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Editorial

Franz Wagner
Prasident des Deutschen Pflegerats

Gefallene Helden

D ie Lage in den Krankenhéusern, Pflegeheimen und auf den In-
tensivstationen in Deutschland ist immer noch angespannt.
Wir sind im 16. Monat und zugleich in der Dritten Welle der Coro-
na-Pandemie. Die Fallzahlen waren im Friithling 2021 wesentlich
hoher als noch ein Jahr zuvor. Die Inzidenz lag um rund 100 Punk-
te tiber den damaligen Zahlen.

Dass die Gesundheitsversorgung bislang nicht zusammengebro-
chen ist, verdanken wir vor allem den Pflegefachpersonen. Denn sie
sind es, die den Laden am Laufen halten und dafiir einen hohen
Preis bezahlen, namlich mit ihrer Gesundheit. Sie sind bis zum
Rand der Erschopfung belastet. Viele, besonders junge Menschen,
sind frustriert.

Blickt man nochmals zuriick, so waren wir vor einem Jahr Helden.
Das war nett gemeint, doch dieses Bild hat gleichzeitig die struktu-
rellen Probleme in den Hintergrund gedringt. Es wurde geklatscht,
doch die Realitit hat uns rasch eingeholt. Das, was wir uns erhofft
hatten, konkrete Verbesserungen, eine bessere Bezahlung oder
mehr Personal, kam nicht. Realistisch betrachtet hat sich in den
Krankenhdusern, in den Pflegeeinrichtungen seither kaum etwas
bewegt — an nachhaltigen Verbesserungen fiir gute Arbeitsbedin-
gungen. Die Politik mag das anders sehen. Aber politisch viel tun,
hilft nicht, wenn die falschen Dinge getan werden.

Die Krise wird auf dem Riicken der Beschiftigten in der Pflege aus-
getragen. Unter solchen Bedingungen, und gemeint sind hier auch
die Bedingungen vor der Corona-Zeit, ist eine wiirdevolle Pflege
kaum noch méglich. Die Folgen werden uns einholen, bereits heu-
te droht eine Kiindigungswelle nach dem Ende der Pandemie. Es
gilt die richtigen Mafinahmen umzusetzen!
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Dr. h.c. Franz Wagner
Prasident des Deutschen Pflegerats
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Pflege einfach machen.

IM FOKUS

Personalbemessung jetzt regein!

Die Pflegenden in den Kliniken und in den
Pflegeeinrichtungen sind erschopft. Sie erle-
ben hautnah, wie an COVID-19 schwer zu er-
kranken und zu sterben aussieht. Das ist eine
ungeheure Belastung und verlangt, dass Alle
zur Entlastung der Lage beitragen. Deshalb
hat der Deutsche Pflegerat bereits mehrfach
an alle Menschen in Deutschland appelliert,
die AHA-L-Regeln einzuhalten, sich impfen zu
lassen und Kontakte zu reduzieren.

Die Politik muss jetzt aber auch fir die Zeit
nach der Pandemie vorsorgen. Mit gro3er Sor-
ge beobachtet der DPR die Auswirkungen auf
die Gesundheit der Pflegenden. Deshalb muss
jetzt in allen Sektoren in Personalbemessungs-
verfahren investiert werden, mit deren Hilfe
die chronische Unterbesetzung beendet wird.
Nur wenn es eine glaubhafte Perspektive auf
bessere Arbeitsbedingungen gibt, werden wir
Pflegende im Beruf halten kénnen.

Die Instrumente des Bundesgesundheitsmini-
sters fir das Krankenhaus sind unzureichend.
Sie bieten keine Perspektive. Deshalb unter-
streicht der Deutsche Pflegerat gemeinsam
mit ver.di und der Deutschen Krankenhausge-
sellschaft die Forderung, jetzt die PPR 2.0 ein-
zuflihren. Zusatzlich ist der gesetzliche Auf-
trag fir ein neues Personalbemessungsverfah-
ren auf den Weg zu bringen. Fiir beides liegt
ein umsetzbarer Vorschlag seit Anfang 2020
auf dem Tisch. Die PPR 2.0 ist vom Bundesmi-
nister Jens Spahn erneut abgelehnt worden.
Der jetzt vorgelegte Zeitplan fiir eine Neuent-
wicklung im Rahmen des Gesetzes zur Weiter-
entwicklung der Gesundheitsversorgung
(GVWGQ) bis 2024 ist ehrgeizig. Ohne eine trag-
fahige Zwischenlésung werden aber viele
Pflegende den Beruf noch vor 2024 verlassen.

Christine Vogler
Vize-Prasidentin des Deutschen Pflegerats
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PTHV will Pflegewissenschaftliche Fakultat schliel3en

Herber Rlckschlag fur
Professionalisierung der Pflege

Die Fakultat fiir Pflegewissenschaft an der Philosophisch-Theologi-
schen Hochschule in Vallendar (PTHV) steht vor dem Aus. Die Griinde:
Studierende missen Gebiihren bezahlen, staatliche Hilfen gibt es
nicht, die Finanzierung wurde — neben minimalen finanziellen Zuwen-
dungen - ausschlieB8lich den Tragern tberlassen. Nach dem Ausstieg
der Marienhaus Holding aus der PTHV GmbH zum Ende letzten Jahres
sehen sich die Pallottiner als alleiniger Gesellschafter nun nicht mehr in
der Lage, die Finanzierung zu tibernehmen. Die Fakultat fiir Pflegewis-
senschaft wird daher aus wirtschaftlichen Griinden geschlossen.

as ist ein herber Riickschlag fiir
D die Professionalisierung der Pfle-
ge in Deutschland, erklart Chris-
tine Vogler, Vize-Présidentin des Deut-
schen Pflegerats e.V. (DPR). ,,Die PTHV
war die einzige Universitit in Deutsch-

land, die eine Pflegefakultit vorweisen
konnte — damit war sie auch Vorreiterin!

Wir brauchen Pflegewissen-
schaftler*innen, Pflegepidagog¥innen
und akademisch ausgebildete Pflege-
fachfrauen und -minner. Wir haben
noch deutlich zu wenige Pflegefachper-
sonen mit Bachelor, Master oder Promo-
tion. Mit der SchliefSung der Fakultat fiir
Pflegewissenschaft wird sich dieser
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Schwierige Zeiten fur die Professionalisierung der Pflege in Deutschland: Die Akademisie-
rung wird weiter geschwacht.
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Mangel in allen Bereichen der Pflege
weiter verstirken. Gleichzeitig wird die
langsam fortschreitende Akademisie-
rung der Pflege massiv geschwdcht. Und
dies zu einer Zeit, da sie gerade erst an-
fangt, sich zu etablieren.

Verantwortung der Politik im Bund
und in den Landern

Die Akademisierung der Pflege ist eine
Notwendigkeit zur Bewiéltigung der An-
forderungen an die Gesundheitsversor-
gung. Dieses Know-how fiir das Ge-
sundheitswesen nutzbar zu machen und
pflegerische Expertise einzubinden, und
zwar mit eigenverantwortlichen Aufga-
benbereichen und einer entsprechenden
Vergiitung, ist eine zentrale Verantwor-
tung der Politik im Bund und in den
Lindern. Die Verantwortung fiir akade-
mische Pflegestudienginge darf nicht
mehr nur den privaten Hochschultra-
gern iiberlassen werden. Ohne substan-
zielle Investitionen der Bundesldnder
wird die Akademisierung der Pflege in
Deutschland nicht gelingen. Fiir die Fa-
kultit und vor allem fiir die Studieren-
den miissen jetzt gute und nachhaltige
Loésungen gefunden werden. Der Deut-
sche Pflegerat sieht hier den Hochschul-
trager ebenso in der Pflicht wie die Lan-
desregierung in Rheinland-Pfalz.”

Deutliche Reaktionen zur
SchlieBung

In einem offenen Brief an die PTHV
weist der Vorstand der Bundes-Dekane-
konferenz Pflegewissenschaft e.V. darauf
hin, dass die Stilllegung der PTHV das
sei, was auch den gerade miihevoll er-
kiampften anderen Pflegestudiengdngen
drohe. ,Denn durch die Verinderungen
im Rahmen des Ausbaus der primarqua-
lifizierenden Studiengdnge und dem da-
mit zusammenhéngenden - nicht bis zu
Ende gedachten - Pflegeberufegesetz im
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Bereich der hochschulischen Qualifika-
tion, droht eine weitere De-Professiona-
lisierung der Pflegefachberufe.” Gefor-
dert wird eine finanzielle Unterstiitzung
des Landes Rheinland-Pfalz zum Erhalt
der Fakultit.

Gesellschaft fiir Pflegewissenschaft
ist ,entsetzt”

Die Deutsche Gesellschaft fiir Pflegewis-
senschaft e.V. (DGP) ,,ist entsetzt®. Die
Philosophisch-Theologische Hochschule
Vallendar sei ,einer der wichtigen Pfei-
ler universitirer pflegewissenschaftli-
cher Ausbildung in Deutschland®. Thre
SchliefSung sei ,,ein schwerer Schlag fiir
den allenthalben geforderten Aufbau der
Akademisierung in der Pflegepraxis®
Verloren ginge eine ,,der wenigen Stand-
orte universitdrer Pflegeforschung®. Die
Schlieffung der Pflegewissenschaftlichen
Fakultat erfolge zu einer Zeit, in der Pfle-
gewissenschaft und akademisch fun-
dierte pflegerische Versorgung ,,so not-
wendig sind wie nie“. Die DGP fordert
dazu auf, die Entscheidung zu tiberden-
ken. ,,Auch die Politik ist gefordert.”

Landespflegekammer: finanzielle
Verantwortung tibernehmen

»Das Land Rheinland-Pfalz muss seiner
finanziellen Verantwortung nachkom-

NEWS

Deutscher PflegeTALK

Am 20. Mai 2021 fand mit dem ,Deut-
schen PflegeTALK" die erste virtuelle Ver-
anstaltung des Deutschen Pflegerats e.V.
(DPR) statt. Kooperationspartner ist der
Deutsche Pflegetag. Bei dieser Veranstal-
tung diskutierten Klaus Holetschek,
Staatsminister fir Gesundheit und Pflege
in Bayern, und Franz Wagner, Prasident
des Deutschen Pflegerats, tber pflege-
und gesundheitspolitische Fragen.

Fragen der Teilnehmer*innen konnten
vorab eingereicht werden und wurden
als zentrale Themen der Veranstaltung
diskutiert. Moderiert wurde die Veranstal-
tung von Marc Raschke, Leiter Unterneh-
menskommunikation Klinikum Dort-
mund, und der Pflege-Influencerin Jean-
nine Fasold.
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men.“ Das fordert die Landespflegekam-
mer Rheinland-Pfalz. Die Stilllegung
der PTHV sei ,fiir die professionelle
Pflege und insbesondere fiir die fiir den
Pflegeberuf existenzielle Weiterentwick-
lung der Akademisierung nicht nur ein
Schlag ins Gesicht, sondern nachhaltig
ein Tritt unter die Guirtellinie“. Damit
wiirde ,ein Leuchtfeuer im Bereich der
Pflegeakademisierung” geloscht.

Die Landespflegekammer fordert
(wiederholt) eine wesentlich hohere fi-
nanzielle Beteiligung des Landes an den
Ausgaben auch dieser Hochschule. ,,Das
Land ist klar aufgefordert, seiner Verant-
wortung zur Erhaltung dieser einzigar-
tigen Fakultit nachzukommen.“ Man
konne sich nicht auf der einen Seite fiir
eine Stirkung der beruflichen Pflege
stark machen und zeitgleich bei der Aka-
demisierung sparen, heifit es bei der
Landespflegekammer.

DBfK sieht Ruickschritt fiir
Entwicklung der Pflege

Einen ,Riickschritt fiir die Entwicklung
der Pflege in Deutschland® sieht der
Deutsche Berufsverband fiir Pflegeberu-
fe eV. (DBfK) in der Schlieffung der
PTHYV. ,Das Aus fir die Fakultat wird
sich negativ auf die Hochschullandschaft
der Pflege auswirken. Im internationalen

Weitere Termine der,Wahlarena des
Deutschen Pflegerats” auf Bundes- und
Landesebene folgen und sind auf der
Homepage des Deutschen Pflegerats ein-
sehbar.

deutscher-pflegerat.de

Deutscher Pflegetag 2021

Der Deutsche Pflegetag 2021 findet am
13. und 14. Oktober 2021 im City Cube,
Messe Berlin statt. Von dort aus werden
alle Veranstaltungen auch live tibertra-
gen. Im Fokus des Themenspektrums: Die
Zukunft des Pflegeberufs.

Vergleich ist Deutschland jetzt schon
beim Grad der Akademisierung der Pfle-
ge ein Entwicklungsland.“ Der DBfK for-
dert den Triger der Hochschule auf, sei-
nen Beschluss zu iiberdenken. Die neue
Landesregierung in Rheinland-Pfalz,
aber auch die Bundesministerien fiir Bil-
dung und Forschung und fiir Gesund-
heit ,,sind aufgerufen, Férderméglich-
keiten zum Erhalt der einzigartigen Fa-
kultét zu priifen

BLGS befiirchtet Beschleunigung
des Lehrkraftemangels

»Die Abwicklung der Lehramtsstudien-
gange an der PTH Vallendar ist eine Hi-
obsbotschaft fiir die Pflegeschulen und
wird den Lehrkraftemangel weiter be-
schleunigen®, mahnt der Bundesverband
Lehrende Gesundheits- und Sozialberu-
fe e.V. (BLGS). Die prekire Situation sei
die ,,unausweichliche Folge des seit Jah-
ren anhaltenden Politikversagens in na-
hezu allen Bundesldndern, die nicht wil-
lens und in der Lage sind, fiir auskomm-
lich finanzierte Studienplitze in ange-
messener Qualitdit und Quantitit zu
sorgen®.

deutscher-pflegerat.de

Junge Pflege Preis 2021

+Pflege verbindet — Ndhe neu denken!” ist
das Motto des Junge Pflege Preises, den
der DBfK Nordwest in diesem Jahr zum
14. Mal ausschreibt. Bis zum 7. Juli kon-
nen Schilerinnen und Schiiler sowie Stu-
dierende aus der Pflege ihre Ideen einrei-
chen. Wie kann trotz notwendiger Distanz
Nahe gestaltet werden - nicht nur zu den
Patienten und Bewohnern, sondern auch
untereinander? Auf diese Herausforde-
rungen zielt der Junge Pflege Preis. Aus-
zubildende und Studierende sind aufge-
fordert, ihre innovativen Ansdtze und
Konzepte fir ein gelingendes Miteinan-
der einzureichen.

deutscher-pflegetag.de

junge-pflege.de
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SCHULUNG

Online-Modul Pflege bei Hitze

Hohe Temperaturen sind besonders fiir dltere
und betreuungsbediirftige Menschen in der
hauslichen Pflege eine Belastung. Bei Senioren
sind die kdrpereigene Temperaturregulierung
und die Wahrnehmung der Hitze einge-
schrankt. Das Durstempfinden ist vermindert.
Auch bestimmte Erkrankungen und Medika-
mente konnen zu einer groReren Hitzeanfal-
ligkeit fUhren.

Mit einfachen MaBnahmen kénnen die Risiken
fur pflegebedurftige Menschen wahrend som-
merlicher Hitzeperioden verringert werden.
Das Bayerische Landesamt fiir Gesundheit und
Lebensmittelsicherheit hat in Zusammenar-
beit mit dem Institut und der Poliklinik fir Ar-
beits-, Sozial- und Umweltmedizin der Lud-
wig-Maximilians-Universitat Minchen zum
Thema eine Online-Schulung entwickelt. Die
Schulung richtet sich sowohl an pflegende
Angehdrige, als auch an beruflich Pflegende.

Die Schulungsteilnehmer lernen, warum das
Thema Hitze immer wichtiger wird und wel-
che Risikofaktoren hitzebedingte Gesund-
heitsprobleme begtinstigen. AuBerdem wer-
den konkrete Handlungsempfehlungen bei
hitzebedingten Symptomen und Erkran-
kungen gegeben und MaBnahmen und Tipps
genannt, um gesundheitlichen Problemen
vorzubeugen.

Um die Zugangsdaten fiir das Schulungsmo-
dul zu erhalten, schreiben Sie eine kurze E-
Mail mit lhrem Vor- und Nachnamen an
klapp@lgl.bayern.de. Die Teilnahme an der
Schulung ist kostenlos.
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Erste DiGASs verfugbar

Pflegeanwendungen in
der Entwicklung

Seit einigen Monaten sind die ersten Digitalen Gesundheitsanwendun-
gen (DiGAs) auf Rezept erhaltlich. Verfahren, Nutzen und Kostenerstat-
tung wurden 2019 im Digitale-Versorgungs-Gesetz (DVG) gesetzlich
geregelt. Peter Tackenberg sitzt im Beirat des Deutschen Pflegerats e.V.
(DPR) fir Digitalisierung und hat sich den Weg bis zur Anwendung der
digitalen Gesundheits- und Pflegeanwendungen genauer angesehen.

dung ist eine browserbasierte Web-

anwendung (am PC) oder - héufi-
ger — eine App fiir mobile Endgerite. Sie
unterstiitzt die Gesundheitskompetenz
zu bestimmten Erkrankungen, Uberwa-
chung und Erkennung von Symptomen
und dient u.a. der Verlaufsbeobachtung.
Sie zielt auf die Selbststindigkeit der
Versicherten im Umgang mit der jewei-
ligen Gesundheitssituation ab. Eine Da-
teniibernahme in die elektronische Pati-
entenakte ist vorgesehen (geplant fiir
Mitte 2021). Damit Versicherte eine Kos-
tenerstattung durch ihre Krankenkasse
erhalten, muss die DiGA im Verzeichnis
der digitalen Gesundheitsanwendungen
gelistet sein und die Arztin/der Arzt
muss diese rezeptiert haben. Auf der In-
ternetseite des Bundesinstituts fiir Arz-
neimittel und Medizinprodukte ist das
Verzeichnis einsehbar. Zudem ist zu je-
der DiGA eine detaillierte Information
zur Erkrankung und zum Nutzen aufge-
fithrt. Im April 2021 waren vier als dau-
erhaft, acht DiGAs als vorldufig in der
Liste verzeichnet (diga.bfarm.de).

E ine Digitale Gesundheitsanwen-

DiPAs im April 2022 erwartet

Mitte 2021 soll das Gesetz zur digitalen
Modernisierung von Versorgung und
Pflege (DVPMG) in Kraft treten. Die ers-
ten im Gesetz geregelten Digitalen Pfle-
geanwendungen (DiPAs) konnten dann
ab etwa April 2022 zur Verfiigung ste-
hen. Technisch sind dies ebenfalls Apps.

DiPAs sind nach dem Willen des Gesetz-
gebers in zweifacher Richtung ausgelegt:
Sie konnen von den Menschen mit Pfle-
gebedarf genutzt werden, um den eige-
nen Gesundheitszustand durch Ubun-
gen und Training zu stabilisieren oder zu
verbessern (z.B. Sturzrisikoprévention,
Gedéchtnisspiele fiir Menschen mit De-
menz) oder um die Kommunikation mit
Angehorigen und Pflegefachpersonen zu
verbessern. Im Fokus stehen dabei die
Organisation und Bewiltigung des pfle-
gerischen Alltags sowie die Unterstiit-
zung in pflegespezifischen Situationen.

DiPAs zielen auf Entlastung ab
Die DiPAs zielen auf Entlastung ab. Mo-
mentan ist geplant, erstattungsfihige
DiPAs nach dem Zulassungsverfahren in
das digitale Pflegehilfsmittelverzeichnis
aufzunehmen. DiPAs werden im Gegen-
satz zu DiGAs nicht rezeptiert, sondern
miissen durch anspruchsberechtigte
Versicherte mit Pflegegrad bei der zu-
standigen Pflegekasse beantragt werden.
Das DVPMG sieht eine monatliche
Kosteniibernahme von bis zu 50 Euro
fir die Software und pflegerische Unter-
stiitzungsleistung vor. Infrage steht, ob
eine solche Pflegeanwendung dhnlich
wie ein Hausnotrufsystem dauerhaft ge-
nutzt werden kann. Auch eine Beriick-
sichtigung dieser in der stationdren
Langzeitpflege ist noch nicht geklart.
Bisher sind die DiPAs in der hiuslichen
Versorgung vorgesehen.

HEILBERUFE 6.2021/73



