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I. Alilgemeines
8§ 1 Geltungsbereich der Studiengangspriifungsordnung

Die Studiengangsprifungsordnung gilt fir den Abschluss des Studiums im Bachelorstudiengang Pflege an
der Fachhochschule Bielefeld fiir die Standorte Campus Bielefeld und Campus Minden. Sie regelt die
Bachelorprifung in diesem Studiengang.

Die Priifungsordnung regelt Inhalt und Aufbau des Studiums unter Beriicksichtigung der fachlichen und
hochschuldidaktischen Entwicklungen und Anforderungen der beruflichen Praxis und enthalt die inhaltliche
Beschreibung der Priifungsgebiete. Sie konkretisiert und gestaltet die Rahmenprifungsordnung (BA-RPO)
fur die Bachelorstudiengange der Fachhochschule Bielefeld aus.

§ 2 Ziel des Studiums; akademischer Grad

Der Studiengang Pflege ist ein dualer Studiengang. Er beinhaltet die Ausbildung zur Gesundheits- und
Krankenpflege und ein Bachelorstudium. Das zur Bachelorpriifung fitihrende Studium soll unter Beachtung
der allgemeinen Studienziele (§ 58 Abs. 1 HG NRW) die Fachexpertise der Studierenden im Bereich Pflege
aufbauen und die Studierenden befahigen, auf der Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse und
Methoden sowie fachpraktischer Erfahrungen Aufgaben im Bereich der Pflege in verschiedenen
Arbeitsfeldern zu ibernehmen.
Die staatliche Prifung zur Gesundheits- und Krankenpflege findet nach dem 7. Semester nach den
Vorgaben des Krankenpflegegesetz (KrPfIG) (BGBI I vom 16.7.2003) und der Ausbildungs- und
Prifungsverordnung (KrPflAPrV, BgBI I Nr. 55 vom 10.11.2003) statt. Sie fiihrt bei Bestehen zur Erlaubnis
zur Fuihrung der Berufsbezeichnung ,Gesundheits- und Krankenpflegerin/Gesundheits- und
Krankenpfleger®.
Im Rahmen des Pflichtbereiches sollen unter Beachtung der MaBgaben des Absatzes 1 folgende
Uberfachliche Qualifikationen vermittelt werden:
1. Fahigkeit zu wissenschaftlichem Arbeiten, einschlieBlich der dazu erforderlichen Informations- und
Medienkompetenz,
2. fremdsprachliche Kompetenz (Fachenglisch),
3.  Grundverstdndnis fir 6konomische Zusammenhange,
4 Fahigkeit, Ideen, Konzepte, Projekte oder Produkte in muindlicher, schriftlicher und multi-
medialer Form zu prasentieren,
5. Fahigkeit zur Teamarbeit, zur Moderation und zur Leitung von Arbeitsgruppen,
6. Fahigkeit, vor dem Hintergrund wissenschaftlicher Erkenntnisse und Methoden konkrete
Fragestellungen des Fachgebietes in einem vorgegebenen Zeitrahmen zu bearbeiten.
Die Hochschule verleiht aufgrund einer erfolgreichen Bachelorpriifung den Bachelor of Science.

8§ 3 Zugangsvoraussetzungen

Die Qualifikation fir das Studium wird durch ein Zeugnis der Fachhochschulreife, der allgemeinen
Hochschulreife oder durch eine als gleichwertig anerkannte Vorbildung nachgewiesen. Das Nahere ergibt
sich aus der Verordnung Uber die Gleichwertigkeit von Bildungsnachweisen mit der Hochschulreife und der
Fachhochschulreife(Gleichwertigkeitsverordnung) in der jeweils aktuellen Fassung.

Als Voraussetzung fir die Aufnahme des Studiums ist neben der Voraussetzung gem. Abs. 1 ein
Ausbildungsplatz fliir eine Teilzeit-Ausbildung in der Gesundheits- und Krankenpflege in einer
Kooperationseinrichtung nachzuweisen.

Studienbewerberinnen und -bewerber ohne den Nachweis der Qualifikation durch ein Zeugnis der
Hochschulreife  (allgemeine  Hochschulreife  oder  Fachhochschulreife)  kdénnen gemaB  der
Zugangsprifungsordnung der Fachhochschule Bielefeld in der jeweils geltenden Fassung zugelassen
werden.

§ 4 Regelstudienzeit, Studienumfang

Das Studium umfasst acht Semester, in denen die Studierenden an Lehrveranstaltungen in der
Fachhochschule und in der Berufsfachschule teilnehmen (Regelstudienzeit) und schlieBt eine von der
Fachhochschule und der Berufsfachschule begleitete und betreute praktische Tatigkeit von mindestens
2500 Stunden in Einrichtungen der Pflege nach MaBgabe des Krankenpflegegesetzes ein.

Der Studienumfang des Bachelorstudiums betragt 180 Leistungspunkte (Credits). Fir den Erwerb eines
Credits wird ein Arbeitsaufwand von 30 Arbeitsstunden zugrunde gelegt. Entsprechend dem European
Credit Transfer System (ECTS - Europdisches System zur Anrechnung von Studienleistungen) sollen in der
Regel 30 Credits pro Semester vergeben und den Modulen zugeordnet werden.

Der Studiengang Pflege ist ein Teilzeitstudiengang, der mit einer Teilzeitausbildung kombiniert wird.

In das Studium integriert sind Blockpraktika, die in Einrichtungen des Gesundheitswesens durchgefihrt
werden. Die Ableistung der Praktika wird dokumentiert und der Nachweis muss fir die Priifungen, die nach
dem 7. Semester stattfinden, im Studierendenservice eingereicht werden.

8§ 5 Modulstruktur und Leistungspunkteverfahren
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Fir die Module ,Pflegewissenschaftliches Projekt", ,Multiprofessionelle Versorgungsgestaltung® und
~Bachelorarbeit & Kolloquium™ wird die erfolgreiche Teilnahme an einem anderen Modul bzw. mehreren
anderen Modulen vorausgesetzt. In den Modulbeschreibungen Punkt ,Teilnahmevoraussetzungen®.
Das Lehrangebot enthélt Pflichtmodule und Wahlpflichtmodule. Pflichtmodule sind Module, die im
Studienplan fest vorgeschrieben sind und von den Studierenden des Studienganges belegt werden
muissen.

8§ 6 Umfang und Gliederung der Priifungen

Im Rahmen des Studiums wird nach 3,5 Jahren Regelstudienzeit/nach dem 7. Semester die staatliche
Prifung zur Gesundheits- und Krankenpflegerin bzw. zum Gesundheits- und Krankenpfleger abgelegt. Die
staatliche Prifung fir die Ausbildung nach 81 Abs.1 KrPflAPrV umfasst jeweils einen schriftlichen,
mindlichen und praktischen Teil (siehe Abschnitt IV, § 28-34).

Die studienbegleitenden Modulprifungen sollen zu dem Zeitpunkt stattfinden, an dem das jeweilige Modul
im Studium abgeschlossen wird. Das Thema der Bachelorarbeit wird in der Regel zum Ende des siebten
Semesters ausgegeben.

Die Meldung zur Bachelorarbeit (Antrag auf Zulassung) soll in der Regel vor Ende des siebten Semesters
erfolgen.

8§ 7 Organisation der Priifungen, Priifungsorgane

Fir die Ubrigen durch diese Studiengangsprifungsordnung zugewiesenen Aufgaben ist ein

Prifungsausschuss zu bilden. Der Prufungsausschuss besteht aus

1. vier Mitgliedern der Professorenschaft, darunter einem vorsitzenden Mitglied und einem
stellvertretend vorsitzenden Mitglied,

2. einem Mitglied der akademischen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, zwei Studierenden.

Das vorzeitige Niederlegen des Mandats ist der Dekanin oder dem Dekan schriftlich anzuzeigen.

Flar die Modulprifungen, die in Zusammenhang mit der staatlichen Prifung flr die Gesundheits- und

Krankenpflege in der Regel nach dem 7. Semester stattfinden, wird ein eigener Prifungsausschuss nach

MaBgabe von §4 KrPflAPrV gebildet (siehe Abschnitt IV, § 35).

8§ 8 Wiederholung von Priifungsleistungen

Fur die Modulpriifungen im 7. Semester gelten gemaB 88 KrPflAPrV Abs.3u.4 abweichende Regelungen
(siehe Abschnitt IV § 37)
Eine mindestens als ausreichend bewertete Priifungsleistung kann nicht wiederholt werden.

I1. Priifungsablaufe
8§ 9 Zulassung zu Modulpriifungen

An den jeweiligen Modulprifungen darf teilnehmen, wer

1. flr den Studiengang eingeschrieben oder gem. § 52 Abs. 1 HG als Zweithdrerin oder Zweithorer
zugelassen ist,

2. die nach § 3 geforderten Nachweise erfllt,

3. den Prifungsanspruch in dem gewédhlten Studiengang nicht verloren hat.

4. die ggf. im Rahmen der Modulbeschreibung definierte Vorleistung erbracht hat.

Zu den Modulprifungen im 7. Semester, welche gleichzeitig die staatliche Priifung zur Gesundheits- und

Krankenpflegerin bzw. zum Gesundheits- und Krankenpfleger darstellen, sind zur Zulassung weitere

Nachweise nach § 5 Abs.2 KrPflAPrV vorzulegen (siehe Abschnitt IV § 33).

8§ 10 Klausurarbeiten und sonstige schriftliche Arbeiten

Fur die Klausurarbeiten gemaB §13 KrPfIAPrV im 7. Semester gelten abweichende Regelungen.
8§ 11 Miindliche Priifungen
Fir die mindlichen Prifungen gemaB §14 KrPflAPrV im 7. Semester gelten abweichende Regelungen.
§ 12 Hausarbeiten

Hausarbeiten sind schriftliche Ausarbeitungen von ca. 15 Textseiten, die im Rahmen einer
Lehrveranstaltung oder in Verbindung mit einer Projektarbeit begleitend zu dieser erstellt werden. Sie
kénnen durch einen Fachvortrag von in der Regel 15 bis 45 Minuten Dauer erganzt werden.

In Hausarbeiten sollen die Studierenden in begrenzter Zeit und mit begrenzten Hilfsmitteln nachweisen,
dass sie die Zusammenhdnge des Moduls im jeweiligen Fachgebiet erkennen, spezielle Fragestellungen in
diese Zusammenhange einzuordnen vermdgen und stringent fachspezifische Probleme I6sen kénnen.

Uber Art, Umfang, zeitlichen Rahmen und Ausfilhrung der Hausarbeit entscheidet die oder der Lehrende
im Rahmen der MaBgabe des Absatz 1.

Die Hausarbeit ist innerhalb einer von der oder dem Lehrenden festgelegten Frist bei der oder dem
Lehrenden abzuliefern. Die Bearbeitungsfrist ist den Studierenden bekannt zu geben. Bei der Abgabe der
Hausarbeit haben die Studierenden zu versichern, dass sie ihre Arbeit — bei einer Gruppenarbeit den
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gekennzeichneten Anteil der Arbeit — selbstdndig angefertigt und keine anderen als die angegebenen und
bei Zitaten kenntlich gemachten Hilfsmittel benutzt haben. Der Abgabezeitpunkt der schriftlichen
Hausarbeit ist aktenkundig zu machen. Bei Zustellung der Arbeit durch die Post ist der Zeitpunkt der
Einlieferung bei der Post maBgebend. Wird die Hausarbeit nicht fristgemaB abgeliefert, gilt sie als mit
,nicht ausreichend" (5,0) bewertet.

8§ 13 Performanzpriifungen

In fachlich geeigneten Fallen kann eine Modulpriifung durch eine Performanzprifung abgelegt werden.
Eine Performanzpriifung ist dadurch gekennzeichnet, dass sie sich aus verschiedenen Anteilen (theoretisch
und praktisch) zusammensetzt. Die Gesamtnote ergibt sich als gewichtetes Mittel aus den Bewertungen
der Einzelleistungen gemaB einer vorher festgelegten Gewichtung. Die Gewichtung wird analog § 14 Abs.
3 bekannt gegeben. Die Priifung dauert in der Regel nicht mehr als 1 Stunde.

Die Performanzprifung wird in der Regel von nur einer priifenden Person entwickelt und in Gegenwart
einer sachkundigen Beisitzerin oder eines sachkundigen Beisitzers oder vor mehreren Prifenden
durchgefihrt.

8§ 14 Praktische Priifung

In einer praktischen Prifung sollen die Studierenden nachweisen, dass sie in begrenzter Zeit eine
praktische berufliche Situation bewéaltigen und ihr Handeln begriinden kénnen.

Eine praktische Prafung kann im beruflichen Umfeld in einer Einrichtung des Gesundheitswesens
stattfinden. Sie wird von zwei oder mehreren Prifenden durchgefiihrt, von denen eine/r aus dem
Praxisfeld kommen kann. Sie sollte in der Regel eine Dauer von 2 Stunden nicht Gberschreiten.

Die wesentlichen Gegenstdnde und Ergebnisse der Priifung, insbesondere die fir die Benotung
maBgeblichen Tatsachen, sind in einem Protokoll festzuhalten. Das Ergebnis der Prifung ist der oder dem
Studierenden im Anschluss an die praktische Prifung bekannt zu geben. Bei der Bekanntgabe des
Ergebnisses sind die Bestimmungen des Datenschutzes zu beachten.

Fir die praktische Prifung gemaB 15 KrPflAPrV im 7.Semeseter gelten abweichende Regelungen (siehe
Abschnitt IV, § 30).

III. Praktische Tatigkeit
8 15 Praktische Tatigkeit

In das Studium ist eine praktische Tatigkeit von mindestens 700 Stunden integriert, die in Einrichtungen
des Gesundheitswesens stattfinden und von der Hochschule begleitet werden. Diese werden als
Selbstlernzeit in die Module 2.1 - 2.4 Fallmanagement in hoch komplexen Pflegesituationen I - IV
integriert.

Parallel zum Studium sind die Studierenden im Rahmen der Ausbildung mindestens weitere 1800 Stunden
in den Einrichtungen tatig, sodass insgesamt mindestens 2500 Stunden praktische Tatigkeit (vgl. § 4 (1))
erfolgen.

§ 16 Projekt

In den Bachelor-Studiengang ist ein Projekt integriert.

Das Projekt soll die Studierenden an die berufliche Tatigkeit durch konkrete Aufgabenstellung und
praktische Mitarbeit in Einrichtungen des Gesundheitswesens heranfilhren. Es soll insbesondere dazu
dienen, die im bisherigen Studium erworbenen Kenntnisse und Fahigkeiten anzuwenden und die bei der
praktischen Tatigkeit gemachten Erfahrungen zu reflektieren und auszuwerten.

Das Projekt (Modul 1.11) wird im achten Semester abgeleistet und unterliegt den Regelungen der
Fachhochschule Bielefeld.

Auf Antrag wird zum Projekt zugelassen, wer 150 Credits erreicht hat. Uber die Zulassung entscheidet das
vorsitzende Mitglied des Prifungsausschusses nach § 8.

Am Ende des Projekts findet eine Modulprifung zum durchgefiihrten Projekt statt.

8§ 17 Praxisstelle

Als Praxisstellen kommen alle Einrichtungen des Gesundheitswesens nach MaBgabe der KrPflAPrV (BgBl. I
Nr.55 vom 19.3.2003) in Betracht.

Fir die Studierenden wird ein Ausbildungsplan erstellt, der fir jeden einzelnen die verschiedenen
Praxisplatze festlegt und gewdhrleistet, dass alle Vorgaben hinsichtlich der gesetzlich vorgesehenen
Praxiszeiten (KrPflAPrvV, BgBI.I Nr. 55 vom 19.3.2003) erflllt werden kénnen.

8§ 18 Betreuung der Studierenden in der Praxis und im Projekt

Die Studierenden werden wahrend der Praxisphasen von geschulten Praxisanleitern bzw.
Praxisanleiterinnen und Mentorinnen/Mentoren betreut. Darliber hinaus sind sie einer Lehrkraft der
Ausbildungsstatte und einer Lehrkraft der Fachhochschule Bielefeld fir die Praxiszeit verbindlich
zugeordnet. Die Studierenden werden durch diese Lehrkrafte wahrend der Praxisphasen im Rahmen der
Module 2.1 - 2.4 Fallmanagement in hoch komplexen Pflegesituationen I - IV begleitet. Diese
Praxisbegleitung findet vom ersten bis zum sechsten Semester mit einem Umfang von 0,3 SWS fir jeden
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Studierenden und im siebten Semester mit einem Umfang von 0,2 SWS statt. Die Praxisbegleitung kann
individuell oder in Kleingruppen stattfinden. Praktische Anleitungen erfolgen regelmaBig in Absprache mit
den Praxisstellen.

(2) Die Studierenden werden wahrend des Projekts einer betreuenden Lehrkraft der Fachhochschule Bielefeld
zugewiesen. Diese Lehrkraft erstellt vor oder zu Beginn des Projekts gemeinsam mit der oder dem
Studierenden den Projektplan. Sie kann die Studierenden bei Bedarf wahrend des Projekts in der
Einrichtung besuchen und berat die Studierenden im Hinblick auf Projektvorbereitung und -durchfiihrung.

IV. Staatliche Priifung Gesundheits- und Krankenpflegerin bzw. Gesundheits- und Krankenpfleger
§ 19 Umfang und Gliederung der Priifung

(1) Die staatliche Priifung zur Gesundheits- und Krankenpflegerin bzw. zum Gesundheits- und Krankenpfleger
umfasst jeweils einen schriftlichen, mindlichen und praktischen Teil.

(2) Der Prifling legt die Prifung an der Fachhochschule ab, an der er das 7. Semester abschlieBt. Die
zusténdige Behorde, in deren Bereich die Prifung oder ein Teil der Prifung abgelegt werden soll, kann aus
wichtigem Grund Ausnahmen zulassen. Die Vorsitzenden der beteiligten Priifungsausschiisse sind vorher
zu horen.

8§ 20 Schriftlicher Teil der staatlichen Priifung

(1) Der schriftliche Teil der Priifung berilicksichtigt alle Themenbereiche gemaB der Anlage 1 Buchstabe A
KrPflAPrv
1. Pflegesituationen bei Menschen aller Altersgruppen erkennen, erfassen und bewerten,

2. PflegemaBnahmen auswahlen, durchfihren und auswerten,

3. Pflegehandeln an  pflegewissenschaftlichen  Erkenntnissen,  Qualitatskriterien, rechtlichen
Rahmenbestimmungen sowie wirtschaftlichen und 6kologischen Prinzipien ausrichten.

Der Priifling hat zu diesen Themenbereichen in jeweils einer Aufsichtsarbeit schriftlich gestellte Aufgaben

zu bearbeiten. Die Aufsichtsarbeiten dauern jeweils 120 Minuten. Der schriftliche Teil der Prifung ist an

drei Tagen durchzufiihren. Die Aufsichtfilhrenden werden von der Studiengangsleitung bestellt.

(2) Die Aufgaben fur die Aufsichtsarbeiten werden von der oder dem Vorsitzenden des Priifungsausschusses
auf Vorschlag der Fachhochschule ausgewahlt. Jede Aufsichtsarbeit ist von mindestens zwei
Fachpriferinnen oder Fachpriifern zu benoten. Aus den Noten der Fachpriferinnen oder Fachpriifer bildet
die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses im Benehmen mit den Fachpriferinnen oder
Fachprifern die Note fiir die einzelne Aufsichtsarbeit. Aus den Noten der drei Aufsichtsarbeiten bildet die
oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses die Prifungsnote fiir den schriftlichen Teil der Prifung. Der
schriftliche Teil der Prifung ist bestanden, wenn jede der drei Aufsichtsarbeiten mindestens mit
"ausreichend" benotet wird.

8§ 21 Miindlicher Teil der staatlichen Priifung

(1) Der mindliche Teil der Prifung berticksichtigt alle Themenbereiche der Anlage 1 Buchstabe A KrPflAPrV:

1. Unterstitzung, Beratung und Anleitung in gesundheits- und pflegerelevanten Fragen fachkundig
gewahrleisten,

2. berufliches Selbstverstandnis entwickeln und lernen, berufliche Anforderungen zu bewaltigen,

3. bei der medizinischen Diagnostik und Therapie mitwirken und in Gruppen und Teams
zusammenarbeiten.

In der mindlichen Priifung hat der Priifling anwendungsbereite berufliche Kompetenzen nachzuweisen.

(2) Die Priflinge werden einzeln oder in Gruppen bis zu vier Personen gepriift. Die Prifung soll fir den
einzelnen Prifling zu jedem in Absatz 1 Nr. 1 bis 3 genannten Themenbereich mindestens 10 Minuten und
nicht langer als 15 Minuten dauern.

(3) Die Prifung zu jedem Themenbereich wird von mindestens zwei Fachpriferinnen oder Fachprifern
abgenommen und benotet. Die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses ist berechtigt, sich zu allen
Themenbereichen an der Priifung zu beteiligen; sie oder er kann auch selbst priifen. Aus den Noten der
Fachpriferinnen oder Fachpriifer bildet die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses im Benehmen
mit den Fachpriferinnen oder Fachprifern die Note fiir den jeweiligen Themenbereich. Aus den Noten der
Themenbereiche bildet die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses die Prifungsnote fur den
mindlichen Teil der Prifung. Der mindliche Teil der Prifung ist bestanden, wenn jeder Themenbereich
mindestens mit "ausreichend" benotet wird.

(4) Die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses kann mit Zustimmung des Priiflings die Anwesenheit
von Zuhodrerinnen und Zuhdrern beim mundlichen Teil der Prifung gestatten, wenn ein berechtigtes
Interesse besteht.

8 22 Praktischer Teil der staatlichen Priifung

(1) Der praktische Teil der Prifung erstreckt sich auf die Pflege einer Patientengruppe von héchstens vier
Patientinnen oder Patienten. Der Priifling ibernimmt in dem Fachgebiet, in dem er zur Zeit der Prifung an
der praktischen Ausbildung teilnimmt, alle anfallenden Aufgaben einer prozessorientierten Pflege
einschlieBlich der Dokumentation und Ubergabe. In einem Priifungsgesprach hat der Prifling sein
Pflegehandeln zu erldutern und zu begriinden sowie die Prifungssituation zu reflektieren. Dabei hat er
nachzuweisen, dass er in der Lage ist, die wahrend des Studiums erworbenen Kompetenzen in der
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beruflichen Praxis anzuwenden sowie befdhigt ist, die Aufgaben in der Gesundheits- und Krankenpflege
gemaB § 3 Abs. 1 des Krankenpflegegesetzes eigenverantwortlich auszufiihren.

Die Auswahl der Patientinnen oder Patienten sowie die Auswahl des Fachgebietes, in dem die praktische
Prifung durchgefiihrt wird, erfolgt durch eine Fachpriferin oder einen Fachprifer nach § 30 Abs. 1 Nr. 2
im Einvernehmen mit der Patientin oder dem Patienten und dem fiir die Patientin oder den Patienten
verantwortlichen Fachpersonal. Der praktische Teil der Priifung soll fir den einzelnen Priifling in der Regel
in sechs Stunden abgeschlossen sein; er kann auf zwei aufeinander folgende Tage verteilt werden.

Der praktische Teil der Priifung wird von mindestens einer Fachpriferin oder einem Fachpriifer nach § 9
Abs. 2 Nr. 1 und 2 oder einem Fachprifer nach § 32 Abs.1 Nr. 3 und einer Fachpriferin oder einem
Fachprifer nach § 32 Abs. 1 Nr. 2 abgenommen und benotet. Aus den Noten der Fachpriferinnen oder
Fachprifer bildet die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses im Benehmen mit den
Fachpriferinnen oder Fachprifern die Prifungsnote flir den praktischen Teil der Prifung. Der praktische
Teil der Prifung ist bestanden, wenn die Priifungsnote mindestens "ausreichend" betragt.

§ 23 Staatliche Priifung: Organisation der Priifungen, Priifungsausschuss

Flr die Staatliche Prifung besteht der Priifungsausschuss aus folgenden Personen:

1. Eine fachlich geeignete Vertreterin oder Vertreter der zustandigen Behorde (Gesundheitsamt) oder
einer von der zustdndigen Behdrde mit der Wahrnehmung dieser Aufgabe betrauten fachlich
geeigneten Person,

2. mindestens ein Fachprifer, die oder der als Praxisanleitung nach § 2 Abs.2 KrPflAPrV tatig ist und

3. eine Arztin oder ein Arzt oder eine Diplom-Medizinpddagogin oder ein Diplom-Medizinpddagogen.

4 mindestens drei Fachpriferinnen oder Fachprifer, die an der Berufsfachschule oder Fachhochschule
unterrichten und mindestens Uber einen Bachelor Abschluss verfiigen.

Die zustdndige Behorde bestellt die Mitglieder nach Absatz 1 und § 6 Abschnitt I, sowie ihre

Stellvertreterinnen oder Stellvertreter. Fir jedes Mitglied ist mindestens eine Stellvertreterin oder ein

Stellvertreter zu bestimmen. Das Mitglied nach Abschnitt 1 Nr. 1 sitzt dem Prifungsausschuss vor. Es

bestimmt auf Vorschlag der Studiengangsleitung die Fachpriferinnen oder Fachprifer und deren

Stellvertreterinnen oder Stellvertreter fir die einzelnen Themenbereiche der Priifung.

Die zustandige Behdrde kann Sachverstandige und Beobachter zur Teilnahme an allen Prifungsvorgangen

entsenden.

8§ 24 Zulassung zur staatlichen Priifung

Die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses entscheidet auf Antrag des Priflings Uber die
Zulassung zur Prifung und setzt die Prifungstermine im Benehmen mit der Studiengangsleitung fest. Der
Priifungsbeginn soll nicht friiher als drei Monate vor dem Ende der Ausbildung liegen.

Die Zulassung zur Priifung wird erteilt, wenn folgende Nachweise vorliegen:

die regelmaBige und erfolgreiche Teilnahme an allen Modulen bis zum 6. Semester

der Personalausweis oder Reisepass in amtlich beglaubigter Abschrift,

die Geburtsurkunde,

ein Polizeiliches Flihrungszeugnis, nicht alter als drei Monate,

die Bescheinigung uber die Teilnahme an den Ausbildungsveranstaltungen und 2500 abgeleisteten
Stunden der praktischen Ausbildung.

Die Zulassung sowie die Priifungstermine sollen dem Priifling spatestens zwei Wochen vor Prifungsbeginn
schriftlich mitgeteilt werden.

uhwnhe

8§ 25 Bestehen und Wiederholung der staatlichen Priifung

Die Prifung ist bestanden, wenn jeder der nach § 26 Abs. 1 vorgeschriebenen Prifungsteile bestanden ist.
Uber die bestandene staatliche Priifung wird ein Zeugnis nach dem Muster der Anlage 3 erteilt. Uber das
Nichtbestehen erhdlt der Prifling von der oder dem Vorsitzenden des Prifungsausschusses eine
schriftliche Mitteilung, in der die Prifungsnoten anzugeben sind.

Jede Aufsichtsarbeit der schriftlichen Prifung, jeder Themenbereich der muindlichen Prifung und die
praktische Prifung kénnen einmal wiederholt werden, wenn der Priifling die Note "mangelhaft" oder
"ungenugend" erhalten hat.

Hat der Prifling den praktischen Teil der Priifung oder alle Teile der Priifung zu wiederholen, so legt der
Prifungsausschuss fest, welche Module und praktischen Einsatze der Prifling erneut belegen muss, um
zur Wiederholungspriifung zugelassen zu werden. Diese weitere Ausbildung darf einschlieBlich der fiir die
Prifung erforderlichen Zeit die in § 14 Abs. 2 des Krankenpflegegesetzes festgelegte Dauer von einem
Jahr nicht Uberschreiten. Ein Nachweis (ber die weitere Ausbildung ist dem Antrag des Priflings auf
Zulassung zur Wiederholungsprifung beizufiigen. Die Wiederholung der staatlichen Prifung muss
spatestens zwolf Monate nach der letzten Prifung abgeschlossen sein; Ausnahmen kann die zustandige
Behoérde in begriindeten Féllen zulassen.

V. Bachelorarbeit
§ 26 Bachelorarbeit

Die Bachelorarbeit ist eine schriftliche Hausarbeit. Sie besteht in der Regel in der Konzipierung,
Durchfiihrung und Evaluation eines Projektes in Einrichtungen des Gesundheitswesens, in einer
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(2)

(1)
(2)

(3)
(4)

(1)
(2)

(1)
(2)

(3)

empirischen Untersuchung oder in einer Auswertung vorliegender Quellen. Der Umfang der Bachelorarbeit
soll 45 Textseiten nicht tGberschreiten.

Auf Antrag sorgt das vorsitzende Mitglied des Prifungsausschusses daflir, dass die Studierenden
rechtzeitig ein Thema flr die Bachelorarbeit erhalten.

§ 27 Zulassung zur Bachelorarbeit

Zur Bachelorarbeit wird zugelassen, wer die Modulprifungen bis auf vier Prifungen bestanden hat und

zum Projekt zugelassen wurde.

Der Antrag auf Zulassung ist schriftlich Uber das Prifungsamt an das vorsitzende Mitglied des

Priifungsausschusses zu richten. Bestandteil des Antrags ist eine Erkldarung dariiber, welche priifende

Person zur Ausgabe und Betreuung der Bachelorarbeit bereit ist.

Der Antrag auf Zulassung kann schriftlich bis zur Bekanntgabe der Entscheidung Gber den Antrag ohne

Anrechnung auf die Zahl der moglichen Prifungsversuche zurickgenommen werden.

Uber die Zulassung entscheidet das vorsitzende Mitglied des Priifungsausschusses und im Zweifelsfall der

Prifungsausschuss. Die Zulassung ist zu versagen, wenn

1. wenn die in Absatz 1 genannten Voraussetzungen nicht erfillt oder

2. die Unterlagen unvollstandig sind oder

3. eine in der Studiengangspriifungsordnung genannte Priifung endgliltig nicht bestanden wurde oder

4 im Geltungsbereich des Grundgesetzes eine entsprechende Bachelorarbeit ohne
Wiederholungsmdglichkeit als "nicht ausreichend" bewertet worden ist.

§ 28 Ergebnis der Bachelorpriifung

Die Bachelorprifung ist bestanden, wenn 180 Credits erreicht wurden.

Die Bachelorprifung ist nicht bestanden, wenn

1. eine der genannten Prifungsleistungen als "nicht ausreichend" bewertet worden ist oder als "nicht
ausreichend" bewertet gilt,

2. die Gesamtnote nicht mindestens ,ausreichend" (4,0) ist oder

3. die Bachelorarbeit im zweiten Versuch nicht bestanden ist oder als nicht bestanden gilt.

Uber die nicht bestandene Bachelorpriifung wird ein Bescheid erteilt, der mit einer Rechtsmittelbelehrung

zu versehen ist. Studierende, welche die Hochschule ohne Studienabschluss verlassen, erhalten auf Antrag

ein Zeugnis mit den erbrachten Priifungs- und Studienleistungen.

VII. Schlussbestimmungen
8§ 29 Einsicht in die Priifungsakten

Nach Abschluss des Prifungsverfahrens wird den Priflingen auf Antrag zeitnah Einsicht in ihre schriftlichen
Prifungsarbeiten, in die darauf bezogenen Prifungsbewertungen und in die Prifungsprotokolle gewahrt.
Die Einsichtnahme ist binnen eines Jahres nach Aushdndigung des Prifungszeugnisses oder des
Bescheides (ber die nicht bestandene Bachelorprifung zu beantragen. § 32 des
Verwaltungsverfahrensgesetzes fiir das Land Nordrhein- Westfalen Uber die Wiedereinsetzung in den
vorigen Stand gilt entsprechend. Das vorsitzende Mitglied des Priifungsausschusses bestimmt Ort und Zeit
der Einsichtnahme.

Die Einsichtnahme in die Prifungsunterlagen, die sich auf eine Modulpriifung oder eine erganzende
Studienleistung beziehen, wird auf Antrag bereits nach Ablegung der jeweiligen Prifung gestattet. Der
Antrag ist binnen eines Monats nach Bekanntgabe des Priifungsergebnisses zu stellen. Im Ubrigen gilt
Absatz 2 entsprechend.

8§ 30 Inkrafttreten, Veroffentlichung

Diese Ordnung wird im Verkiindigungsblatt der Fachhochschule Bielefeld - Amtliche Bekanntmachungen -
bekannt gegeben. Sie tritt einen Tag nach ihrer Verkiindung in Kraft.

Ausgefertigt aufgrund der Beschliisse des Fachbereichsrates des Fachbereiches Wirtschaft und Gesundheit vom
12.07.2018.

Bielefeld, den 21. September 2018

Die Prasidentin
der Fachhochschule Bielefeld

gez. Prof. Dr. Ingeborg Schramm-Wal
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150 Std. 5 1.Semester jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 4 SWS/60 90 Std. Partnerarbeit, 30-45 deutsch
Std. seminaristische
Gruppenarbeit,
Lernaufgabe fir die
Praxis

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden verfligen Uiber ein breites integriertes Wissen in Bezug auf ihre Rolle als Lernende und
die zuklinftigen Rollen in der beruflichen Praxis. Sie sind in der Lage, ihre Rollen aus unterschiedlichen
Perspektiven in unterschiedlichen Handlungsfeldern und berufstypischen Situationen zu reflektieren.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e kennen die Studien- und Ausbildungsziele des dualen Studienganges an der FH Bielefeld sowie
Leitbilder des Berufes und deren Verankerung in Berufsgesetzen und der Studienordnung.

e  besitzen Kenntnisse bezliglich ausgewéhlter gesetzlicher Rahmenbedingungen des Berufes, um die
Anforderungen der verschiedenen Lernorte einordnen und reflektieren zu kénnen.

e konnen sich Uber die unterschiedlichen Arbeitsfelder der Pflege und deren spezifischen
Verantwortungs- und Aufgabenbereich, Zielsetzungen und Strukturen vor dem Hintergrund der
gesellschaftlichen Anforderungen informieren und diese systematisch sowie kriteriengeleitet
diskutieren.

e konnen die Verantwortungsbereiche der beruflichen Pflege auf der Basis von rechtlichen und
wissenschaftlichen Grundlagen beschreiben und Laienpflege von professioneller Pflege begriindet
abgrenzen.

e konnen Uber die Auseinandersetzung mit dem zukilnftigen Beruf mdgliche Belastungsfaktoren
antizipieren und entsprechende Bewaltigungsstrategien gegeneinander abwagen.

e verfligen Uber ein reflektiertes Wissen bezliglich unterschiedlicher Erklarungsansatze, Theorien und
Modelle von Gesundheit und Krankheit.

Inhalte

o Uberblick Giber Struktur und Inhalte des Studiums/der Ausbildung (Leitbild, Semesterplanung,
Priifungsordnung), Aufgaben und Verantwortungsbereiche akademisch Pflegender

e Klarung des Pflegebediirftigkeits- und Pflegebedarfsbegriffes

e rechtliche Aspekte (Krankenpflegegesetz, Schweigepflicht, Haftungsrecht, Arbeitsrecht, Datenschutz,
Mutterschutz, Mitarbeitervertretung, studentische Vertretung, Ausbildungsvertrag, Arbeitszeiten,
Urlaubsregelung, Nachtwachen, Dienstplane)

¢ Definitionen von Gesundheit und Krankheit, Pathogenese/Salutogenese, Abgrenzung von
chronischen und akuten Erkrankungen

e Einblick in Gegenstdande und Forschungsgebiete der Psychologie, Padagogik und Soziologie im
Zusammenhang mit Gesundheit und Krankheit

e  Gesundheitsgefahrdungen im Beruf und mogliche Praventions- und Bewaltigungsstrategien

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Klausur oder mindliche Priifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof Dr. Anne-Ddérthe Latteck
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BFS (Standort GT): Cristian Castaldi (M.A.)
BFS (Standort MI): Oliver Neuhaus (M.A.)

Sonstige Informationen

150 Std. 5 1.Semester jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 8 SWS/120 30 Std. Partnerarbeit, 30-45 deutsch
Std. seminaristische

Gruppenarbeit,
Lernaufgabe fir die
Praxis,
Simulationspatienten
und Skills-Training

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden sind in der Lage, anhand exemplarischer Pflegesituationen und Pflegehandlungen den
Pflegeprozess in Hinblick auf die Ubernahme von Verantwortung in der Pflege einzuschitzen, den
Pflegebedarf zu ermitteln, Ziele fir das Pflegehandeln mit den Pflegebedlirftigen festzulegen,
entsprechende PflegemaBnahmen wissenschaftlich begriindet auszuwahlen und die Wirksamkeit der
Pflege zu Uberprifen. Sie kdnnen vor dem Hintergrund ausgewahlter Modelle und Theorien zum
Pflegeprozess die Bedeutung des Pflegeprozessmodells fiir die Professionalisierung in der Pflege
reflektieren. Die Studierenden kénnen das Modell des Pflegeprozesses als Instrument professioneller
Pflege auf der Grundlage exemplarischer Pflegesituationen und ausgewahlter Pflegetheorien anwenden.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e kennen Systematisierungen im Pflegeprozess und kénnen diese exemplarisch anwenden.

e konnen den Pflegebedarf einer/ eines Pflegebedlrftigen auf der Grundlage eines
Pflegeprozessmodells systematisch und mit Hilfe ausgewahlter allgemeiner oder spezifischer
Assessmentverfahren reflektieren und bewerten.

. kdnnen die Selbstpflegekompetenzen sowie die gesundheitlichen, sozialen, physischen, emotionalen
und kognitiven Ressourcen von Pflegebedirftigen und des sozialen Netzes ermitteln, férdern und im
Sinne einer individualisierten selbstandigkeits- und lebensqualitatserhaltenden Pflege verstehen.

e konnen im Kontext des Pflegeprozesses eine professionelle Beziehung zu Pflegebedurftigen und
Angehdrigen gestalten und reflektieren.

e konnen die Moglichkeiten und Grenzen von geplanter Pflege einschatzen.

e kennen ausgewahlte Pflegetheorien, deren Bedeutung fiir den Pflegeprozess und kénnen dieses
Wissen fiir ausgewahlte Prozessschritte anwenden und reflektieren.

e verfligen Uber pflegerisches Grundlagenwissen und erwerben Fertigkeiten fur ausgewahlte
Pflegehandlungen: Kérperpflege, Nahrungsanreichung und Umgang mit Schmerzsituationen und
Umgang mit Ausscheidungen.

e kennen Grundprinzipien hygienischen Pflegehandels und kénnen in den unterschiedlichen Kontexten
der Pflege angemessen handeln.

Inhalte:

e Ausgewahlte Systematisierungen des Pflegeprozesses

e  Kldrung zentraler Begriffe und Vermittlung einer Fachsprache (z. B. Pflegeanamnese, -bedarf, -ziel
und -maBnahme sowie -intervention)

ausgewahlte Pflegetheorien und deren Bedeutung flir den Pflegeprozess

die Rolle der Pflegebeziehung in der Bedarfserhebung

Pflegediagnostik und Pflegediagnosen (z. B. NANDA, ICNP)

Assessmentinstrumente

hausliche und stationdre Kontexte in Bezug zur Verantwortung im Rahmen des Pflegeprozesses,
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Aufbau der Patientenakte und Dokumentationssysteme am Beispiel von Schmerzsituationen

e  Durchfiihrung einzelner Schritte des Pflegeprozesses auf der Grundlage der Pflegehandlungen:

Korperpflege und Nahrungsanreichung

Sauglingsbad, Nabelpflege und Wickeln eines Sauglings

Anatomie und Physiologie der Haut

Konzept der basalen Stimulation im Rahmen der Kérperpflege

Einfihrung in die Einschatzung und den Umgang mit Schmerzsituationen

Einfihrung in den Umgang mit Hilfsmitteln zur Kompensation von Einschréankungen und Stérungen

der Sinneswahrnehmung

e anatomische, physiologische und pflegerische Grundkenntnisse der Nahrungszufuhr und dem
Umgang mit Ausscheidungen

e Beobachtung und Beurteilung von Ausdrucksformen im Zusammenhang mit der Kérperpflege und
der Anreichung von Nahrung

e EinfUhrung in die hygienischen Grundlagen professionellen Handels

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Mindliche Prifung oder Performanzpriifung oder Kombinationsprifung oder Klausur
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Matthias Mertin

BFS (Standort GT): Anne Teigeler-Niehtser (M.A.)
BFS (Standort MI): Franziska Nolting (M. Sc.)

Sonstige Informationen

150 Std. 5 1.Semester jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 4 SWS/60 90 Std. Partnerarbeit, 30-45 deutsch,
Ubung Std. seminaristische englisch

Gruppenarbeit, PC-
Training, Ubungen

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kdnnen sich - insbesondere englischsprachige - Datenquellen erschlieBen. Die
Studierenden kdnnen sich selbststandig auf der Grundlage wissenschaftlicher Prinzipien einen Zugang zu
wissenschaftlichen Inhalten (international und national) aus den Themenbereichen Pflege, Gesundheit
und Krankheit erarbeiten. Sie setzen sich anhand der eigenen Lernbiographie mit verschiedenen
Lernformen und Lernchancen an unterschiedlichen Lernorten auseinander und erkennen magliche
Handlungsspielraume zur selbststéandigen Gestaltung des eigenen Lernprozesses. Die Studierenden
setzen sich selbststédndig mit dem Konzept des Portfolios wahrend ihres Studiums auseinander.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

e sind in der Lage, fachbezogene Gesprachsablaufe in englischer Sprache zu gestalten.
e konnen sich vor dem Hintergrund eines ausgewahlten englischen Fachvokabulars kritisch mit
englischsprachiger Fachliteratur auseinander setzen sowie die wesentlichen Inhalte erértern.
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e« verfligen lUber ein Verstdandnis von Wissenschaft und Forschung.

. sind in der Lage, Techniken und Methoden wissenschaftlichen Arbeitens anzuwenden und
Literaturrecherchen durchzufihren.

e sind in der Lage, die Merkmale wissenschaftlicher Literatur zu identifizieren und diese zur Auswahl
geeigneter Quellen heranzuziehen.

e konnen ausgewahlte, grundlegende pflegewissenschaftliche Artikel analysieren, zusammenfassen
und sich mit den Inhalten kritisch auseinander setzen.

e kennen die Grundsatze und Anforderungen eine wissenschaftliche Hausarbeit.

e konnen Grundlagen der Lern- und Gedachtnispsychologie zur selbststandigen Gestaltung und
Reflexion eigener Lernprozesse nutzen.

e konnen an den jeweiligen Lernorten betriebliche und hochschulische Lernchancen entdecken.

Inhalte:

zentrale Grundlagen des englischen Fachvokabulars der Pflege im Umfang von 1 SWS
Merkmale wissenschaftlichen Arbeitens sowie Richtlinien zur Durchfiihrung von Hausarbeiten
Literaturrecherche und -analyse, Aufbau von Bibliotheken und Datenbanken

Zitationsformen und Quellenangaben, Bibliografien (z.B. Citavi)

Gestaltung von Lernprozessen

Grundsétze des Lernens an verschiedenen Lernorten und Lernformen (z.B. Skills-Lab,
Studienaufgaben, Ubungsrdume in der Praxis)

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Hausarbeit oder mindliche Prifung oder Klausur
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragter
FH Bielefeld: Prof. Dr. Matthias Mertin

Sonstige Informationen

150 Std. 5 2.Semester jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 4 SWS/60 90 Std. Partnerarbeit, 30-45 deutsch
Ubung Std. seminaristische
Gruppenarbeit,

praktische Ubungen

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden entwickeln auf der Grundlage von wissenschaftlichen Erkenntnissen aus der
Pflegewissenschaft und Psychologie eine begriindete Position zur Gesprachs- und

Beziehungsgestaltung in der Pflege. Sie kdnnen die Bedeutung von tragfahigen und vertrauensvollen
Beziehungen zu Pflegebedirftigen und deren Angehdrigen bewerten und sind dazu in der Lage,
vielfaltige berufliche Gesprachssituationen zu gestalten und zu reflektieren.

Sie kdnnen bedarfsgerecht Gesprache mit Patientinnen und Patienten in englischer Sprache fiihren und
sind sich bei der Kommunikation interkultureller Differenzen bewusst.

Qualifikationsziele:
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Die Studierenden

sind in der Lage, Gesprachsformen situationsangemessen einzusetzen und Gesprache mit
Patientinnen und Patienten, Angehdrigen, Kolleginnen und Kollegen und Vorgesetzten auch in
englischer Sprache professionell zu gestalten.

verfligen Uber ein Verstdndnis unterschiedlicher Theorien und Modelle von Kommunikation und
Interaktion und kdnnen diese zur Analyse und Bewertung von Gesprachssituationen heranziehen.
verstehen Kommunikation und Information als einen wesentlichen Aspekt der Elternintegration in
die Pflege von Kindern.

erkennen Kommunikation als eine komplexe Aktivitat, die wesentlich von kérperlichen, alters- und
entwicklungsbedingten, psychologischen, soziokulturellen und umgebungsabhéngigen Faktoren
beeinflusst wird.

kdénnen verbale und nonverbale Kommunikation unter Einbezug von kérperberiihrenden
Kommunikationsarten gestalten und sich mit Patientinnen und Patienten verstandigen.

kdnnen zielorientierte Gesprachssituationen mit Pflegebediirftigen und Angehdérigen in der Pflege auf
der Grundlage von Theorien, Modellen und Forschungsergebnissen gestalten und verantwortlich
steuern.

sind dazu in der Lage, mogliche Ursachen von Konflikten im pflegerischen Setting zu interpretieren,
zu analysieren und Ldsungsansdtze zu entwickeln.

analysieren Situationen, in denen Feedback eine zentrale Bedeutung spielt. Sie bewerten Feedback
als wertvoll und notwendig in Gruppenprozessen und als notwendiges Mittel zur Selbstreflexion und
personlichen Weiterentwicklung.

Inhalte:

Gesprachsfuhrung mit Patientinnen und Patienten in englischer Sprache im Umfang von 1 SWS
Beziehungsaufbau und -gestaltung mit Pflegebediirftigen, Angehérigen, Kolleginnen und Kollegen
und Vorgesetzten

Begriffsbestimmung und Forschungsergebnisse zu den Themen Vertrauen, Vertrauensbildung und
Empathie

grundlegende Kommunikationstheorien und -modelle

Kommunikationsformen, Kommunikationsstile und Gesprachstechniken

Anlasse zur professionellen Kommunikation

Kommunikationsstérungen, Feedbackformen und -regeln

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Mindliche Priifung oder Performanzprifung oder Klausur

(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragter
FH Bielefeld: Prof. Dr. Matthias Mertin

Sonstige Informationen

150 Std. 5 2.Semester jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Vorlesung 4 SWS/60 90 Std. Vorlesung, Ca. 75 deutsch
Std. Gruppenarbeit
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Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden erschlieBen sich psychologisches und sozialwissenschaftliches Wissen, um den Bezug
zum pflegerischen Kontext des Modulthemas aus verschiedenen Perspektiven wahrnehmen und
analysieren zu kénnen. Sie sind in der Lage, die gewonnenen Erkenntnisse auf die eigene Berufsrolle und
die pflegerische Beziehung zu Ubertragen und Erkldrungsansatze fir Pflegebedirftige vor dem
Hintergrund ihrer Lebenswelt und Sozialisation zu erarbeiten.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

e sind in der Lage, ihr Pflegehandeln an der Situation des Pflegebediirftigen auszurichten und dabei
kulturelle, religiose, soziale und andere gruppenspezifische Aspekte zu beachten, um den
Pflegebediirftigen in seinem Selbstbestimmungsrecht zu akzeptieren.

e sind sensibilisiert fir pflegerelevante Merkmale der eigenen Kultur sowie ausgewahlte Merkmale
fremder Kulturen (z. B. Rolle der professionell Pflegenden, Rolle der Angehdrigen, kulturgepragtes
Verstandnis von Gesundheit und Krankheit).

e verstehen die Bedeutung von Sozialisation fir die Gesundheits- und Persodnlichkeitsentwicklung und
kdnnen daraus Konsequenzen fir ihren pflegerischen Alltag ableiten und begriinden.

e kdnnen psychologisch-sozialwissenschaftliches Wissen auf pflegerische Kontexte Ubertragen und in
die Auswahl und Begriindung von Interventionen in pflegerischen Prozessen mit einbeziehen.

e sind auf Grundlage der sich im Lebenslauf unterschiedlich stellenden Entwicklungsaufgaben von
Menschen in der Lage, pflegerische Beziehungen patientenorientiert zu gestalten.

¢ nehmen Menschen in ihren verschiedenen Lebenssituationen wahr und entwickeln einen
empathischen Zugang zu Menschen, unabhangig von ihrem sozio6konomischen Status, ihrer
kulturellen Identitat und ihrer Lebensweise.

¢ verfligen Uber Wissen von dementiellen Erkrankungen, deren Bedeutung fiir den Betroffenen und
das soziale Netzwerk. Sie kénnen pflegerelevante Assessments und Interventionen zum Umgang mit
dementiellen Erkrankungen einsetzen sowie diskutieren.

Inhalte:

Grundbegriffe: Entwicklung und Sozialisation

familidre Geflige, Familientheorien

physiologische und psychologische Entwicklung als lebenslanger Prozess

Theorien zur Entwicklung von Personlichkeit und Gesundheit im Lebenslauf

Personlichkeitstheorien und ihre Konsequenzen fir den pflegerischen Alltag

Einflhrung in die Grundlagen menschlichen Verhaltens (z. B. Transtheoretisches Modell)

Determinanten menschlichen Verhaltens (Sozialpsychologie)

Uberblick iiber die Bedeutung sozialer Prozesse, sozialer Rollen und Beziehungen

Gesundheitsberichterstattung und gesundheitliche Problemlagen ausgewahlter Zielgruppen (z.B.

sozial benachteiligte Bevélkerungsgruppen, Manner und Frauen, dltere Menschen)

demografische Aspekte: Bevélkerungsentwicklung, Altersstrukturwandel

e alte Menschen und deren spezielle Bedlirfnislage aus psychologischer, biographischer, 6konomischer
und sozialer Sicht

e pflegewissenschaftliche Annaherung an die Bedeutung der dementiellen Erkrankung fiir den

Menschen und seine Angehdrigen

Epidemiologie dementieller Erkrankungen

dementielle Erkrankungen im Kontext von Gesundheitsférderung und Pravention

EinfUhrung in die Genese dementieller Erkrankungen

beobachten, untersuchen, analysieren und bewerten von Ausdrucksformen dementieller

Erkrankungen

Einflhrung in die Validation

e Diagnostik- und Therapieansatze verschiedener Bezugsdisziplinen fliir Menschen mit dementiellen
Erkrankungen

e Versorgungsformen (z.B. integrative und segregative Versorgung) und Versorgungsstrukturen fir

Menschen mit dementieller Erkrankung (z.B. Wohngruppen, ambulante Versorgung, Tageshduser)

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Mindliche Priifung oder Hausarbeit

(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdangen)

Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Irene Miiller
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Sonstige Informationen

150 Std. 5 3.Semester jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 6 SWS/90 60 Std. Partnerarbeit, 30-45 deutsch
Std. seminaristische

Gruppenarbeit

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kennen die Bedeutung und Funktion von Wissenschaft und insbesondere der
Pflegewissenschaft. Sie reflektieren die Merkmale von (Semi-) Professionen und kennen
Zusammenhange zwischen der historischen Entwicklung der Pflegeberufe und deren
Professionalisierungsbestrebungen. Die Studierenden kdnnen die aktuelle politische Diskussion Uber die
Akademisierung und Professionalisierung in Deutschland nachvollziehen. Die Studierenden kennen die
wesentlichen Elemente, Prinzipien und Methoden der Pflegewissenschaft und kdnnen diese vor dem
Hintergrund der Bezugswissenschaften von Pflege in den Diskurs einbringen. Die Studierenden verfiigen
Uber ein integriertes Wissen und kritisches Verstandnis der bedeutsamsten angloamerikanischen und
deutschen Pflegetheorien und -modelle verschiedener Reichweite. Zur Einschdtzung von deren
Nitzlichkeit haben die Studierenden eine ethisch begriindete Position und kdnnen aus den Theorien
Handlungsoptionen fir die berufliche Pflege ableiten.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e konnen auf der Grundlage der historischen Entwicklung von Pflegewissenschaft und aktuellen
Herausforderungen der Gesellschaft die Bedeutung und Aufgaben der Pflegewissenschaft
diskutieren.

e kennen sowohl die internationalen Entwicklungen der Pflegewissenschaft als auch die Entwicklungen
in den Bezugsdisziplinen von Pflege und kénnen die Implikationen fiir die Entwicklung der deutschen
Pflegewissenschaft ableiten.

e reflektieren die Zusammenhange zwischen Akademisierung und Professionalisierung in den
Pflegeberufen.

e setzen sich mit Theorien und Modellen der Pflegewissenschaft auseinander und analysieren sowie
bewerten diese hinsichtlich ihrer Reichweite und ihres Erklarungswertes.

e nutzen Theorien und Modelle der Pflege, um eine eigene begriindete Position zur Pflegewissenschaft
zu entwickeln.

e sind in der Lage, die Handlungsfelder der Pflegeberufe zu analysieren und deren Professionalisierung
durch Pflegetheorien und -modelle zu diskutieren, zu reflektieren und zu bewerten.

o reflektieren Pflegetheorien und pflegewissenschaftliche Grundsétze, um sich einen versténdlichen
Zugang zu wissenschaftstheoretischen Ansatzen zu eroffnen.

e erkennen auf der Grundlage von Theorien und Modellen Gestaltungsmdglichkeiten in den
Handlungsfeldern der Pflege.

Inhalte:

e internationale und deutsche Entwicklung von Pflegewissenschaft
Bedeutung von Pflegewissenschaft als Praxisdisziplin
Akademisierung und Professionalisierung von Pflege

Elemente und Methoden der Pflegewissenschaft

Theorien und Modelle der Pflegewissenschaft

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Hausarbeit oder mindliche Prifung oder Klausur
(Die Priufungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
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Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)

Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Anne-Dérthe Latteck

Sonstige Informationen

180 Std. 5 3.Semester jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester. | modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Vorlesung 4 SWS/60 120 Std. Partnerarbeit, Ca. 75 deutsch
Std. seminaristische
Gruppenarbeit,
Ubungen,
Problemorientiertes
Lernen

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden verfligen Uber ein breites und integriertes Wissen von unterschiedlichen Konzepten,
Instrumenten und Akteuren im Bereich der Pravention und Gesundheitsférderung in Deutschland sowie
in pflegerischen Handlungsfeldern. Auf dieser Grundlage kdnnen sie sowohl bezogen auf die eigene
berufliche Rolle als auch bezogen auf unterschiedliche Bevdlkerungs- und Patientengruppen
Gesundheitspotentiale und Gesundheitsrisiken erkennen, aus diesen pflegerelevante Strategien und
MaBnahmen der Pravention und Gesundheitsforderung ableiten und diese in ihr pflegerisches Handeln
integrieren. Dies beinhaltet neben der Berlicksichtigung von Hygienerichtlinien und anderen MaBnahmen
zum Infektionsschutz beispielsweise auch die Starkung der eigenen Gesundheit sowie die Beratung und
Anleitung von Pflegebedurftigen im Hinblick auf die Umsetzung ausgewahliter praventiver MaBnahmen
und die Gestaltung gesundheitsférdernder Lebensweisen.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

e konnen den Stellenwert sowie mdgliche Handlungsfelder von Pravention und Gesundheitsférderung
in pflegerischen Handlungsfeldern erkennen.

e  konnen Nutzen und Einsatzmdglichkeiten ausgewahlter Konzepte, Instrumente und Akteure im
Bereich von Pravention und Gesundheitsférderung fir ihren eigenen Handlungsbereich erkennen und
in ihr Handeln integrieren.

e konnen evidenzbasiert das eigene Handeln im Hinblick auf Pravention und Gesundheitsférderung
reflektieren und andere Mitarbeiterinnen/ Mitarbeiter sowie neue Kolleginnen/ Kollegen fir diese
Bereiche sensibilisieren.

e konnen bestehende MaBnahmen der Pravention und Gesundheitsférderung orientiert am jeweiligen
Setting (Krankenhaus, Pflegeheim, ambulante Pflege) kritisch hinterfragen und ggf. umgestalten.

e konnen hygienische Standards und Richtlinien vor dem Hintergrund geltender Richtlinien beurteilen,
auf die jeweiligen Settings anpassen und im Team diskutieren und im pflegerischen Handeln
umsetzen. Dabei sind sie sich der ethischen Verantwortung fir die Abwendung von Gefahrdungen
fir die Pflegebediirftigen bewusst.

e konnen MaBnahmen der Pravention und Gesundheitsférderung zielgruppenspezifisch in ihr
pflegerisches Handeln integrieren.

Inhalte:
e pflegewissenschaftliche Annaherung an den Stellenwert von Pravention und Gesundheitsférderung
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im Kontext pflegerischer Handlungsfelder

e ausgewahlte Konzepte, Instrumente und Akteure im Bereich der Pravention und
Gesundheitsforderung in Deutschland (Setting-Ansatz, Aufklarungsmedien, Akteure im Bereich der
Pravention und Gesundheitsforderung auf Bundes- und Landesebene sowie der Ebene der
Kommunen)

e  Pravention und Gesundheitsférderung im Krankenhaus (Ansatze zur Gesundheitsférderung
Pflegender am Arbeitsplatz Krankenhaus unter Berlicksichtigung typischer Belastungen wie z. B.
Schichtdienst, kdrperliche und psychische Beanspruchung)

e Hygienerichtlinien und -standards sowie Hygienepldne zum Schutz vor Infektionen im Krankenhaus
am Beispiel von Hepatitis, AIDS, Tuberkulose; Hygiene und Desinfektion.

e Beobachtung, Analyse und Bewertung bestehender Konzepte und MaBnahmen zur Pravention und
Gesundheitsforderung in verschiedenen Settings

e Erfassung ausgewahlter Ansatzpunkte zur Gestaltung praventiver und gesundheitsforderlicher
MaBnahmen im Krankenhaus (auf Seiten der Pflegebedirftigen und der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter)

o pflegerisches Handeln unter Berilicksichtigung von Pravention und Gesundheitsférderung am Beispiel
ausgewdhlter Zielgruppen (Kinder, Jugendliche, Altere, Migrantinnen/ Migranten, bildungsferne
Gruppen)

e Pflegerische Handlungsfelder in Gesundheitsférderung und Pravention in anderen Landern (z.B.
Public Health Nursing, School Nursing)

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Mindliche Priifung, Klausur oder Hausarbeit

(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Michaela Brause

Sonstige Informationen

150 Std. 5 4.Semester jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 4 SWS/60 90 Std. Seminaristische 30-45 deutsch
Std. Gruppenarbeit,

Partnerarbeit,
Projektarbeit

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kénnen pflegewissenschaftliche Forschungsfragen aus der beruflichen Praxis ableiten,
an der Entwicklung wissenschaftlicher Untersuchungsdesigns, der Durchfiihrung von
Forschungsprojekten, der Datenauswertung sowie der Darstellung von Forschungsergebnissen
verantwortlich mitwirken.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden
e konnen Pflegeforschung hinsichtlich des Designs, der Forschungsmethoden und der Ergebnisse
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einordnen sowie den Gegenstand der Pflegeforschung benennen und von angrenzenden
wissenschaftlichen Disziplinen (z. B. der Gesundheitswissenschaft) hinsichtlich des Gegenstandes,
der Fragestellung und des Erkenntnisinteresses abgrenzen.

. kénnen innerhalb eines Projektes exemplarisch einen Forschungsprozess planen, Instrumente zur
Datenerhebung entwickeln, ausgewahlte Methoden der Datenauswertung anwenden und die
gewonnenen Ergebnisse vor dem Hintergrund der Fragestellung beschreiben, interpretieren,
berichten und kritisch reflektieren.

e konnen mit Hilfe eines breiten integrierten Wissens und Verstéandnisses unterschiedliche
Forschungsergebnisse und Fragestellungen kritisch bewerten.

. kennen forschungsethische Prinzipien, reflektieren diese und kénnen sie exemplarisch anwenden.

e konnen die Qualitdt und Aussagekraft von Forschungsarbeiten beurteilen und deren Ergebnisse
hinsichtlich ihrer Relevanz einordnen.

Inhalte:

e  Forschungsprozess

e quantitative und qualitative Forschungsdesigns

e Gegenstand und Fragestellungen der Pflegewissenschaft

e nationale und internationale Anséatze der Pflegeforschung, Methoden und Instrumente der
Datenerhebung

e  Methoden der Datenauswertung und Datenauswertungsprogramme (z.B. SPSS, MAX QDA)

e  Forschungsethik

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Hausarbeit oder Klausur

(Die Priufungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Anne-Dérthe Latteck

Sonstige Informationen

150 Std. 5 4.Semester jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 6 SWS/90 60 Std. Partnerarbeit, 30-45 deutsch
Std. Ubungen,

seminaristische
Gruppenarbeit, Skills-
Training

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kénnen auf der Basis von Theorien, Modellen und Forschungsergebnissen
klientenzentrierte und familienorientierte Beratung gestalten und dadurch die Pflegebedirftigen in
Belastungs-, Entscheidungs- oder Konfliktsituationen unterstiitzen. Sie kénnen durch die Gestaltung
von pflegebedarfsorientierten Anleitungen die Selbst- oder Dependenzpflegekompetenzen von
Pflegebedirftigen sowie deren Angehdrigen erweitern und stabilisieren und auf diese Weise u. a. dazu
beitragen, dass Erkrankungen, insbesondere deren Folgen, bewaltigt werden.
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Qualifikationsziele:

Die Studierenden

¢ kennen ausgewdhlte systemische, klientenzentrierte, familienorientierte und kooperative
Beratungskonzepte, um diese zielgerichtet und problemorientiert in Beratungs- und
Anleitungssituationen einzusetzen.

¢ erkennen die Bedeutung von praferenzsensiblen Beratungen.

e kennen die Konzepte der Partizipativen Entscheidungsfindung und des Decision Coachings und
Ubertragen sie auf individuelle Problemlagen von Pflegebedirftigen und deren Angehdrige.

e konnen die Anleitung von Pflegebediirftigen und Angehdrigen zielorientiert planen und durchfiihren
und die Ergebnisse hinsichtlich der Selbst-/Dependenzpflegekompetenzen systematisch und
kriterienorientiert auswerten.

e kénnen Uberforderungsphdnomene bei Pflegebediirftigen bzw. Angehérigen friihzeitig erkennen und
Entlastungsmdglichkeiten aufzeigen.

e koOnnen Beratungs- und Anleitungssituationen mit unterschiedlichen Zielgruppen und
Zielsetzungen analysieren, kritisch bewerten und weiterfiihrende Beratungs- und
Anleitungsprozesse initiieren.

e sind in der Lage, Abstimmungs-, Beratungs-, Bewaltigungs- und Motivationsprozesse mit
Pflegebedlrftigen und Angehdrigen zu initiieren und zu gestalten.

e kennen Theorien, Modelle und Methoden der kollegialen Beratung, sind in der Lage, Beratungs-
und Anleitungsprozesse bei Pflegebedlrftigen und Angehérigen als ein zentrales Aufgabenfeld der
professionellen Pflege zu reflektieren und vor dem Hintergrund der eigenen professionellen
Entwicklung zu bewerten.

Inhalte:

e Beratungsanldsse

e Beratungstheorien

e Beobachtung, Beurteilung und Férderung individueller Lernprozesse

e kollegiale Beratung

e systemische, klientenzentrierte, familienorientierte und kooperative Beratungskonzepte
e  Partizipative Entscheidungsfindung und Decision Coaching

e  Strukturkonzepte der praktischen Anleitung

e Anleitungsprozess, Planung, Durchfiihrung und Evaluation einer Anleitungssituation mit

Pflegebedurftigen oder Angehdrigen
e Umgang mit Uberforderung und Non-Compliance
e Spezifische Beratungssituationen von Menschen in allen Altersstufen

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Mindliche Priifung oder Performanzprifung

(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragter
FH Bielefeld: Prof. Dr. Matthias Mertin

Sonstige Informationen

150 Std. 5 7.Semester jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Vorlesung 4 SWS/60 90 Std. Partnerarbeit, Ca. 75 deutsch
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Std. seminaristische
Gruppenarbeit,
Diskussionsforen

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kénnen Uber die Auseinandersetzung mit der eigenen Berufsbiografie, den beruflichen
Belastungsfaktoren und Bewaéltigungsstrategien mogliche Gefahrdungen und Lésungsansétze fir die
eigene Personlichkeit kritisch bewerten. Sie kénnen auf der Grundlage ihrer eigenen professionellen
Entwicklung Perspektiven fir die eigene Berufslaufbahn ableiten sowie Entscheidungen Uber ihre weitere
professionelle Entwicklung treffen.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

kénnen Professionalisierungsansatze und -theorien diskutieren, deren Bedeutung fir das
Berufsverstandnis bewerten und daraus Konsequenzen fir den eigenen Bildungsprozess ableiten.
kénnen den gesellschaftlichen Auftrag, die Gratifikationssysteme und die Qualifikationssysteme
des Berufsfeldes national sowie international reflektieren und fir die eigene Laufbahnplanung
nutzen.

sind in der Lage, unterschiedliche Perspektiven im Rahmen ethischer Entscheidungsfindung
wahrzunehmen, gegeniberzustellen und eine eigene ethische Grundposition zu entwickeln und zu
vertreten.

kénnen Grenzen der eigenen Handlungskompetenz in helfenden Beziehungen einschatzen und
verfligen Uber die Mdglichkeiten, ihre weitere Bildungsplanung zu gestalten.

setzen sich mit den moglichen Tatigkeitsfeldern akademisierter Pflegefachkrafte auseinander,
kénnen ihr eigenes Kompetenzprofil einschatzen und fir ihre weitere Berufslaufbahn Perspektiven
entwickeln.

Inhalte:

Analyse von Tatigkeitsfeldern von der klinischen Pflege bis zur Mitwirkung in Forschungsprozessen
Qualifikationsrahmen im internationalen Kontext

Gestaltungsspielrdume und Auftrag professioneller akademischer Pflege

Verantwortung und Entscheidungen in ethischen Konfliktsituationen

Umgang mit ,schwierigen™ und ethisch herausfordernden Situationen
Qualifizierungsmaoglichkeiten in Master- und Promotionsprogrammen

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Mindliche Prifung, Teil 2 (10-15 Min.) der mindlichen Abschlussprifungen (siehe §14 KrPflAPrv)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Anne-Dérthe Latteck

Sonstige Informationen
Die Modulprifung ist gleichzeitig Teil der staatlichen Abschlussprifung zum/zur Gesundheits- und
Krankenpfleger/Gesundheits- und Krankenpflegerin.

360 Std. 12 8.Semester jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 4 SWS/60 300 Std. Seminaristische 15/30 deutsch
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Std. Gruppenarbeit, Ubung, | -45
Literaturanalyse,
Praktische Ubungen zu
Forschungsmethodena
nwendung

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Ziel des Moduls ist es, Konzepte fiur die Losung von Problemen fir spezifische Zielgruppen oder
Organisationen auf Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse zu entwickeln, umzusetzen sowie zu
evaluieren. Die Studierenden kénnen auf der Grundlage von pflegewissenschaftlichen Theorien, Modellen
und Konzepten und unter Berticksichtigung der individuellen Bedirfnislage von Pflegebedurftigen eine
Projektidee konzeptuell entwickeln, das Projekt selbststandig planen und die Umsetzung verantwortlich
steuern. Neben dem klientenzentrierten Ansatz kdnnen die Studierenden eigenverantwortlich die
Implementierung eines Versorgungskonzeptes in allen Handlungsfeldern von Pflege planen und
umsetzen. Die Studierenden sind in der Lage, diesen Prozess auf der Basis wissenschaftlicher und
ethischer Grundlagen zu reflektieren und zu evaluieren. Sie sind befdhigt, durch ihre bereits erworbenen
Kompetenzen im mono- und interdisziplinaren Austausch ihre pflegewissenschaftlich begriindete Position
argumentativ zu vertreten.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e verfugen Uber ein umfassendes pflegewissenschaftliches Wissen und iber Kenntnisse aus den
Bezugswissenschaften zur Entwicklung, Implementierung und Evaluierung von Projekten.

e konnen theoriegestlitzte, bedarfsorientierte und handlungsleitende Konzepte zur Unterstitzung
der individuellen Lebensgestaltung entwickeln, planen, implementieren, evaluieren und kritisch
auf der Basis wissenschaftlicher und ethischer Grundlagen reflektieren.

e erfassen den Hilfebedarf einer Gruppe oder einer Person und entwickeln eine Projektidee, die in
ihrer Zielsetzung mit den jeweiligen Personen ausgehandelt wurde und in der sie erkennbar eine
zielgruppenspezifische Vorgehensweise umsetzen.

e« erfassen den Innovationsbedarf einer Einrichtung, konzeptualisieren ein anforderungsorientiertes
Projekt, handeln die Zielsetzung und die Umsetzungsbedingungen mit den verantwortlichen
Personen aus.

e konnen gesellschaftliche Entwicklungen, gesundheitspolitische und bildungspolitische Bedingungen
analysieren und daraus schlussfolgernd begriindete und ethisch vertretbare Konzepte zur
Sicherung der gesundheitlichen Versorgung entwickeln, erproben und evaluieren.

e sind in der Lage, organisatorische, personelle und institutionelle Rahmenbedingungen zu
analysieren und vorhandene Handlungsspielrdume zu nutzen, um ihre Projektidee zur Sicherung
oder Verbesserung der Pflegequalitdt zu realisieren.

e artikulieren eine begriindete Position zum Projektverlauf und kénnen zielfihrend und
teamorientiert den Verlauf des Projektes eigenverantwortlich steuern und Ideen zur Nachhaltigkeit
von Projekten entwickeln.

e konnen auf der Grundlage wissenschaftlicher Vorgaben Evaluationsdesigns zur internen und
externen Validitdt des Konzeptes entwickeln, Evaluationsverfahren gestalten, Daten erheben,
auswerten, interpretieren und schriftlich darstellen.

Inhalte:

e Entwicklung einer klienten- oder organisationsbezogenen Projektidee

e Bedarfsanalysen, Versorgungsangebote, demografische Entwicklung und gesellschaftliche
Bedingungen, Trendanalysen

¢ Projektmanagement, Projektsteuerung, Konzeptentwicklung, Planung und Entwicklung von
Projekten

e gesetzliche und 6konomische Rahmenbedingungen

e Grundlagen der Offentlichkeitsarbeit (Organisation von Infoveranstaltungen, Steuerungsgremien,
Projektgruppen)

¢ Implementierungs- und Evaluationskonzepte, Methoden der Evaluationsforschung

e Methoden zur Verstetigung von Projekten

e Methoden der qualitativen und quantitativen Forschung

Teilnahmevoraussetzungen
150 ECTS aus den vorherigen Semestern

Priifungsgestaltung
Mindliche Prifung oder Hausarbeit oder Kombinationsprifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)
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Modulbeauftragte

FH Bielefeld: Prof. Dr. Anne-Dérthe Latteck

Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.1 Fallmanagement in hochkomplexen Pflegesituationen I

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
210 Std. 7 1.&2. Jahrlich WiSe zwei Pflicht- BA
Semester (2 Sem. in Semester modul
Folge)
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Praktikum / Seminar 2,6 SWS 171 Std. Seminaristische 15/30 deutsch
1.Sem. 0,3 SWS; Gruppenarbeit, - 45
2.Sem. 2,3 SWS Partnerarbeit,
/39 Std. Fallibungen, Skills-
Lab-Training,
problemorientiertes
Lernen, forschendes
Lernen, Praxisauftrag,
Datenbankrecherchen,
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:
Die Studierenden kénnen anhand exemplarischer Versorgungssituationen pflegerisches Handeln
verstehen. Sie nehmen auf der Grundlage von Fallarbeit eine kritisch-fragende und reflexive
Haltung ein. Sie integrieren ihr bisheriges Wissen aus Theorie und Praxis gezielt in die Bearbeitung und
Lésung des Einzelfalles. Zusatzlich betrachten die Studierenden die Fallsituation aus verschiedenen
Perspektiven.
Qualifikationsziele:
Die Studierenden
e koénnen ihre praktischen Erfahrungen und das pflegerische Handeln in der Praxis mindlich und
schriftlich sprachlich angemessen formulieren und prasentieren.
e koénnen eine Pflegeanamnese erheben.
e konnen ihre pflegerischen Erfahrungen, ihr pflegerisches Handeln und ihr Wissen in der Praxis in
den Lernprozess einbringen.
¢ konnen exemplarische pflegerische Handlungen auf der Basis der Pflegediagnostik durchfiihren.
e konnen verschiedene Perspektiven in der Deutung eines Einzelfalles einnehmen.
e beginnen eigenstandig Probleme zu I&ésen und transferieren ihr Wissen durch den lebens- und
praxisnahen Kontext in die Praxis.
3 Inhalte:
e Lernberatung der Studierenden in den Handlungsfeldern von Pflege
¢ Pflegeanamnese, Pflegediagnose, Pflegeziele, Pflegeinterventionen hinsichtlich des Einzelfalles auf
der Basis einer Pflegetheorie
e Situationsbezogene und anlassgebundene Vermittlung pflegerischen Grundlagenwissens und
Recherche
e Pflege als Problemlésungs- und Beziehungsprozess
o Reflektion Uber das Handeln (,reflection on action™) in pflegerischen Einzelfallsituationen
4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung

Mindliche Priifung oder Performanzpriifung oder Klausur
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
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6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Anne-Ddérthe Latteck
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.2 Fallmanagement in hochkomplexen Pflegesituationen II

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau

240 Std. 8 3.84. Jahrlich WiSe zwei Pflicht- BA

Semester (2 Sem. in Semester modul
Folge)
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Praktikum / Seminar 4,6 SWS 171 Std. Seminaristische 15/30 deutsch
3. Sem. 2,3 SWS Gruppenarbeit, -45
4.Sem. 2,3 SWS Partnerarbeit,
/69 Std. Fallibungen, Skills-
Lab-Training,
problemorientiertes
Lernen, forschendes
Lernen, Praxisauftrag,
Datenbankrecherchen
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kénnen anhand exemplarischer Versorgungssituationen pflegerisches Handeln

verstehen und wissenschaftlich begriinden. Sie entwickeln eine kritisch-fragende und reflexive Haltung

auf der Grundlage von Fallarbeit weiter. Sie integrieren ihr bisheriges Wissen gezielt in die

Fallbearbeitung im Sinne eines Fallmanagements. Zusatzlich reflektieren die Studierenden ihre eigenen

Handlungsspielraume, erweitern ihre Deutungskompetenz und lernen, den eigenen Gestaltungsspielraum

in der Praxis konstruktiv zu nutzen. Auf diese Weise werden interne und externe Evidenz fiir die

Studierenden zusammengefihrt und die Entwicklung pflegeprofessionellen Kénnens wird fortgesetzt.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e konnen mit Hilfe von wissenschaftlich fundierten Instrumenten und Methoden ein
Pflegeassessment durchfiihren.

e konnen Forschungsergebnisse fallbezogen herausarbeiten, analysieren, interpretieren und sowohl
fur die Losung des Falls als auch ihre eigene professionelle Entwicklung nutzbar machen.

e konnen Entscheidungen flr Pflegeinterventionen im Rahmen der Pflegediagnostik/des
Pflegeprozesses wissenschaftlich, ethisch und rechtlich begriinden und Verantwortung daftr
Ubernehmen.

. kédnnen abgestimmt auf unterschiedliche Pflegephéanomene, Gesundheitsbeeintrachtigungen und
Rahmenbedingungen individuelle evidenzbasierte Pflegekonzepte entwickeln.

e koénnen Dilemmasituationen darstellen und fachlich sowie ethisch begriindete Entscheidungen
treffen.

3 Inhalte:

e Lernberatung der Studierenden in den Handlungsfeldern von Pflege

Reflektion pflegerischer Situationen und pflegerischen Handelns in der Praxis
Fachgerechte, evidenzbasierte Umsetzung ausgewahliter pflegerischer Interventionen
Fallarbeit mit Fallanalyse und Erarbeitung von Lésungsoptionen

Fall- und situationsbezogene Vermittlung pflegerischen Grundlagenwissens
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Literaturrecherche, Analyse und Bewertung der Ergebnisse der Pflegeforschung
Instrumente und Methoden des Pflegeassessments, von -interventionen und -outcomes
Evidence-based-practice, evidence-based-nursing sowie evidenzbasierte Leitlinien
Nationale Expertenstandards der Pflege

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung
Mindliche Priifung oder Performanzpriifung oder Klausur
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Anne-Dérthe Latteck
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.3 Fallmanagement in hochkomplexen Pflegesituationen III

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
300 Std. 10 5.&6. Jahrlich WiSe Zwei Pflicht- BA
Semester (2 Sem. in Semester modul
Folge)
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Praktikum / Seminar 4,6 SWS 231 Std. Seminaristische 15/30 deutsch
5.Sem. 2,3 SWS; Gruppenarbeit, - 45
6-5em. 2,3 SWS Partnerarbeit,
/69 Std. Fallibungen, Skills-
Lab-Training,
problemorientiertes
Lernen, forschendes
Lernen, Praxisauftrag,
Datenbankrecherchen
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kdnnen anhand exemplarischer pflegerischer Versorgungssituationen pflegerisches
Handeln verstehen, analysieren und auf der Basis von Evidence based Nursing /EBN) wissenschaftlich
begriinden. Sie beurteilen auf der Basis wissenschaftlich begriindeter Kriterien unterschiedliche
Pflegeinterventionen und wenden diese mit der Zustimmung der betroffenen Patientinnen und Patienten
der Familie/des Sozialsystems an. Sie bauen tragfdhige, interdisziplindre Arbeitsbeziehungen auf.
Zusatzlich entwickeln die Studierenden ihre selbstgesteuerten Lern- und Arbeitsstrategien weiter. Auf
diese Weise Ubertragen die Studierenden theoretische Sachverhalte in die handlungsorientierte Praxis.
Auf diese Weise werden interne und externe Evidence fir die Studierenden zusammengefiihrt und die
Entwicklung pflegeprofessionellen Kénnens wird fortgesetzt.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e kodnnen bei Menschen jeden Lebensalters mit hoch komplexen Pflegeproblemen und (chronischen)
Krankheitsverlaufen vor dem Hintergrund ihres umfassenden Wissens den Pflege- und
Unterstitzungsbedarf fundiert und begriindet feststellen.

e konnen eine Priorisierung der Probleme vornehmen und eine MaBnahmenplanung entwickeln,
umsetzen, steuern und Uberprifen.

e konnen Zielsetzungen und MaBnahmen evidenzbasiert begriinden und dabei auf
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pflegwissenschaftliche, sozialwissenschaftliche und medizinische Erkenntnisse zurlickgreifen.
e sind in der Lage, externe und interne Evidenz zusammenzufiihren und das eigene professionelle
Kénnen zu entwickeln.

3 Inhalte:
e Lernberatung der Studierenden in den Handlungsfeldern von Pflege
¢ Fallmanagement einer hoch komplexen Pflegesituation
e Pflegetheorien
. Reflektion pflegerischer (Dilemma-) Situationen und pflegerischen Handelns in der Praxis
e Versorgungskonzepte aus spezifischer Fachliteratur, wissenschaftlicher Literatur und
Forschungsprojekten
. Literaturrecherche und -analyse
4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung
Mundliche Prifung oder Klausur
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Anne-Dorthe Latteck
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.4 Fallmanagement in hochkomplexen Pflegesituationen IV

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 7.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Praktikum / Seminar 2,2 SWS/33 117 Std. Seminaristische 1-45 deutsch
Std. Gruppenarbeit,
Partnerarbeit,
Fallibungen, Skills-
Lab-Training,
problemorientiertes
Lernen, forschendes
Lernen, Praxisauftrag,
Datenbankrecherchen
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden verfiigen Uber ein vertieftes Verstandnis der fallbezogenen Anwendung des
Pflegeprozesses bei hoch komplexen gesundheitlichen Beeintrachtigungen. Sie berticksichtigen dabei die
Wiinsche und Bediirfnisse der Patientinnen und Patienten und der Familie/des Sozialsystems und/oder
pflegenden Angehdrigen gleichermaBen. Sie sind in der Lage, ihre Kenntnisse in hoch komplexen
beruflichen Situationen eigenstédndig anzuwenden. Die Studierenden kénnen Fallsituationen aus ihrem
beruflichen Kontext reflektieren (,reflection in action“, ,reflection on action™). Sie verstehen die
berufliche Wirklichkeit und betrachten die Fallsituation aus verschiedenen Perspektiven und entwickeln
vielfaltige Losungsoptionen. Sie besitzen ein breites differenziertes Wissen, das sie zur Fallbearbeitung
im Sinne eines Fallmanagement integrieren. Die Studierenden nutzen ihre eigenen Handlungs- und
Gestaltungsspielrdaume in der Praxis und besitzen eine erweiterte Deutungskompetenz. Dem
entsprechend entwickeln sie ihre eigene berufliche Identitat und Handlungsmaoglichkeiten kontinuierlich
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weiter.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e konnen komplexe Interventionsplanungen mit den Betroffenen abstimmen und in wissenschaftlich
begriindete Pflege umsetzen, dabei die Auswirkungen fiir die Pflegebediirftigen und ihre
Angehoérigen bericksichtigen, die Wirkungen der Pflege evaluieren und sie andernden Bedingungen
anpassen.

e koénnen Beratung und Anleitung bei komplexen Pflegesituationen fachkundig gewahrleisten, dabei
das Selbstbestimmungsrecht der Pflegebedirftigen beachten und zu einer Férderung der
gréBtmaoglichen Selbststandigkeit und Partizipation fur die Zielgruppe beitragen.

e kdnnen rechtliche und wirtschaftliche Aspekte in das pflegerische Handeln einbeziehen, pflegerische
Situationen und Handlungsoptionen auch vor diesem Hintergrund bewerten und zu einer ethisch
begriindeten Entscheidungsfindung beitragen.

3 Inhalte:

e Lernberatung der Studierenden in den Handlungsfeldern von Pflege

e Fallmanagement in hoch komplexen Pflege- und Betreuungssituationen

e Auswahl und Umsetzung pflegerischer Interventionen entsprechend des individuellen/familidgren
Pflegebedarfs und deren kritische Reflexion

e Arbeitsorganisation in komplexen Versorgungssituationen

. Konzepte zu interdisziplinaren Versorgungskonzepten

e Rehabilitative, praventive und pflegewissenschaftliche Konzepte zu unterschiedlichen Pflege- und
Versorgungssituationen

e Best-Practice-Modelle

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung

Praktische Prifung (siehe §13 KrPflAPrv)

6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points

Bestandene Modulpriifung

7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdangen)
8 Modulbeauftragte

FH Bielefeld: Prof. Dr. Anne-Ddrthe Latteck

BFS (Standort GT): Marita Schliter (M.A.)

BFS (Standort MI): Cathrin Marin (Dipl. Pflegepad.)

9 Sonstige Informationen
Die Modulprifung ist gleichzeitig Teil der staatlichen Abschlusspriifung zum/zur Gesundheits- und
Krankenpfleger/ Gesundheits- und Krankenpflegerin.

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.5 Pflege zur Aufrechterhaltung von Aktivitat und Bewegung - Teil I

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 1.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 6 SWS/90 60 Std. Seminaristische 15/30 - deutsch
Ubung Std. Gruppenarbeit, 45

Partnerarbeit,
praktische Ubungen,
Skills-Lab-Training
Lernen, forschendes
Lernen, Praxisauftrag,
Datenbankrecherchen

Seite 29




Bachelorstudiengang ,Pflege™ (B.Sc.)

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kdnnen relevante Kenntnisse aus Pflege- und Bezugswissenschaften nutzen, um
Bewegungsfahigkeit und -beeintrachtigungen, eine physiologische Herz-Kreislauffunktion und
Kreislaufbeeintrachtigungen sowie assoziierte Potenziale und Risiken zu analysieren und zu beurteilen.
Sie erkennen die Bedeutung und Interdependenz von physiologischer Bewegungsfahigkeit und Herz-
Kreislauffunktion fir die Gesundheitserhaltung, Wiederherstellung von Gesundheit und Erhaltung
von Lebensqualitat in allen Lebensphasen. Sie kdnnen ihre Kenntnisse nutzen, um fir Pflegebediirftige
und deren Angehdrige individualisierte Ziele abzustimmen und MaBnahmen zur Wiederherstellung,
Gewahrleistung und Férderung von Bewegung und Haltung des Korpers, sowie einer physiologischen
Herz-Kreislauffunktion mit zu gestalten und durchzufiihren.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

e koénnen auf Grundlage wissenschaftsbasierter Erkenntnisse die Auswirkungen eingeschrankter
Mobilitat und Herz-Kreislauffunktion fiir den Pflegebedlirftigen in ihrer Komplexitat beschreiben.

e koénnen die Bedeutung der Erhaltung der Bewegungsfahigkeit und einer physiologischen Herz-
Kreislauffunktion fir die eigene Gesundheit erkennen und entsprechende praventive Interventionen
ableiten und anwenden.

e konnen relevante Kenntnisse aus den Bezugswissenschaften, wie Grundlagen aus Anatomie und
Physiologie in die Planung, Begriindung und Durchfiihrung der Pflege bei Menschen mit
Beeintrachtigungen der Mobilitat und des Herz-Kreislaufsystems einbringen.

e kennen den wissenschaftlichen Nachweis zum Zusammenhang von ausgewdhlten, haufigen
Verhaltensweisen und Erkrankungen, wie Bewegungsmangel, Adipositas und Herz-
Kreislauferkrankungen.

e konnen den Status der Mobilitdt und der Herz-Kreislauffunktion von Pflegebedirftigen mit Hilfe
valider Methoden und Assessmentinstrumente erheben und beurteilen.

e konnen potenzielle Geféahrdungen (z. B. Kontrakturen, Thrombose, Dekubitus, Sturzrisiken oder
Isolation) einschatzen und praventive MaBnahmen in den Pflegeprozess integrieren.

e sind in der Lage, zu Pflegende hinsichtlich der Bedeutsamkeit von Bewegungsfahigkeit und der
Wiederherstellung der Bewegungsfahigkeit zu sensibilisieren und hierzu MaBnahmen im
Pflegeprozess abzustimmen.

e  kodnnen Techniken und Methoden zur Haltung oder Veranderung des Koérpers im Alltag auf die
individuellen Erfordernisse der zu Pflegenden Ubertragen.

¢ kdnnen mit Pflegebediirftigen zu speziellen Pflegeanlassen ausgewdahlte Bewegungskonzepte (z.B.
Kinasthetik) einsetzen.

e sind in der Lage, gemeinsam mit Pflegebediirftigen Strategien und Techniken zur Erhaltung einer
physiologischen Kreislauffunktion zu entwickeln.

e konnen die Auswahl und Umsetzung pflegerischer Interventionen bei Menschen mit
Beeintrachtigungen der Mobilitat und des Herz-Kreislaufsystems begriinden und durchfihren.

e kennen die fiir das jeweilige Thema relevanten Inhalte der Expertenstandards und kénnen diese in
einem individualisierten Pflegeplan zur Anwendung bringen.

e konnen an der medizinischen Diagnose und Therapie von Beeintrachtigungen der Mobilitdt sowie des
Herz-Kreislaufsystems oder sowie bei GefaBerkrankungen mitwirken.

Inhalte:

¢ pflegewissenschaftliche und bezugswissenschaftliche Anndherung an die Begriffe Mobilitét und

Immobilitat, Ressourcen und Gefahrdungen

Epidemiologie von mobilitatseinschrankenden Erkrankungen und von Herz-Kreislauferkrankungen

Anatomie und Physiologie: Aufbau des Korpers, Zelle, Organe, Skelettsystem, Herz-Kreislaufsystem

Bewegungsmuster beobachten, untersuchen, analysieren, bewerten

Ermittlung, Beurteilung und Dokumentation von Vitalparametern

Beobachtung physiologischer Merkmale und pathologischer Symptome des Kreislaufsystems

Bewegung zur Gesundheitsférderung und Pravention

Unterstlitzung von physiologischen Bewegungsabldufen (z. B. Prinzipien der Kindstethik)

Einsatz allgemeiner = Assessmentinstrumente und Pflegediagnostik bei Menschen mit

Beeintrachtigungen der Mobilitat und des Herz-Kreislaufsystems

e  Dekubitusprophylaxe und Sturzprophylaxe (z. B. unter Berlicksichtigung des Expertenstandard des
DNQP)

e ausgewadhlte medizinische Diagnostik, Therapie und Rehabilitation von Einschrankungen im Bereich
des Bewegungssystems (z. B. degenerative Erkrankungen des Bewegungssystems, Frakturen) und
bei ausgewahlten Stérungen im Bereich des Herz-Kreislaufsystems (Hypertonie, periphere
Arteriosklerose, Thrombose)

o pflegerische Interventionen bei Einschrankungen der Mobilitat (z. B. nach operative Eingriffen) und
im Bereich des Herz-Kreislaufsystems

¢  Wohnraumgestaltung und Hilfsmittelauswahl zur Férderung der Mobilitat im ambulanten Setting

e Pravention von Erkrankungen aufgrund eines Bewegungsdefizites: z. B. Thrombose, Kontrakturen,
Dekubitus sowie von Herz-Kreislauferkrankungen, Entstehung Arteriosklerose

Teilnahmevoraussetzungen
Keine
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5 Priifungsgestaltung
Kombinationsprifung oder Klausur oder Performanzpriifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Irene Miller, Christiane Freese (M.A.), Anne-Kathrin Seegert (M.A.)
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.6 Pflege zur Aufrechterhaltung von Aktivitat und Bewegung - Teil II

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 2.Semester Jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 6 SWS/90 60 Std. Seminaristische 15/30 - deutsch
Ubung Std. Gruppenarbeit, 45
Partnerarbeit,
praktische Ubungen,
Skills-Lab-Training

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kénnen relevante wissenschaftliche Kenntnisse nutzen, um die Bedeutung der
physiologischen Atmung und Temperaturregulation und deren Beeintrachtigung fur den Menschen in
allen Lebensphasen zu erkennen und diese gesundheitsférdernd, praventiv und kurativ in individuelle
Pflegeprozesse zu integrieren. Sie kdnnen wissenschaftsbasierte Konzepte, Theorien und Methoden
nutzen, um fir Menschen mit Atembeeintrachtigungen, Temperaturverschiebungen und
Herzerkrankungen entsprechende PflegemaBnahmen vor dem Hintergrund der Ergebnisse spezialisierter
Assessments und individuell abgestimmter Pflegeziele begriindet auszuwahlen.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e konnen die Bedeutung der Erhaltung der physiologischen Atmung und einer physiologischen Herz-
Kreislauffunktion fiir die Gesundheit erkennen und entsprechende praventive Pflegeinterventionen
ableiten und anwenden.

e kennen zu ausgewahlten Erkrankungen und Risikoverhaltensweisen, wie chronisch obstruktiven
Atemwegserkrankungen und Herz-Kreislauferkrankungen oder Rauchen, wissenschaftliche
Erkenntnisse und kdnnen daraus Praventionsansatze ableiten.

e konnen eine physiologische und pathologische Atemtatigkeit, Temperaturregulation und
Herzfunktion von Pflegebediirftigen mit Hilfe valider Methoden und Assessmentinstrumenten
erheben und beurteilen.

e konnen Pflegediagnosen ableiten, potenzielle Geféhrdungen, z. B. unzureichende Beliftung und
Selbstreinigungsfunktion der Lunge, Infektionsrisiken oder belastungsbedingte Risiken einschatzen
und praventive MaBnahmen in den Pflegeprozess integrieren.

e sind in der Lage, medizinische Diagnostik, Monitoring und medizinisch verordnete MaBnahmen bei
Atemwegs- oder Herzerkrankungen fachkompetent zu unterstiitzen und ggf. durchzufiihren sowie
lebensrettende SofortmaBnahmen einzuleiten.

e sind in der Lage, Pflegebediirftige hinsichtlich der Bedeutsamkeit der Atmung und der
Wiederherstellung eines ungestérten Atmungsvorgangs zu sensibilisieren, MaBnahmen im
Pflegeprozess abzustimmen, zu beraten und anzuleiten.

e konnen pflegerische Techniken, forschungsbasierte Konzepte und Methoden zur Unterstiitzung der
Atmungs- und Selbstreinigungsfunktion der Lunge, der Wiederherstellung einer normalen
Korpertemperatur und Herzfunktion, auf die individuellen Erfordernisse der Pflegeempfangerinnen/
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Pflegeempfénger Gibertragen und anwenden.

kénnen die Auswahl und Umsetzung der pflegerischen Interventionen begriinden, vor dem
Hintergrund der abgestimmten Pflegeziele bewerten und unter Anleitung durchfiihren.

kdénnen Pflegebediirftige nach akuten Phasen einer Atemwegs- oder Herzerkrankung fachgerecht
und situationsangemessen beraten, um sekundaren Erkrankungen vorzubeugen.

kdnnen lebensbedrohliche Situationen und kritische Zustandsverédnderungen schnell und zuverlassig
einschatzen, die Informationen weiterleiten und lebensrettende SofortmaBnahmen einleiten.

3 Inhalte:

pflegewissenschaftliche und bezugswissenschaftliche Anndherung an die Bedeutung der Atmung und
des Herz-Kreislaufsystems fiir den Menschen

Epidemiologie von Atemwegs- und Herzerkrankungen

Atmung im Kontext von Gesundheitsférderung und Pravention sowie Unterstiitzung eines
gesundheitsférderlichen Lebensstils

Anatomie und Physiologie: Lunge, Atemwege

physiologische und pathologische Symptome der Lungen- und Herzfunktion beobachten,
untersuchen, analysieren und bewerten

Diagnostik, Therapie, und Rehabilitation von Stérungen im Bereich des Atmungssystems (z. B.
chronisch obstruktive Atemwegserkrankungen, Pneumonie) und im Bereich des Herz-
Kreislaufsystems (z. B. Herzinsuffizienz, Koronare Herzkrankheit, Herzinfarkt)

pflegerische Interventionen bei Einschrankungen im Bereich des Atmungssystems und der
Herzfunktion

Notfallmanagement bei lebensbedrohlichen Erkrankungen (Erste Hilfe, Schock)
Temperaturregulation und Fieber

pflegerisches Handeln bei ausgewahlten Erkrankungen, welche mit Fieber einhergehen (z.B.
Infektionserkrankungen der Atemwege)

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung

Klausur oder mundliche Prifung oder Performanz
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdangen

8 Modulbeauftragte

FH Bielefeld: Prof. Dr. Irene Miller, Christiane Freese (M.A.), Anne-Kathrin Seegert (M.A.)

9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.7 Pflege zur Aufrechterhaltung von Erndahrung

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 2.Semester Jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 8 SWS/120 30 Std. Seminaristische 30 - 45 deutsch
Ubung Std. Gruppenarbeit,

Partnerarbeit,
praktische Ubungen,
Skills-Lab-Training

2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kdnnen relevante Kenntnisse aus der Pflege- und den Bezugswissenschaften nutzten,
um ernahrungsbedingte Pflegeanldsse und -situationen zu erfassen und deren Zusammenhange zu
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verstehen. Sie kénnen wissenschaftsbasierte Konzepte, Theorien und Methoden nutzen, um fir
Menschen mit Erndhrungsstérungen entsprechende PflegemaBnahmen begriindet auszuwahlen und
individuell abzustimmen.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

kénnen auf Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse die Auswirkungen von erndhrungsbedingten
Erkrankungen auf Menschen in ihrer Komplexitat beschreiben.

kdnnen die Bedeutung einer ausgewogenen Ernahrung fur die eigene Gesundheit erkennen und
entsprechende praventive Interventionen fiir die eigene Person ableiten und anwenden.

kdnnen relevante Kenntnisse, wie Grundlagen aus Anatomie und Physiologie und der
Ernahrungslehre, zur Planung, Begriindung und Durchfiihrung der Pflege nutzen.

kdnnen mit Hilfe spezieller Assessmentinstrumente, Beobachtung und Untersuchung unter
Berlicksichtigung ethischer Kenntnisse den Pflegebedarf bei ernédhrungsbedingten Erkrankungen
ermitteln und pflegerische Ziele aushandeln sowie entsprechende PflegemaBnahmen planen.
koénnen Pflegediagnosen ableiten, potenzielle Gefahrdungen, z. B. Fehl-, Unter- und
Mangelernahrung oder ernghrungsbedingte Risiken einschatzen und praventive MaBnahmen in den
Pflegeprozess integrieren.

sind in der Lage, Mitwirkungsaufgaben in der medizinischen Diagnostik, des Monitoring und der
medizinischen Therapie bei Erndhrungsstérungen fachkompetent auszufiihren, zu evaluieren und zu
kommunizieren.

sind in der Lage, ihr Pflegehandeln an der Situation der Patientinnen und Patienten auszurichten und
dabei kulturelle, religitse, altersspezifische, soziale und andere individuenspezifische Esskulturen
und Rituale zu beachten.

kdnnen ausgerichtet an dem individuellen Pflegebedarf/ den Bedurfnissen der Patientinnen und
Patienten und den jeweiligen pflegerelevanten Erfordernissen Methoden und Konzepte pflegerischen
Handelns auswahlen, anwenden und weiterentwickeln.

kdnnen unterschiedliche Méglichkeiten zur Verabreichung von Nahrung erldutern und deren Einsatz
ethisch reflektieren.

kdnnen enterale oder parenterale Erndhrungs- und Flissigkeitszufuhr zur Sicherstellung eines
ausgewogenen Stoffwechsels vorbereiten, durchfiihren und Gberwachen.

kdnnen Patientinnen und Patienten auf der Grundlage aktueller wissenschaftlicher Erkenntnisse
situationsangemessen zum Thema Ernahrung beraten.

kdnnen die relevanten Inhalte des Expertenstandards ,,Erndhrungsmanagement" beschreiben und
Elemente in einem individualisierten Pflegeplan zur Anwendung bringen.

Inhalte:

pflege- und bezugswissenschaftliche Annaherung an die Bedeutung der Erndhrung fir den Menschen

Epidemiologie von Erkrankungen im Kontext von Erndhrung und Stoffwechsel

Ernahrungslehre: Zusammensetzung der Nahrung, Nahrstoffe, Nahrstoffberechnung, Bestandteile

einer gesunden, ausgewogenen Erndhrung, Nahrstoffbedarf, Nahrungszubereitung und

Nahrungsaufnahme, Bedeutung und Anforderungen der Erndhrung in den verschiedenen

Lebensphasen

kulturelle, religidse, altersspezifische und soziale Bedirfnisse von Menschen im Rahmen der

Ernéhrung

Ernéhrung im Kontext von Gesundheitsforderung und Pravention

Anatomie und Physiologie des Schluckvorgangs, des Verdauungssystems und der

Stoffwechselvorgange

Einsatz allgemeiner und spezifischer Assessmentinstrumente und Pflegediagnostik zur Beurteilung

der Nahrungsaufnahme und des Erndhrungszustandes und dessen Abweichungen (z. B. Body-MaB3-

Index-Berechnung, Assessments zu Fehl-, Unter- und Ubererndhrung und Schluckstérungen,

Perzentilen)

Diagnostik, Therapie und Rehabilitation bei ausgewahlten Ernahrungs- und stoffwechselbedingten

Erkrankungen (z.B. Adipositas, chronische Erkrankungen des Verdauungssystems, Anorexie)

pflegerisches Handeln bei Menschen aller Altersklassen mit Fehlernahrung, Schluckstérungen,

chronischen Erkrankungen des Verdauungssystems sowie operativen Eingriffen im Bereich des

Verdauungssystems

o Erkrankungen beim Neugeborenen und Kindern: Refluxésophagitis, Pylorusstenose,
Invagination

o Erkrankungen in Bezug auf alle Altersklassen: Gastritis, Ulkuserkrankung, Karzinome, Ileo- und
Kolostomaanlagen, Ileus, Appendizitis, chronisch entziindliche Darmerkrankungen

o Ausgewadhlte Erkrankungen im Bereich der Organe Leber, Galle, Bauchspeicheldriise

Méglichkeiten der Flissigkeitszufuhr und Ernahrungsersatztherapie (Infusionstherapie, parenterale

Ernahrung)

o Veranderter Flussigkeitshaushalt von Sauglingen und Kindern

o Periphervendse und Zentralvendse Infusionszugange bei Sduglingen und Kindern

o PflegemaBnahmen wahrend der Infusionstherapie bei Sduglingen und Kindern (Fokus:
Fixierung und Compliance)

o Pflege eines Kindes mit Infusionstherapie

Betreuung und Pflege von Menschen aller Altersklassen mit parenteraler Erndhrung (z. B. Umgang

mit peripheren und zentralen Venenkathetern, PflegemaBnahmen wahrend der Infusionstherapie bei

Sauglingen und Kindern)
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e Verabreichung von Nahrung (oral, Magensonde, perkutane endoskopische Gastrostomie)

e  Sduglingsnahrung

e Erndhrungsmanagement zur Sicherstellung und Forderung der oralen Ernahrung in der Pflege (u.a.
nach Expertenstandard des DNQP)

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung
Klausur oder miindliche Prifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
BFS (Standort GT): Anne Teigeler-Niehtser (M.A.)
BFS (Standort Mi): Nadine Wachter (M.A.)
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.8 Pflege zur Aufrechterhaltung des Stoffwechsels

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 3.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 8 SWS/120 30 Std. Seminaristische 30 - 45 deutsch
Ubung Std. Gruppenarbeit,
Partnerarbeit,
praktische Ubungen,
Skills-Lab-Training
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kdnnen Erkenntnisse der Pflegewissenschaft und relevanter Bezugswissenschaften
nutzen, um Pflegeanldsse und -situationen, die aus den Bereichen Flissigkeitshaushalt und
Ausscheidung hervorgehen, zu erfassen und deren Zusammenhange zu verstehen. Sie kdnnen
wissenschaftliche Konzepte, Theorien und Methoden nutzen, um fiir Menschen mit Stérungen des
Stoffwechsels (z.B. im Flussigkeitshaushalt) entsprechende PflegemaBnahmen, vor dem Hintergrund der
Ergebnisse spezifischer Assessments und individuell abgestimmter Pflegeziele, begriindet auszuwahlen,
zu planen und durchzufihren.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

e koénnen auf Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse die Auswirkungen von
Stoffwechselerkrankungen auf den Menschen in ihrer Komplexitat beschreiben.

e kdnnen mit Hilfe spezifischer Assessmentinstrumente und gezielter Beobachtung unter
Beriicksichtigung ethischer Kenntnisse den Pflegebedarf bei Pflegebediirftigen mit Stérungen im
Bereich der Ausscheidung ermitteln, individualisierte Ziele fir das Pflegehandeln aushandeln sowie
entsprechende PflegemaBnahmen festlegen und deren Wirksamkeit Gberprifen.

e konnen bei Menschen mit Ausscheidungsstérungen Pflegediagnosen ableiten, potenzielle
Gefahrdungen einschatzen und praventive MaBnahmen in den Pflegeprozess integrieren.

e konnen Situationen im persdnlichen Nahbereich so gestalten, dass die physische, psychische,
soziale, spirituelle und kulturelle Integritat der Pflegebediirftigen gewahrt bleibt.

e konnen verschiedene Methoden zur Unterstiitzung von Ausscheidungsprozessen auswahlen,
einsetzen und die Dauer des Einsatzes sowie die Art der Unterstlitzung kritisch bewerten.

¢ sind empathisch gegeniber Pflegebedlrftigen insbesondere mit Stérungen im Bereich der
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Ausscheidung zeigen.

kdénnen verschiedene Methoden zur Unterstlitzung bei der Kontinenzentwicklung auswéhlen. Sie
kénnen ergriffene MaBnahmen analysieren und auf die ZweckmaBigkeit Uberpriifen.

kdénnen die Entwicklung von Kindern im Bereich der Kontinzentwicklung analysieren, beraten die
Eltern und kdnnen (pathologisch und physiologische ) Ursachen, bei stark verzdgerter
Kontinenzentwicklung oder enuresis (nocturna) [primar vs. sekundar] benennen.

kdnnen Pflegebediirftige und Angehérige auf der Grundlage aktueller wissenschaftlicher Erkenntnisse
situationsangemessen zum Thema Fliissigkeitshaushalt und Ausscheidung beraten.

kdnnen die im Expertenstandard ,Férderung der Harnkontinenz" dokumentierten Erkenntnisse
anwenden und eigenverantwortlich umsetzen.

kdnnen an der medizinischen und technikintensiven Diagnostik von Stoffwechselerkrankungen
kompetent mitwirken, delegierte Aufgaben verantwortlich durchfiihren, reflektieren und evaluieren
und im Behandlungsteam zu ihrem Aufgabenbereich mindlich und schriftlich kommunizieren.
kdnnen im Rahmen der medizinischen Therapie Arzneimitteleinsatz und -wirkungen sowie
Nebenwirkungen einordnen, einschatzen und verantwortlich iberwachen.

Inhalte:

pflegewissenschaftliche und bezugswissenschaftliche Anndherung an das Thema Ausscheidung
Epidemiologie zu Stérungen der menschlichen Ausscheidung

Gesundheitsforderung und Pravention im Kontext des Flissigkeitshaushaltes und der
Ausscheidungen

Anatomie, Physiologie und Entwicklung der weiblichen und méannlichen Geschlechtsorgane, des
Harnsystems und der Ausscheidungsvorgange

Beobachten, Untersuchen, Analysieren und Bewerten physiologischer und pathologischer
Ausscheidungsfunktionen in allen Altersgruppen

Diagnostik, Therapie und Rehabilitation von ausgewahlten Stérungen im Bereich der Ausscheidung
(z.B. Obstipation, Nephropathien, Vesicourethraler Riickfluss)

Operative Eingriffe im Bereich der Ausscheidungs- und Geschlechtsorgane,

pflegerisches Handeln bei Patientinnen und Patienten mit beeintrachtigter Ausscheidungsfunktion,
nach einem operativen Eingriff (z.B. kinstlicher Harnableitung, Stomaanlagen)

Unterstlitzung der Ausscheidung (z. B. ableitende Hilfsmittel wie Blasenkatheter und suprapubischer
Fistelkatheter, Darmeinlaufe)

Nierenersatzverfahren

Férderung der Harnkontinenz in der Pflege (nach dem Expertenstandard des DNQP)

Grundlagen Arzneimittellehre

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Klausur oder miindliche Prifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)

Modulbeauftragte
BFS (Standort GT): Marita Schliter (M.A.)

BFS (Standort Mi): Claus Werner (Dipl. Berufs. Pad.)

Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.9 Pflege von Menschen mit neurologischen Erkrankungen

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 4.Semester Jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen

Seite 35




Bachelorstudiengang ,Pflege™ (B.Sc.)

groBe

Sem. Unterricht 8 SWS/120 30 Std. Seminaristische 30 - 45 deutsch
Ubung Std. Gruppenarbeit,
Partnerarbeit,
praktische Ubungen,
Skills-Lab-Training

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden sind in der Lage, Erkenntnisse der Pflegewissenschaft und relevanter
Bezugswissenschaften anzuwenden, um Pflegeanldsse bzw. -situationen von Menschen mit
beeintrachtigter nervaler Regulationsfunktion zu verstehen und zu erfassen. Sie kénnen pflegerische,
praventive, kurative und rehabilitative Ziele und MaBnahmen fiir Menschen mit neurologischen
Erkrankungen eigenverantwortlich planen, umsetzen und interdisziplinar kommunizieren. Sie sind in der
Lage, die Autonomie von Menschen mit neurologischen Erkrankungen zu wahren, zu férdern und zu
unterstitzen.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

. kénnen relevante wissenschaftliche Erkenntnisse zur Planung, Begriindung und Durchflihrung der
Pflege fiir Menschen mit neurologischen Erkrankungen nutzen.

e kbnnen eigenverantwortlich im Rahmen des Pflegeprozesses Ziele fiir das Pflegehandeln mit
Menschen mit neurologischen Erkrankungen und deren Angehdrigen aushandeln sowie
entsprechende PflegemaBnahmen festlegen, durchfliihren und evaluieren.

e konnen Pflegediagnosen ableiten, potenzielle Gefahrdungen, z. B. Gefahr der Spastizitat,
Sturzgefahr oder Aspirationsgefahr einschatzen und praventive MaBnahmen in den Pflegeprozess
integrieren.

e kdnnen angepasste rehabilitative, evidenzbasierte PflegemaBnahmen fiir Menschen mit
neurologischen Erkrankungen selbststéndig umsetzen und andere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
sowie Pflegebedirftige und Angehérige entsprechend anleiten.

e koénnen eigene pflegerische Handlungen und Interventionen im interdisziplindren Kontext begriinden
und dabei die personliche, gesundheitsbezogene Perspektive der Pflegebediirftigen, die
Patientensicherheit, 6konomische Rahmenbedingungen als auch ethische Aspekte berticksichtigen.

e kennen die Versorgungsstrukturen in der Langzeitbetreuung von Pflegebeddrftigen.

e konnen Pflegebediirftige und Angehdrige bei der Auswahl einer geeigneten Einrichtung zur
Rehabilitation beraten und entsprechende Beratungsinstanzen frithzeitig in den Prozess einbinden.

e koénnen an der medizinischen Diagnostik und Therapie bei Beeintrachtigungen der cerebrovaskulédren
Durchblutung und der peripheren nervalen Funktion kompetent mitwirken, delegierte Aufgaben
verantwortlich durchfiihren, reflektieren und evaluieren und im Behandlungsteam zu ihrem
Aufgabenbereich miindlich und schriftlich kommunizieren.

Inhalte:

¢ pflege- und bezugswissenschaftliche Annaherung an die Bedeutung, die neurologische Erkrankungen
fir Menschen haben kdnnen

e Epidemiologie neurologischer Erkrankungen in Bezug zu allen Altersgruppen

e neurologische Erkrankungen im Kontext von Gesundheitsférderung und Pravention

e Anatomie und Physiologie des zentralen und peripheren Nervensystems

e beobachten, untersuchen, analysieren und bewerten physiologischer und pathologischer
Nervenfunktionen

. Bewusstsein und Bewusstseinsstérungen

e Schlafphasen, Schlafstérungen, Schlafférderung und Prinzipien der Schlafhygiene

e Vorbereitung auf den Nachtdienst

o pflegerisches Handeln bei Patientinnen und Patienten aller Altersklassen mit neurologischen

Erkrankungen und nach neurochirurgischen Eingriffen

e pflegerisches Handeln zur Unterstiitzung von Menschen mit beeintrachtigter Wahrnehmung und
Bewegungsfahigkeit aufgrund neurologischer Erkrankungen (z. B. Bobath, basale Stimulation, LIN
(Lagerung in Neutralstellung))

¢ Diagnostik, Therapie und Rehabilitation von ausgewédhlten Stérungen im Bereich des Nervensystems
(z. B. Schlaganfall, Morbus Parkinson, Multiple Sklerose, Schadelhirntrauma, infantile
Zerebralparese, Spina bifida, Epilepsie)

. multiprofessioneller Austausch tiber MaBnahmen der Friih-/ Rehabilitation

e Pflege und Begleitung von Menschen und Angehérigen mit Hirnschadigungen (u. a. Wachkoma) oder
Verletzungen des Riickenmarks einschlieBlich Krisenbewaltigung nach Unféllen

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Klausur oder mundliche Prifung

(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
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6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
BFS (Standort GT): Gunda Thorn (Dipl. Berufs. Pad.)
BFS (Standort Mi): Nadine Wachter (M.A.)
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.10 Pflege von Menschen in chronischen Krankheitssituationen

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 5.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA

Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 4 SWS/60 90 Std. Seminaristische 30 - 45 deutsch
Std. Gruppenarbeit,
Partnerarbeit,
praktische Ubungen,
Skills-Lab-Training

2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden verfligen Uber ein breites und integratives Wissen lber Theorien und Modelle zum

Krankheitserleben und zur Krankheitsbewéltigung chronischer Erkrankungen bei Menschen aller

Altersstufen und nutzen dieses fiir den Aufbau tragféhiger pflegerischer Beziehungen mit Patientinnen

und Patienten sowie dem sozialen/familiaren Umfeld. Sie sind in der Lage, professionelle Unterstiitzung

bei chronischen Krankheitsverldufen unter Einbeziehung des sozialen Netzwerkes und aller an der

interdisziplinaren Versorgung beteiligten Berufsgruppen im Rahmen interdisziplindrer Versorgung zu

gestalten.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e kennen typische Verlaufe haufiger chronischer Erkrankungen und kénnen die damit verbundenen
korperlichen Beeintréachtigungen/Komplikationen und psychosozialen Belastungen von Menschen
aller Altersstufen und deren Bezugspersonen einschatzen und in ihrem pflegerischen Handeln
berlicksichtigen.

e bertcksichtigen die Perspektive der chronisch kranken Menschen aller Altersstufen sowie des
sozialen/familiaren Umfeldes.

¢ konnen die Selbstpflegekompetenz sowie die gesundheitlichen, sozialen, emotionalen und kognitiven
Ressourcen der chronisch kranken Menschen aller Altersstufen und seines sozialen/familiaren Netzes
erkennen, fordern und im Sinne einer individuellen, selbststandigkeits- und
lebensqualitatserhaltenden und -férdernden Pflege ausgestalten.

e kennen sozialrechtliche und 6konomische Grundlagen und Versorgungsangebote fiir Menschen aller
Altersstufen mit chronischen Erkrankungen.

e konnen fachkompetent und eigenverantwortlich Menschen aller Altersstufen mit chronischen
Erkrankungen und ihre Angehdrigen beraten und anleiten.

e konnen ihre berufsfachliche Perspektive und die Sichtweise chronisch kranker Menschen aller
Altersstufen in interprofessionelle Teams einbringen und verantworten.

e konnen Angehdrige und Menschen aller Altersstufen hinsichtlich der Gestaltung eines
gesundheitsférdernden Lebensumfelds beraten und anleiten.

3 Inhalte:

¢ pflegewissenschaftliche und theoretische Anndaherung an Definition, Merkmale und typische
Krankheitsverlaufe chronischer Erkrankungen

e Epidemiologie chronischer Erkrankungen (u. a. Diabetes mellitus, Rheuma)

e Soziale Ungleichheit und die Entstehung chronischer Erkrankungen

Seite 37




Bachelorstudiengang ,Pflege™ (B.Sc.)

e  Pravention und Gesundheitsférderung im Kontext chronischer Erkrankungen (z.B. Pravention von
Folgeerkrankungen, Gestaltung eines gesundheitsfordernden Lebensumfeldes in sozialen,
beruflichen und familidaren Kontexten)

¢ Anatomie und Physiologie hormoneller Blutzuckerregulation, und Pathophysiologie der
Blutzuckerregulation bei Diabetes mellitus

e beobachten, untersuchen, analysieren und bewerten pathologischer Blutzuckerregulationsverlaufe

e Diagnostik und medikamentdse Therapie bei Menschen aller Altersstufen mit Diabetes mellitus und
Rheuma (@rztliche Perspektive)

e Coping, Lebensqualitdt, Krankheiterleben, Krankheitsverarbeitung und -bewéltigung fiir Menschen
aller Altersstufen mit chronischen Erkrankungen

e Ziele und Outcomes nationaler und internationaler Diseasemanagement- und Edukationsprogramme

e Unterstitzung der Integration der Krankheit in das Leben von Menschen aller Altersstufen am
Beispiel von Diabetes mellitus und Rheuma (z. B. beim Medikamentenregime, Anderung von
Lebensgewohnheiten, Leben mit Einschrénkungen) unter Berlicksichtigung psychosozialer
Belastungen und Folgen akuter und chronischer Erkrankung fiir Betroffene und Angehdrige

e  Selbsthilfegruppen, Beratungsstellen, Versorgungseinrichtungen und Rehabilitationsangebote fir
chronisch kranke Menschen aller Altersstufen

e Diagnostik, Therapie und Rehabilitation von ausgewdhlten Stérungen im Bereich des Nervensystems
(z. B. Schlaganfall, Morbus Parkinson, Multiple Sklerose, Schadelhirntrauma, infantile
Zerebralparese, Spina bifida, Epilepsie)

. multiprofessioneller Austausch tber MaBnahmen der Friih-/ Rehabilitation

e Pflege und Begleitung von Menschen und Angehérigen mit Hirnschadigungen (u. a. Wachkoma) oder
Verletzungen des Rickenmarks einschlieBlich Krisenbewaltigung nach Unféllen

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung
Klausur oder miindliche Prifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Irene Miiller
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.11 Pflege von Menschen mit Infektionen und Beeintrachtigung der

Immunabwehr

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 5.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA

Semester modul

1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache

art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 6 SWS/90 60 Std. Seminaristische 15/30 deutsch
Std. Gruppenarbeit, -45
Partnerarbeit, Ubung

2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:
Die Studierenden sind in der Lage, pflege- und bezugswissenschaftliche Erkenntnisse zu nutzen, um
Pflegeanldsse bzw. -situationen mit immunabwehrgeschwachten und von einer Infektionserkrankung
betroffenen Menschen zu erfassen. Sie kénnen praventive, kurative und rehabilitierende Ziele und
MaBnahmen sowie die Durchfithrung und das Monitoring von MaBnahmen fiir Menschen mit
Beeintrachtigung der Immunabwehr und Infektionserkrankungen konzeptionell planen, umsetzen und
interdisziplindr kommunizieren. Sie sind in der Lage, die Autonomie von Menschen mit Stérungen im
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Bereich der Immunabwehr und mit Infektionserkrankungen zu wahren, zu fordern und zu unterstiitzen.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

e konnen auf Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse die Auswirkungen von Erkrankungen des
Immunsystems auf Menschen in ihrer Komplexitat beschreiben.

e koénnen den Pflegebedarf ermitteln, individualisierte Ziele fir das Pflegehandeln mit den
pflegebediirftigen Menschen aller Altersgruppen und Angehérigen aushandeln sowie entsprechende
PflegemaBnahmen bei Menschen mit Beeintrachtigungen der Immunabwehr oder bei
Infektionskrankheiten festlegen und deren Wirksamkeit Gberprifen.

e konnen Pflegediagnosen ableiten, potenzielle Gefahrdungen, z. B. Isolation oder Infektionsrisiken
einschatzen und praventive MaBnahmen in den Pflegeprozess integrieren.

e koénnen an der medizinischen Diagnose und Therapie bei Beeintrachtigungen der Immunabwehr und
Infektionserkrankungen mitwirken.

e koénnen verschiedene Methoden zur Unterstiitzung der Immunabwehr und Pflege bei
Infektionserkrankungen ausgerichtet an den individuellen Bedlrfnissen und Erfordernissen eines
betroffenen Menschen jeden Alters auswahlen, einsetzen und die Dauer des Einsatzes sowie die Art
der Unterstlitzung kritisch bewerten.

e konnen emotionale und kognitive Prasenz sowie Empathie gegenliber der subjektiven Wirklichkeit
von Menschen mit Infektionserkrankungen oder Immunerkrankungen (z.B. HIV und AIDS) zeigen.

e sind in der Lage, ihr Pflegehandeln an der Situation des Pflegebedtrftigen mit Infektions- oder
Immunerkrankungen auszurichten und dabei kulturelle, religiose, altersspezifische und soziale
Bedurfnisse zu beachten.

e kbdnnen angepasste HygienemaBnahmen flir Menschen mit geschwachter Immunabwehr und
Infektionserkrankungen entwickeln, umsetzen und andere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sowie
Pflegebedirftige und Angehérige entsprechend beraten, informieren und anleiten.

e koénnen vor dem Hintergrund vertiefter Wissensbestande eigene Handlungen begriinden sowie
Kooperationen mit anderen Gesundheitsberufen zielorientiert gestalten.

e kbnnen an der medizinischen Diagnostik bei Erkrankungen des Immunsystems und bei
Infektionserkrankungen kompetent mitwirken, delegierte Aufgaben verantwortlich durchfiihren,
reflektieren und evaluieren und im Behandlungsteam zu ihrem Aufgabenbereich mindlich und
schriftlich kommunizieren.

Inhalte:

o pflege- und bezugswissenschaftliche Annaherung an das Thema Immunabwehr, Immunstérungen
und Infektionserkrankungen

e Immunerkrankungen und infektiose Erkrankungen im Kontext von Gesundheitsférderung und
Pravention

e Epidemiologie zu Immun- und Infektionserkrankungen

e Anatomie und Physiologie des Blutes und des Immunsystems einschlieBlich Mikrobiologie

e beobachten, untersuchen, analysieren und bewerten physiologischer und pathologischer
Erscheinungen im Rahmen von Abwehr und Infektion

e Diagnostik, Therapie und Rehabilitation von ausgewéhlten Stérungen im Bereich der Immunabwehr
und bei Infektionserkrankungen (z.B. HIV-Infektion und AIDS, Hepatitis, Noro-Viren; MRSA-
Infektionen)

o Pflege, Begleitung und Beratung bei Menschen mit Immun- und Autoimmunerkrankungen (z.B. HIV-
Infektion und AIDS) sowie bei Menschen mit allergischen und infektiésen Erkrankungen (z.B.
Hautekzeme, Hepatitis, Clostridien- und Salmonelleninfektion)

e pflegerisches Handeln bei Pflegebedirftigen mit beeintrachtigter Immunabwehr, mit infektidsen
Erkrankungen und damit erforderlichen hygienischen Interventionen (z. B. Isolation,
Ausbruchsmanagement)

e Impfungen (Impfungen im Kindesalter, Impfungen bei dlteren Menschen, etc.)

e  Beratung von Angehdrigen und nahen Bezugspersonen im Umgang mit immunabwehrgeschwachten
Menschen und Menschen mit infektiésen Erkrankungen

e Vorbereitung und Unterstlitzung diagnostischer und therapeutischer MaBnahmen (z. B.
Blutentnahme und Transfusionstherapie)

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Klausur oder Hausarbeit

(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)

Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Christa Biiker, Patrick Pust (M.A.)
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Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.12 Pflege von Menschen mit psychischen oder psychiatrischen Erkrankungen

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau

150 Std. 5 5.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA

Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 8 SWS/120 30 Std. Partnerarbeit, 30 - 45 deutsch
Std. seminaristische
Gruppenarbeit,
praktische Ubungen
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kennen verschiedene Arten, Ursachen und Folgen geistiger und seelischer

Erkrankungen und Behinderungen. Sie férdern auf Grundlage der Kenntnisse (iber ambulante

Unterstliitzungsangebote zum Leben in einer eigenen Wohnung, rehabilitativer Einrichtungen und ggf.

erganzender Beratungs- und Betreuungsangebote die Integration des Menschen und seiner Angehdrigen

in den Behandlungsprozess sowie die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft. Dazu analysieren die

Studierenden kritisch personenbezogene Potentiale und Umweltfaktoren im Hinblick auf Ansatzpunkte

zur Gesundheitsforderung. Die Studierenden kénnen das erforderliche Handeln theoriegeleitet abwagen

und ethisch begriinden und nehmen eine kritische Haltung gegentiber bevormundendem und
gewaltsamem Handeln im Rahmen pflegerischer und therapeutischer Behandlungskontexte ein. Bei der

Begleitung und Betreuung von Pflegebedirftigen nehmen sie eine respektierende und wertschatzende

Grundhaltung ein. Sie lassen sich auf Pflegebedirftige und ihre Angehérigen ein und gestalten die

Kommunikation eigenverantwortlich entsprechend dem aktuellen Krankheitsgeschehen sowie der

Lebenssituation des Pflegebedurftigen.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e kennen die wichtigsten psychischen und psychiatrischen Erkrankungen und ausgewadhlte Formen der
Behinderung sowie wesentliche Ansatze der Diskussion Uber Ursachen und Folgen.

e kennen Versorgungskonzepte zur Unterstiitzung kérperlich und/ oder psychisch beeintrachtigter
Menschen und kdnnen diese vor dem Hintergrund der rechtlichen, strukturellen und
gesellschaftlichen Rahmenbedingungen kritisch bewerten.

e kodnnen emotionale und kognitive Préasenz sowie Empathie gegentiber der subjektiven Wirklichkeit
von Pflegebediirftigen mit psychischen oder psychiatrischen Erkrankungen zeigen.

e  koénnen kulturelle und soziale Einflussfaktoren auf Vorstellungen Uber psychische und kérperliche
Gesundheit, Krankheit und Behinderung kritisch hinterfragen.

o reflektieren den Einsatz von ZwangsmaBnahmen und Gewalt in psychiatrischen Arbeitsfeldern vor
dem Hintergrund berufsethischer Prinzipien der Pflege und kdnnen eigene Standpunkte entwickeln
und vertreten.

e konnen Entscheidungen in psychiatrischen Arbeitsfeldern innerhalb des therapeutischen Teams
ethisch begriinden und Verantwortung dafir ibernehmen.

¢ kennen die Besonderheiten einer psychiatrischen Einrichtung, kénnen unterschiedliche
Vernetzungssysteme identifizieren und eine patientenorientierte Position hinsichtlich der spezifischen
Versorgung von psychiatrischen Patientinnen und Patienten einnehmen.

e sind in der Lage, eine begriindete Position zu ethischen Grenzsituationen in psychiatrischen
Arbeitsfeldern zu erarbeiten und argumentativ einzunehmen.

3 Inhalte:

¢ pflegewissenschaftliche Annaherung an das Leben mit einer psychischen, psychiatrischen
Erkrankung oder Behinderung

¢ Epidemiologie ausgewahlter psychischer Erkrankungen (z.B. Psychosen, bipolare Stérungen, Suizid,
gerontopsychiatrische Erkrankungen) sowie ausgewahlter kérperlicher und geistiger Behinderungen

e Pravention und Gesundheitsférderung im Zusammenhang mit psychischen, psychiatrischen
Erkrankungen und Behinderungen

e Anatomie und Physiologie ausgewahlter psychischer, psychiatrischer Erkrankungen sowie
ausgewahlter Behinderungen
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e Verhaltensweisen von Menschen mit psychischen Erkrankungen und Behinderungen beobachten,
untersuchen, analysieren und bewerten

e Diagnostik, Therapie und Rehabilitation von ausgewéhlten psychischen Erkrankungen und
Behinderungen unter Beachtung rechtlicher Aspekte und ethischer Uberlegungen (z. B. PsychKG,
MaBregelvollzug, SGB IX, Betreuungsrecht, Heimgesetz)

e gesellschaftliche Bedingungen fir Menschen mit Behinderung und/ oder psychischer Erkrankung
sowie Versorgungsformen und -strukturen (Therapie- und Rehabilitationsangebote fiir Menschen mit
psychischen Erkrankungen; Kinder- und Jugendpsychiatrie; gemeindebezogene Vernetzung der
Hilfestrukturen, medikamentdse und nicht-medikamentése Therapieverfahren;
pflegewissenschaftliche Theorien und Konzepte in psychiatrischen Arbeitskontexten)

e Angehorigenarbeit (Selbsthilfe- und Angehdrigengruppen, Trialog-Gesprache)

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung
Klausur oder mundliche Prifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
BFS (Standort GT): Cristian Castaldi (M.A.)
BFS (Standort Mi): Anke Sorhage (Dipl. Berufs. Pad.)
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.13 Pflege von Menschen in spezifischen Lebenssituationen

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 6.Semester Jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 6 SWS/90 60 Std. Partnerarbeit, 30 - 45 deutsch
Std. seminaristische
Gruppenarbeit
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden besitzen theoretische als auch praxisbezogene Fachkompetenz in Bezug auf die
pflegerische Begleitung und Unterstlitzung von Menschen in spezifischen Lebenssituationen wie

a) beim Ubergang zur Elternschaft und bei pathologischen Schwangerschaftsverlaufen

b) die Konfrontation mit Erkrankungen der Sexualorgane

c) das Erleben von Krankheit als Fremde in einer fremden Kultur
Die Studierenden verfligen (ber umfassende pflegewissenschaftliche Kompetenzen und Kenntnisse
relevanter Bezugswissenschaften, um Menschen in diesen spezifischen Lebenssituationen
problemangemessen begleiten und pflegen zu kénnen.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

¢ nehmen Menschen in ihrer spezifischen Lebenssituation wahr, sind in der Lage, deren speziellen
Bedurfnisse und Pflegebedarfe zu erkennen und wissenschaftlich begriindet die Pflege zu planen,
durchzufihren und zu evaluieren.

e erkennen die erhéhten Anforderungen von Menschen, die sich aufgrund
a) des Ubergang zur Elternschaft oder bei pathologischen Schwangerschaftsverlaufen
b) der Konfrontation mit Erkrankungen der Sexualorgane
c) des Erlebens von Krankheit als Fremde in einer fremden Kultur
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in einer spezifischen Lebenslage befinden und kénnen die Betroffenen und deren Angehdrige im
Hinblick auf MaBnahmen zur Erleichterung der Lebensbewaltigung im Alltag informieren und
beraten.

e erkennen ethische Problemstellungen im Zusammenhang mit spezifischen Lebenssituationen und
kdnnen mdgliche Lésungsansatze voneinander abgrenzen, auswahlen und die eigene pflegerische
Entscheidung begriinden.

e konnen gesellschaftliche, kulturelle, institutionelle, rechtliche und 6konomische Rahmenbedingungen
bei der Versorgung von Menschen in einer der o. g. Lebenssituation analysieren und das eigene
Handeln ethisch begriindet steuern.

e konnen Prasenz sowie Empathie gegenliber Menschen in spezifischen Lebenslagen und deren
Bezugspersonen zeigen.

e kbnnen ausgerichtet an dem individuellen Pflegebedarf Unterstliitzungsangeboten bei Krisen
situationsangemessen modifizieren und eigenverantwortlich umsetzen.

3 Inhalte:

o pflegewissenschaftliche Anndherung an drei spezifische Lebenssituationen:

a) das Leben von Menschen beim Ubergang zur Elternschaft und bei pathologischen
Schwangerschaftsverlaufen

b) die Konfrontation mit Erkrankungen der Sexualorgane und

c) das Erleben von Krankheit als Fremde in einer fremden Kultur

e Epidemiologie pathologischer Schwangerschaften, zu Erkrankungen der Sexualorgane sowie
Erkrankungen bei in Deutschland lebenden Migrantinnen und Migranten

e Anatomie und Physiologie des weiblichen Zyklus, der physiologischen und pathologischen
Schwangerschaft sowie von Geburt und Wochenbett

e Grundlagen der Endokrinologie

. beobachten, untersuchen, analysieren und bewerten von Merkmalen des weiblichen Zyklus, der
Schwangerschaft und des Wochenbetts sowie von Stérungen und Erkrankungen im Bereich der
Sexualorgane

o Diagnostik, Therapie und Rehabilitation von ausgewéhlten Stérungen im Bereich der Sexualorgane

e pflegerisches Handeln bei ausgewahlten Gruppen von Pflegebedtrftigen und in biographischen
Ubergangsphasen (z.B. von Migrantinnen/ Migranten, Begleitung einer Wéchnerin, Begleitung von
Mannern mit Seminomerkrankung)

e Pflege und Betreuung gesunder und kranker Kinder und deren Eltern unter Berlicksichtigung der
kindlichen Entwicklung (Versorgung von Neugeborenen, Frih- und Neugeborenenliiberwachung,
Schlafplatzgestaltung, etc.)

e Beratung von Eltern zu Méglichkeiten der Prophylaxe des plétzlichen Kindstods (einschlieBlich
Aufzeigen mdglicher Ursachen); Umgang mit betroffenen Eltern

e Gesundheitsberichterstattung und gesundheitliche Problemlagen von Kindern und Jugendlichen
sowie von Menschen mit Migrantionshintergrund

¢  WHO Konzept - Family Health Nursing - Soziale Ungleichheit und gesundheitliche Ungleichheit

e  kulturspezifische Anforderungen an die pflegerische Versorgung, Trans- bzw. interkulturelle Pflege

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung
Hausarbeit oder mundliche Prifung oder Kombinationsprifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
BFS (Standort GT): Jana Hagedorn (M.A.)
BFS (Standort Mi): Nadine Wachter (M.A.)
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.14 Pflege von Menschen in hoch belastenden Lebenssituationen

Nr.

Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
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150 Std. 5 6.Semester Jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 8 SWS/120 30 Std. Partnerarbeit, 30 - 45 deutsch
Std. seminaristische

Gruppenarbeit,
praktische Ubungen

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Dieses Modul greift hoch komplexe Pflegesituationen auf, in deren Mittelpunkt die Pflege, Betreuung und
Versorgung von Menschen mit einer onkologischen Erkrankung steht. Die Studierenden besitzen
theoretische und praxisbezogene Fachkompetenz in Bezug auf pflegerische Begleitung und
Unterstliitzung von Menschen unterschiedlicher Altersstufen in Phasen schwerer chronischer
Krankheitsverlaufe oder des Lebensendes. Sie setzen sich mit schwersterkrankten Kindern, deren Eltern
und mit sterbenden Menschen auseinander. Sie unterstitzen diese in deren Verarbeitungs- und
Bewadltigungsprozessen und betreuen sie angemessen. Die Studierenden besitzen eine eigene ethische
Grundhaltung, um in ihrem Aufgabenbereich zu Pflegende in hoch belastenden Lebenssituationen mit
Akzeptanz, Empathie und Wertschatzung zu begegnen. Sie sind in der Lage, eine individuelle Sterbe-
und Trauerbegleitung in verschiedenen Handlungsfeldern der Pflege zu gestalten und das unmittelbare
soziale Netzwerk in ihr Handeln zu integrieren.

Die Studierenden verfligen Giber umfassende Kompetenzen und Kenntnisse, um Menschen verschiedener
Altersgruppen, die sich aufgrund einer onkologischen Erkrankung in einer kritischen Lebenssituation
befinden und einen erhohten Pflege- und Unterstiitzungsbedarf aufweisen, problemangemessen und
individuell versorgen zu kdnnen.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e nehmen Menschen mit einer onkologischen Erkrankung in ihrer spezifischen, hoch belastenden
Lebenssituation wahr, sind in der Lage, deren speziellen Bedirfnisse und Pflegebedarfe zu erkennen
und wissenschaftlich begriindet sowie eigenverantwortlich die Pflege zu planen, durchzufiihren und
zu evaluieren.

e konnen gesellschaftliche, kulturelle, institutionelle, rechtliche und 6konomische Rahmenbedingungen
bei der Versorgung von Menschen mit einer onkologischen Erkrankung in kritischen
Lebenssituationen analysieren.

e sind in der Lage, sich mit den Themen Krisenbewaltigung, Sterben, Trauer als zentrale Erfahrungen
in Pflege- und Gesundheitsberufen differenziert auseinander zu setzen und Handlungskonzepte zur
Unterstlitzung Betroffener und des sozialen Netzwerkes zu entwickeln bzw. geeignete
UnterstitzungsmaBnahmen umzusetzen.

e konnen ethische Problemstellungen in der beruflichen Pflege von Menschen mit einer onkologischen
Erkrankung erkennen, ethische Denkweisen differenzieren und die eigenen Entscheidungen ethisch
begriinden.

e kennen die Bedeutung der Beziehungsarbeit im Umgang mit Sterbenden oder mit Patientinnen und
Patienten mit einer onkologischen Erkrankung sowie deren Bezugspersonen.

e kdnnen Patientinnen und Patienten und nahe Bezugspersonen in der Phase des Sterbens begleiten,
die spezifischen Bediirfnisse akzeptieren und bei der Bewaltigung und Verarbeitung von Verlust und
Trauer unterstttzen.

e konnen ausgerichtet an dem individuellen Pflegebedarf Konzepte fir die Unterstiitzung
Schwerstkranker bei der Krankheitsbewaltigung modifizieren und umsetzen.

Inhalte:

¢ pflegewissenschaftliche und bezugswissenschaftliche Anndherung an die Bedeutung, Implikation und

Konsequenzen einer onkologischen Erkrankung fiir die/den Betroffene/ Betroffenen und ihr/sein

soziales Umfeld

Epidemiologie onkologischer Erkrankungen (aller Altersstufen)

Volkswirtschaftliche Auswirkungen onkologischer Erkrankungen

Gesundheitsforderung und Pravention von onkologischen Erkrankungen

Pathophysiologie ausgewahlter onkologischer Erkrankungen (z.B. Bronchialkarzinom,

Mamakarzinom, Kolonkarzinom, Leukamie)

. Beobachten, Untersuchen, Analysieren und Bewerten von Erscheinungsbildern, die mit
onkologischen Erkrankung einhergehen (z.B. Pflegediagnostik im Hinblick auf Schmerzen,
Chemotherapie und Bestrahlung)

e pflegerisches Handeln bei Menschen mit onkologischen Erkrankungen

e  EinfUhrung in arztliche Diagnostik und Therapie bei ausgewahlten onkologischen Erkrankungen
(Gemeinsamkeiten aber auch Unterschiede zw. Kindern und Erwachsenen herausarbeiten)

e Pra- und postoperative Pflege bei umfangreichen kurativen und palliativen Eingriffen

e  Chronische Schmerzen, Schmerzeinschatzung, konventionelles und alternatives Therapieregime,
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psychischer Umgang mit chronischen Schmerzpatientinnen und -patienten
e Schmerzmanagement gemaB Expertenstandard des DNQP
¢ Wundmanagement gemaB Expertenstandard des DNQP
multiprofessionelle Versorgungsgestaltung fiir Menschen mit onkologischen Erkrankungen (z.B.
Rehabilitation)
psychosoziale Begleitung von Menschen mit onkologischen Erkrankungen und ihren Angehdrigen
wissenschaftliche Anndherung an den Themenbereich Sterben, Tod
palliative Versorgung und Hospiz
Sterbe- und Trauerphasen
Sterbebegleitung, religidose und kulturelle Bedirfnisse Sterbender
Sterbebegleitung an der Entwicklungsphase ausgerichtet
Trauerbewaltigung an der Entwicklungsphase ausgerichtet
Ubermittlung existenzbedrohender Nachrichten
ethische Auseinandersetzung mit lebensverlangernden MaBnahmen
Patientenedukation und Empowerment
Kritische Analyse bestehender und in der Entwicklung befindlicher Therapien

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Klausur oder miindliche Prifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)

Modulbeauftragte
BFS (Standort GT): Kerstin Reusch (M.A.)
BFS (Standort Mi): Claus Werner (Dipl. Berufs. Pad.)

Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.15 Ambulante Pflege und Versorgung

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
180 Std. 6 8.Semester Jahrlich SoSe ein Wahl- BA
Semester pflicht-
modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 4 SWS/60 120 Std. Seminaristische 30 - 45 deutsch
Std. Gruppenarbeit,
Partnerarbeit,
Fallibungen, Skills-
Lab-Training
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

In diesem Modul steht das theoriegeleitete und prozesshafte Handeln als Pflegende und Pflegender in der
ambulanten Pflege von dlteren Menschen und Kindern im Vordergrund. Die Studierenden sind in der
Lage, bei der Gestaltung des Pflegeprozesses Handlungs- und Entscheidungsspielraume in der
ambulanten Pflege verantwortlich zu gestalten. Sie kénnen ihr Handeln am Paradigma der Lebensqualitat
und des Wohlbefindens ausrichten und im Spannungsfeld unterschiedlicher Interessen die Klientinnen/
Klienten und Angehdrigen in Bezug auf kontextspezifische Fragen beraten und anleiten. Sie kdnnen
unter Bericksichtigung gesellschaftspolitischer Verdnderungen, Versorgungsfragen im multidisziplindren
Team kritisch diskutieren sowie Problemldsungen unter sich &ndernden Anforderungen erarbeiten und
weiterentwickeln.
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Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e konnen den Pflegeprozess unter Einbeziehung des Pflegebedirftigen und seines sozialen Netzwerks
verantwortlich gestalten und berufliche Tatigkeitsspielrdume in der ambulanten Versorgung alterer
Menschen und Kindern reflektieren.

e konnen die Versorgung von Klienten zu Hause im Spannungsfeld von pflegefachlichen, ethischen,
rechtlichen und 6konomischen Zielen (z. B. bei der Anpassung des Wohnraums) verantwortlich
gestalten.

e  koénnen spezifische PflegemaBnahmen in der ambulanten Versorgung von alteren Menschen und
Kindern zielgerichtet gestalten und auf der Basis wissenschaftlicher Erkenntnisse aktualisieren.

e koénnen Pflegebedirftige und Angehdrige bei der Beantragung sozialrechtlicher Leistungen beraten
und begleiten.

e verstehen Schulung, Anleitung und Beratung von Angehérigen/ dem sozialen Netzwerk als originares
Handlungsfeld der ambulanten Pflege und kénnen entsprechende Angebote initiieren.

e  konnen Uberforderungsphanomene bei Angehérigen friihzeitig erkennen und mdgliche
Lésungsansatze initiieren.

e kdnnen sich innerhalb von multiprofessionellen Teams lber das Qualitatsniveau und die
Zusammenarbeit bei der hauslichen Versorgung von alteren Menschen und Kindern verstandigen,
gemeinsam individualisierte Versorgungskonzepte und -ziele entwickeln und diese verantwortlich
mitgestalten.

e sind dazu in der Lage, Case- und Care-Managementaufgaben verantwortlich zu gestalten und z. B.
Schnittstellenprobleme friihzeitig zu reflektieren und Losungsansatze zu entwickeln.

e koénnen an medizinischen und technikintensiven Therapien im ambulanten Bereich kompetent
mitwirken, kritische Zustandsveranderungen schnell und zuverldssig einschatzen sowie notwendige
MaBnahmen einleiten.

3 Inhalte:
e Besonderheiten ambulanter Versorgungsstrukturen, Kontextbedingungen ambulanter/ hauslicher
Pflege (Organisation, Leistungsrecht, Hygiene, Finanzierung ...)
e ambulante Versorgungsstrukturen fir altere Menschen (z. B. Wohngruppen, Tageshauser,
Tageskliniken, Kurzzeitpflege, Tagespflege, Ambulante Pflegedienste, kommunale Altenhilfe)
e ambulante Versorgungsstrukturen fir pflegebedirftige Kinder (Familienunterstitzende Dienste,
Kurzzeitpflege fiir Kinder, Kinderhospiz, etc.)
e pflegerische MaBnahmen ambulanter Versorgung und deren Bedeutung fir die Entwicklung der
Pflege
. Hilfsmittel und Wohnraumanpassung
e Anleitung und Schulung von Angehdérigen (z. B. Pflegekurse)
. Einsatz von technikintensivem Monitoring und Therapien im ambulanten Bereich
e multidisziplindre Zusammenarbeit in der ambulanten Versorgung
e Case Management und Care Management
4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung
Klausur oder miindliche Prifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdangen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Christa Biker
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse

2.16 Pflege von Menschen mit lebensbedrohlichen Erkrankungen

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
180 Std. 6 8.Semester Jahrlich SoSe ein Wahl- BA
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Semester pflicht-

modul
Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen

groBe
Sem. Unterricht 4 SWS/60 120 Std. Seminaristische 15/30 deutsch

Std. Gruppenarbeit, - 45
Partnerarbeit,

Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden sind in der Lage, die flieBenden Ubergénge zwischen kurativer und Palliative Care zu
erkennen und fokussieren ihr pflegerisches Handeln auf die Verbesserung der Lebensqualitat von
lebensbedrohlich erkrankten Menschen, die aus der Perspektive der Betroffenen definiert wird. Sie
nutzen dazu Erkenntnisse der Pflegewissenschaft und relevanter Bezugswissenschaften, um
lebensbedrohliche Erkrankungen und deren Auswirkungen in ihrer Komplexitat fur die betroffenen
Menschen und ihre Familien zu verstehen, damit verbundene Leiden zu verhindern bzw. zu lindern,
indem diese frihzeitig identifiziert, eingeschatzt und gemeinsam mit anderen Berufsgruppen behandelt
werden. Die Studierenden lernen einerseits die Pflege- und Behandlungsmdoglichkeiten aufgrund der
technischen Entwicklungen und andererseits die Grenzen kurativer Therapieansatze kennen und ziehen
dazu Mdoglichkeiten der ethischen Entscheidungsfindung heran. Neben kérperlichen Symptomen werden
auch psychosoziale und spirituelle Bedlirfnisse der lebensbedrohlich erkrankten Menschen und ihrer
Familien, An- und Zugehdérigen in den verschiedenen stationaren und ambulanten Settings, wie
Intensivpflegestation, Intermediate Care, Palliativstation und Hospiz thematisiert.

Qualifikationsziele:
Die Studierenden

e konnen auf der Grundlage wissenschaftlicher Erkenntnisse lebensbedrohliche Erkrankungen bei
Menschen aller Altersstufen in ihrer Komplexitat exemplarisch beschreiben und als Grundlage fur
Entscheidungen im Pflegeprozess heranziehen.

e koénnen aus der technischen Entwicklung Mdglichkeiten und Grenzen kurativer Pflege und
Behandlung und den Ubergang zu Palliative Care ableiten.

e respektieren die Perspektive lebensbedrohlich erkrankter Menschen, die diese in einer Patienten-
und/oder Betreuungsverfligung festgelegt haben. Sie orientieren sich bei der Auswahl der
Pflegediagnosen und -interventionen an der Definition von Lebensqualitdt aus der Perspektive der
lebensbedrohlich erkrankten Menschen.

e kennen unterschiedliche Pflege- und Therapieansatze von lebensbedrohlichen Einschrankungen u.a.
des Atem- und Herz-Kreislaufsystems und deren Outcomes. Sie beriicksichtigen Mulitmorbiditat,
Frailty sowie Beeintrédchtigungen der Wahrnehmung in der Pflege lebensbedrohlich erkrankter
Menschen und erarbeiten in der interdisziplindren Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen
individuelle Pflege- und Behandlungsansatze.

e erkennen gemeinsam mit anderen Berufsgruppen zur Vermeidung von Futility die Grenzen kurativer
Behandlung und wenden Konzepte aus der Palliative Care in der Pflege und Betreuung an

e kennen Methoden zur ethischen Entscheidungsfindung in der Pflege

e erkennen die Bedirfnisse (z.B. nach Information, Breaking Bad News) der An- und Zugehdrigen
lebensbedrohlich erkrankter Menschen

e versetzen sich in die Perspektive der Patientinnen und Patienten, Angehorigen, Zugehdrigen

Inhalte:

e Historische Entwicklung von Intensivpflegestationen, Palliative Care und Hospizen

e Einfluss der technischen Entwicklung auf die Pflege und Behandlung von lebensbedrohlich
erkrankten Menschen aller Altersstufen und deren Auswirkungen auf die Behandlungsmadglichkeiten
und -grenzen (z.B. Futility)

e Veranderung der Wahrnehmung bei lebensbedrohlich erkrankten Menschen aller Altersstufen und
deren Kommunikationsbedrfnisse

e Lebensbedrohliche Beeintrachtigungen der Atmungs-, Herz- und Kreislauffunktion

e Die Gleichzeitigkeit bzw. die Grenzen von Curative Care und Palliative Care

e Die Bedeutung von Frailty und Multimorbiditat im Hinblick auf die Pflege und Behandlung
lebensbedrohlich erkrankter dlterer und alten Menschen

e Die Perspektive der An- und Zugehérigen bzw. der Familie im Hinblick auf Information

e Ethisch begriindete Pflege- und Therapiezielanderung bei lebensbedrohlich erkrankten Menschen
aller Altersstufen und deren Aushandlung im multiprofessionellen Team,

e  Modelle zur ethischen Entscheidungsfindung (z.B. METAP)

. Kulturelle Bedlrfnisse schwerstkranker und sterbender Menschen aller Altersstufen und ihrer
Familien

Teilnahmevoraussetzungen
Keine
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5 Priifungsgestaltung
Klausur oder mindliche Prifung
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengangen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Irene Miiller
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung hoch komplexer Pflegeprozesse
2.17 Pflege im internationalen Kontext
Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
180 Std. 6 8.Semester Jahrlich SoSe ein Wahl- BA
Semester pflicht-
modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht - 180 Std. Die Lehrform wird von Wird von | deutsch
der ausléndischen der
Hochschule festgelegt auslandis
chen
Hochschu
le
festgeleg
t
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:
Die Studierenden erschlieBen sich im Rahmen der Belegung eines Studienangebotes an einer
auslandischen Hochschule (z.B. Summer School, Intensive Programme) Zugadnge zu anderen
Perspektiven in der Gesundheitsversorgung und erweitern ihr Fachwissen. Sie reflektieren ihre
Erfahrungen mit Blick auf die eigene berufliche Entwicklung und Profilbildung. Die Studierenden
erhalten Einblicke in das berufliche Handlungsfeld des jeweiligen Landes. Sie entwickeln ihre
Reflexionsfahigkeit und ihr reflexives Wissen weiter (iber Ursachen und Folgen von Einstellungen und
Verhaltensweisen sowohl in der eigenen als auch in der fremden Kultur. Sie reflektieren ihre eigene
lebensweltliche Pragung und haben die Fahigkeit, die Perspektive anderer Menschen und anderer
Kulturen zu erfassen und zu deuten.
Qualifikationsziele:
e Die Qualifikationsziele und anzubahnenden Kompetenzen sind der jeweiligen Modulbeschreibung der
auslandischen Hochschule zu entnehmen.
e Die Studierenden entwickeln ein Verstdndnis flr kulturell unterschiedliche Gesundheitsauffassungen
von Patientinnen und Patienten.
e Die Studierenden lernen unterschiedliche Gesundheitssysteme und ihre Auswirkungen auf die
Pflegepraxis kennen.
¢ Die Studierenden lernen unterschiedliche Pflegesysteme in den verschiedenen Landern kennen.
e Die Studierenden lernen unterschiedliche Rollen der Gesundheits- und Krankenpflegepersonen in
den verschiedenen Landern kennen.
3 Inhalte:

e Die Inhalte kénnen von der auslandischen Hochschule festgelegt werden.

e Die Studiereden konnen auf klienten-/patienten- sowie familienbezogene Schwerpunkte in der
Pflege, die sich ggf. von hiesigen unterscheiden, fokussieren.

e Die Studierenden kénnen auf gesundheitssystembezogene Schwerpunkte und ihre Auswirkungen auf
die Pflegepraxis fokussieren.
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e Die Studierenden konnen ihre Schwerpunkte auf transkulturelle Aspekte in der Pflege von
Patientinnen und Patienten fokussieren.

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung
a) Anerkennung einer nachgewiesenen Lernleistung an einer ausldndischen Hochschule
oder
b) mindliche Priifung zum Learning Agreement durch FH Bielefeld
oder
c) andere vor dem Lernaufenthalt festzulegende Prifungsform (z.B. Prasentation, schriftlicher Bericht,
Veroéffentlichung)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Irene Miller
9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung von Prozessen in Organisationen
3.1 Rahmenbedingungen und Tatigkeitsspielraume in der professionellen
Pflege
Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 3.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 6 SWS/90 60 Std. Seminaristische 30 - 45 deutsch
Std. Gruppenarbeit,
Partnerarbeit
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden verfligen Uber ein breites Wissen in Bezug auf die Entwicklung des Pflegeberufes und
die Verantwortungsbereiche im Kontext gesellschaftlicher Verdnderungsprozesse und sozialer Sicherung.
Sie kennen die volkswirtschaftlichen Zusammenhange in der Gesundheitswirtschaft und kennen zentrale
Zusammenhange in der Gesundheitspolitik. Sie kennen Besonderheiten verschiedener
Versorgungsstrukturen im stationdren Kurzzeit- und Langzeitbereich sowie in der hauslichen Pflege, mit
denen sie in der Lage sind, eine begriindete Position zu ethischen Grenzfragen zu entwickeln.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e verstehen volkswirtschaftliche Zusammenhange in der Gesundheitswirtschaft.

e konnen die unterschiedlichen Versorgungsstrukturen und -bedingungen pflegerischen Handelns
hinsichtlich ihres spezifischen Pflege- und Versorgungsauftrags analysieren und entsprechende
Schlussfolgerungen fir das eigene Kompetenzprofil ziehen.

e verfligen Uber umfangreiche Kenntnisse l(iber das System der sozialen Sicherung in Deutschland mit
seinen organisatorischen und finanziellen Steuerungen, Steuerungswirkungen und Regulierungen.

e konnen sich mit aktuellen sozialpolitischen Diskursen und Reformvorstellungen zur Gestaltung und
Finanzierung der gesundheitlichen Versorgung auch im internationalen Vergleich kritisch
auseinander setzen.

o reflektieren ihre Kenntnisse vor dem Hintergrund der gesellschaftlichen und demografischen
Entwicklung sowie im Hinblick auf die Veranderung von Versorgungsstrukturen und -bedirfnissen.
Dabei beriicksichtigen sie die pflegerische Perspektive und sind in der Lage, ein vertieftes
Verstandnis fiir bestehende Versorgungsstrukturen und notwendige Veranderungen aufzubringen
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sowie diese kritisch zu betrachten.

. kénnen ausgehend von der historischen Entwicklung des Berufes, der Geschichte sowie der aktuellen
gesellschaftlichen Verdnderungsprozesse die Verantwortungsbereiche der Pflege einschatzen und
hierzu eine reflektierende Position erarbeiten, einnehmen und weiterentwickeln.

Inhalte:

System der sozialen Sicherung in der BRD

Grundlagen der Volkswirtschaft

Grundlagen der Gesundheitspolitik

Sozialgesetzbiicher in ihrer Struktur und Themenstellungen (Renten-, Kranken-, Pflege- und

Unfallversicherung)

EinfUhrung in die Organisation und Finanzierung der ambulanten und stationaren Versorgung,

Grundlagen der Finanzierung von Gesundheitsleistungen (national und international)

internationale Entwicklung der Pflegeberufe

e  Empfehlungen der WHO und européische Netzwerke der Gesundheitspolitik

e nationale Strategien, Reformansatze und Konzepte der Gesundheits- und Sozialpolitik (z. B.
Blrgerversicherung, Kopfpauschale)

e ethische Grundlagen pflegerischen Handelns (Macht und Gewalt)

e Delegation arztlicher Tatigkeiten

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Mindliche Prifung oder Hausarbeit
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)

Modulbeauftragte
BFS (Standort GT): Stefanie Boske (Dipl. Berufs. Pad.)
BFS (Standort Mi): Anke Sorhage (Dipl. Berufs. Pad.)

Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung von Prozessen in Organisationen

3.2 Arbeitsorganisation in der Pflege

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 6.Semester Jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Vorlesung 4 SWS/60 90 Std. Seminaristische Ca. 75 deutsch
Std. Gruppenarbeit,
Partnerarbeit
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden verfiigen Uber vertiefte wissenschaftliche Kenntnisse bezliglich verschiedener
Arbeitsorganisationsmodelle, kénnen deren Reichweite und Unterschiede interpretieren und bewerten
sowie daraus Konsequenzen fir die berufliche Praxis ableiten. Sie kdnnen in berufsgruppeninternen
Diskussionen eine fundierte und begriindete Position zu Versorgungsfragen vertreten und Schilerinnen
und Schiler, Praktikantinnen und Praktikanten sowie neue Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in die
Arbeitsschwerpunkte der Abteilung einfliihren. Vor dem Hintergrund eines sich ausdifferenzierenden
Qualifikations-Mix in der Pflege kénnen sie ihre eigene Rolle als akademisch qualifizierte Pflegende
reflektieren und entsprechende Handlungs- und Gestaltungsspielrdume nutzen.

Qualifikationsziele:
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Die Studierenden

. kdénnen verschiedene Methoden der Arbeitsorganisation voneinander unterscheiden, hinsichtlich der
Umsetzungsmoglichkeiten bewerten und reflektiert implementieren.

e kbdnnen wesentliche Ansatze von Arbeitszeitmodellen voneinander unterscheiden, auf pflegerische
Institutionen Gbertragen und hinsichtlich der Implikationen fir die Pflegequalitat, die
Mitarbeiterqualifikationen und die Mitarbeiterzufriedenheit bewerten.

e konnen die Aufbau- und Ablauforganisation einer Abteilung sowie deren Entscheidungswege
reflektieren und Mdéglichkeiten der Einflussnahme zur Verbesserung der Versorgungsqualitat
erkennen.

e kbnnen verschiedene Methoden zur Optimierung der pflegerischen Versorgung begriindet
einschatzen.

. kénnen in Konfliktsituationen auf der Basis von wissenschaftlichen Erkenntnissen eine ethisch
begriindete Position artikulieren und Verantwortung fiir das Team und die Pflegequalitat
Ubernehmen.

e kodnnen Besprechungs-, Kooperations- und Konfliktsituationen unter Anwendung von Regeln und
Techniken der Gesprachsfiihrung strukturieren und mitgestalten.

e koénnen (neue) Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, Praktikantinnen und Praktikanten und Schilerinnen
und Schiiler in ein neues Arbeitsgebiet einflihren und sie im Arbeits- und Pflegeprozess sowie bei der
Ubernahme von Aufgaben anleiten, beraten und férdern.

e konnen die Lernmdglichkeiten innerhalb einer Abteilung fir individuelle Anleitungs- und
Einarbeitungssituationen nutzen und den Arbeitsort als Lernort gestalten.

3 Inhalte:

e Modelle der Arbeitsorganisation (Ablauf- und Arbeitsorganisation)

¢ Dienstplangestaltung und Arbeitsorganisation

e Gegenstande und Methoden der Organisationspsychologie (Organisationstheorien)

e Methoden und Konzepte der Arbeitsorganisation (z. B. Pflegevisite, Ubergabebesprechungen,

Uberleitungskonzepte, Primary Nursing)

Teambesprechung, kollegiale Beratung, Konfliktmanagement

e Anleitungskonzepte fir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, Praktikantinnen und Praktikanten (z. B.
Strukturmodell der praktischen Anleitung)

¢ Die Rolle akademischer Pflegekrafte, Eigenverantwortlichkeit, Verantwortungs-und
Aufgabenbereiche

4 Teilnahmevoraussetzungen
Keine
5 Priifungsgestaltung

Mundliche Prifung oder Hausarbeit
(Die Prifungsform wird in gemeinsamer Absprache der Lehrenden zu Beginn des Semesters festgelegt)

6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)

8 Modulbeauftragte

FH Bielefeld: Prof. Dr. Christa Blker

9 Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung von Prozessen in Organisationen
3.3 Finanzierung und Qualitat pflegerischer Versorgung
Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 7.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA
Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Sem. Unterricht 6 SWS/90 60 Std. Seminaristische 30 - 45 deutsch
Std. Gruppenarbeit,
Partnerarbeit, Ubung
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Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen

Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kdénnen im Spannungsfeld zwischen rechtlichen sowie betriebswirtschaftlichen
Grundlagen und 8konomischen Bedingungen sowie ethischen Uberzeugungen begriindete Positionen zum
Thema Verteilungsgerechtigkeit und Versorgungsqualitdt vertreten.

Die Studierenden verfligen (ber eine betriebswirtschaftliche Denkweise und Uber grundlegende
Kenntnisse aus Teilgebieten der Gesundheitswirtschaft.

Die Studierenden sind in der Lage, die betriebswirtschaftlichen Zusammenhéange in
Gesundheitsunternehmen zu verstehen ihrer Relevanz zu beurteilen.

Vor dem Hintergrund der entwickelten Positionen kdnnen sie ausgewdhlte MaBnahmen zum Qualitats-
und Veranderungsmanagement in Einrichtungen erkennen sowie entsprechende Teamprozesse steuern.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e verstehen betriebswirtschaftliche Zusammenhange in der Gesundheitswirtschaft.

e kennen die Entstehungsgeschichte, den Inhalt und die Auswirkungen des Krankenversicherungs-
und des Pflegeversicherungsrechts.

e konnen die Pflegeleistungen nach SGB XI vor dem Hintergrund von Forschungsergebnissen zum
Versorgungsbedarf analysieren und kritisch reflektieren.

e konnen zwischen Pflegebedlrftigkeit nach SGB XI und den Bedirfnissen pflegebedirftiger Menschen
unterscheiden, eine ethisch begriindete Position entwickeln und argumentativ vertreten.

e kennen die rechtlichen Grundlagen und Verfahren zur Finanzierung von Pflegeleistungen in den
unterschiedlichen Handlungsfeldern.

e konnen die grundlegenden Interessen und Perspektiven unterschiedlicher Akteure im
Gesundheitssystem einschatzen und diskutieren.

¢ kennen die rechtlichen Grundlagen, Verfahren und Zielsetzungen der Pflegebegutachtung und
kdénnen sie von wissenschaftlich begriindeten Begutachtungen unterscheiden.

e konnen Instrumente zur Pflegebegutachtung anwenden, die Festlegung einer Pflegestufe
nachvollziehen, dariber hinausgehende Versorgungsbedarfe ermitteln und entsprechende Angebote
gestalten.

e kdnnen Betrachtungsweisen von Wirtschaftlichkeit, Wirksamkeit und Gerechtigkeit integrieren und
daraus ein Versténdnis von Versorgungsqualitat entwickeln.

e konnen die Versorgungsqualitat in Einrichtungen mit Hilfe ausgewahlter Kriterien und Methoden
messen und wissenschaftlich begriindete Problemldsungen entwickeln.

e kbdnnen ausgewahlte Methoden zur Qualitdtssicherung und -entwicklung bewerten und anwenden.

e begreifen Qualitdtsmanagement als fortschreitenden Entwicklungsprozess in Einrichtungen und
kdénnen exemplarische Strategien zum Veranderungsmanagement einsetzen.

e konnen interdisziplindre Teamprozesse gestalten, um Qualitédtsentwicklung zu initiieren, Ldsungen zu

entwickeln und Konsense herzustellen.

Inhalte:

e sozialpolitische Entstehungsgeschichte und Intention des Pflegeversicherungsgesetzes

e Inhalt und Auswirkungen des SGB XI vor dem Hintergrund von Versorgungsbedarfen und

Lebenslagen

Finanzierung von stationarer und ambulanter Pflegeleistung

Finanzierung der Pflegeausbildungen

Pflegebegutachtung nach geltendem Recht

Betriebstheoretische Grundlagen, betriebliche Rechtsformen, Finanzierung und Investitionen von

Gesundheitsunternehmen

e Betrachtungsweisen von Kosten, Nutzen, Bedlirfnissen und Ressourcenallokation pflegerischer
Versorgung

e Pflegequalitat: Begriff, Dimensionen und Zielsetzungen

. Einfihrung in das Qualitdtsmanagement: Messung, Entwicklung, Sicherung und Zertifizierung von
Pflegequalitat

e  Qualitats- und Veranderungsmanagement als dynamischer Prozess in Einrichtungen
Interprofessionelle Gestaltungsmadglichkeiten und Konsensprozesse im Spannungsfeld zwischen
ethischem und 6konomischem Handeln

Teilnahmevoraussetzungen
Keine

Priifungsgestaltung
Klausur (120 Minuten), Teil III der schriftlichen Abschlussprifung (siehe §13 KrPflAPrv)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulpriifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)

Modulbeauftragte
BFS (Standort GT): Gerrit Schindler (Berufspad. im Gesundheitswesen B. Sc.)
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BFS (Standort Mi): Cathrin Marin (Dipl. Pflegepad.)

Sonstige Informationen

Lernbereich: Verantwortung und Steuerung von Prozessen in Organisationen

3.4 Multiprofessionelle Versorgungsgestaltung

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
150 Std. 5 7.Semester Jahrlich WiSe ein Pflicht- BA

Semester modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Vorlesung 4 SWS/60 90 Std. Seminaristische Ca. 75 deutsch
Std. Gruppenarbeit

2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:

Die Studierenden kdnnen aus demografischen Entwicklungen sowie gesundheits- und sozialpolitischen

Entscheidungen Schlussfolgerungen fiir die Versorgungsgestaltung in unterschiedlichen Settings

ableiten.

Sie konnen sich innerhalb eines multiprofessionellen Teams auf einem wissenschaftlichen Niveau lber

unterschiedliche Problemlagen im Arbeitsfeld austauschen, komplexe Sachverhalte darlegen, Ideen zur

Lésung entwickeln und verantwortungsbewusst vertreten.

Sie sind in der Lage, wissenschaftlich begriindete MaBnahmen zur Pravention und Gesundheitsférderung

auf unterschiedliche berufliche Handlungsfelder zu (bertragen und bei der Implementierung

verantwortlich mitzuwirken.

Qualifikationsziele:

Die Studierenden

e verfligen Uber die Kompetenz, relevante Informationen und Erkenntnisse zu unterschiedlichen
Versorgungsstrukturen zu ermitteln und systematisch und Kriterien geleitet auszuwerten und zu
beurteilen.

e sind in der Lage, mit Hilfe des Public Health Action Cycle neue Praventions- und
Gesundheitskonzepte orientiert an unterschiedlichen Problemlagen und Versorgungssettings zu
entwickeln, Implementierungschancen einzuschatzen sowie Ansatze zur Evaluation der Qualitat zu
erkennen und zu berlicksichtigen.

e konnen im interprofessionellen Team den Auftrag der Pflegeberufe vertreten und dabei die
berufsbezogene Arbeitsteilung hinsichtlich Funktion und Wirkung einschéatzen.

e kennen strukturierte Konzepte zur Optimierung der Patientenversorgung und kdnnen an deren
Umsetzung und Weiterentwicklung mitwirken (z. B. Clinical Pathsways).

e konnen die eigene Rolle im Rahmen von Case-Management im interdisziplindren Kontext
fachtheoretisch begriinden, reflektieren, selbststandig weiterentwickeln und sich in die
interdisziplindre Diskussion fallorientiert einbringen.

e koénnen den multiprofessionellen Konsensprozess, bezogen auf die Versorgungs- und
Behandlungsqualitat, aus der Perspektive der beruflichen Pflege mitgestalten.

e konnen intra- und interberufliche Kooperationsformen im Team im Hinblick auf eine
patientengerechte und 6konomische Patientenversorgung anbahnen und steuernd mitgestalten, um
das Pflege- und Behandlungsangebot zu optimieren.

3 Inhalte:

e  Public Health Action Cycle zur Entwicklung, Implementation und Evaluation neuer Angebote und
MaBnahmen

e MaBnahmen der Primar,- Sekundar-, Tertiarpravention und Gesundheitsférderung (z. B.
Ubertragungsméglichkeiten in verschiedene berufliche Handlungsfelder)

e  Clinical Pathways, Change Management

e Disease-Management-Programme, Integrierte Versorgung (Case- und Care-Management),
Implementierung von Leitlinien etc.

e Versorgungsnetzwerke, Kommunale Gesundheitsférderung

¢ multiprofessionelle Teamkommunikation und -austausch
¢ Entlassungsmanagement (z. B. nach Expertenstandard des DNQP)
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Skill- und Grademix in der Pflege

4 Teilnahmevoraussetzungen
Erfolgreiche Teilnahme an den bisherigen Modulen des Studiengangs. (Mindestnoten-durchschnitt 4,0)
5 Priifungsgestaltung
Mindliche Prifung, Teil 1+3 (jeweils 10-15 Min) der mindlichen Abschlussprifungen (siehe §14
KrPflAPrv)
6 Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung
7 Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
8 Modulbeauftragte
FH Bielefeld: Prof. Dr. Katja Makowsky
9 Sonstige Informationen

4.0 Bachelorarbeit & Kolloquium

Nr. | Work- Credit Studien- Haufig- Sem. Dauer Art Q-
load Points semester keit Niveau
360 Std. 12 8.Semester Jahrlich SoSe ein Pflicht- BA
Semester. | modul
1 Lehrveranstaltungs- Kontakt- Selbst- Lehrformen Gepl. Sprache
art zeit studium (Lernformen) Gruppen
groBe
Bachelor-Kolloquium (zur | 2 SWS/30 330 Std. Seminaristische 30 - 45 deutsch
Begleitung der Bachelor- Gruppenarbeit
Arbeit)
2 Lernergebnisse (learning outcomes) / Kompetenzen
Ubergeordnetes Ziel:
Die Studierenden sind in der Lage, auf dem aktuellsten Stand der Wissenschaft einer oder mehrerer
Disziplinen, eine Fragestellung einzugrenzen, auszuwahlen und kdnnen dazu zielgerichtet Informationen
und Erkenntnisse aus wissenschaftlichen Quellen gewinnen und aufbereiten. Sie kénnen ihren
Erkenntnisweg nachvollziehbar belegen, ihre Ergebnisse bewerten, einordnen, kritisch diskutieren und in
schriftlicher Form dokumentieren sowie gegenliber Fachexperten und Laien argumentativ vertreten.
Qualifikationsziele:
Die Studierenden
e koénnen innerhalb einer vorgegebenen Frist eine Problem- oder Fragestellung aus ihrem Fachgebiet
nach wissenschaftlichen Methoden bearbeiten.
e sind in der Lage, auf dem aktuellsten Stand der Wissenschaft einer oder mehrerer Disziplinen eine
Fragestellung auszuwahlen und einzugrenzen.
e koénnen dazu zielgerichtet Informationen aus wissenschaftlichen Quellen gewinnen, aufbereiten und
wissenschaftliche Methoden und Techniken auswahlen und einsetzen.
e sind in der Lage, selbststandig Analysen durchzufuhren und einen Beitrag zur Entwicklung
wissenschaftlicher Konzepte zu leisten.
e koénnen ihre Ergebnisse bewerten, kritisch diskutieren und in schriftlicher Form dokumentieren.
e sind in der Lage, eine angemessene Wissenschaftssprache zu benutzen und formale Vorgaben
schriftlicher wissenschaftlicher Arbeiten einzuhalten.
e konnen das zentrale Anliegen, die Methodik und die Ergebnisse ihrer Bachelor-Arbeit angemessen
prasentieren und gegenulber Fachkolleginnen und Fachkollegen und Laien argumentativ vertreten.
3 Inhalte:
e  Kolloquium zur Beratung von Studierenden
e Anleitung zum wissenschaftlichen Arbeiten
o Uberblick Giber Forschungsmethoden der jeweils zugrunde liegenden Fachdisziplinen
e  Formulierung von Fragestellungen
e  Evaluation und Methoden der Datenauswertung
e Literaturanalyse
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¢  Konzeptentwicklung

Teilnahmevoraussetzungen
vgl. § 30 Abs. 1 der Prifungsordnung

Priifungsgestaltung
Bachelorarbeit (Der Umfang der Bachelor-Arbeit soll 45 Textseiten nicht Uberschreiten. Vgl. § 29

Abs. 1 Satz 2 und 3 PO.)

Voraussetzung fiir die Vergabe von Credit Points
Bestandene Modulprifung

Verwendung des Moduls (in folgenden Studiengdngen)
siehe aktuelle Prifungsordnung

Modulbeauftragte
Jede prifende Person, die die Voraussetzungen gemaB § 7 Abs. 1 PO erfillt

Sonstige Informationen
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