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Pflegeprozesse und
Pflegediagnostik in
akuten und
dauerhaften
Pflegesituationen
verantwortlich
planen, organisieren,
gestalten,
durchfiihren, steuern
und evaluieren (1000
Std)
Kommunikation und
Beratung personen-
und
situationsorientiert
gestalten (280 Std).
Intra- und
Interprofessionelles
Handeln in
unterschiedlichen
systemischen
Kontexten
verantwortlich
gestalten und
mitgestalten (300
Std)

Das cigene Handeln
auf der Grundlage
von Gesetzen,
Verordnungen und
ethischen Leitlinien
reflektieren und
begriinden (160 Std).
Das eigene Handeln
auf der Grundlage
von
wissenschaftlichen
Erkenntnissen und
berufsethischen
Werthaltungen und
Einstellungen
reflektieren und
begriinden (160 Std)

Ablef

Voo Iutrevien

Interviewfragen:
1. Vorstellung der eigen Person und des Werdeganges
2.Was hat dich beruflich schr geprigt?

3. Wie wird man Schauspieler*in und was hat das mit Beratung in der Pflege zu tun?

Beratungsgesprache in
der Pflege

4. Warum ist das Schulen von Beratungsgesprichen so wichtig in der Pflegefachausbildung?

5.Nennen 3 positive # und 3 negative # fiir das Thema Pflegeberatung?

Vg Fachmrinsen

Phasen einer Baratung

Phase Inhalte der Phase

hetps://sewiw. thieme.d

Was ist der Unterschied zwischen Beratung und

Information?

Beratung beschreibt die Vermittlung von Informationen, die zur
Bewiltigung von Problemen beitragen. Beratung unterscheidet
sich grundlegend vom Anleiten und Informieren, da es nicht so

sehr darum geht, Allgemeingiiltiges zu vermitteln.
Quelle: Anton, I-Care-AltenpflegeseLangzeitptlege, Thicme : Kapitel: Anleiten, Informicren, Beraten und

Edukation,URL:

a i

Phasen einer A

flege_ Langzeitpflege_Muscerkapitelpdf

Leare_Altenp

1. Kontaktaufnahme
Bezishung herstellen

.

Begrilung, Smalltalk
symmelrische gleichbarachtigle

Bazishung herstellen
* sich auf den Menschen ainstelien

Phase

Inhalte der Phase

2. Beratungsbedarf erfassen + [nfermaticnen und Daten sammedn
»  Wahmehmen, beobachten

* Fragen und erzahlen lassen

.

Problem banennen und besprachan

6. Vorbereitung

Was muss gelernt werden, um den
Alltag zu bawdltigan?

Waelcha Lemvoraussetiungen bringl
dar Palient'die Bezugsperson mit?
Wia moliviert ist der Paliant?

3. Beratungsziele aushandeln »  Was soll errelcht werden?
Erwartungen ausbalancieren
& Realistische Zishvorslallungsn
gemeinsam verhandeln
4. Beratung durchfilhren = Werlschatzendes
Lisungen entwickeln Baratungsgesprach durchiihren

7. Planung

Was soll erreichl werden?
Ziele formulieren

Zaitpunki und Orl dar Ardeitung
basprechen

Welche Methoden oder Medien
kennten hilfreich sein?

Aktives Zuhdran
Fragen
Verbalisieran
Paraphrasienen

Kaine Ratschiage

8. Durchfiihrung

Handlungsmaglichkedten erkennen
Ressourcen aufzeigen
Hintergrundwissen vermittein

.
.
.
.
» Nichi-direktives Verhallen
.
.
.
.
= Gemeinsam Lésungen suchen

9. l.-.lhung

Informationen geban und
Handlungsablaul erklaran

In kleinen Schritten Vormachen und
Handlung erkisran

und begriinden

k nac n,
und begriinden lassan
Selbststandig unter Aufsicht Oban
lassen

Offene Fragen kléren

beschraiban

5. Beratungsprozess beonden .
und evaluieren

Gasprach beenden und
dokumentieran

+ Vernderungsprozess begleiten,
=  Wailara Angebote machen

« Evii. Hausaulgabe® geben

* Abschied nehmen

10. Evaluation

.

Im Nachgesprach den Lermnarfolg
reflektieran

Gibt es noch Unklarheiten?
Wieviel Ubungsbedarf wird noch
gebraucht?

Anarkenmung und Lob

In Anihrung S8, L, in guien Hinden B I, Comstsen 2HE

Beratungsthemen sind zum Beispiel:
e finanzielle Leistungen
¢ Organisation der Pflege.
¢ Entlastung von pflegenden Angehérigen.
Qualitit der Pflege.
¢ Wohnraumanpassung
¢ Hilfsmittel.
e Prophylaxen
Reha-Mafinahmen.

In Deutschland gibt es einen Anspruch auf kostenlose professionelle
Information, Beratung und Schulung zur Pflege. Dies ist im elften
Sozialgesetzbuch (SGB XI) geregelt — § 37 Abs. 3 SGB XL, § 7a SGB XI

Quelle: https://www.zqp.de/schwerpunkt/beratung/ und

datenbank-beratung@zqp.de.

Zusatzquelle zur Kommunikation in der Pflege - Kommunikation und Gesprichsfiihrung fiir
Pflegeberufe Jiirgen Wingchen 3., aktualisierte Auflage * Fiir Auszubildende und Praktiker ¢
Fiir die Alten- und Krankenpflege * Fiir mehr Erfolg im Beruf Ein Lehr- und
Arbeitsbuchhttps://www.ciando.com/img/books/extract/384268536X_Ip.pdf

In Andaiheung an Cuembeim In Backer, Reging, Beraiung s plagerischa Aurfgabe. Stuttgart 2017

Beispiele fiir Beratungsziele sind:

gesundheitliche Risiken identifizieren, Ressourcen stirken,

Wissen vermitteln, Kompetenzen férdern, Versorgung

sicherstellen,

Pflegesituation zu Hause verbessern, Selbsthilfekompetenz

stirken,

Hilfen planen und steuern, Krisen bewaltigen

STIFTUNG

mzqQre

ZQP-EINBLICK

Beratung zur Pflege

Was man wissen sollte — und was man erwarten kann
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Pflegeprozesse und

vl e

Titel: Beratungsgesprich - Diabetes Typ 1 und Ernahrung

Rollen: " .
o Pflegefachkraft (P) Beratu:gsg;sprache in
* Mutter (M) er rriege

o Tochter (T)

Szenario/Ort: Krankenhaus, Beratungszimmer

P: Guten Tag, Frau Miiller, guten Tag, Sarah. Vielen Dank, dass Sie heute hier sind. Wie geht es Thnen beiden?

M: Guten Tag, wir sind hier, um mehr {iber Sarahs Diabetes und die richtige Erahrung zu erfahren. Es ist alles noch so neu fiir uns.

P: Das verstehe ich. Es kann sehr iiberwiltigend sein, eine Diabetes-Diagnose zu bekommen. Sarah, wie geht es dir mit allem?

T: Esist okay, aber ich bin immer noch verwirrt dariiber, was ich essen kann und was nicht.

P: Das ist vollig normal. Aber keine Sorge, wir werden Ihnen helfen, die richtigen Entscheidungen zu treffen. Zuerst méchte ich Thnen etwas tiber
Diabetes Typ 1 erkliren. Es ist eine Krankheit, bei der der Kérper kein Insulin produziert. Insulin ist wichtig, um den Blutzuckerspiegel zu
kontrollieren.

M: Ja, das haben wir schon gelernt. Aber wir sind uns immer noch unsicher dartiber, wie wir Sarahs Emzhrung anpassen sollen.

P: Das ist ein wichtiger Punkt. Bei Diabetes Typ 1 ist es entscheidend, auf die Kohlenhydrataufnahme zu achten, da Kohlenhydrate den
Blutzuckerspiegel stark beeinflussen kénnen. Sarah, hast du eine Vorstellung davon, was Kohlenhydrate sind?

T: Ja, das sind Dinge wie Brot, Reis, Kartoffeln und StifSigkeiten, oder?

P: Genau, das sind alles Kohlenhydrate. Aber nicht alle Kohlenhydrate sind gleich. Einige werden schneller in Zucker umgewandelt als andere. Es
ist wichtig, dass Sie lernen, die Kohlenhydrate zu identifizieren und zu verstehen, wie sie Thren Blutzuckerspiegel beeinflussen.

M: Das klingt kompliziert.

P: Es kann am Anfang so erscheinen, aber mit der Zeit werden Sie sich daran gewdhnen. Eine Méglichkeit, Thren Blutzuckerspiegel zu

Pflegediagnostik in

At ] kontrollieren, besteht darin, Kohlenhydrate in Maflen zu konsumieren und sich auf komplexe Kohlenhydrate zu konzentrieren, wie
dauerhaften Vollkornprodukte, Obst und Gemiise. Diese werden langsamer verdaut und haben daher weniger Einfluss auf den Blutzuckerspiegel.
Pflegesituationen

verantwortlich

planen, organisieren,

T: Also muss ich aufhéren, Stiffigkeiten zu essen?

P: Nicht unbedingt. Es ist wichtig, Stiffigkeiten in Maflen zu genieflen und sie méglicherweise mit anderen Nahrungsmitteln zu kombinieren, die

izs:::;;’“m) Proteine oder Fette enthalten, um den Anstieg Ihres Blutzuckerspiegels zu verlangsamen. Aber wir werden Ihnen helfen, einen Emihrungsplan zu
——— erstellen, der zu Thnen passt und Thnen erlaubst, gelegentlich SiifSigkeiten zu geniefien.

evaluieren (1000 M: Das klingt beruhigend. Vielen Dank fiir die Erklirung. Ich denke, wir haben jetzt ein besseres Verstindnis dafiir, wie wir Sarah helfen kénnen,
f([:;munﬂ(ation ihren Diabetes zu managen.

und Beratung
personen- und

P: Gern geschehen. Wir werden Thnen auch Informationen dariiber geben, wie Sie Thre Blutzuckerwerte tiberwachen und welche Mafinahmen Sie

ergreifen kdnnen, wenn sie aufierhalb des Zielbereichs liegen. Wenn Sie weitere Fragen haben oder Unterstiitzung benétigen, zdgern Sie bitte

situationsorientiert . A
gestalten (280 Sed). nicht, uns zu kontaktieren.
e ] M: Das werden wir auf jeden Fall tun. Nochmals vielen Dank fiir Thre Hilfe.

Interprofessionelles

P: Kein Problem. Es ist wichtig, dass Sie sich unterstiitzt fiihlen. Wir sind hier, um Thnen zu helfen.

Handeln in
unterschiedlichen .
systemischen Eigene Darstellung
Kontexten
verantwortlich
gestalten und K1 K2 K3 K4 Ks
mitgestalten (300 e
Std) Informationssammlung: Kommunikation: Team: Rechtt it Expertenstandard:
Das cigene Handeln 1. Beratungsbedarfe Kommunikation in L Ditegetihypenosan L ]1.1gen couzgese TR
auf der Grundlage erfassen Beratungssituationen und im 2 Pflegeberater innen L S Wunde
von Gesetzen, Dflegediagnosen: Umgang miteinander erfordern 3 Sozialarl:)'eiter*innen 3 E}tem sind d.er Vormund/ Leitleine:
Verordnungenund | Wissendefizit Empathie und aktives Zuhren 4.Kinder-Arzte:*innen. Fl'JISOTgeQUfS“:ht o $3-Leitlinie Therapie
cthischen Leitlinien e — Iy 5. Therapeut*innen z. B.: 4.Kindeswohl - des Typ-1-Diabetes
;eﬂelftlzren lir:(i) e o Situationsanalyse, Physiotherapie 5. Krankenasse Menschen mit Typ-1-
Sei;un - * Bewiltigungsformen U InterventionSPhase und 6.Evtl Jugendamt/ Schule 6-Betreuung Diabetes miissen téglich
td). . L .
Das eigene Handel (Coping), defensiv o Abschlussevaluation-das [ Behandlungs: pflege: e . . Insulin spritzen, denn ihre
R . Lebensgewohnheiten sind die 3 Phasen, in die * Blutzuckermessung, s g s et Bauchspeicheldriise
of der Grundiage verindern sich eine zielorientierte Insulingabe, 9-Ein Kind mit Typ-1-Diabetes produziert kein oder nur
von i LA
) Insulin darf grundsitzlich jeden B i Di
wissenschaftlichen ~ ® Genesungsprozess, Beratung gliedert. i fsunpumpe . i i - und]'ede . sehr i Insulin. Die )
Erkenntnissen und beeintrichtige Der Beratungsprozess ist der N gNum-E(i)jsch:em I:Z f:,e; besuchfn J Insulinbehandlung schiitze
berufsethischen ® Eltern/Kindbeziehung, = Kommunikationsprozess " oy ) oille —ei vor zu starken
Werthaltungen und beeintréichtigendechtigt, | zwischen dem beratenden o Symptome: starker Durst - Aushahmetdfie = eine Schwankungen des
Einstellungen hohes Risik S ddmis ’ ) ’ Sonderschule. Im Blutzuckerspiegels.
- g hohes Risiko ystem und dem beratenen hiiufiges Wasserlassen, Mittelounke stcht dabei. dass :
reflektieren und o Familienprozess, System. Schwindel, Ubelkeit, ’ P! ‘ - Dflegetheorie:
begriinden (160 Std) o 0o Miidigkeitund dle‘Gcsur}dhelt des Kindes Familienorientierung nach
e Ermihrung, Bereitschaft Antriebslosigkeit. e Friedemann
zur Verbesserung o Erste Hilfe bei h Unter-und Assessments:
Uberzackerungen.. Blutzuckertagesspiegel



