkomplexen
Recht der Stellvertretung und Betreuungsrecht (Arten und Wirken der Stellvertretung,
Stellung und Aufgaben des Betreuers, Einbeziehung des Vormundschaftsgerichts),
Arzneimittelrecht inklusive des Betaubungsmittelgesetzes, Medizinproduktegesetz
einschliellich der dazu erlassenen Vorschriften. Die Problematik und der Umgang mit
Patientenverfligungen werden aufgrund der Relevanz bei Schlaganfallpatienten naher
betrachtet. Vor dem Hintergrund der Schnittstellenverbesserung ist ein weiterer Schwer-
punkt die Vermittlung von Kenntnissen Gber das Sozialgesetzbuch, insbesondere
Kenntnisse des SGB X|, SGB IX und SGB V.

3. Die Teilnehmer erlangen umfangreiche Kenntnisse zur selbstandigen Bearbeitung fachli-
cher Aufgabenstellungen in der Pflege von Schlaganfallpatienten. Die Moglichkeiten
der stationaren und ambulanten Versorgung sind hinreichend bekannt; die Teilnehmer
erlangen Kompetenzen zur selbstandigen Entwicklung von Projekten der integrierten
Versorgung bei Schlaganfallpatienten. Sie verfligen Uber integriertes Fachwissen,
welches vertieftes fachtheoretisches Wissen beinhaltet. Dies betrifft ausdricklich die
Sektor-ubergreifende Versorgung im Rahmen der gesetzlichen Mdglichkeiten. Die
Teilnehmer verfligen Uber ein breites Spektrum spezialisierter Fertigkeiten und kénnen
Arbeitsprozesse Ubergreifend planen und Wechselwirkungen mit anderen Bereichen
in mogliche Handlungsalternativen einbeziehen. Auch hier ist ein Schwerpunkt die
Sektor-Ubergreifende Behandlung der Schlaganfallpatienten. Arbeitsprozesse werden
kooperativ geplant, fachibergreifende komplexe Sachverhalte kdnnen strukturiert,
zielgerichtet und adressatenbezogen dargestellt werden. Konsequenzen fiir den eigenen
Arbeitsbereich kdnnen gezogen werden, speziell um die Versorgungsqualitat der
Schlaganfallpatienten zu verbessern. Die Kenntnisse Uber das Sozialgesetzbuch flihren
zu einem verbesserten Verstandnis der Mdglichkeiten der Versorgung uber die eigenen
Sektorengrenzen hinaus und befahigen die Teilnehmenden, Beratungstatigkeiten und
Unterstutzungsangebote gegenuber Angehoérigen und Patienten zu Gbernehmen.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Falldiskussionen, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Grundlagen der Rechtslehre,

2. Vertiefende Kenntnisse der Rechtslehre,

3. Kenntnisse des SGB V, SGB Xl und SGB IX,

4. Vorsorgevollmacht und Patientenverfiigung.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 60 Stunden:
1. 40 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 20 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,0




Aufbaustufe
Modul 20.5

Praktische Weiterbildung

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Neurologie mit Schwerpunkt Schlaganfall“ in der Aufbau-
stufe zu belegen.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

Fachbereich Stunden
Logopadie 20
Physiotherapie/Ergotherapie 20
Stroke Unit 200
Neurologische Rehabilitation 200
Sozialarbeit 20
Wabhlfach 100

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer werden in diesem Modul befahigt, das erlernte Grundwissen der Weiterbil-
dungsmodule im Bereich der Pflege von Schlaganfallpatienten praktisch zu verinnerlichen
und selbststandig anzuwenden.

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prifung besteht aus einer Fallvorstellung im Rahmen einer Facharbeit. In dieser sollen
anhand der Vorstellung eines Patientenfalles die erworbenen Sozial-, Fach- und Handlungs-
kompetenzen in der Versorgung von Schlaganfallpatienten dargestellt werden. Die erworbe-
nen Kompetenzen im Kommunikationsgeschehen sollen ebenso Berlicksichtigung finden wie
die Anwendung therapeutischer Konzepte und die Verknlpfung der verschiedenen Berufs-
professionen, die am Behandlungsgeschehen involviert sind.

Im Sinne einer verbesserten Versorgungsqualitat von Schlaganfallpatienten sollen zudem
Losungsansatze fir ein verbessertes Schnittstellenmanagement aufgezeigt werden.

Die Facharbeit ist in einem Kolloquium nach §13 Abs. 2 zu verteidigen.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 560 Zeitstunden.




Anlage 21
(zu den §§ 83 und 85)

Weiterbildungen in den Berufen in der Krankenpflege und Altenpflege

Notfallpflege

Aufbaustufe
Modul 21.1

Allgemeine pflegerische Interventionen im Handlungsfeld Notaufnahme

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Notfallpflege” in der Aufbaustufe zu belegen.
Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fiir die praktische Priifung der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

Qualifikationsziele:
1.

SO NOIORAROLN~

. Spezifisches Qualitats- und Risikomanagement in der Notfallpflege, insbesondere

Besonderheiten der Notfallpflege

Historische Entwicklung und aktueller Stand der Notfallversorgung in Deutschland
Pflegeprozess in der Notfallpflege

Patientenliberwachung, einschlieRlich Medizintechnik

Instrumenten- und Materialkunde

Assistenz im Rahmen diagnostischer und therapeutischer MaRnahmen
Pharmakologie

Transfusionskunde

Hygienerichtlinien

Fallbeispiele und Erfahrungsberichte aus den jeweiligen Arbeitsbereichen

Das Modul befahigt die Teilnehmer, den Pflegeprozess in der Notfallpflege, unter
Zeitdruck und erschwerten Bedingungen, jederzeit sicher zu gestalten. Sie kennen die
Aufgaben und Organisationskonzepte von Notaufnahmen, einschlieBlich der rechtlichen
und finanziellen Rahmenbedingungen.

Durch zielgerichtete Krankenbeobachtung und Pflegeanamnese stellen sie Informatio-
nen fir die symptomorientierte Diagnostik und Therapie in der Notfallaufnahme bereit,
kénnen Ziele formulieren, pflegetherapeutische MaRnahmen planen, durchfihren und
evaluieren. Dabei wenden sie neueste Pflegeerkenntnisse und Pflegetechniken an.

Die Teilnehmer sind nach Abschluss des Moduls in der Lage, die Patientensituation im
Hinblick auf Vitalfunktionsstérungen, Bewusstseins- und Verhaltensénderungen, sowie
Schmerzzustanden einzuschatzen und ein Monitoring durchzufiihren.

Sie stellen die Materialien und Medikamente fur die diagnostischen und therapeutischen
Notfallinterventionen bereit, assistieren fachgerecht, dokumentieren und evaluieren die
MaRnahmen. Das beinhaltet die Zufuhr von Infusionen, die Applikation von Blut und
Blutderivaten, den Umgang mit Sonden, Drainagen und Kathetern, sowie operative Mal3-
nahmen, einschlieRlich spezieller Verbandstechniken. Alle Malnahmen erfolgen unter
Anwendung der aktuellen Hygienerichtlinien.

Sie flihren geeignete Lagerungs-, Mobilisations- und ImmobilisationsmalRnahmen durch.
Sie stellen situationsgerechte Patiententransporte sicher.

Sie sind in der Lage, die psychische Situation des Patienten einzuschatzen und situati-
onsgerecht zu handeln.

Die Teilnehmer wenden Instrumente und Methoden des spezifischen Qualitats- und
Risikomanagements sicher an.

Die Teilnehmer erlangen Kompetenzen zur selbststandigen Planung und Bearbeitung
umfassender fachlicher Aufgabenstellungen in der Notfallpflege. Dabei verfliigen sie
Uber notfallpflegerisches Fachwissen und ein breites Spektrum spezialisierter Fer-
tigkeiten. Sie kdnnen Arbeitsprozesse libergreifend planen und die Schnittstellen im
interprofessionellen und interdisziplinaren Team managen. Arbeitsprozesse werden
dabei kooperativ geplant, fachiibergreifende komplexe Sachverhalte kdnnen strukturiert,
zielgerichtet und adressatenbezogen dargestellt werden. Eigene und fremd gesetzte
Lern- und Arbeitsziele konnen reflektiert, bewertet und verantwortet werden. Konse-
quenzen flr Arbeitsprozesse im Team kdnnen gezogen werden.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium




Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 90 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet mindestens 5 der folgenden Schwerpunkte:

1. Besonderheiten der Notfallpflege,
2. Historische Entwicklung und aktueller Stand der Notfallversorgung in Deutschland,
3. Pflegeprozess in der Notfallpflege,
4. Patientenuberwachung,
5. Assistenz im Rahmen diagnostischer und therapeutischer Maltnahmen
6. Hygienerichtlinien
7. Spezifisches Qualitats- und Risikomanagement in der Notfallpflege
Arbeitsaufwand Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 180 Stunden:
1. 120 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 60 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.
Leistungspunkte 6,0

Aufbaustufe
Modul 21.2

Pflegetherapeutische MaBnahmen

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Notfallpflege® in der Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse
aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:
1. Vertiefung der anatomischen und physiologischen Kenntnisse
2. Spezielle Kenntnisse liber Atiologie, Pathophysiologie, Symptomatik, Diagnostik, Uber-
wachungs- und Behandlungsmethoden bei Notfallen, insbesondere:
— kardiovaskulare Notfalle,
— respiratorische Notfélle,
— gastrointestinale Notfalle,
— infektologische, hamato-/onkologische und immunologische Notfalle,
— endokrinologische und metabolische Notfalle,
— neurologische und neurochirurgische Notfalle,
— psychiatrische Notfalle
— geburtshilfliche und gynakologische Notfalle
— nephrologische und urologische Notfalle
— péadiatrische Notfalle
— HNO-, Mund-Kiefer-gesichtschirurgische, ophthalmologische und dermatologische
Notfalle
— traumatologische und orthopadische Notfalle
— visceral-, thorax- und gefaf3chirurgische Notfalle
— spezielle Notfalle (Schock, Sepsis, Intoxikationen, thermische Notfalle)
— geriatrische Notfalle
3. besondere Patientengruppen in der Notaufnahme (z. B. Patienten mit Migrationshinter-
grund, Menschen mit Behinderungen)
4. Schwerpunkt: leitsymptomorientiertes Handeln in der Notfallpflege

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer erlangen Kompetenzen zur selbststandigen Planung und Bearbeitung umfas-
sender fachlicher Aufgabenstellungen in der Notfallpflege. Dabei verfuigen sie tber fundier-
tes Fachwissen Uber die am haufigsten in der Notaufnahme anzutreffenden Symptome und
Diagnosen. Sie kdnnen strukturiert und zielgerichtet auf Symptome reagieren und geeignete
pflegetherapeutische MaRnahmen planen, durchfiihren und evaluieren. Dazu verfligen sie
Uber ein breites Spektrum spezialisierter Fertigkeiten. Sie sind in der Lage, die besonderen
Belastungen des Patienten zu erkennen und situationsgerecht und empathisch zu handeln.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Falldiskussionen, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 120 Minuten

gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Spezielle Kenntnisse (iber Atiologie, Pathophysiologie, Symptomatik, Diagnostik, Uber-
wachungs- und Behandlungsmethoden bei Notfallen,

2. leitsymptomorientiertes Handeln in der Notfallpflege.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 300 Stunden:
1. 200 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 100 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

10,0




Aufbaustufe
Modul 21.3

Triage/Erstbeurteilung und Stabilisierung lebensbedrohlicher Zustande

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Notfallpflege” in der Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse
aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. strukturiertes Vorgehen bei Katastrophen

2. Praklinische und klinische Triage-Systeme

3. Praklinisches und klinisches strukturiertes Traumamanagement

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer kennen die gesetzlichen Grundlagen und Strukturen des Rettungsdienstes
und Katastrophenschutzes beim Auftreten von Katastrophen und Massenanfall von Verletz-
ten und Erkrankten. Sie wenden den Krankenhausalarmplan der eigenen Klinik und spezielle
organisatorische Vorgaben an. Dabei setzen sie katastrophenmedizinische Ablaufe und Ar-
beitstechniken, sowie Versorgungskonzepte zur Behandlung kontaminierter, hochinfektioser
und intoxikierter Patienten beim Massenanfall von Verletzten um. Sie kennen préklinische
Triagesysteme, wenden klinische Triagesysteme zur Ersteinschatzung der Versorgungs-
dringlichkeit an und leiten die erforderlichen SofortmalRnahmen ein.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Falldiskussionen, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prifung wird als mindliche und praktische Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von
30 Minuten gemaf den §§ 13 und 14 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. strukturiertes Vorgehen bei Katastrophen,

2. Praklinische und klinische Triage-Systeme,

3. Praklinisches und klinisches strukturiertes Traumamanagement.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 45 Stunden:
1. 30 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 15 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

1,5

Aufbaustufe
Modul 21.4

Intensiv- und Anasthesiepflege

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Notfallpflege® in der Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse
aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Prifung der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Notfallmanagement und Notfallversorgung, sowie kardiopulmonale Reanimation

2. Notfallpflegerelevante Themen der Intensivpflege (Saure-Basen-Haushalt, Beatmung,
Hirndruck, Sepsis)

3. Grundlagen der Allgemein-, Regional- und Lokalanasthesie

4. Anasthesieverfahren in speziellen Bereichen, einschlief3lich intra- und postanasthesiolo-
gischer Komplikationen, sowie Pflege und Uberwachung in der postanasthesiologischen
Phase

5. spezifische Schmerztherapie

6. Kenntnisse zur Funktion und Anwendung medizintechnischer Gerate

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer haben Kenntnisse zum Notfallmanagement und sind in der Lage Reanimati-
onsmalnahmen bei Kindern und Erwachsenen (Basic Life Support) einzuleiten und durch-
zufiihren. Sie setzen erste Malnahmen zur Sicherung des Atemweges um und assistiert bei
speziellen Verfahren. Sie verfligen Gber Kenntnisse zum Saure-Basen-Haushalt, Grund-
kenntnisse zur Beatmung und zum Hirndruck und kdnnen diese situationsbezogen umset-
zen. Die Teilnehmer sind in der Lage, klinische Sepsissymptome zu erkennen und zeitnah
Diagnostik- und Therapiemafnahmen zu initiieren. Die Teilnehmer kennen verschiedene
Anasthesieverfahren und sind in der Lage, bei der Anwendung dieser im Notfall zu assistie-
ren. Sie bedienen die dafiir notwendigen medizintechnischen Gerate und tiberwachen und
pflegen den Patienten in der intra- und postanasthesiologischen Phase. Sie setzen Malinah-
men der spezifischen Schmerztherapie um.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Falldiskussionen, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 60 Minuten

gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Notfallmanagement und Notfallversorgung, sowie kardiopulmonale Reanimation,

2. Notfallpflegerelevante Themen der Intensivpflege,

3. Grundlagen der Allgemein-, Regional- und Lokalanasthesie,

4. Anasthesieverfahren in speziellen Bereichen, einschlieRlich intra- und postanasthesiolo-
gischer Komplikationen, sowie Pflege und Uberwachung in der postanasthesiologischen
Phase,

5. spezifische Schmerztherapie.




Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 75 Stunden:
1. 50 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 25 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,5

Aufbaustufe
Modul 21.5

Spezifische Sozialwissenschaft

Verwendbarkeit und

Haufigkeit des Angebots

des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Notfallpflege” in der Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse
aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Kommunikation unter erschwerten Bedingungen

2. Deeskalationsmoglichkeiten

3. Copingmechanismen

4. Human-Faktor und Patientensicherheit in der Akutversorgung

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer sind in einer Notaufnahme mit Patienten in einer emotionalen Ausnahmesi-
tuation konfrontiert. Zum Beherrschen dieser Situation verfligen sie Gber Kenntnisse zu den
Themen Belastung, Stress, Krise, Trauma und Schock und kénnen im Bedarfsfall entspre-
chende DeeskalationsmalRnahmen anwenden. Die Teilnehmer kdnnen geeignete Copingme-
chanismen fiir sich und im Team anwenden. Sie reflektieren Moglichkeiten und Grenzen des
Human-Faktors zur Erhéhung der Patientensicherheit in der Akutversorgung.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Falldiskussionen, Projektarbeit, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prufungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Kommunikation unter erschwerten Bedingungen,

2. Deeskalationsmoglichkeiten,

3. Copingmechanismen,

4. Human-Faktor und Patientensicherheit in der Akutversorgung.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 45 Stunden:
1. 30 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 15 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

1,5

Aufbaustufe
Modul 21.6

Rechtslehre

Verwendbarkeit und

Haufigkeit des Angebots

des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Notfallpflege® in der Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse
aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Prifung der Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Grundlagen, insbesondere: Vertragsrecht, Haftungsrecht, Sozialrecht, Datenschutz-
recht, Strafrecht

2. Vertiefung, insbesondere: Recht der Stellvertretung und Betreuungsrecht (Arten und
Wirkung der Stellvertretung, Stellung und Aufgaben des Betreuers, Einbeziehung des
Betreuungsgerichts, Patientenverfligung und Vorsorgevollmacht), Arzneimittelrecht
einschlieBlich Betaubungsmittelgesetz, Medizinproduktegesetz einschlieRlich der dazu
erlassenen Vorschriften, Regelungen zur Transplantationsmedizin, weitere spezielle
Rechtsgebiete.

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer setzen sich mit den rechtlichen Rahmenbedingungen fur die Arbeit in der
Notaufnahme und ihren Konsequenzen fir pflegerisches Handeln auseinander. Wenn nétig
treten sie flr den Patienten aktiv tatig ein. Sie handeln unter Beachtung seiner Rechte und
Pflichten verantwortungsbewusst fir den Patienten und als Arbeitnehmer.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Falldiskussionen, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Grundlagen der Rechtslehre und

2. Vertiefende Kenntnisse der Rechtslehre.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 60 Stunden:
1. 40 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 20 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,0




Aufbaustufe
Modul 21.7

Praktische Weiterbildung

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Notfallpflege® in der Aufbaustufe zu belegen.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

Fachbereich Stunden
Notaufnahme, davon mindestens 300 Stunden in einer zentralen oder interdiszi-

plinaren Notaufnahme 1100
Praklinische Notfallversorgung (Rettungsdienst) 150
Intensivstation 300
Anasthesie 150
mindestens drei Wahlbereiche, insbesondere in den Fachbereichen OP, Kreil3-

saal, Herzkatheter, Intensiviiberwachungspflege (IMC), Psychiatrie, Stroke Unit,

Dialyse, Endoskopie 300

Qualifikationsziele:
Die Teilnehmer werden beféhigt, das erlernte Grundwissen der Weiterbildungsmodule im
Bereich Notfallpflege praktisch zu verinnerlichen und selbstandig anzuwenden.

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

In der praktischen Prifung in der Aufbaustufe hat der Prifling die Notfallpflege eines
Patienten oder einer Patientengruppe gemaf den Zielsetzungen der Weiterbildung zu
planen, zu organisieren, durchzufiihren, zu dokumentieren, zu begriinden und zu evaluieren.
Die praktische Prifung soll mindestens 45 Minuten dauern und in der Regel 90 Minuten
nicht Gberschreiten. Die miindliche Prifung ist als Prifungsgesprach in Verbindung mit der
praktischen Prifung abzulegen. Dabei hat der Prifling sein Pflegehandeln zu erértern und
zu begrinden.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 2000 Zeitstunden.




Anlage 22
(zu den §§ 87 und 89)

Weiterbildungen in den Berufen in der Krankenpflege und Altenpflege
Sozialmedizinischer Assistent

Aufbaustufe
Modul 22.1

Berufsbild und Berufsumfeld

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent” in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Der Beruf der Sozialmedizinischen Assistentin/des Sozialmedizinischen Assistenten und
Berufsverstandnis, Schnittstellen zu anderen Berufsgruppen (Heilpraktiker, Gesund-
heitsfachberufe, akademische Heilberufe), Methoden der Offentlichkeitsarbeit

2. Einrichtungen des offentlichen Gesundheitsdienstes und ihre Aufgaben (foderale
Gesetze und Unterschiede, Aufbau des Gesundheitsamts — Aufgaben der einzelnen
Abteilungen), Dresden als WHO-Stadt: Stadtgesundheitskonferenz)

3. Neue Anforderungen an den 6ffentlichen Gesundheitsdienst (kultursensible Biurgerbe-
treuung, kommunale Vernetzung, Gesundheitsférderung und Pravention etc.)

4. Fachenglisch (Grundlagen).

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer kennen und verstehen die umfassenden fachlichen Aufgaben und Problem-
stellungen des Sozialmedizinischen Assistenten. Die Teilnehmer erlangen Kompetenzen

zur strukturierten Erarbeitung praktischer Probleme, einschlieRlich der wissenschaftlichen
Grundlagen, sowie Uber neuestes Fachwissen in Teilbereichen des Sozialmedizinischen
Assistenten. Schnittstellen zu anderen Bereichen sind bekannt und komplexe Probleme wie
auch neue Losungen kénnen durch ein breites Spektrum an Methodenwissen bearbeitet
werden. Zudem werden die Teilnehmer hinsichtlich der personalen Kompetenz beféhigt, in
Expertenteams verantwortlich zu arbeiten, Gruppen zu leiten, Untersuchungen selbststandig
vorzubereiten, die fachliche Entwicklung anderer anzuleiten sowie fachbezogene Probleme
und L6sungen gegeniiber Fachleuten argumentativ zu vertreten. Lern- und Arbeitsprozesse
werden eigenstandig und nachhaltig gestaltet. Arbeitsprozesse werden dabei kooperativ
geplant und fachibergreifende komplexe Sachverhalte kdnnen strukturiert, zielgerichtet und
adressatenbezogen dargestellt werden. Eigene und fremd gesetzte Lern- und Arbeitsziele
koénnen reflektiert, bewertet und verantwortet werden. Konsequenzen fir Arbeitsprozesse im
Team kdénnen gezogen werden.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Selbststudium, Literaturrecherche

Prifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. der Beruf der Sozialmedizinischen Assistentin/des Sozialmedizinischen Assistenten,

2. Einrichtungen des offentlichen Gesundheitsdienstes und ihre Aufgaben/Anforderungen.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 60 Stunden:
1. 40 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 20 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,0

Aufbaustufe
Modul 22.2

Rechtslehre

Verwendbarkeit
und Haufigkeit des
Angebotes des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent” in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Grundlagen des Verwaltungsrechts, Vertragsrechts, Haftungsrechts, Sozialrechts,
Datenschutzrechts, Strafrechts

2. Vertiefung, insbesondere im Recht der Stellvertretung und Betreuungsrecht (Arten und
Wirkung der Stellvertretung, Stellung und Aufgaben des Betreuers, Einbeziehung des
Betreuungsgerichts, Patientenverfligung und Vorsorgevollmacht), Arbeitsschutzgesetz,
Arbeitssicherheitsgesetz, Infektionsschutzgesetz

3. Gesundheitsverwaltung, insbesondere Institutionen, Behdrdenorganisation, Rechts- und
Fachaufsicht, Betriebsorganisation, Zweck und Aufgabenbereich der jeweiligen Einrich-
tungen, Rechtsformen und Tragerstrukturen, Organisationsformen, Arbeitsablaufgestal-
tung, Organisationsethik, Arbeits- und Gesundheitsschutz




4. Grundlagen des Haushalts- und Rechnungswesens des Dienstrechts, berufsrelevante
Rechtsgrundlagen, soziale Sicherungssysteme, Grundkenntnisse zu Rechtsformen von
Gesundheitsunternehmen, Leistungserfassung, Leistungsdarstellung, Qualitdtsmanage-
ment unter betriebswirtschaftlichen Gesichtspunkten.

Qualifikationsziele:

1. Die Teilnehmer werden zur Bearbeitung und Planung von umfassenden fachlichen
Aufgaben und Problemstellungen sowie eigenverantwortliche Steuerung von Prozessen
des Sozialmedizinischen Assistenten befahigt. Dabei verfligen die Teilnehmer ber ein
breites, integriertes Wissen, einschlielllich der wissenschaftlichen Grundlagen, sowie
Uber neuestes Fachwissen in Teilbereichen des Sozialmedizinischen Assistenten.

2. Schnittstellen zu anderen Bereichen sind bekannt und komplexe Probleme wie auch neue
Losungen kénnen durch ein breites Spektrum an Methodenwissen bearbeitet werden.

3. Zudem werden die Teilnehmer hinsichtlich der personalen Kompetenz befahigt, in
Expertenteams verantwortlich zu arbeiten, Gruppen zu leiten, Untersuchungen selbst-
standig vorzubereiten, die fachliche Entwicklung anderer anzuleiten sowie fachbezo-
gene Probleme und Lésungen gegeniiber Fachleuten argumentativ zu vertreten. Lern-
und Arbeitsprozesse werden eigenstandig und nachhaltig gestaltet. Arbeitsprozesse
werden dabei kooperativ geplant und fachlbergreifende komplexe Sachverhalte kénnen
strukturiert, zielgerichtet und adressatenbezogen dargestellt werden. Eigene und fremd
gesetzte Lern- und Arbeitsziele kénnen reflektiert, bewertet und verantwortet werden.
Konsequenzen fir Arbeitsprozesse im Team kdnnen gezogen werden.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Selbststudium

Prifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prufungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten

geman § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Grundlagen und vertiefende Kenntnisse der Rechtslehre,

2. Gesundheitsverwaltung,

3. Grundlagen des Haushalts- und Rechnungswesens des Dienstrechts, berufsrelevante
Rechtsgrundlagen, soziale Sicherungssysteme.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 60 Stunden:
1. 40 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 20 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,0

Aufbaustufe
Modul 22.3

Qualitatsmanagement und Dokumentation

Verwendbarkeit und

Haufigkeit des Angebots

des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent* in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Qualitatsmanagement (Rechtliche und fachliche Rahmenbedingungen, einrichtungs-
internes Qualitdtsmanagement, Methoden des Qualitdtsmanagements, z. B. Audit,
Prozessoptimierung)

2. Informationssysteme im Gesundheitsamt (u. a. im Kinder- und Jugendarztlichen, Amts-
arztlichen und Sozialpsychiatrischen Dienst), Gesundheitsberichterstattung, Offentlich-
keitsarbeit, Marketing.

3. Berichts- und Dokumentationsformen (u.a. behdrdlicher Schriftverkehr, Registratur,
Formular- und Karteiwesen) Berichterstattung, Dokumentation, Schriftverkehr und
Formulargestaltung

4. Methodische Grundlagen, Elektronische Datenverarbeitung, Informationssysteme,
spezielle Software, deskriptive Auswertetechniken, Codierung, Datenerhebung

5. Medizinalstatistik, regionale Gesundheitsberichterstattung, Erstellung und Auswertung
einer Statistik, Berichterstattung, systematische Sammlung aller relevanten Daten

Qualifikationsziele:
Siehe Modul 221

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Selbststudium

Prifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prufungsleistung mit einer Gesamtdauer von 60 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:
1.  Qualitatsmanagement,

Informationssysteme im Gesundheitsamt,

Berichts- und Dokumentationsformen,

Methodische Grundlagen,

Arbeitsaufwand

as Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 90 Stunden:
60 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
30 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2.
3.
4.
5. Medizinalstatistik, regionale Gesundheitsberichterstattung.
D
1.
2.
3

,0




Modul 22.4

Sozialwissenschaft

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent” in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

Soziologische, psychologische und padagogische Aspekte gesundheitsbezogenen Verhal-

tens

1. Grundlagen der Psychologie: Gegenstand und Methoden, Psychologie und Wahrneh-
mung und Wahrnehmungsverarbeitung sowie Besonderheiten ihrer Veranderung im
Laufe des Lebens; Entwicklungspsychologie: Psychologie der allgemeinen Entwicklung,
die Psychologie des alten Menschen sowie Besonderheiten im Erleben und Verhalten
von Kranken, Behinderten und Kindern; Lernpsychologie: Allgemeine Grundlagen der
Lernpsychologie, Lernmethoden, Besonderheiten des Lernens im Alter, Psychologie der
Personlichkeit: Grundlagen der Personlichkeitspsychologie, Modelle der Betrachtung
der Personlichkeit, Beruf, Berufshygiene, Stress und Stressbewaltigung

2. Grundlagen der Kommunikation: Grundlagen der Kommunikationstheorie und Kommu-
nikationsmodelle, Kommunikation im sozialen Raum, Gestaltung von Kommunikations-
prozessen als Teil der Gesprachsfiuhrung, Moderations- und Prasentationstechniken,
Formen der Kommunikationsstérung, Konflikte und Konfliktbewaltigungsstrategien

3. Spezielle kommunikative Fertigkeiten: Kontaktaufbau, Kommunikation und Gespréchs-
fuhrung anhand von Beispielen in Einzelgesprachen und Gruppensitzungen, Vernetzung
mit anderen Versorgungsformen (Beratung, Selbsthilfegruppen, Einrichtungen), Férde-
rung sozialer Unterstiitzung, Auswahl und Einsatz von Medien, Offentlichkeitsarbeit,
Organisations- und Planungstechniken

4. Kommunikation und Gesprachsfuihrung: Leitung von Informationsgruppen Selbsterfah-
rung zu den Themen: Ubertragung, Gegeniibertragung, Selbstfiirsorge und Burn-out-
Prophylaxe, Sozialmedizinische Einflussfaktoren, Vernetzung mit anderen Versorgungs-
formen

5. Team und Teamfahigkeit (Konfliktfahigkeit, Konflikt- LOsungsstrategien, Streitkultur,
Generationskonflikte, Reflexionsmodelle)

Qualifikationsziele:
Siehe Modul 22.1

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Selbststudium, Projektarbeit

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 90 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Grundlagen der Psychologie,

2. Grundlagen der Kommunikation,

3. Spezielle kommunikative Fertigkeiten,

4. Kommunikation und Gesprachsfiihrung.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 180 Stunden:
1. 120 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 60 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

6,0

Aufbaustufe
Modul 22.5

Epidemiologisch bedeutsame Krankheiten und Gesundheitsrisiken

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent” in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Grundlagen der Epidemiologie: Definition, Aufgaben, Ausbruchsmanagement; Grund-
lagen Mikrobiologie und Virologie, Grundlagen der Infektiologie, Infektionserfassung
Sachsische Meldeverordnung,

2. Epidemiologie und nichtlibertragbare Krankheiten (Public-Health-Aspekte, z.B. Diabe-
tes Mellitus),

3. Epidemiologie und Ubertragbare Krankheiten, Krankheitslehre:

— Nosokomiale Infektionen, Meningitis, Durchfall und andere bedeutsame Krankheits-
erreger, multiresistente Erreger,

— HygienemalRnahmen bei Gbertragbaren Krankheiten, Impfwesen nach den Hygiene-
malnahmen

4. Methodische Grundlagen: Antiepidemische SchutzmafRnahmen Anforderungen an die
Hygiene Infektionsschutzgesetz, Management in Ausbruchsituationen Hygieneschwer-
punkte in Gemeinschaftseinrichtungen Hygieneplane fiir Gesundheitseinrichtungen
einschlieBlich Gesundheitsamter und deren praktische Umsetzung

Qualifikationsziele:
Siehe Modul 221




Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prifung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 60 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Grundlagen der Epidemiologie,

2. Ubertragbare und nichtlibertragbare Krankheiten,

3. Ubertragbare Krankheiten und Gesundheitsstérungen,

4. Methodische Grundlagen

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 90 Stunden:
1. 60 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 30 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

3,0

Aufbaustufe
Modul 22.6

Sozialmedizinische Assistenz im Einsatzbereich Kleinkinder

Verwendbarkeit und
Héaufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent” in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich flr die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Padiatrie, Sauglinge, Kleinkinder, Schulkinder (Entwicklung im 1. bis 3. Lebensjahr,
Entwicklung 3. bis 6. Lebensjahr, Entwicklung Schulalter bis zur Pubertat)

Das kindliche Gebiss

Arbeiten mit den Dokumentationsrichtlinien im Kinder- und Jugendarztlichen Dienst
Selbstpflege, Macht und Machtlosigkeit

Grundlagen Didaktik

Wissenschaftliches Arbeiten/Hausarbeit

oA WN

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer kennen und verstehen die Meilensteine der kindlichen Entwicklung und
kénnen dieses Wissen bei der taglichen Arbeit mit den Kindern und Jugendlichen gezielt ein-
setzen. Die Teilnehmer erlangen Kompetenzen zur strukturierten Betreuung und Assistenz.
Die Teilnehmer erlangen Kompetenzen zur strukturierten Erarbeitung praktischer Probleme
einschlieBlich der wissenschaftlichen Grundlagen und des neusten Fachwissens.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Selbststudium

Prifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prufungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. die Entwicklung des Kindes bis zur Pubertat,

2. das kindliche Gebiss.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 67,5 Stunden:
1. 45 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 22,5 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,25

Aufbaustufe
Modul 22.7

Sozialmedizinische Assistenz im Einsatzbereich Kinder und Jugendliche

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent” in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Fruhe Gesundheitshilfen: Bundeskinderschutzgesetz, Jugendschutzgesetz, Bundesini-
tiative Friihe Hilfen, Untersuchungs-, Beratungs- und Betreuungsdienste des o6ffentli-
chen Gesundheitsdienstes fir Sauglinge, Kinder und Jugendliche, Netzwerkarbeit und
Pflege

2. Kinder- und Jugendzahnarztlicher Dienst: z. B. Vorsorgen in Kita und Schule, zahnmedi-
zinische Gruppenprophylaxe,

3. Kinder- und Jugendpsychiatrischer Dienst: z. B. Beratung, Begutachtung, Hospitationen
in Kindereinrichtungen

4. Kinder- und Jugendarztlicher Dienst: Untersuchungen in der Schuleingangsphase,
Entwicklungsdiagnostik

5. Gesundheitsvorsorge — Angebote des 6ffentlichen Gesundheitsdienstes fir Sauglinge,
Kinder und Jugendliche z.B. KariespraventionsmaRRnahmen, Impfwesen in Deutschland,
Mutterberatung (Gesprachsfiihrung), Pravention und Gesundheitsférderung im Kindesalter

6. Grundlagen der Padagogik: Definition, Ziele, planmaRige Methoden, Spiele und
Projekte, insbesondere situative und geplante Angebote, der sachsische Bildungs- und
Lehrplan

Qualifikationsziele:
Siehe Modul 221




Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prifung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten

gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1.  Gesundheitsvorsorge im Kindesalter,

2. Bundeskinderschutzgesetz und Jugendschutzgesetz,

3. Untersuchungs-, Beratungs- und Betreuungsdienste des 6ffentlichen Gesundheitsdiens-
tes fur Sauglinge, Kinder und Jugendliche.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 60 Stunden:
1. 40 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 20 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,0

Aufbaustufe
Modul 22.8

Sozialmedizinische Assistenz im Einsatzbereich Erwachsene

Verwendbarkeit und

Héaufigkeit des Angebots

des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent” in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Gesundheitsvorsorge — Angebote flir Erwachsene und altere Menschen, Schwangeren-
und Familienberatung, Raucher- und Ernahrungsberatung, Impfungen (Angebote und
Assistenz), Pravention im Alter (der alte und behinderte Mensch), Betriebliches Gesund-
heitsmanagement, Impfwesen

2. Rechte des Klienten — Schwerbehindertenrecht, Betreuungsrecht, Arten und Wirkung
der Stellvertretung, Stellung und Aufgaben des Betreuers, Einbeziehung des Betreu-
ungsgerichtes und Jugendamtes, Patientenverfiigung, Vorsorgevollmacht sowie weitere
Rechtsgebiete, Antrag auf Pflegestufen, Pflegegeld, Leistungen der Pflegekasse

3. Untersuchungs-, Beratungs- und Betreuungsdienste des 6ffentlichen Gesundheitsdiens-
tes fur altere Menschen, behinderte, chronisch Kranke, Drogen- und Alkoholgefahrdete,
psychisch Kranke, Geschlechts-, AIDS- und Tbc-Kranke (u.a. Spezialsprechstunde,
Hausbesuche), Interaktion, Kommunikation und Gesprachsflihrung mit physisch und
psychisch erkrankten Menschen, Nachbetreuung der Menschen

Qualifikationsziele:
Siehe Modul 221

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Selbststudium

Prifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prufung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten
gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Gesundheitsvorsorge und Pravention,

2. Rechtliche Grundlagen der sozialmedizinischen Betreuung von Erwachsenen,

3. Kommunikation mit hilfesuchenden Klienten.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 60 Stunden:
1. 40 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 20 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,0

Aufbaustufe
Modul 22.9

Sozialmedizinischer Dienst und regionale Angebote/neue Einsatzgebiete

Verwendbarkeit und

Haufigkeit des Angebots

des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent® in der Aufbaustufe zu
belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Prifung der
Weiterbildung.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Lehrinhalte sind:

1. Regionale Angebote anderer Trager zur Gesundheitsvorsorge/-forderung, Psycho-
soziale Dienste, Konzepte der Gesundheitsforderung, Betriebliches und persdnliches
Gesundheitsmanagement, Fallbeispiele

2. Regionale Dienste anderer Trager der Gesundheitspflege und -hilfe, Selbsthilfeorganisa-
tion, Besuch von Einrichtungen (Drogenberatung und Suchttherapie), Krisendienste

3. Erstuntersuchung von Asylbewerbern: § 4 Asylbewerberleistungsgesetz, Flichtlings-
ambulanz, unbegleitete minderjahrige Flichtlinge

Qualifikationsziele:
Siehe Modul 22.1

Lehrformen

Seminar, Exkursion, Selbststudium

Priifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die Prifung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten

gemal § 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Analyse von Angeboten zur Gesundheitsvorsorge, Férderung und Gesundheitspflege/
-hilfe,

2. Betreuung von Asylbewerbern.




Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 22,5 Stunden:
1. 15 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht,
2. 7,5 Stunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

0,75

Aufbaustufe
Modul 22.10

Praktische Weiterbildung

Verwendbarkeit und
Haufigkeit des Angebots
des Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Sozialmedizinischer Assistent” in der Aufbaustufe zu
belegen.

Inhalte und
Qualifikationsziele

Die praktische Weiterbildung soll in mindestens acht unterschiedlichen Stationen und Berei-
chen absolviert werden.
Lehrinhalte sind:

Fachbereich Stunden
Pflichtpraktikum 1040
Allgemeine Verwaltung 80

Amtsarztlicher Bereich 320
Kinder- und Jugendarztlicher Dienst 320
Zahnarztliche Abteilung 160
Medizinalaufsicht/Medizinalstatistik 80
Hygiene und Infektionsschutz 80
Wabhlpflichtpraktikum 240

Krankenkassen

Gesundheitsforderung und Pravention

Ersteinrichtung Asylbewerber und Tuberkuloseberatungsstellen

Krankenhaus und Pflegeheim

Integrationsdienst/Rententrager/ambulante Hilfsdienste, Beratung fiir chronisch
Kranke und Behinderte/Pravention

Zusammenarbeit mit Behdrden und freien Tragern (Jugendamt, Gesundheitsamt
eines Fremdkreises, Rentenstelle, Jobcenter)

Qualifikationsziele:

Die Teilnehmer werden befahigt, das erlernte Grundwissen der Weiterbildungsmodule im
Bereich Sozialmedizinische Assistenz praktisch zu verinnerlichen und selbststandig anzu-
wenden.

Prifung und Schwer-
punkte der Priifung

Die praktische Prifung erstreckt sich auf mindestens eine Arbeitsaufgabe, die sich auf
spezifische Tatigkeiten des Weiterbildungsgebietes bezieht und die unter Praxisbedingungen
selbststandig auszuflihren ist. In der praktischen Prifung hat der Prifling die erworbenen
Kenntnisse im Bereich 6ffentlicher Gesundheitsdienst anzuwenden und nachzuweisen, dass
er komplexe Problemstellungen bewaltigen kann.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 1280 Zeitstunden.”




