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Anlage 5

Qualifikationsprofil PFLEGEFACHASSISTENZ

Der/Die Absolvent/in ...

wird befihigt, Angehérige des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege und Arzte/-innen
zu unterstiitzen, deren Anordnungen (Handlungsanweisungen) fachgerecht ohne Aufsicht durchzufiihren,
die durchgefiihrten MafBnahmen den fachlichen und rechtlichen Anforderungen entsprechend zu
dokumentieren und die erforderlichen Informationen weiterzuleiten.

I. Grundsiitze der professionellen Pflege

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

handelt in allen Kompetenzbereichen geméB pflegerischer und/oder érztlicher Anordnung und ist
sich der Einlassungs- und Ubernahmsverantwortung bewusst;

ibernimmt Verantwortung fiir die Durchfithrung, Beurteilung und Schlussfolgerung bei allen
von Angehdrigen des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege oder vom Arzt/
von der Arztin iibertragenen Maflnahmen;

erkennt die Grenzen der eigenen Handlungsfahigkeit und ist bereit, diese zu reflektieren und die
betreffende fachkompetente Person beizuziehen;

kennt die rechtlichen Rahmenbedingungen, insbesondere die berufsrechtlichen und
organisatorischen Vorgaben, agiert entsprechend und ist sich der Konsequenzen bei Verstoflen
bewusst;

kennt den ICN-Ethikkodex fiir = Pflegende, respektiert grundlegende  ethische
Prinzipien/Grundsitze und integriert diese in die tdgliche Arbeit;

reflektiert die eigenen Werte und Normen vor dem Hintergrund des ICN-Ethikkodex fiir
Pflegende;

anerkennt, unterstiitzt und fordert das Recht auf Selbstbestimmung von pflegebediirftigen
Menschen und deren Angehdrigen und sonstigen nahestehenden Personen;

erkennt ethische Dilemmata und Konfliktsituationen, spricht diese gegeniiber Vorgesetzten an
und bringt sich in ethische Beratungsprozesse ein;

betrachtet die Themen Gesundheit und Krankheit systemisch und erkennt gesundheitsférdernde
und/oder -hemmende Faktoren;

integriert grundlegende Prinzipien der Gesundheitsférderung und Priavention in die tigliche
Arbeit  (z.B. Empowerment,  Salutogenese,  Lebensweltorientierung,  verhaltens-,
verhéltnisbezogene Maflnahmen, Partizipation);

ist sich der Bedeutung der eigenen bio-psycho-sozialen Gesundheit im Hinblick auf
diesbeziigliche Belastungen und Ressourcen bewusst und agiert entsprechend;

anerkennt die Notwendigkeit von team- und berufsgruppeniibergreifender Zusammenarbeit und
handelt entsprechend;

begegnet Menschen unvoreingenommen, empathisch und wertschitzend und respektiert deren
Grundrechte;

setzt sich mit der eigenen Kultur, den eigenen Werten und Vorurteilen kritisch auseinander und
respektiert andere Haltungen;

anerkennt die Bedeutung von spirituellen, emotionalen, religidsen, sozialen und kulturellen
Bediirfnissen, geht entsprechend darauf ein und informiert bei Bedarf pflegebediirftige Personen,
deren Angehdrige und sonstige nahestehende Personen iiber unmittelbar mit der professionellen
Tatigkeit zusammenhingende Rechte und Pflichten;

zeigt Sensibilitit fir Mitglieder im inter-/multiprofessionellen Team insbesondere bei
Lebenskrisen/-briichen oder existentiellen Erfahrungen;
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17. nimmt die Familie als zentrales Bezugssystem von Patienten/-innen, Klienten/-innen,
Bewohner/innen wabhr;
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I1. Pflegeprozess

1.

© x® =2

wirkt bei der Anwendung von fiir den Fachbereich standardisierten Assessments sowie
Risikoskalen zu bestimmten Indikatoren (z. B. Dekubitus, Sturz, Schmerz, Erndhrung,
Mobilitdt) mit und bringt sich in die Planung ein;

sammelt kontinuierlich Informationen zum Allgemein- und Gesundheitszustand sowie zur
familidren Situation und Lebenssituation, interpretiert diese in Hinblick auf den unmittelbaren
Handlungsbedarf und bringt sich in die Planung ein;

unterstiitzt Angehorige des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege bei der
Pflegeplanung durch Bereitstellung von Informationen und Einschdtzungen tiber die zu
pflegende Person und ihr soziales Umfeld;

fiihrt ausgewéhlte und standardisierte interdisziplindre Erhebungen durch und stellt den
Informationsfluss im Pflegeprozess sicher (soziales Umfeld, Wohnen, Arbeit, Freizeit,
gegebenenfalls auch korperliche Aspekte sowie Lebensassessment im Behindertenbereich/ICF,
geriatrisches Assessment, Biographie);

differenziert zwischen zu planenden Pflegeinterventionen und Hotel- bzw. Basisleistungen einer
Einrichtung bzw. im Fachbereich;

fiihrt angeordnete Pflegeinterventionen durch und erkennt Adaptionsbedarf;
wirkt bei der kontinuierlichen Beobachtung und Uberwachung mit;
erkennt Verdnderungen im Pflegeverlauf;

stellt den Status des im Pflegeprozess definierten Pflegeergebnisses fest, identifiziert bei
Abweichungen mogliche Ursachen und schldgt gegebenenfalls Anpassungen der Pflegeplanung
vor;

II1. Beziehungsgestaltung und Kommunikation

1.

reagiert auf Menschen insbesondere entsprechend deren Alter, Entwicklung, sozialem und
kulturellem Hintergrund mit Empathie, Wertschdtzung und Kongruenz und geht auf sie zu;

wendet allgemeine Grundprinzipien bzw. Basisfertigkeiten der Kommunikation reflektiert an;

initilert und beendet Bezichungen und Kommunikation durch Anwendung allgemeiner
Kommunikationsregeln;

setzt theorie- und konzeptgeleitete Kommunikationsmethoden (z. B. Validation, unterstiitzte und
gestiitzte Kommunikation, basale Kommunikation) zielgruppenadédquat ein (z. B. Kinder, schwer
kranke und sterbende Menschen sowie deren Angehorige und sonstige nahestehende Personen,
Menschen mit dementieller und/oder psychiatrischer Erkrankung);

informiert  zielgruppenspezifisch  strukturiert sowie angemessen und {iberpriift den
Informationsgehalt beim/bei der Empféanger/in;

gestaltet das Ndhe- und Distanzverhiltnis berufsaddquat;

schétzt Krisensituationen ein, begleitet die Person in ihrer Krise und/oder leitet entsprechende
Mafnahmen ein (z. B. Vorgesetzte informieren) und/oder sucht Unterstiitzung bei
fachkompetenten Personen;

erkennt die Notwendigkeit von Entlastungs-, Deeskalations-, Konflikt- und
Beschwerdegespriachen, setzt ErstmaBBnahmen, informiert Vorgesetzte und sucht Unterstiitzung
bei fachkompetenten Personen;
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IV. Pflegeinterventionen

10.

11.

12.

13.

14.

15.

beobachtet den Gesundheitszustand gemal Handlungsanweisung;

unterstiitzt und fordert die korperlichen, geistigen, psychischen und sozialen Ressourcen der
unterschiedlichen Zielgruppen unter Einbeziehung ihres sozialen Umfelds und erkennt
Veranderungen;

erkennt potentielle Gefiahrdungen des Gesundheitszustandes und handelt zielgruppenspezifisch
situationsaddquat (z. B. Gewalt in der Familie, gegeniiber Frauen und Kindern, gefdhrliche
Umgebung);

fiihrt iibertragene PflegemalBnahmen im Bereich der Lebensaktivititen sowie der psychosozialen
Alltagsbegleitung und Milieugestaltung durch, kann Bedarfslagen (beeinflussende Faktoren,
situative Befindlichkeit) erkennen;

wendet im Rahmen der Mobilisation unterschiedlicher Zielgruppen definierte Prinzipien,
Techniken, Konzepte (z. B. Kinésthetik, basale Stimulation) und Mobilisationshilfen an;

fiihrt praventive Positionierungen (Lagerungen) unter Anwendung von fiir den Fachbereich
standardisierten Techniken, Konzepten und Hilfsmitteln durch, erkennt und beurteilt die
Wirkung und passt die Positionierung/Lagerung den situativen Erfordernissen im gegebenen
Handlungsspielraum an;

fiihrt iibertragene komplementére Pflegemafinahmen durch und beobachtet die Wirkung;
fiihrt standardisierte Pflegemafinahmen im Rahmen der praoperativen Vorbereitung durch;

fiihrt standardisierte PflegemaBnahmen einschlieBlich Nasenpflege bei liegenden nasalen
Magensonden und Sauerstoffbrillen gemid3 Handlungsanweisung durch und erkennt
Verdnderungen;

fiihrt standardisierte praventive MaBinahmen durch, erkennt und beurteilt die Wirkung und leitet
nach Riicksprache Modifikationen in stabilen Pflegesituationen ein;

wirkt bei der Stirkung der Gesundheitskompetenz der unterschiedlichen Zielgruppen durch
addquate Informationsarbeit mit;

instruiert Pflegeempfanger/innen sowie pflegende Angehorige und sonstige nahestehende
Personen alters- und entwicklungsgerecht geméll ihrem individuellen Bedarf in der
selbststindigen Durchfiihrung von Pflegemafinahmen im Bereich der Lebensaktivitéten;

schétzt die Pflegeressource von Angehdrigen und sonstigen nahestehenden Personen ein und
bindet sie entsprechend in die Pflege ein;

erkennt Unterstiitzungs- bzw. Entlastungsbedarf sowie Verdnderungen in der Pflegeressource
von Angehorigen und sonstigen nahestehenden Personen und schldgt Unterstiitzungs- bzw.
Entlastungsangebote vor;

setzt standardisierte, sich auf Selbstpflegeerfordernisse/Alltagskompetenzen im Bereich der
Lebensaktivititen beziechende Konzepte um (z. B. wahrnehmungs- und korperbezogene
Konzepte, verhaltensorientierte Konzepte, Konzepte zur Erhohung der Selbstkompetenz),
beobachtet beeinflussende Faktoren und Reaktionen und leitet diesbeziigliche Informationen
weilter;

V. Mitwirkung bei medizinisch-diagnostischen und -therapeutischen Aufgaben (einschlieBlich

Notfall)

erkennt Notfélle und lebensbedrohliche Zustidnde und setzt entsprechende Sofortmalinahmen;

fihrt standardisierte Blut-, Harn- und Stuhluntersuchungen sowie Blutentnahmen aus der
Kapillare im Rahmen der patientennahen Labordiagnostik und Durchfiihrung von
Schnelltestverfahren (Point-of-Care-Tests) durch;

bereitet lokal, transdermal sowie iliber den Gastrointestinal- und/oder Respirationstrakt zu
verabreichende Arzneimittel vor, dispensiert und verabreicht diese in stabilen Pflegesituationen,
erkennt und meldet beobachtbare Wirkungen bzw. Reaktionen;
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19.
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bereitet subkutane Injektionen von Insulin und blutgerinnungshemmenden Arzneimitteln vor und
verabreicht diese geméfl Handlungsanweisung;

bereitet die Blutentnahme aus der Vene vor und fiihrt diese, ausgenommen bei Kindern, durch;

erhebt und {berwacht medizinische Basisdaten, insbesondere Puls, Blutdruck, Atmung,
Temperatur, Bewusstseinslage, Gewicht, Grole und Ausscheidungen, erkennt Abweichungen
von der Norm und agiert addquat;

héngt laufende Infusionen bei liegendem, periphervendsem GefaBzugang ab bzw. wieder an
(ausgenommen Zytostatika und Transfusion von Vollblut und/oder Blutbestandteilen), hilt die
Durchgingigkeit desselben aufrecht und entfernt gegebenenfalls den periphervendsen
Gefiallzugang;

erkennt Regelwidrigkeiten bei der Verabreichung von (pumpengesteuerten) parenteralen
Arzneimitteln bzw. Fliissigkeiten, setzt patientenseitig und/oder geréteseitig unmittelbar
erforderliche Mafinahmen,;

beobachtet den Gesundheitszustand selektiv im Hinblick auf mdgliche therapieinduzierte
Nebenwirkungen und Komplikationen, erkennt diese und handelt gemif3 Handlungsanweisung;

fiihrt einfache Wundversorgung durch, legt Stiitzverbande/-striimpfe, Wickel sowie Bandagen an
und erkennt Verédnderungen, die eine Riicksprache erforderlich machen;

legt (und entfernt) transnasale und transorale Magensonden und fiihrt die Nachversorgung gemél
Handlungsanweisung durch;

kontrolliert die korrekte Sondenlage und verabreicht Sondennahrung bei liegender Magensonde;

setzt (und entfernt) transurethrale Katheter bei der Frau (ausgenommen bei Kindern); fithrt die
Katheterpflege durch und erkennt mogliche Komplikationen;

verabreicht Mikro- und Einmalklistiere und gewéhrleistet die Erfolgskontrolle;

saugt Sekret aus den oberen Atemwegen sowie dem Tracheostoma in stabilen Pflegesituationen
ab und setzt gegebenenfalls erforderliche Sofortmafinahmen;

nimmt einfache Warme-, Kélte- und Lichtanwendungen (z. B. Wickel, Auflagen, Licht, Cool-
Pack) vor und beobachtet deren Wirksamkeit;

legt angepasste Mieder sowie Orthesen, Bewegungsschienen mit und ohne elektrischem Antrieb
und vorgegebenen Einstellungen an und stellt gerdteseitige Funktionsabweichungen und
patientenseitige Verdnderungen fest;

instruiert Pflegeempfianger/innen sowie pflegende Angehdrige und sonstige nahestehende
Personen alters- und entwicklungsgerecht gemal ihrem individuellen Bedarf in der Handhabung
von ausgewihlten Medizinprodukten;

fiihrt therapeutische Positionierungen (Lagerungen) durch und beobachtet deren Wirkung;

VI. Kooperation, Koordination und Organisation

I.

akzeptiert die Anordnung fiir iibertragene medizinische und pflegerische Mainahmen und lehnt
jene ab, welche den eigenen Ausbildungsstand und die eigene Kompetenz iiberschreiten;

Ubernimmt die Durchfiihrungsverantwortung, ~korrespondierend mit Einlassungs- und
Ubernahmsverantwortung;

gibt entsprechende Riickmeldungen zu iibernommenen und durchgefiihrten Mallnahmen;

engagiert sich im inter- bzw. multiprofessionellen Team geméaB Berufsbild und Rollendefinition
sowie unter Beriicksichtigung formeller und informeller Normen;

richtet die berufliche Rollenwahrnehmung und -iibernahme auf die Aufgabe und Zielsetzung der
Organisation aus;

ist sich der verbindenden Elemente (fachliche, organisatorische, kommunikative) an
Schnittstellen bewusst, wirkt am Schnitt- bzw. Nahtstellenmanagement im definierten Ausmal
mit und unterstiitzt die Umsetzung von Strategien und Konzepten zur Kooperation und zum
Fallmanagement;

bringt das erworbene klinische Praxiswissen in den interprofessionellen Diskurs ein;
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interagiert in Kenntnis unterschiedlicher Kompetenzbereiche verschiedener Gesundheits- und
Sozial(betreuungs)berufe sowie deren Aufgaben, Rollen und Kompetenzen im Rahmen der
Ablauforganisation der jeweiligen Einrichtung;

kommuniziert im inter- bzw. multiprofessionellen Diskurs effektiv, teilt die Standpunkte und
Sichtweisen der Pflegeempfanger/innen mit und tragt zur Entscheidungsfindung bei;

spricht offenkundige Probleme/Konflikte/Verbesserungspotentiale in der interprofessionellen
Zusammenarbeit an;

erkennt und minimiert Gefahrenpotentiale im unmittelbaren Arbeitsumfeld und wendet
Malnahmen zum Selbst- und Fremdschutz an;

ist sich insbesondere der gesundheitlichen Folgen bei Nichteinhaltung rechtlicher und
organisatorischer Vorgaben (z.B. Medizinproduktegesetz, Brandschutz, Strahlenschutz) bewusst;

minimiert physische, psychische und soziale Belastungen durch Anwendung von
Grundprinzipien entsprechender Konzepte (z.B. Kindsthetik, Validation, Stressbewéltigung) und
Strategien;

integriert Hygienemafnahmen in Kenntnis ihrer Bedeutung und Konsequenz settingspezifisch in
das tdgliche Handeln;

ist mit Routinen und Standards im Umgang mit physischen und psychischen Ubergriffen bzw.
Gewalt vertraut, setzt situationsspezifisch die addquaten MaBnahmen und informiert die
vorgesetzte Stelle;

wirkt bei der Organisation von benétigten medizinischen und pflegerischen
Verbrauchsmaterialien sowie Arzneimitteln mit;

VII. Entwicklung und Sicherung von Qualitit

10.

besitzt kritisches Reflexionsvermdgen und wirft Fragen auf;

erkennt neue/verdnderte Anforderungen in der eigenen Arbeitsumgebung und schldgt
entsprechende Anpassungen vor;

arbeitet reflektiert geméf Handlungsanweisungen;

ist sich der Bedeutung der Mitwirkung im Rahmen von Qualitits- und Risikomanagement
bewusst und nimmt die Aufgaben im Rahmen des Qualitits- und Risikomanagementsystems
wabhr;

ist sich der Wirkung des beruflichen Handelns auf das unmittelbare Umfeld bewusst und richtet
dieses entsprechend aus;

ist sich der gesellschaftlichen Bedeutung von Pflege bewusst und engagiert sich im Rahmen des
Moglichen fiir berufsrelevante Fragestellungen;

ibernimmt Verantwortung fiir die eigene berufliche und personliche Weiterentwicklung durch
Fort- und Weiterbildung zur Verbesserung der Qualitit der Pflege;

erkennt die Notwendigkeit der Nutzung von Forschungsergebnissen;

erkennt die Umsetzung des Pflegeprozesses sowie von Qualitdtsstandards als Teil
evidenzbasierten Handelns;

erkennt, dass Forschungsergebnisse zur Sicherung und Weiterentwicklung der Pflegequalitét
beitragen und wirkt an Praxisentwicklungsprojekten und Forschungsprojekten mit.
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