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programm
motto: ,krisen:katastrophen:l6sungen=nurses at the table”

Q O donnerstag, 28. november 2024

eroffnung
n Eroffnung HBM Johannes Rauch, Elisabeth Anselm, Erich Fenninger, Claudia Siegmund, Ines Stilling, Claudia Kastner-Roth

keynote, kabarett & podlum

als Krise der gesellschaftlichen Organisation von Pflege- und Sorgearbeit Manfred Krenn
keynote Im Seat at the table” u visionéren Losungsstrategien Claudia Leoni-Scheiber

I Gesundheitskabarett” Ronny Tekal & Norbert Peter

E Podium: krisen:k phen:16 ses at the table Claudia Leoni-Scheiber, Manfred Krenn, Elisabeth Rappold, Michael Halmich, Jiirgen Drebes,

motto
Nach der GuKG Novelle ist vor der GuKG Novelle - Das iel von und Elisabeth Rappold
Disaster Nursing - ben von Pfl; denim h Il Jirgen Drebes
Pflege in mil i beim & ichi desheer Bernd Kiefer
Community Nurses - Welche Rolle konnen sie im Krisen- und h inneh Anita Sackl
[« ity Nursing birn 1.0 - vom Pré ur Pra Julia Grabher-Schwaninger

Was pfl de An-, und orige wirklich b hen - isse aus der dheitsb. g Tanja Hruschka, Katharina Fischer

Die Letzten beiBen die Hunde - pfl d hérige und horige in der Polykrise Birgit Meinhard-Schiebel
komplementare.pflege

12:30-1 Zur Verortung der | | aren Pflege Elke t

Komplementire Pflegemethoden - aus der Praxis in die Wissenschaft und zuriick... Sandra Liebscher-Koch
Hllfrelche Helfer in der onkologischen Pflege - i Pflege als wertvolle Bereicherung des pflegerischen Portfolios Harald Wigger
ol flege in der -P i ' und nutzen Eva-Maria Rudorfer
Benefit von Th ic Touch fiir Palliativpflegep Sandra Band|
pflege.expertise/ANP

Advanced Nursing Practice im européischen Raum Christian Eissler, Anne-Marie Schirmer

Nachhaltige Advanced Practice Nursing:

Forensic Nursing - Ziricher Modell ]ullan Mausbach

Forensic Nursing - eine neue pflegeri: gin & Marius Contor, Hans Peter Kollner, Christian Husch

+Es muss bei lhnen [der Biirgerin/d Biirger] ANP nicht als Selbstzweck: Ergebnis der ANP-Dialoge Osterreichs Silvia Neumann-| Ponesch

ANP - Briickenschlag zwischen Pflegewissenschaft und -praxis am Beispiel der der onkol
Stuttgart Verena Leinemann

Die Bediirfnisse von Eltern von Kindern mit angeborenen Herzfehlern - Die Rolle der ANP in der interprofessionellen Versorgung Christina Dullinger
pflege.demenz

in der i - und i von i Franziska Geese

ischen F: im in

00

Die nsterrel(hlsthe Demenzstrategie ,Gut leben mit Demenz’, Ziele, und ford Brigitte Juraszovich

in der b Andrea Hornung
Advanced Practice Nursing im psychi P i in der - Demenz/Delir, was rate ich
Dir? Sabine Wolfmayr-Hofer
Initiative Demenz braucht P - Tirol Kliniken: Mit der Di im kenhaus - Ein Blickwinkel aus der Praxis fiir die Praxis Verena Friedrich, Helga
Kneringer

p infi 1l pfl d origer von mit Demenz Gernot Heschl

gesponserter.beitrag
|- hen, Folgen, Th mit dem Wi inol Paul GroR, Nadja Gruber
m Hauser zum Leben: Dlgltalmerung in der Pflege: Ein steiniger Weg - gemma's an! Milan Moravcevic, Richard Stern
i rk Chancen nutzen - Beispiele aus der Praxis von Casa Leben Andrea Korn

pflege.wundversorgung

Es ist einfacher, als es sich anhért! Einblicke in den Alltag der Wundpflege* Nicole Edelmayer

m Sicheres i - ohne *Inga Hoffmann-Tischner

d 2.0- und Lo in der mobilen Hauskrankenpflege Sieglind Holzner
Der wunde Kunde Klaus Band|

imall d in Zeiten des (Fachkrafi s - ien und L6
gesponserter.beitrag

Digitale Transformation in der Pflege - Schulthess Klinik, Ziirich/Schweiz Angela Limacher, Markus Gunther

im klinischen Setting Daniela Hiebl

Von Papierbergen zu digitaler Lelchtlgkelt Entlas(ung der Pﬂege durch digitale Dokumentation - ilvi GmbH

Ein Blick hinter Gitter- Alltag von P a in bzw. i peutischen Zentren Michael Mader, Justizbetreuungsagentur

H 14:00 - 15:00

“gesponserter Beitrag Anderungen vorbehalten

Registrierung
berufiich
Pflegender

Q O freitag, 29. november 2024
podium

Podium: Der Einsatz von KI-gestiitzten Technologien in der Pflege und dem Gesundheitswesen Herwig Loidl, Kathrin Seibert, Friederike Thilo, Carina Zehetmaier,
Florian Schimback

pflege.zukunft

rbandspolitische: fiir den Pflegeberuf - Die Rolle des Deutschen Pflegerates Annemarie Fajardo

Veranderungen im Pflegeberuf - Jetzt sind wir dran Jirgen Drebes

Neuigkeiten aus der Berufspolitik Elisabeth Potzmann

Von aktueller Forschung lernen - wie lassen sich KI-Systeme im Pflegealltag nutzbar machen? Kathrin Seibert

ChatGPT - Fluch oder Segen in der Pflege? Florian Schimback

ital@h dell einer Schweizer Klinik: Wirkungen, Chancen und Herausforderungen Caroline Schneider

Nurse Practitioner - Pflege 2.0 oder Hilf: | fiir A bli von anhand eines Beispiels aus der Schweiz Florian Fehlmann
pflege.wissenschaft

- 09:00-10:00 Wirkung von Pfl i Eine i

|0 00 - 10:30 Menschen mit i Setting - Eine ph: ische Studie Marlene Moser

UMIT: Effektive Patient®i forisil i Eine ische Analyse der di isch
Index Bettina Wand|

Uni Wien: der Leiblich Eltern und pflege- und betreuungsbediirftigen Kindern - Eine qualitative Studie Thomas
Falkenstein

11:30 - 12:00 Uni Wien: Erfah von il in Pflegeberufen mit dem Leb de Evelyn Hutter

12:30 - 13:00 Posterpramierung simon Krutter, Silvia Bauer
Med Uni Graz: Vielfalt in der Pflege: P in der pfl Praxis Selvedina Osmancevic

Med Uni Graz: F litat in ich, den Niederlanden und der Schweiz - Erkenntnisse aus mehreren Jahren Silvia Bauer

PMU: Roll icklung von Pfl “innen/ Ad d Practice Nurses in spezifischen Pfleg dellen in ¢ ich Karin Kaiser
PMU: Implementierung und nachhaltige Sich g einer evid basierten Pfl is Nadja Nestler

pflege.bildung.qualifikation

Lebenslanges Lernen als Konzept zur Fo g der i i i in der innerbetrieblichen Fortbildung fiir Pfl de Patrizia Ebner
Einsatz von ChatGPT in der Pf i - Eine neue ktive auf den Einsatz Kiinstlicher Intelligenz Claudia Schlegel, Uwe Weber

Einsatz digitaler Priif Is in der Hochsc Ulrike Tscherne, Claudia Witschnig

Begleitung von Nostrifizierenden in der Lehre sowie im Berufseinstieg Johanna Binder, Daniela Vitek

lui der fiir selbstorienti Lernen in der Pfl bild; lidi
Deufert

Praxi: i im

Debatte Martin Nagl-Cupal, Daniela Schoberer, Gerhard Miiller, Manela Glarcher

it des y Severity

und ive Querschni die Daniela

von i ited Nurses Thomas Wolf

Coolout in der Pflege - Wie konnen Pflegende im Alltag auf der Handlungsebene unterstiitzt werden und zugleich ihr politisches Potenzial fiir
Veranderungen erkennen? Karin Kersting

Mitgefiihlserschépfung als Folge beruflicher Traumatisierung in der Pflege Silke Doppelfeld
Starker halt durch ' Sarah Koni

Das Image der Pflege - Was tragen Pflegepersonen zum Image des Berufes und dessen oﬁenlluher hrneh bei Marion Landa-Meidli

dialogisch rbeit - eine Maglichkeit der Selbstfii und dh ion fiir Pfl Cornelia Patry

SURE - SUpporting REsilliance of caregivers Karin Eder, Markus Garschall
pflege.management

Pfleg 2.0: Die evolutionére Rolle der Doppel g Maria Fradler
i dhei undlL itpflege* Kurt Schalek, Arbeiterkammer Wien

Stark in stiirmischen Zeiten - Wie b die ionelle Pflege den { Krisen im dhei Peter Koch
Miteinander. Auf dem Weg zu einer resilienten Pflegeorganisation Samuel Hug

professionell; peration der dheitsberufe” Claudia Lehmann, Arbeiterkammer Wien

Personalkapatzitét in der Pflege: p im Mittelp Hei

pflege.fachassistenz

| : T w—— e libeispielen bei k fecio I A b e

von

ie Kelleter, Maria Laura Bono

in der Pflegefachassi: Michael

00 Aiglesberger

Von Bites zu Bytes - Wie die Pflegefachasslstenz d|e digitale Welt erobert Daniela Jamnig
Practice Readi durch dardisi lIb le? Erfah bericht einer Absolventin Anna L Idsed
PFA mobil: Pflegef: i in der Amelie Schoppa

- Pflegef: i im Seni im - p und Grenzen - Ein Erfahrungsbericht Stefan Tautz
pflege.digital

H Profession Pflege und digitale f ion - ickl ispiele und P ktiven Friederike Thilo

Konkreter Nutzen fiir die Pflege durch Ki und Sensortechnologie Marco Buri
CuraComm -zukiinftige Formen der ikation in der Pflege Tabea Schmid
Digitale i fiir pfl und i isziplinre Prozesse an einem Beispiel aus Linked Care Doris Zeidler, Nathalie Traugott

dard in der Medik bestellung / Linked Care Herwig Loidl
Ki-Showd: (mit Prami g) Moderation: Herwig Loidl

“gesponserter Beitrag Anderungen vorbehalten
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Implementierung von standardisierten trageriibergreifenden Fallbeispielen bei kommissionellen Abschluss-
priifungen in der Pflegefachassistenz (Michael Aiglesberger)

Am Ende der 1-jahrigen Ausbildung zur Pflegeassistenz (PA)
bzw. der 2-jahrigen Ausbildung zur Pflegefachassistenz (PFA)
ist eine mundliche kommissionelle Abschlussprifung vor
einer Prifungskommission abzulegen. Grundsatzlich missen
fur eine Zulassung zur Abschlusspriifung alle Themenfelder
der theoretischen Ausbildung eine positive Beurteilung
aufweisen. Neben den positiv absolvierten Praktika missen
alle in der praktischen Ausbildung erworbenen
Kompetenzen nachgewiesen werden konnen. Die positive
LSchriftliche Arbeit im Fachbereich” (SAF) ist im Setting der
PFA ebenfalls vorzulegen.

Nach erfolgter Zulassung umfasst bspw. die kommissionelle
Abschlussprifung der PFA das Themenfeld ,Zielgruppen- und
settingorientierte Pflege einschlieBlich Pflegetechnik (Teil
2)” und das Themenfeld ,Zielgruppen- und settingorientierte
medizinische Diagnostik und Therapie einschlie3lich
medizinische Pflegetechnik (Teil 2)”. Diese Abschlusspriifung
dient der Uberpriifung themeniibergreifender Kenntnisse. Im
Rahmen dieser Prifung ist der Kompetenzerwerb mit
mindestens einem Fallbeispiel pro Themenfeld zu
uberprifen (diese Vorgabe betrifft auch die PA).

In Oberosterreich zeigte sich vor der Implementierung von
standardisierten trageriibergreifenden Fallbeispielen eine
Individuallésung der unterschiedlichen Ausbildungsstatten
(00. Gesundheitsholding, Ordensspitéler 00.,
Berufsforderungsinstitut 00., Caritas, Altenbetreuungsschule
des Landes 00. Diakoniewerk). Diese zeigten jedoch
Diversitaten und erschwerten dadurch einen Outcome-
Vergleich der erworbenen Kompetenzen durch die Behorde
(Abteilung Gesundheit).

Aus diesem Grund wurden im Herbst 2020 Frau Mag.a
Martina Bruckner (00. Gesundheitsholding) und Herr Mag.
Michael Aiglesberger, BSCN, MBA (Ordensklinikum Linz) mit

Vortrage

der 2-jahrigen Projektleitung zur Erarbeitung von Standards
fur die kommissionelle Abschlussprifungen PA/PFA von
Seiten des Landes 00. (Abteilung Gesundheit) und in der
Folge von unseren jeweiligen Geschaftsfihrern beauftragt.
Seit Sommer 2022 kommen in den 00. Ausbildungsstétten
fur die PA bzw. PFA strukturierte Fallbeispiele mit definierten
Anforderungen zum Einsatz.

Mag. Michael Aiglesberger, BScN, MBA

Direktor der Schule fir Gesundheits- und Krankenpflege
am Ordensklinikum Linz, Barmherzige Schwestern -
Vinzentinum, Fachbuchautor, Lehrer far
Gesundheitsberufe, Fachpfleger fir Intensivpflege
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Vor dem Hintergrund multipler Herausforderungen welchen
Palliativpflegende im Laufe ihrer beruflichen Tatigkeiten
begegnen, wurde eine Multiple Case Study im Kontext des
subjektiven Stresserlebens der Fokusgruppe Palliativpflege
angefertigt. Die Zielsetzung der Case Study bestand darin,
die Wirkung von wiederholten Integrativen Therapeutic
Touch® Interventionen, sowie Selfcare Interventionen auf
die stressexponierte Fokusgruppe von Pflegepersonen aus
dem Palliative Care Setting, im Rahmen einer Multiple Case
Study, zu beforschen.

Es wurde untersucht, wie sich wiederholte ITT -
Interventionen auf das subjektive Stresserleben der
Fokusgruppe auswirken. Bei den vier Teilnehmenden wurde
einmal pro Woche, iiber den Zeitraum von vier Wochen, eine
ITT - Intervention durchgefihrt. Im Kontext quantitativer
Messungen wurde Erhebungen mit Hilfe der ,Well Being
Skala” (WBS) als Pré- und einer Post-Messungen gemacht.
Anhand des ,Perceived Stress Questionaire” (PSQ 20), einem
Fragebogen zur Erfassung vom subjektiv erlebten Stress,
wurden multidimensionale Erhebungen durchgefihrt. Die
Messzeitpunkte wurden im vier Wochen-Intervall definiert,
vor der ersten, nach der vierten ITT - Intervention und als
Endpunkt vier Wochen nach der vierten Intervention. Die
Messergebnisse zeigten eine deutliche Verringerung der
subjektiven Stressbelastung, sowie eine Steigerung des
Wohlbefindes bereits nach der ersten ITT - Intervention. Die
Ergebnisse der Multiple Case Study zeigen auf, dass die an
der Studie teilnehmenden Palliativpflegepersonen durch
wiederholte ITT - Interventionen eine subjektive Reduktion
von Stressbelastungen, sowie Steigerung des Wohlbefindens
beschreiben und sich fir die herausfordernde Tatigkeit der
Palliativpflege gestarkt fihlen.

Vortrage

Sandra Bandl

Erfahrung:

2004 - 2016 Onkologische Bettenstation 2017 - 2019
Pulmologische Bettenstation. Seit 2019 Palliativeinheit LK
Hochegg

Ausbildung:

2004 Diplom gehobener Dienst fur Gesundheits- und
Krankenpflege

2019 Zertifikat Interprofessioneller Basislehrgang fir
Palliative Care.

2022 Akademisch- geprifte Expertin fir Palliative Care.
2023 Acad. cert. Expert Integrative Health Care Focus Area
Therapeutic Touchd. 2023 Master-Studiengang Palliative
Care, MSc.
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Wundmanagement als Dienstleistung?

Wie funktioniert Kundenbindung trotz Honorarnote? Lieber
gleich zum Spezialisten! Als solcher weifs ich was ich nicht
kann und sag es auch. Was unterscheidet mich von
anderen?

Netzwerken - zufriedene Kunden und Mundpropaganda sind
Multiplikatoren die viel zu wenig genutzt werden.

Vortrage

Klaus BandI

1985 Ausbildung zum dipl. psych. Gesundheits-und
Krankenpfleger,

Wirkungsstatten: psychiatrisches Krankenhaus, KF) Spital
(Intensivstation), LK Wr. Neustadt (Intensivstation),
Volkshilfe Ternitz, Lohmann&Rauscher (Fachberater),

LK Wr. Neustadt (Radioonkologische Bettenstation),

LK Neunkirchen (akutpsychiatrische Bettenstation).

Seit 2003 CEO Wund-und Schmerzpraxis
Zusatzausbildungen: 2002 Wundmanagement
(Kammerlander)

2002-2005 Akupunktmassage, 2007 Medical Taping
Concept, 2019 IL-DO Kérperkerzen, 2020 Therapeutic Touch
(Ploner)
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Silvia Bauer

Med Uni Graz: Pflegequalitit in Osterreich, den Niederlanden und der Schweiz
- Erkenntnisse aus mehreren Jahren

Unter Pflegequalitat versteht man eine effektive, sichere,
patient“innenzentrierte, zeitgerechte, gleichberechtigte,

integrierte  und effiziente Versorgung. Eine zentrale MSc, BSc ist seit 2010 Universitdtsassistentin am Institut
Voraussetzung dafir ist jedoch das kontinuierliche Messen fur Pflegewissenschaft der Medizinischen Universitat
und Erheben von pflegerelevanten  Daten. Die Graz;  Abgeschlossenes  Doktorat ~ zum  Thema
Pflegequalitdtserhebung ist ein Instrument, mithilfe der seit Mangelerndhrung in Krankenhdusern und Pflegeheimen;
2009 in unterschiedlichen Landern relevante Informationen Master- und Bachelorabschluss  Gesundheits- und
gesammelt und aufbereitet werden. Genauer gesagt werden Pflegewissenschaft an der Medizinischen Universitat Graz.
umfassende  Daten  zu  Dekubitus, Inkontinenz, Forschungsschwerpunkte: Pflegequalitatserhebung,
Mangelerndhrung, Sturz, Schmerz und freiheitsein- und Mangelerndhrung in der Geriatrie, Entwicklung von
beschrankenden Mainahmen erhoben. Instrumenten, Geschmacksstérungen

Das Ziel dieser Prasentation ist es die Daten der
Pflegequalitatserhebung aus verschiedenen Jahren und
verschiedenen teilnehmenden Landern (Niederlande,
Schweiz, Osterreich) zu beschreiben. Daraus sollen Hinweise
zur Etablierung einer qualitativ.  hochwertigen und
professionellen Pflege fur unterschiedliche Akteure (wie z.B.
Pflegepersonen, Qualitatsmanager~innen,
Pflegedienstleitungen, etc) im  Gesundheitswesen
abgeleitet werden.

Die Datenanalyse wird im Frihjahr/Sommer 2024
durchgefihrt und die Ergebnisse  werden  beim
pflegekongress24 prasentiert.

Vortrage 7/83
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Begleitung von Nostrifizierenden in der Lehre sowie im Berufseinstieg

ein beruf - viele welten

‘Q, pflegekongress24

28. und 29. november 2024 | austria center vienna

Der Vortrag fokussiert sich auf das hochaktuelle Thema der
Nostrifizierung von Gesundheits- und
Krankenpflegepersonen in Osterreich. Dabei wird ein
detaillierter Einblick in bewahrte Strategien zur erfolgreichen
Integration von qualifizierten Fachkraften aus Drittstaaten
geboten. Diese Strategien erstrecken sich sowohl auf
Lehrkontexte als auch auf den reibungslosen Ubergang in
das Berufsfeld.

Die  Herausforderungen, denen  Gesundheits- und
Krankenpflegepersonen mit Abschliissen aus Drittstaaten
bei der Integration begegnen, sind vielfaltig und betreffen
sowohl Arbeits- als auch Lebenswelten. Um diesen
Herausforderungen zu begegnen und die Attraktivitat als
Ausbildungs- und Arbeitsort fir diese Personengruppe zu
steigern,  sind  unterschiedliche  Lésungsstrategien
erforderlich. Im Zentrum unserer Prasentation stehen daher
praxiserprobte Ansatze, die darauf abzielen, die Integration
zu erleichtern und den Ubergang in die berufliche Praxis zu
fordern. Die Diskussion konzentriert sich dabei nicht nur auf
theoretische Uberlequngen, sondern auf konkrete
MaBnahmen, die dazu beitragen, Barrieren abzubauen und
den Zugang zur Gesundheits- und Krankenpflege fir
internationale Fachkrafte zu erleichtern. Das Ziel ist, einen
umfassenden Uberblick tber die Herausforderungen und
Chancen im Kontext der Nostrifizierung zu bieten und
gleichzeitig praxisnahe Losungsansatze vorzustellen.

Vortrage

Johanna Binder

hat 2015 den Bachelorstudiengang fir Gesundheits- und
Krankenpflege und 2017 den Masterlehrgang in Advanced
Nursing Education an der Fachhochschule Campus Wien
absolviert. 2019 hat sie ihre hauptberufliche Tatigkeit vom
gehobenen Dienst der Gesundheits- und Krankenpflege in
die Lehre und anschlieBend 2021 in die Leitung eines
Bachelorstudien-Standorts der FH Campus Wien gelegt.
Besondere Expertise im Bereich der Nostrifizierung
konnte sie durch Ihre Zustandigkeit fur diesen Bereich seit
2020 erwerben. In den Jahren 2023 und 2024 war sie
intensiv an der curricularen Entwicklung eines Lehrgangs
fur Nostrifizierende beteiligt.

Daniela Vitek

hat im Jahr 2012 das individuelle Diplomstudium
Pflegewissenschaft abgeschlossen und seither sich neben
dem Setting der gerontologischen Gesundheits- und
Krankenpflege auch der angewandten Pflegeforschung
im Rahmen einer Mitarbeit von Forschungsprojekten
gewidmet. Nach Abschluss des Masterlehrgangs
Advanced Nursing Education ist sie nun seit 2015
hauptberuflich ~ Lehrende  und  Forschende  im
Bachelorstudiengang ,Gesundheits- und Krankenpflege”
an der FH Campus Wien. Derzeit ist sie dort in der Funktion
als Standort-Studiengangsleitung des Bereichs FH3

tatig, sammelte davor bereits Fihrungserfahrung als
stellvertretende ~ Masterlehrgangsleitung ~ der 3
angebotenen Masterprogramme.
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Marco Buri
Konkreter Nutzen fiir die Pflege durch KI und Sensortechnologie

Gesundheitsversorgung. Anzutreffen ist diese sowohl in den

Spitalern, der hauslichen Pflege als auch in Alters- und Marco Buri ist Fachspezialist Informatik an der Berner
Pflegeheimen. Doch welchen konkreten Nutzen ziehen Fachhochschule im Departement Gesundheit. Er arbeitet
Pflegefachpersonen aus der Sensortechnik? Der Vortrag als langjahriger Software Engineer im Rahmen des
illustriert  anhand von  Forschungsergebnissen  wie Forschungsprojektes eng mit dem Industriepartner
Algorithmen und Kinstliche Intelligenz (KI) den Alltag von zusammen. Gemeinsam mit dem Software- und Research
Pflegefachpersonen unterstiitzen und die Arbeitsbelastung Team des Industriepartners entwickelt er Algorithmen zur
reduzieren koénnen. Im Rahmen unseres Friherkennung von Gesundheits- und
Forschungsprojektes wird der Umfang einer bestehende Mobilitdtsveranderungen und integriert diese in die
Losung fur ein anonymes Patientenmonitoring hinsichtlich bestehende Losung far das radarbasierte
Funktionen  erweitert und Algorithmen auf neue Patientenmonitoring.

Anwendungsfalle hin optimiert. Es werden Aktivitats- und
Bewegungsdaten der Patient/-innen (ber einen langeren
Zeitraum aufbereitet. Ziel dabei ist es,
Gesundheitsfachpersonen zusatzliche

Informationen zum gesundheitlichen Verlauf der Patient/-
innen oder Bewohnenden bereitzustellen, die sich aus
Mobilitatsveranderungen ergeben kénnen.

Vortrage 9/83
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Marius Contor, Hans Peter Kdllner & Christian Husch

Forensic Nursing - eine neue pflegerische Spezialisierung in Osterreich
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Im Jahr 2018 erreichte die Zahl der Frauenmorde in Osterreich
mit 41 Fallen einen Hochststand. Dieser Umstand
veranschaulicht im internationalen Vergleich einen
besorgniserregenden Trend, der uber die letzten Jahre
hinweg anhalt. Osterreich liegt bei den Vorfillen dieses
Hassverbrechens gegen Frauen (ber dem internationalen
Durchschnitt. Aufgrund dieses Umstandes wurden von der
osterreichischen Bundesregierung die flachendeckende
Umsetzung von Gewaltambulanzen vorgestellt, um
beispielsweise durch die gezielte Sicherung von Beweisen,
frihzeitig fur Verurteilungen oder Wegweisungen zu sorgen,
bevor es noch zu Femiziden kommt. Fir die professionelle
Pflege entsteht hier ein neues Betatigungsfeld als Forensic
Nurses. Diese spezialisierten Pflegepersonen betreuen und
behandeln Opfer wie Tater*innen nach unterschiedlichsten
Gewalt-, Missbrauchs- und Misshandlungsgeschehnissen.
Aber auch in der Gewaltpravention konnen sie einen
entscheidenden gesellschaftlichen Beitrag leisten. Forensic
Nurses beraten, koordinieren und kommunizieren mit
verschiedensten  Stakeholdern im  Gesundheits- und
Sozialsystem. Zudem unterstitzen sie die
Strafverfolgungsbehorden und koénnen als Sachverstandige
vor Gericht aussagen. Die pflegerische Spezialisierung
Forensic Nursing hat sich in angloamerikanischen Landern
entwickelt und tragt dort bereits malSgeblich zur
Aufklarungssteigerung von Gewaltverbrechen bei. Ahnliches
ware auch fir Osterreich wiinschenswert, da nur 52,3 % aller
angezeigten Verbrechen aufgeklért werden. Einschldgig
ausgebildete und sensibilisierte professionelle Gesundheits-
und Krankenpfleger®innen konnen hier einen wichtigen
Beitrag leisten, indem manifeste wie auch latente Gewalt
frihzeitig erkannt wird. Aber auch die Strafaufklarungsrate
wirde durch eine gezielte und systematisierte

Vortrage

Beweismittelsicherung unterstitzt werden. Hierfir braucht
es aber neben einer speziellen Ausbildung auch
Kompetenzerweiterungen fir die professionelle Pflege.

Marius Contor

ist diplomierter Gesundheits- und Krankenpfleger,
Studienprogrammisleiter fir Public Health, Primary Health
Care Nursing und akademischer Leiter fir Forensik und
Opferschutz sowie School Health Nursing an der FH
Campus Wien. Zusatzlich ist er FH-Lektor fir den
Bachelorstudiengang Gesundheits- und Krankenpflege. Er
ist auch wissenschaftlicher Beirat fir Community Nursing
in Brunn am Gebirge und promoviert in medizinischer
Wissenschaft an der Medizinischen Universitat Graz. Er
verfigt Uber einen umfangreichen akademischen
Hintergrund mit einem Lizentiatsdiplom in Biologie und
einem Masterdiplom in Genetic Engineering und
Biotechnologie. Zudem hat er eine Ausbildung zur
Lehrkraft an Padagogischen Instituten abgeschlossen.

Hans Peter Kollner

ist diplomierter Gesundheits- und Krankenpfleger mit der
Spezialisierung in der Kinder- und Jugendlichenpflege.
Zudem ist er in der Lehre und Forschung als Standort-
Studiengangsleiter an der FH Campus Wien tatig. Neben
dem  Studium  der  Pflegewissenschaft  und
Pflegepadagogik an der Universitat Wien, FH Campus
Wien, University of Nicosia und Ferdinand Porsche FernFH,
war er 16 Jahre in unterschiedlichen Bereichen der
Gesundheits- und Krankenpflege von der Intensivpflege
mit  extrakorporalen  Therapieverfahren  bis  zur
padiatrischen Gesundheits- und Krankenpflege tatig.

Christian Husch

ist diplomierter Gesundheits- und Krankenpfleger in der
Justizanstalt Wien Josefstadt und Biologe mit
Spezialisierungen in Mikrobiologie, Genetik, Molekulare
Mikrobiologie, Mikrobielle Okologie, Immunbiologie,
Anthropologie und Public Health. Neben seiner Tatigkeit in
der forensischen Gesundheits- und Krankenpflege
unterrichtet er auf dem FH Campus Wien am Department
Angewandte Pflegewissenschaft Statistik, quantitative
und qualitative Forschungsmethoden und angewandte
Hygiene.
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Evaluierung der Voraussetzungen fiir selbstorientiertes Lernen in der Pflegeausbildung:
Instrumentenvalidierung und explorative Querschnittstudie

Hintergrund und Zielsetzung: Selbstorientiertes Lernen ist
ein wichtiges Lernformat im Rahmen derPflegeausbildung
und  erfordert  kontinuierliche  Evaluierung  der
diesbeziiglichen Voraussetzungen. Diese Studie hatte zum
Ziel, die Inhaltsvaliditat, Konstruktvaliditdt und Reliabilitat
eines neu konzipierten Assessmentinstruments  zur
Evaluierung der Voraussetzungen fir selbstorientiertes
Lernen im Rahmen der Pflegeausbildung (Assessment of
Requirements for Self-Orientation in Nursing Education;
ARSONE Scale) zu tberprifen und die Auspragungsstarken
der Voraussetzungen fir selbstorientiertes Lernen bei
Fachhochschulstudierenden  in  Bachelorstudien  der
Gesundheits- und Krankenpflege in  Osterreich zu
explorieren.

Methodik: Eine explorative Querschnittsstudie wurde
durchgefiihrt, bei der die Daten von Studierenden sieben
osterreichischer Fachhochschulen einbezogen wurden. Die
Inhaltsvaliditat wurde anhand des Content Validity Index
uberprift, die Konstruktvaliditat der Skala durch eine
Hauptachsenfaktorenanalyse mit Promax-Rotation evaluiert.
Zur Ermittlung der internen Konsistenz wurden Cronbach’s
Alpha und Spearman-Brown-Koeffizienten herangezogen.

Die Subgruppen wurden mittels Kruskal-Wallis-Tests
analysiert.
Ergebnisse: Insgesamt konnten die Daten von 364

Studierenden in die Analyse einbezogen werden. Die finale
Funf-Faktoren-Struktur der ARSONE Scale umfasst 19 Items,
welche den Dimensionen ,Strukturell-didaktische
Lernermoglichung”, ,Kommunikative Lernbegleitung”,
,Personliche Wissenskonstruktion”, ,Kooperative
Wissenskonstruktion” und ,Personale  Pradisposition”

Vortrage

zugeordnet  sind.  Personale  Pradispositionen  als
Voraussetzungen fir selbstorientiertes Lernen zeigten sich
am niedrigsten, Voraussetzungen fir die kooperative
Wissenskonstruktion am hochsten ausgepragt.
DieVoraussetzungen erhohten sich insgesamt in allen
Dimensionen leicht vom ersten zum zweiten Jahr,
verminderten sich vom zweiten zum dritten Studienjahr
jedoch wieder.

Schlussfolgerungen: Die ARSONE Scale ist ein valides
Instrument zur Selbsteinschatzung der Voraussetzungen fir
selbstorientiertes Lernen in der Pflegeausbildung. Die
Ergebnisse betonen die Notwendigkeit der kontinuierlichen
Entwicklung und Evaluierung der Voraussetzungen fir
selbstorientiertes  Lernen  in  Bachelorstudien  der
Gesundheits- und Krankenpflege.

Dipl. PGW Dr. phil. Daniela Deufert

ist assoziierte Professorin am  Department fir
Pflegewissenschaft und Gerontologie der UMIT TIROL. Sie
ist  die  Studiengangskoordinatorin  fir  das
Bachelorstudium Pflegewissenschaft und Leitung der
Division fur Pflege- und Gesundheitspadagogik.
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Mitgefiihlserschépfung als Folge beruflicher Traumatisierung in der Pflege

Beruflich Pflegende kommen in allen Praxisfeldern in
Berihrung mit den existenziell bedrohlichen Situationen
ihrer Zielgruppe. Dies betrifft z. B. lebensbedrohliche
Erkrankungen, Notfallsituationen und alle Ereignisse, die mit
Ohnmachtserleben und existenzieller Angst auf Seiten der zu
pflegenden Menschen einhergehen. Das Erleben, Deuten
und Verarbeiten dieser Situationen betrifft die emotionale
Dimension des Pflegeprozesses und tangiert die Gefahr
einer beruflichen Traumatisierung. Berufliche
Traumatisierung kann zur Mitgefuhlserschopfung, einer
speziellen Form der Posttraumatischen Belastungsstérung
von Pflegenden fihren. Diese geht einher mit einem
Empathieverlust und der Unfahigkeit fir Begegnung und
Beziehungsaufbau mit den zu pflegenden Menschen. In
diesem  Vortragt  wird das Phanomen der
Mitgefthlserschopfung  erklart und  Strategien  der
Selbstfirsorge vorgestellt.

Vortrage

Silke Doppelfeld

Pflegeexpertin und Lehrerin fur Pflege- und Gesundheit
Vita: Examen in der Krankenpflege 1991, Masterabschluss
als Lehrerin fur Pflege- und Gesundheit-beruflich, Leiterin
vom Pflegeexperten-Center im Projekt HandinHand,
langjahrige Tatigkeit in der Intensivpflege und zusatzlich
freiberufliche Tatigkeit in Aus-Fort- und Weiterbildung der
Gesundheitsfachberufe,  diverse  Lehrauftrage  in
Pflegestudiengdngen u. a. an der PTHV, derzeit
beschaftigt am Institut fur Pflegewissenschaft an der
Universitdt Koblenz
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Jirgen Drebes
Disaster Nursing - Aufgaben von Pflegenden im Katastrophenfall

Disaster Nursing beziehungsweise Katastrophenpflege
bedeutet, das pflegerische Fahigkeiten, Fertigkeiten und

Haltungen so angepasst werden, dass damit der Fachkrankenpfleger fiir Intensivpflege und Anasthesie mit
pflegerische, gesundheitliche und emotionale Bedarf in mehrjahriger  Erfahrung  im  Stationsdienst, im
Folge von Katastrophen erkannt und beantwortet werden Management und als Gutachter beim Medizinischen
kann. Dienst von 1987 bis 2014. B.A. und M.A. Studium an der
Katastrophenpflege ist in einigen Landern aufgrund Steinbeis-Hochschule Berlin von 2010 bis 2016, Heim- und
ausgepragter  Katastrophenerfahrungen  und  aktiver Pflegedienstleitung im Haus Konigsborn in Unna von 2016
pflegewissenschaftlicher Community fest etabliert, zum bis 2018, Lehrkraft mit besonderen Aufgaben an der
Beispiel in Nordamerika und im Asia-Pazifik-Raum. Die Hochschule fir Gesundheit in Bochum von 2018 bis 2020,
Pflegeexpert:innen  sind  haufig  eingebunden in seit 2020 wissenschaftlicher Mitarbeiter am Lehrstuhl
internationale  Katastrophenschutzteams und  flexibel Community Health Nursing im Department fir
einsetzbar. Auch in Europa ist eine Zunahme von Pflegewissenschaft an der Privaten Universitat Witten/
Katastrophen erkennbar (z.B. Hochwasser, Covid-19- Herdecke. Aktuell Teilnahme am Doktorandenkolleg an
Pandemie), in den DACH-Landern ist die Pflege jedoch nicht der Universitat Witten Herdecke.

eingebunden, und dass, obwohl in allen Settings und
Organisationen Pflegefachpersonen als Ressource im
Umgang mit Notfallen, Krisen und Katastrophen zur
Verfiigung stehen.

Nachfolgend wird aufgezeigt, wie Pflegefachpersonen in
den DACH-Landern auf die Bewadltigung von Katastrophen
und Notfdllen der offentlichen Gesundheit vorbereitet
werden missen und welche Kompetenz-, Rollen- und
Auftragsentwicklung sich daraus ableiten lasst.
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Wahrend sich die Medizin ab der Mitte des 19. Jahrhunderts
zunehmend akademisiert und professionalisiert, verharrt die
Pflege in der meist ehrenamtlichen Begleitung armer und
sterbender Menschen. Erst nach dem zweiten Weltkrieg wird
in Deutschland eine bundeseinheitliche
Krankenpflegeausbildung angeboten, die Ausbildung in der
Altenpflege folgt ab 1969.

Gedndert hat sich bis heute wenig: Die drei Ausbildungen
wurden zu einer Ausbildung zusammengelegt, die
Akademisierungsquote liegt bei unter 2 Prozent und der
Organisationsgrad in Verbanden und Gewerkschaften liegt
bei nicht einmal 10 Prozent. Wir steuern in Deutschland auf
einen Fachkraftemangel von etwa 400.000 Vollzeitstellen zu,
circa 300.000 Kolleginnen und Kollegen haben wegen
schlechter Bezahlung und Rahmenbedingungen sowie
fehlender Wertschatzung den Pflegeberuf inzwischen
verlassen.

Wir benétigen dringende Veranderungen im Pflegeberuf.
Nachfolgend wird skizziert, was jeder und jede von uns im
Pflegeberuf leisten kann, um Veranderungen im Pflegeberuf
nachhaltig zu beeinflussen, sowohl personlich auf der
Mikroebene bei sich selbst als auch am eigenen Arbeitsplatz
auf der Mesoebene und auf politischer Ebene
beziehungsweise auf der Makroebene.

Vortrage

Jurgen Drebes

Fachkrankenpfleger fur Intensivpflege und Andsthesie mit
mehrjdhriger  Erfahrung  im  Stationsdienst,  im
Management und als Gutachter beim Medizinischen
Dienst von 1987 bis 2014. B.A. und M.A. Studium an der
Steinbeis-Hochschule Berlin von 2010 bis 2016, Heim- und
Pflegedienstleitung im Haus Konigsborn in Unna von 2016
bis 2018, Lehrkraft mit besonderen Aufgaben an der
Hochschule fur Gesundheit in Bochum von 2018 bis 2020,
seit 2020 wissenschaftlicher Mitarbeiter am Lehrstuhl
Community Health Nursing im Department fir
Pflegewissenschaft an der Privaten Universitat Witten/
Herdecke. Aktuell Teilnahme am Doktorandenkolleg an
der Universitat Witten Herdecke.
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Die Bediirfnisse von Eltern von Kindern mit angeborenen Herzfehlern
- Die Rolle der ANP in der interprofessionellen Versorgung
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Hintergrund: Die Diagnose eines angeborenen Herzfehlers
stellt nicht nur eine gravierende Bedrohung fir das Leben
und die Gesundheit des Kindes dar, sondern ist auch eine
schwere Belastung fir die gesamte Familie und eine
gesellschaftliche Herausforderung. Jeder
Krankenhausaufenthalt eines Kindes ist ein bedeutender
Stressfaktor fur die Eltern. Professionell Pflegende sollen in
der Lage sein, den traumatischen Stress der Eltern zu
erkennen, zu verstehen sowie entsprechende Unterstiitzung
und Hilfestellung anzubieten.

Ziel: Das Ziel der qualitativen Befragung ist es, die
Bedurfnisse, Herausforderungen und

Erfahrungen aufzuzeigen, welche Eltern herzerkrankter
Kinder im klinischen Setting

gegeniberstehen, um die Qualitdat der pflegerischen
Betreuung verbessern zu kénnen. Es wird angestrebt, die
professionelle Pflege aus Sicht der Eltern darzustellen, um
anschliefend die Implementierung einer Advanced Practice
Nurse (APN) in diesem Setting zu fordern.

Methodik: Es wurde ein qualitativ,  deskriptiver
Forschungsansatz gewahlt. Bedirfnisse von zehn Eltern
wurden anhand problemzentrierter Interviews mittels
Interviewleitfaden erfasst. Die Auswertung der Daten
erfolgte durch die Technik der inhaltlich strukturierenden
Inhaltsanalyse nach Kuckartz.

Ergebnisse: Eltern von Kindern mit angeborenen
Herzfehlern sehen sich im klinischen Setting und im System
Familie mit zahlreichen Herausforderungen konfrontiert. Zur
Bewadltigung  dieser  Situation  entwickelten  Eltern
verschiedene Copingstrategien. Insbesondere wird der

Vortrage

Bereich der professionellen Pflege, der den Einbezug der
Eltern in den Pflegeprozess und die Elternedukation umfasst,
von den Eltern als entscheidend hervorgehoben. Eine
zentrale Erkenntnis, welche aus allen Interviews hervorgeht,
ist der Wunsch der Eltern nach einer kontinuierlichen
Begleitung durch eine Pflegeperson wdhrend des
Krankenhausaufenthalts.

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse verdeutlichen die
Relevanz, zukinftig das Konzept der APN im Bereich der
Kinderkardiologie zu implementieren, um Eltern eine
bestmdgliche Unterstitzung anbieten zu konnen. Die
Implementierung einer APN kann langfristig dazu beitragen,
eine  qualitativ  hochwertige  patient*innen-  und
familienorientierte Pflege sicherzustellen.

Christina Dullinger, MScN ANP, BScN

ist diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegerin
(Kinder- und Jugendlichenpflege) und absolvierte das
Bachelorstudium der Pflegewissenschaft sowie ein
Masterstudium ANP an der Paracelsus Medizinischen
Privatuniversitat in Salzburg. Seit 2019 arbeitet sie auf der
kinderkardiologischen IMCU des Kepleruniklinikums Linz.
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Lebenslanges Lernen als Konzept zur Forderung der nachhaltigen Wissensvermittlung
in der innerbetrieblichen Fortbildung fiir Pflegende

Die  Nachhaltigkeit von  Personalentwicklung  durch
Pflichtfortbildungen wird seit vielen Jahren kritisch gesehen.
Intrinsische Lernmotivation und konkrete Fragestellungen
als Anlass fir die Wahrnehmung von Bildungsangeboten
zeigt sich zumeist effektiver im Sinne einer Veranderung
pflegerischen Praxishandelns als obligatorische Schulungen.
Lebenslanges Lernen (LLL) als ibergreifendes Konzept zielt
auf die grundlegende Haltung von Pflegenden ab, sich neues
Wissen anhand individueller Bedurfnisse mit hoher
Selbstverantwortung anzueignen.

Im bedarfs- und qualifikations-abgestimmten virtuellen
Campus bietet die PMU seit 2016 ein Lehrangebot an, das
seit 2022 unter das Dachkonzept des LLL gestellt wurde. Die
Zielgruppe setzt sich aus den rd. 4.500 Beschaftigten eines
Anbieters fur stationdre Altenpflege und Rehabilitation
zusammen, die bereits mit dem online-Lernangebot vertraut
sind. Diese werden zunachst mit dem Konzept des LLL
mittels eines eigens dafiir gestalteten elearning-Kurses
vertraut gemacht. Das Ziel hierbei ist, dass Mitarbeitende zu
einer selbstbestimmten Konsumation der weiteren
Lehrangebote befahigt werden. Im Vortrag wird die
Konzeptionierung und  Umsetzung des Angebotes
vorgestellt.

Weiters erlauben aktuelle Auswertungen der Plattform-
Daten eine Analyse der Nutzung und Akzeptanz des
Angebotes und werden vorgestellt. Anmeldedaten zum Kurs
LLL werden hierbei fir die Monate Januar bis August 2024
ausgewertet. Neben der Nutzung des Lernangebotes zu LLL
werden die Nutzung weiterer freiwillig zu wahlender
Angebote betrachtet, wie beispielsweise zum Kurs ,Mentale
Gesundheit”. Damit wird der Frage nachgegangen, inwieweit
die Konsumation des Lerninhalts zum LLL Effekte auf die
weitere Lernangebotsnutzung zeigt.

Vortrage

Mit den Daten konnen nur Rickschliisse auf das spezifische
Angebot gezogen werden und es stehen nur wenig
Stichprobeninformation, wie z.B. Bildungshintergrund zur
Verfiigung.

Patrizia Ebner

ist Kultur+Medienwissenschaftlerin und als
Projektassistentin an der Paracelsus Medizinischen
Privatuniversitat in Salzburg tatig. Das Projekt in dem sie
arbeitet erstellt fir eine Kooperationspartnerin eine E-
Learning-Plattform, mit dem Ziel, Pflegenden anhaltend
wissenschaftlich aufbereitete Inhalte in Form von Online-
Fortbildungen bereitzustellen. Die Kurse und Themen sind
beliebig erweitert sowie orts- und zeitunabhdngig via
Smartphones, Tablet-PCs oder Laptops zu konsumieren.
Ihre Schwerpunkte liegen in der Dramaturgie und beim
Storytelling, der Medienanalyse sowie bei Lernen und KI.
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Pflege als herausfordernder Beruf auf allen Ebenen bedarf
auch guter Ausgleichsmoglichkeiten zur Wahrung der
psychischen und physischen Gesundheit jeder Pflegperson.
Gerade die Strukturen unseres Gesundheitssystems sind hier
aus diversen Griinden (zB. Bei Dienstplangestaltung, Skill-
Grade-Mix und Verantwortlichkeiten nach GuKG, fixen
strukturellen Gegebenheiten) relativ unflexibel.
Copingstrategien, wie in allen Lebenslagen notig, missen
daher auch so ausgepragt sein, dass sie das Koharenzgefihl
im Sinne der Gesundheitsférderung starken und nicht
gegenteilig. Deshalb ist es nicht nur in der Grundausbildung
erforderlich die Resilienz von angehenden Pflegepersonen
zu starken, sondern auch laufend im Berufsleben die
Maglichkeit zur Resilienzbildung zu geben.

Im SURE-Projekt (SUpporting REsilience of Caregivers) geht
es um die Erstellung einer digitalen Losung zur
Unterstitzung der Resilienz von Pflegekraften auf Basis von
Viktor Frankels Logotherapie und der positiven Psychologie
sowie den vorhandenen Pflegetheorien und Erkenntnissen
aus dem Bereich Pflegewissenschaft und Forschung. Ein
wesentlicher Forschungsaspekt ist dabei auch die objektive
Messung von Resilienz mittels Wearables (Smart Watches).
Die Interventionen, Modelle und technischen Losungen
werden extensiven Reviews und Evaluierungen im Labor,
aber auch im Feld durch die Nutzer*innen unterzogen. Der
gesamte Entwicklungsprozess ist dabei Endnutzer:innen
zentriert und folgt einem Co-Creation Ansatz, indem
Pflegekrafte sowie Expert:innen aus der Pflege von Beginn
an in das Projekt eingebunden sind, um bestmdgliche und
auf die Arbeitsrealitdt der Pflegekrafte zugeschnittene
Losungen entwickeln zu kénnen. Das Projekt wird von der
FFG im Rahmen des Programms "Digitale Losungen fir
Mensch und Gesellschaft" co-finanziert.

Vortrage

Ziel des Projektes ist es, Pflegepersonen in der Praxis ein
praktikables Tool zu geben, um ihre Resilienz im
Arbeitsalltag starken zu konnen. MaBgeschneidert auf die
Pflegepraxis, um genau zur handlungsorientierten
Berufslebenskompetenz ein Angebot zu schaffen, welches in
der Arbeitspraxis gezielt im Pflegesetting anwendbar ist.

KARIN EDER, BSC, MSC

Hauser zum Leben

Abteilungsleitung Pflegedienst NORD, Leitung des
DEMENZ-KOMPETENZTEAMS & des #demenzRAUM

ANP mit Schwerpunkt Gerontologische Pflege und
Demenz, Lehr- und Fihrungsaufgaben, akad. Lehrerin fir
Gesundheits- und Krankenpflege, Validationsanwenderin,
Demenz Balance Modell Multiplikatorin und Journalistin.
Leitung des Osterreichischen Instituts fur Validation.

Markus Garschall, BA

Markus Garschall ist wissenschaftlicher Mitarbeiter am
Center for Technology Experience des AIT Austrian Institute
of Technology. In seiner Forschung fokussiert er sich auf
die Themen der diversitatszentrierten Entwicklung IKT-
basierter Technologien sowie die Rolle von Technologie
als Enabler fir soziale Innovationen. Markus Garschall hat
langejahrige Erfahrung im Design und bei der Evaluierung
innovativer Technologien im Bereich Digital Health & Care,
mit  besonderem Fokus auf die Unterstitzung
professioneller  Pflegekrafte  sowie pflegender
Angehoriger. Seit 2020 ist er Teil des Prasidiums der
nationalen Innovationsplattform AAL AUSTRIA.
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Advanced Practice Nursing wird als eine der Losungen
angesehen, um Herausforderungen im Gesundheitswesen
zu begegnen. So bildet sich die Rolle der Advanced Practice
Nurse  (APN) aufgrund von Veranderungen  des
Gesundheitssystems  und  der  Patientenbedirfnisse
zunehmend heraus. Die bildungstheoretische Grundlage
einer Tatigkeit als APN bildet das Masterlevel in Pflege. Es
fehlt jedoch an europaweiten Ubersichten beztglich der
Masterpflegestudiengange und es bleibt fraglich wie der
Bedarf an APN gedeckt werden kann. So ist das Ziel dieser
Studie, eine Bestandsaufnahme der  aktuellen
Studiengangslage Pflege auf Masterlevel in Europa zu
schaffen.

Im Rahmen einer sequenziellen Mixed-Method-Studie
wurden die Masterstudiengange in der Pflege in Europa
identifiziert, mittels einer online Fragebogenerhebung Daten

erfasst und sowohl quantitativ als auch qualitativ
ausgewertet.
Insgesamt wurden 390 Masterstudiengange in 32

europdischen Landern in der Pflege identifiziert. Die
quantitativen Ergebnisse zeigen einen erheblichen Anteil an
klinischer ~ Praxis in  den  Studiengangen, eine
durchschnittliche Praktikumsdauer von 435h sowie fachliche
und multiprofessionell generalisierte Ausrichtungen. Die
qualitativen Ergebnisse zeigen sowohl die Tendenz zur
Weiterentwicklung der Studiengange als auch einen
gesteigerten Bedarf an ANP und deren politischer Relevanz
auf.

Aus den verschiedenen politischen und rechtlichen
Gegebenheiten sowie unterschiedlichen Bildungswesen der
Lander, resultieren erhebliche Unterschiede in der
Ausbildung von APN - inhaltlich wie auch betreffend der
Anzahl von Absolvierenden. So ergibt sich ein
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Handlungsbedarf in Richtung europaweiter
Ausbildungsstandards ~ und  Reglementierungen, um
bildungstheoretische  Kernelemente der  Masterstufe
hinsichtlich der APN-Rolle aufbauen zu kénnen wie auch die

Implementierung bedarfsgerecht voranzutreiben.

Prof. Dr. Christian Eissler

Ist Studiengangsleiter des Masterstudiengangs Pflege an
der Berner Fachhochschule. Als Pflegefachmann und
Rettungssanitater hat er Betriebswirtschaft (BBA) sowie
Wirtschaftspadagogik  (M.A.) studiert und in der
Humanbiologie promoviert. Christian Eissler war lange
Zeit als Fuhrungskraft eines Spitals tatig. Neben
Schwerpunkten der Kompetenzforschung liegt seine
Expertise in der Rollenentwicklung und -implementierung
von APN.

Anne-Marie Schirmer, MScN

Ist Nurse Practitioner bei der Medbase Gruppe in einer
Gemeinschaftspraxis in Eglisau. Sie ibernimmt dort die
Behandlung von Patientinnen und Patienten unter
arztlicher Supervision. Als Pflegefachfrau hat sie im
Bachelor Pflegewissenschaften studiert. 2023 dann Ihren
Master an der Berner Fachhochschule abgeschlossen. Im
April 2024 beginnt sie den PhD Nursing Practice &
Leadership an der PMU Salzburg.
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Advanced Practice Nursing wird als eine der Losungen
angesehen, um Herausforderungen im Gesundheitswesen
zu begegnen. So bildet sich die Rolle der Advanced Practice
Nurse  (APN) aufgrund von Veranderungen  des
Gesundheitssystems  und  der  Patientenbedirfnisse
zunehmend heraus. Die bildungstheoretische Grundlage
einer Tatigkeit als APN bildet das Masterlevel in Pflege. Es
fehlt jedoch an europaweiten Ubersichten beztglich der
Masterpflegestudiengange und es bleibt fraglich wie der
Bedarf an APN gedeckt werden kann. So ist das Ziel dieser
Studie, eine Bestandsaufnahme der  aktuellen
Studiengangslage Pflege auf Masterlevel in Europa zu
schaffen.

Im Rahmen einer sequenziellen Mixed-Method-Studie
wurden die Masterstudiengange in der Pflege in Europa
identifiziert, mittels einer online Fragebogenerhebung Daten

erfasst und sowohl quantitativ als auch qualitativ
ausgewertet.
Insgesamt wurden 390 Masterstudiengange in 32

europdischen Landern in der Pflege identifiziert. Die
quantitativen Ergebnisse zeigen einen erheblichen Anteil an
klinischer ~ Praxis in  den  Studiengangen, eine
durchschnittliche Praktikumsdauer von 435h sowie fachliche
und multiprofessionell generalisierte Ausrichtungen. Die
qualitativen Ergebnisse zeigen sowohl die Tendenz zur
Weiterentwicklung der Studiengange als auch einen
gesteigerten Bedarf an ANP und deren politischer Relevanz
auf.

Aus den verschiedenen politischen und rechtlichen
Gegebenheiten sowie unterschiedlichen Bildungswesen der
Lander, resultieren erhebliche Unterschiede in der
Ausbildung von APN - inhaltlich wie auch betreffend der
Anzahl von Absolvierenden. So ergibt sich ein
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Handlungsbedarf in Richtung europaweiter
Ausbildungsstandards ~ und  Reglementierungen, um
bildungstheoretische  Kernelemente der  Masterstufe
hinsichtlich der APN-Rolle aufbauen zu kénnen wie auch die

Implementierung bedarfsgerecht voranzutreiben.

Dipl. Pflegew. (FH) Annemarie Fajardo, RN, Msc, PhD
stud.

Jg. 1985, ist staatlich geprifte Altenpflegerin und war in
diversen Leitungsfunktionen in der Langzeitpflege tatig.
Sie studierte Pflegemanagement und
Wirtschaftspsychologie und engagiert sich seit vielen
Jahren berufspolitisch in verschiedenen Berufsverbanden.
Als  amtierende Vizeprasidentin des  Deutschen
Pflegerates setzt sie sich fur die Interessen der
Pflegefachpersonen und Hebammen ein. Hauptberuflich
ist Annemarie Fajardo selbstandige Beraterin und
Dozentin. Seit 2024 promoviert sie zum Thema
Pflegekammern in Deutschland.
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Uni Wien: Momente der Leiblichen Kommunikation zwischen Eltern und pflege-

und betreuungsbediirftigen Kindern - Eine qualitative Studie

Hintergrund: Eltern und ihre Kinder stehen in einer
einmaligen Beziehung zueinander. Gerade wenn ihre
Kommunikation ohne gesprochene oder geschriebene Worte
auskommt, entsteht im Laufe der Zeit ein besonderes
Vertrauensverhaltnis. Durch Blicke, Beriihrungen,
Handedruck und Stimme bauen sie eine unverwechselbare
Beziehung zueinander auf. Mit Hilfe dieser Leiblichen
Kommunikationskandle kénnen die Eltern zum Sprachrohr
ihrer Kinder werden. Kommunikation jenseits sprachlicher
Strukturen im pflegerischen Kontext ist kein Neuland;
vielmehr ist das Wissen um die leiblichen Kandle der
Kommunikation wesentlicher Inhalt jeder Pflegebeziehung,
die eine besondere Verantwortung gegeniber der Person
und ihrer Umwelt mit sich bringt.

Methode: Qualitative Interviews mit Eltern (ber in
Tagebiichern gesammelten Momente der Leiblichen
Kommunikation und anschlieBende thematische Analyse
und Interpretation.

Zielsetzung: Mittels Tagebiichern haben die Eltern besondere
Momente der Leiblichen Kommunikation festgehalten und
im Interview zur Sprache gebracht. Darauf aufbauend
werden die  Bedeutungsstrukturen  der  Leiblichen
Kommunikation zwischen Eltern und ihrem pflege- und
betreuungsbedirftigen Kind sichtbar und bewusst gemacht.

Im Rahmen meines Vortrags werde ich einen Einblick in die
ersten Ergebnisse meiner Dissertation geben. Das
Augenmerk wird dabei auf den gesammelten Momenten der
Leiblichen Kommunikation liegen, die oft schwer in Worte zu
fassen sind und dennoch zum Alltag von Eltern und ihren
Kindern mit Pflege- und Betreuungsbedarf gehoren.

Vortrage

Thomas Falkenstein, B.A. MSc

Pflegewissenschaftler (MSc), Pflegepadagoge (B.A.),
exam. Gesundheits- und Krankenpfleger, Praxisanleiter,
staatl. gepr. Kinderpfleger. Gegenwartig
Universitdtsassistent ~ (Prae-Doc) am  Institut  fir
Pflegewissenschaft ~an  der  Universitdt ~ Wien.
Arbeitsschwerpunkte: Familienorientierte Pflege, Person-
Centred Care, Leibphanomenologie sowie qualitative,
insbesondere visuelle, partizipative Forschungsmethoden.
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Nurse Practitioner - Pflege 2.0 oder Hilfspersonal fiir Arzteteams?
Etablierung von Kompetenzen anhand eines Beispiels aus der Schweiz
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Advanced Practice Nursing (APN) Rollen sind in der DACH

Region zunehmend anzutreffen. Deren Auspragung,
Kompetenzprofil  sowie  die  dazu  notwendigen
akademischen  Tracks und  Anerkennungs-  oder

Registrierungsverfahren sind heterogen geregelt. Zudem
variieren sie auf internationaler wie auch auf lokaler Ebene
zum Teil massiv. Insbesondere die Nurse Practitioner Rollen
mit erweiterten pflegerischen und zusatzlichen medizinisch-
arztlichen Kompetenzen werden kontrovers diskutiert.

Die Auseinandersetzung mit der Thematik ist jedoch fir die
Berufsentwicklung zentral. Nurse Practitioner Rollen kénnen
ein attraktives Karriereziel darstellen und somit zum Verbleib
im Beruf von akademisch ausgebildeten Pflegefachpersonen
mit klinischem Interesse beitragen. Dariiber hinaus
entwickelt sich im deutschsprachigen Raum ein weiteres
Berufsbild. Jenes der Physician Assistants / Physician
Associates. Deren Kompetenzen (berschneiden sich oft mit
jenen der Nurse Practitioner. Weshalb es sich trotzdem lohnt,
an einem pflegerischen Berufsbild festzuhalten wird im
Referat ebenfalls aufgegriffen.

An der Klinik fur Thoraxchirurgie des Universitatsspital Zirich
wurde 2020 der Aufbau einer Nurse Practitioner Rolle in
enger Zusammenarbeit mit der arztlichen Klinikdirektorin
beschlossen. In einem kritischen Rtckblick wird die
interprofessionelle Zusammenarbeit und Rollenakzeptanz
erldutert und die Frage aufgegriffen wie Nurse Practitoner
den Spagat zwischen Pflege und Medizin schaffen und eine
eigene Identifikation mit dem Berufsbild nachhaltig pragen
konnen.

Im Referat wird anhand eines Beispiels aus der akut
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stationaren Versorqgung die Regelung von delegierten
Kompetenzen kritisch beleuchtet.

Florian Fehlmann

ist Pflegeexperte APN-CH und praktiziert in einer Nurse
Practitioner Rolle am Universitatsspital Zurich im Bereich
der Thoraxchirurgie und Lungentransplantation. Daneben
ist er seit Mai 2024 Dozent und Studiengangsleiter an der
Careum Hochschule Gesundheit in Zurich.

Studiert hat er in Zirich, England und Australien. Neben
der Etablierung von APN Rollen liegen seine Interessen im
Bereich des Distress Screenings sowie Enhanced Recovery
Programmen nach Thoraxchirurgie.
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Maria Fradler
Pflege-Management 2.0: Die evolutiondre Rolle der Doppelverantwortung

Erlduterung der etwas ungewohnlichen Situation, in der eine
Person sowohl die kaufmannische als auch die pflegerischen

Fihrungsaufgaben Gbernimmt, und der damit verbundenen Klinikum Austria Gesundheitsgruppe GmbH
Herausforderungen & Chancen. Erfolgsbeispiele und Best Seit 2016 Kaufmannische & pflege Direktion im Klinikum
Practices ,New Work”, Eingehen auf Veranderungen in der Bad Gleichenberg. Davor 15 Jahre in der Pharmaindustrie
Arbeitswelt.  Lebenslanges  Lernen,  kontinuierliche als Zentrums- und Regionalmanagerin, zustandig fur den
Weiterentwicklung und visiondres Denken ein wesentlicher Aufbau, wirtschaftliche, organisatorische und operative
Erfolgsfaktor. Leitung, Budgetplanung, -erstellung und -Gberwachung

Reginalmangerin fir die Plasmagewinnung in Osterreich,
Offentlichkeitsarbeit. Davor 15 Jahre im
Gesundheitsbereich ~ als ~ DGKP.  Ich  studierte
Gesundheitsmanagement an der Donau Universitat
Krems. Samtliche Zusatzausbildungen in Bereich Pflege &
Vertriebsmanagement.
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Initiative Demenz braucht Kompetenz - Tirol Kliniken: Mit der Diagnose im Krankenhaus

- Ein Blickwinkel aus der Praxis fiir die Praxis

Fir Menschen mit der Diagnose Demenz sind
Krankenhausaufenthalte oftmals eine Herausforderung.
Betroffene bendtigen wahrend eines
Krankenhausaufenthaltes besondere Zuwendung und
Unterstitzung. Um diesen Anforderungen gerecht zu
werden, wurde die Initiative Demenz braucht Kompetenz der
tirol kliniken ins Leben gerufen und riickt durch gezielte
MaBnahmen Demenz und Delir verstarkt in den Vordergrund.
Die  Autonomie der Betroffenen  wdhrend des
Krankenhausaufenthalts sowie die Kompetenz der
Betreuenden werden durch know how und Verstandnis
fureinander gefordert. Es finden fortlaufend fundierte
Schulungen der Mitarbeiter: innen statt, um eine
professionelle  und  respektvolle  Begleitung  zu
gewahrleisten. Ziel ist es, alle Beteiligten im oft gar nicht
demenzgerechten Krankenhausalltag zu entlasten.

Memory Nurses, Pflegexpert: innen zum Thema Demenz und
Delir, nehmen in den tirol kliniken die Rolle des
Multiplikators ein und koordinieren das ,Memory Netzwerk”
am jeweiligen Standort. In diesem Vortrag stellen Ihnen
Memory Nurses aus zwei Hausern der tirol kliniken ihre
Arbeit vor und berichten von unterschiedlichen Projekten,
Blickwinkeln, Herausforderungen und Gber im Klinikalltag
getroffene MaRnahmen.

In der nachfolgenden Diskussion konnen weitere Fragen an
die Referent: innen gestellt werden.

Vortrage

Verena Friedrich BSc, DGKP

Memory Nurse

Tirol kliniken GMBH

Ausbildung DGKP, Weiterbildung Rehabilitative Pflege,
Bachelorstudium  Pflegewissenschaft,  derzeit in
Ausbildung  Masterstudium ANP  Umit. Langjdhrige
Berufserfahrung mit neurologischen Patient: innen und
Patient: innen mit Demenz/ Delir.

Funktion  der  Koordinatorin ~ Memory  Nurses
Landeskrankenhaus Innsbruck. Beratung und
Verbesserung der Versorgung von Menschen mit
Demenz/Delir im Krankenhaus. Multiplikatorin fir die
Initiative ,Demenz braucht Kompetenz” der tirol kliniken.
Referentin zum Thema Pflege bei Demenz/Delir

Helga Kneringer, DGKP

Demenz Nurse Palliativpflege Zertifikat Integratives
Pflegekonzept Diplomierte Gesundheits- und
Krankenpflegerin auf der Abteilung Gyn|Uro|lnnere am
LKH Hall und Memory Nurse: Beratung und Verbesserung
der Versorgung von Menschen mit Demenz/Delir im
Krankenhaus. Multiplikatorin fir die Initiative ,Demenz
braucht Kompetenz” der tirol kliniken.
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Nachhaltige Advanced Practice Nursing: Rollenimplementation in der Schweizer Krebsversorgung
- Erkennen und Adressieren von Barrieren

Hintergrund: Advanced Practice Nurses (APNs) sind in der
Schweiz seit 2000 eingefihrt und befinden sich noch in
einem frihen Entwicklungsstadium. Bisher gibt es nur
wenige Forschungsarbeiten, die sich mit der Umsetzung
ihrer Interventionen und Aktivitaten befasst haben. Solche
Evaluierungen sind wichtig, um Hindernisse bei der
Implementierung ihrer Rolle zu erkennen und zu beseitigen,
um sie somit besser im Job zu halten und den Bestand der
APNSs langfristig zu sichern.

Ziel/Methode: Im Mai 2022 wurde eine qualitative Studie
durchgefithrt, um das Erleben der APNs zu ihrer
Rollenumsetzung und Arbeitszufriedenheit in der Schweizer
Krebsversorgung ~ zu  beschreiben.  Mittels  drei
halbstrukturierten Fokusgruppeninterviews teilten 16 APNs
ihr  Erleben. Die Interviews wurden aufgezeichnet,
transkribiert und thematisch analysiert.

Ergebnisse: Die APNs beschreiben, dass sie unterschiedliche
Krebspopulationen  betreuen und eine erfolgreiche
Rollenumsetzung einen systematischen Ansatz erfordert.
Hindernisse  bei  der  Rollenumsetzung  betrafen
organisatorische und systemische Faktoren sowie ein
mangelndes Rollenbewusstsein bei den
Entscheidungstragern. Umgekehrt erleichterten Stakeholder
und interprofessionelle Teamarbeit die Rollenumsetzung.
Hindernde und unterstiitzende Faktoren beeinflussen die
Arbeitszufriedenheit und die Entscheidung von APNs, zu
bleiben oder zu gehen, und wirken sich somit auf die
Nachhaltigkeit der Rolle in der Krebsversorgung aus.

Schlussfolgerung/Implikation: ~ Die  Ergebnisse  geben
Aufschluss Uber die Barrieren und Lésungsansdtze bei der

Vortrage

Rollenumsetzung  in  der  Krebsversorqgung.  Die
Notwendigkeit gezielter Strategien zur Uberwindung der
Hindernisse wird unterstrichen, um die
Rollenimplementation u fordern und deren
Arbeitszufriedenheit und Bindung an das Unternehmen zu
erhohen. Die Erkenntnis, dass das Bewusstsein der
Entscheidungstrager lickenhaft ist, unterstreicht die
Notwendigkeit gemeinsamer Anstrengungen, um APNs
nahtlos in das Gesundheitssystem zu integrieren.

Franziska Geese

ist Doktorandin an der Universitat Maastricht und
Wissenschaftliche Mitarbeiterin in der Direktion Pflege der
Insel Gruppe. Als Advanced Practice Nurse fir Manner mit
Prostatakrebs ~ bemerkte sie  bereits frih die
Herausforderungen bei der Advanced Practice Nursing
Rollenimplementation. Im Rahmen ihrer Dissertation
untersucht sie die Problematik und tragt mit den
Erkenntnissen zu einem vertieften Verstandnis der
nachhaltigen  Rollenimplementation im  Schweizer
Gesundheitssystem bei.
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Community Nursing Dornbirn 1.0 reprdsentiert einen
innovativen praventiven Ansatz, der unter anderem Uber
sogenannte ,Prasenzspots” startet:

Prasenzspots sind offentliche Platze, welche im Rahmen von
Walking Surveys ausgewahlt wurden.

Dort sind die Community Nurses wochentlich, an denselben
Tagen fir mindestens 30 Minuten sichtbar prasent. Die erste
niederschwellige Kontaktaufnahme durch die Community
Nurses erfolgt durch eine offene Gesprachsfihrung sowie
ein pflegerisches Scannen (als zentraler Bestandteil der
pflegerischen  Erstbeurteilung) wodurch Informationen
vermittelt und eine erste Vertrauensbasis geschaffen
werden.

Nach dem Erstkontakt erfolgen auf Wunsch der
angesprochenen Birger:innen der nachste Schritt: Ein
Hausbesuch oder ein Treffen aullerhalb des Wohnraums
konnen vorgenommen werden, um detailliertere Einblicke in
die individuellen Ressourcen, Bedarfe und sozialen
Netzwerke zu gewinnen. Die nach mehreren Kontakten
geschaffene vertrauensvolle Beziehung ermdoglicht es,
gemeinsam  Gesundheitsziele  zu  definieren  und
Interventionen zur Forderung der Gesundheitskompetenz
und sozialen Teilhabe zu entwickeln.

Grundlage dieses Vorgehens ist der hierfir in Dornbirn
definierte Community-Nursing-Prozess, angelehnt an den
Pflegeprozess nach Fiechter und Meier (1989) mit folgenden

Schritten:  Informationssammlung,  Ermittlung  von
Ressourcen und Bedarfen, Festlegung von
Gesundheitszielen, Planung und Durchfihrung von

Interventionen, Evaluation.
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Mit regelmaRigen Interaktionen ohne Zeitdruck und ohne
Voraussetzung des Vorliegens einer Diagnose, 6ffnet dieser
Ansatz die Turen fir eine nachhaltige Gesundheitsforderung.

Der Vortrag zeigt die Entwicklung vom Prasenzspot zu einer
vertrauensvollen Beziehung auf und beleuchtet fir wichtig
erachtete  Umgebungsfaktoren, die diesen Prozess
ermoglichen und unterstitzen. Wir stellen die These auf,
dass Pravention damit gelingt.

Julia Grabher-Schwaninger, BSc

ist Diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegerin und
besitzt einen Bachelor of Science in Nursing mit
Vertiefung im Bereich Management und Public Health. Sie
ist als Community Nurse beim Amt der Stadt Dornbirn mit
Fokus auf soziale Teilhabe und Férderung der
Gesundheitskompetenz der Birger:innen tatig.
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Elke Grasserbauer

Zur Verortung der Komplementaren Pflege

,Lur Verortung der Komplementaren Pflege”
Der Komplementdren Pflege ist im Rahmen dieses

Pflegekongresses dankenswerterweise schon lange eine ist wissenschaftliche Mitarbeiterin im Department fir
eigene Session gewidmet. ,Komplementdr” bedeutet Demenzforschung und Pflegewissenschaft an der
~erganzend”. Doch was genau ist Komplementare Pflege, Universitat fir Weiterbildung Krems und in ihrer Praxis fur
was ,erganzt” sie? Welche Pflegeinterventionen sind ihr mit Therapeutic Touch sowie als Referentin selbstandig tatig.
welcher Begriindung zuzuordnen? Warum gibt es fir diese Als diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegerin
Interventionen Gberhaupt eine eigene Bezeichnung und sammelte sie Erfahrungen an Intensivpflegestationen,
warum braucht ihre Anwendung eine explizite Erwdhnung absolvierte das Studium Pddagogik mit Schwerpunkt
im §14 (2) des Gesundheits- und Krankenpflegegesetzes? Pflegewissenschaft an der Universitat Wien und geht seit
Welche impliziten Annahmen verstecken sich hier und 2009 ihren Weg mit Therapeutic Touch.

welche Konsequenzen zieht dies nach sich? Schwerpunkte: Pflegeverstandnis, Professionalisierung,
Ein Blick unter anderem auf die Geschichte, Menschbilder Pflegedidaktik

und Ziele der Pflege sowie die Pflegepraxis soll zum
Nachdenken und Diskutieren iber die Verortung und damit
Bedeutung der Komplementaren Pflege in der Gesundheits-
und Krankenpflege anregen und Ausblick auf mdogliche und
vielleicht not-wendige zukinftige Entwicklungen geben.
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Empowerment informell pflegender Angehdriger von Menschen mit Demenz

Einleitung: Die direkte Pflege von demenzerkrankten
Menschen im hauslichen Setting stellt pflegende Angehérige
mit einer hohen Belastung in Verbindung. Bisweilen gibt es
nur wenig bis kaum Erkenntnisse iber Mallnahmen oder
Maglichkeiten, um die Selbstbestimmtheit und Autonomie
pflegender Angehariger zu erhalten bzw. zu férdern.

Ziel: Das primare Ziel dieser Forschungsarbeit war es, die
Herausforderungen hinsichtlich des subjektiven Erlebens der
pflegenden Angehorigen von dementiell Erkrankten in
Hinblick auf ihre eigene Integritdt zu erldutern. Dabei sollte
ebenso aufgezeigt werden, wie informell pflegende
Angehorige ihre Selbstbefahigung gestalten und mit diesen
Herausforderungen umgehen konnen. Ein weiterer zu
betrachtender Aspekt ist die Erfassung der Malnahmen,
welche zur Entlastung angeboten werden kénnen.

Design und Methode: Da bei diesem Forschungsvorhaben
von einem qualitativen Design ausgegangen wird, wurden
acht Einzelinterviews durchgefihrt. Die Daten wurden
anschliefend anhand der qualitativen Inhaltsanalyse nach
Mayring (2022) aufbereitet.

Ergebnisse: Es hat sich gezeigt, dass informell pflegende
Angehorige physischen und psychischen Belastungen in der
Versorgung von Angehorigen mit Demenz unterliegen. Diese
beschneiden die Betroffenen in ihrer personlichen Integritat
wie Freizeit, Partnerschaft und Familie. Betroffene
bestatigen, dass Empowerment in Form von Edukation und
Austausch mit anderen Betroffenen, wie auch die Annahme
einer Unterstutzung von Tagesbetreuungszentren
Angehorige positiv hinsichtlich ihrer Integritdt beeinflusst
und diese dadurch gestarkt aus einer Pflegeverantwortung

Vortrage

gehen konnen. Die Implementierung von
Demenzexpert“innen in  Form  einer APN  kann
dementsprechend beratende, edukative und

niederschwellige Anlaufstellen gewahrleisten.

ist in der Hochschullehre an der Fachhochschule
Burgenland tatig. Vorangegangen hat er seine Expertise
dem Demenzschwerpunkt im gehobenen
Pflegemanagement als Pflegedienstleitung erlangt. Als
Gesundheits- und Krankenpfleger hat er den Bachelor of
Science der Geundheits- und Krankenpflege an der
Fachhochschule  Wiener Neustadt absolviert.  Zur
Vertiefung seiner Expertise absolviert er am IMC Krems
den Masterstudiengang Advanced Nursing Practice.
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Daniela Hiebl

Optimale Wundversorgung in Zeiten des (Fachkrafte-)Mangels - Strategien

und Lésungsansatze im klinischen Setting
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Problem: Die Wundversorgung im klinischen Setting stellt
Gesundheits- und Kran-kenpfleger“innen vor groRe Heraus-
forderungen. Patient“innen, die mit chronischen Wunden in
Krankenhdusern behandelt werden missen, sind haufig auf-
grund ande-rer akuter Erkrankungen eingewiesen worden.
Meist handelt es sich dabei um in-ternistische Notfalle oder
Frakturen. Sie sind vielfach Kurzlieger®innen und ,mitge-
brachte” Wunden konnen haufig nicht lange genug betreut
werden, um Heilungs-fortschritte durch die angewandten
MaRnahmen zu bewerten. Ein weiteres Problem stellt sich
durch teilweise nicht ausreichend vorhandene Fachexpertise
im Bereich der Wundversorgung auf internistischen und or-
thopadischen Stationen dar, haufig gepaart mit Zeitmangel,
aufgrund von zu wenigen PA, PFA und DGKP. Gerade die op-
timale Wundversorgung ist jedoch mit hohem Zeitaufwand
insbesondere bei Aufnahme verbunden. Ebenfalls hochpro-
blematisch ist der spurbar zur Realitat werdende demogra-
phische Wandel in Kombination mit noch unzureichender
Ge-sundheitskompetenz dieser Patient*innen, wodurch zu-
nehmend mehr altere Men-schen im klinischen Setting be-
handlungsbedirftig werden. In Zukunft werden auch die
Auswirkungen des progressiven Klimawandels in den Klini-
ken spirbar. Durch die sparliche Ausstattung der Langzeit-
pflegeeinrichtungen mit Klimaanalgen und die noch nicht an
Hitzeperioden angepassten Innenstadtbereiche, muss mit
stei-genden Zahlen an internistischen Notféllen innerhalb
der éalteren Bevolkerung bei anhaltenden Hitzewellen ge-
rechnet werden. Auch diese werden mit hoher Wahr-schein-
lichkeit haufig persistierende chronische Wunden aufweisen,
die wahrend des Klinikaufenthaltes mitbehandelt werden
mussen. Ebenfalls von zunehmender Bedeutung ist die hohe
Inflation. Die von chronischen Wunden betroffenen Pati-
ent“innen haben immer haufiger Schwierigkeiten, die Zu-
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zahlungen fir die Ver-bandmittel zu leisten. Daraus ergeben
sich Konsequenzen fiir die Patient”innen, die dann magli-
cherweise in ihrer finanziellen Notlage zu unsterilen und so-
mit un-geeigneten Wundabdeckungen greifen. Die haufigs-
ten chronischen Wunden sind Dekubitalulcera, diabetisches
FuBsyndrom, Ulcus cruris venosum, Ulcus cruris arte-riosum,
Ulcus cruris mixtum oder Tumorwunden. Alle genannten
Wunden erfordern viel Zeit, Fachwissen und immer dazu die
jeweils erforderliche Kausaltherapie. Die Versorgung von
chronischen Wunden ist somit hochkomplex und erfordert
Interdis-ziplinaritat, die immer noch in manchen Kranken-
hausern nicht ausreichend in der Praxis implementiert ist.

Losungsansatze und Strategien: Eine nachhaltige Probleml6-
sung findet auf meh-reren Ebenen statt. Auf der ibergeord-
neten Makroebene braucht die Profession der Gesundheits-
und Krankenpflege dringend mehr PA, PFA und DGKP, die
sich fur politische Amter zur Wahl stellen. Es ist notwendig
und winschenswert, dass in den Gremien, in denen wichti-
ge Entscheidungen fir unsere Profession getatigt werden,
mehr Personen sitzen, die echte Fachexpertise im berufli-
chen Hintergrund aufwei-sen. Es darf nicht Gber Gesund-
heits- und Krankenpfleger“innen entschieden wer-den, son-
dern mit ihnen. Gerade in naher Zukunft werden zusatzliche
Kompetenzen fir Gesundheits- und Krankenpfleger“innen in
Gesetzen verabschiedet. Eine dieser Kompetenzen, so wird
erwartet, betrifft auch die Versorgung von chronischen Wun-
den. GemaR der GUKG Novelle 2016 gibt es bereits unter an-
derem die setting- und zielgruppenspezifische Spezialisie-
rung fir Wundmanagement und Stomaversor-gung nach
entsprechend erfolgter Weiterbildung. Die Rahmenbedin-
gungen dieses Kompetenzbereiches sind noch gesetzlich
ausbaufahig, um eine wirklich umfas-sende Versorgung von
Menschen mit chronischen Wunden in Osterreich bestmaog-

lich zu gewahrleisten. Aber nicht nur in der Politik braucht es
deutlich mehr Prasenz und aktive Politiker*innen mit berufli-
cher Erst-Qualifikation in der Gesundheits- und Krankenpfle-
ge. Auch die Forschung kann Teil der Losungsstrategie sein,
indem Sie die Evidenz aus anderen Landern aufbereitet, ei-
gene Forschung evaluiert und der Politik und dem eigenen
Berufsstand die Ergebnisse transparent zur Verfiigung stellt.
Die Mesoebene kann ebenfalls ein wichtiger Teil der Losung
sein, wenn ver-antwortliche im Pflegemanagement eine An-
laufstelle ,Wundmanagement” mit kon-siliarischer Moglich-
keit in allen gréReren Kliniken implementieren, die Teilnah-
me von PA, PFA und DGKP an Kongressen aktiv férdern, Fort-
und Weiterbildungen anbieten und ermdglichen, und
schlieBlich Zeit fir den gehobenen Dienst in jeder Schicht
fest einplant, die zur Literaturrecherche fir die Pflegepla-
nung von komple-xen Patient*innen-Problematiken verwen-
det werden kann. Denkbar ist auch ein Online-Tool, dhnlich
der Telemedizin, welches Hilfestellung in den Versorgungs-
moglichkeiten von chronischen Wunden gibt. Strategien auf
der Mikroebene zur Losung einiger der angesprochenen Pro-
bleme konnen sein: Kommunikation unter Verwendung von
Fachtermini mit anderen involvierten Berufsgruppen, um
eine echte, partnerschaftliche Interdisziplinaritat auf Augen-
hohe auf den Stationen im klinischen Setting zu leben. In-
nerbetriebliche Fortbildungen, die gleich eines Jour-Fix mit
allen Schnittstellenberufen in regelmaRigen Abstanden
durchgefiihrt wer-den. Eine grundsatzliche Bereitschaft,
Fortbildungen zu besuchen, und zu wissen, wo sich hilfrei-
ches Wissen im Internet finden lasst (Wunduhr®, phasenge-
rechte Wundversorgung).
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Daniela Hiebl, BScN, MScPH

Nach 25 Jahren Berufserfahrung in den Bereichen
Onkologie, Endokrinologie, Gastroenterologie,
Kardiologie, Hauskrankenpflege, interdisziplinarer
Intensivmedizin und schlieBlich in der Anasthesie mit
Fachweiterbildung ~ zur  Fachkrankenpflegerin  fir
Andsthesie und Intensivmedizin und einer Fortbildung zur
PainNurse, arbeitet sie aktuell an der FH-Salzburg als
Senior Lecturer fir Gesundheits- und Krankenpflege in der
Lehre. Aus grolBem Interesse fiir die Versorgung von
Wunden absolvierte sie wahrend ihrer beruflichen
Laufbahn auch die Weiterbildung zur Wundexpertin ICW®.
Sie hat an der UMIT Pflegewissenschaft mit Schwerpunkt
Pflegepadagogik berufsbegleitend studiert und das
konsekutive Masterstudium in Public Health an der PMU
in  Salzburg  erfolgreich ~ abgeschlossen.  lhre
Lehrthemenbereiche ~ an  der  FH-Salzburg  sind
pflegerisches Basiswissen, Umgang mit Arzneimitteln,
Sicherheit und Sturz, Wundversorgung, chronischer und
akuter Schmerz und Pflege von Menschen mit
spezifischen Einschrankungen.

Problem: Die Wundversorgung im klinischen Setting
stellt Gesundheits- und Krankenpfleger*innen vor
groBe Herausforderungen. Patient*innen, die mit
chronischen Wunden in Krankenhdusern behandelt
werden mdissen, sind haufig aufgrund anderer akuter
Erkrankungen eingewiesen worden. Meist handelt es
sich dabei um internistische Notfdlle oder Frakturen. Sie
sind vielfach Kurzlieger*innen und ,mitgebrachte”
Wunden konnen hdufig nicht lange genug betreut
werden, um  Heilungsfortschritte  durch  die

Vortrage

angewandten MaRnahmen zu bewerten. Ein weiteres
Problem stellt sich durch teilweise nicht ausreichend
vorhandene Fachexpertise im Bereich der
Wundversorgung auf internistischen und
orthopadischen Stationen dar, hdufig gepaart mit
Zeitmangel, aufgrund von zu wenigen PA, PFA und
DGKP. Gerade die optimale Wundversorgung ist jedoch
mit hohem Zeitaufwand insbesondere bei Aufnahme
verbunden. Ebenfalls hochproblematisch ist der spirbar
zur Realitdt werdende demographische Wandel in
Kombination mit noch unzureichender
Gesundheitskompetenz dieser Patient*innen, wodurch
zunehmend mehr dltere Menschen im klinischen Setting
behandlungsbedirftig werden. In Zukunft werden auch
die Auswirkungen des progressiven Klimawandels in
den Kliniken spiirbar. Durch die sparliche Ausstattung
der Langzeitpflegeeinrichtungen mit Klimaanalgen und
die noch nicht an Hitzeperioden angepassten
Innenstadtbereiche, muss mit steigenden Zahlen an
internistischen  Notfallen innerhalb der A&lteren
Bevolkerung bei anhaltenden Hitzewellen gerechnet
werden.  Auch diese  werden mit hoher
Wahrscheinlichkeit hdufig persistierende chronische
Wunden aufweisen, die wahrend des Klinikaufenthaltes
mitbehandelt werden miissen. Ebenfalls von
zunehmender Bedeutung ist die hohe Inflation. Die von
chronischen Wunden betroffenen Patient*innen haben
immer haufiger Schwierigkeiten, die Zuzahlungen Ffir
die Verbandmittel zu leisten. Daraus ergeben sich
Konsequenzen fir die Patient*innen, die dann
moglicherweise in ihrer finanziellen Notlage zu
unsterilen und somit ungeeigneten Wundabdeckungen
greifen. Die haufigsten chronischen Wunden sind

Dekubitalulcera, diabetisches FuRsyndrom, Ulcus cruris
venosum, Ulcus cruris arteriosum, Ulcus cruris mixtum
oder Tumorwunden. Alle genannten Wunden erfordern
viel Zeit, Fachwissen und immer dazu die jeweils
erforderliche Kausaltherapie. Die Versorgung von
chronischen Wunden ist somit hochkomplex und
erfordert Interdisziplinaritdt, die immer noch in
manchen Krankenhdusern nicht ausreichend in der
Praxis implementiert ist.
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Wundmanagement 2.0 - Herausforderungen und Losungen in der mobilen Hauskrankenpflege

Mit welchen Herausforderungen in Bezug auf die Wundver-
sorgung sind Pflegekrafte in der mobilen Hauskrankenpflege
konfrontiert? Wie kann die Wundsituation durch eine pha-
sengerechte Versorgung positiv beeinflusst werden? Welche
Aspekte sind bei einer korrekten Wundbeurteilung zu beach-
ten? - Diesen Fragen wird in der Prasentation auf den Grund
gegangen. Das Wundmanagement in der mobilen Hauskran-
kenpflege unterscheidet sich grundlegend von dem des sta-
tiondren Settings. Einer kurzen Skizzierung der (oft) vorhan-
denen zusatzlichen Herausforderungen folgt eine Erorterung,
wie eine phasengerechte Wundversorgung den Heilungsver-
lauf nicht nur positiv beeinflussen, sondern auch beschleuni-
gen kann. Das Erkennen der Wundheilungsphase, die hiermit
verbundene Anwendung phasengerechter Verbandsstoffe
und dem somit korrekt gewahlten Verbandswechselintervall
stellen wichtige Aspekte in der Wundversorgung dar. Abge-
rundet wird die Prasentation zum Schluss mit einem fact
sheet zum Thema der korrekten Wundbeurteilung. Durch die
regelmaRige Wundbeurteilung kann die sich standig andern-
de Wundsituation schriftlich festgehalten, fiir Kolleg“innen
veranschaulicht und dokumentiert werden.
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Sieglind Holzner MSc

absolvierte ihre Ausbildung zur dipl. Gh- und
Krankenpflegerin an der Klinik Donaustadt. 2013 erfolgte
die  Weiterbildung ~ zur  Wundmanagerin  nach
Kammerlander, 2022 schloss sie ihr Masterstudium in
Advanced Nursing Practice an der FH Campus Wien ab.
Derzeit steht sie in der Ausbildung zur allg. gerichtlich
beeideten u. zertifizierten Sachverstandigen und wird
diese 2024 beenden. Sie ist seit 2008 in der mobilen HKP
tatig, seit 2021 als QM-Beauftragte im Hilfswerk Kdrnten.
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Bei Domicil sind 5 der 21 Betriebe speziell auf Menschen mit
Demenz ausgerichtet. Die Betreuung dieser Menschen ist
anspruchsvoll und benétigt besondere Achtsamkeit und Fa-
higkeiten in der Interaktion und der Kommunikation. Durch
die beiden Konzepte "Marte Meo" und "Incanto®", die bei
Domicil angewendet werden, werden die Mitarbeitenden fir
gelingende Kommunikation und das Teilen von emotionalen
Momenten geschult.

Marte Meo bedeutet sinngemadss «aus eigener Kraft». Marte
Meo ist eine Methode, die zwischenmenschliche Interaktion
und Kommunikation unterstitzt und fordert.
Kleinste Filmausschnitte aus alltaglichen Situationen werden
fur die Beratung genutzt. Im Mittelpunkt steht die Qualitat
der einzelnen Interaktionen. Gelingende Momente werden
ausgewahlt und prasentiert, um eine Entwicklung anzuregen
und um das Gegenber zu starken.

Incanto® nutzt personliche Musikalben, um das Wohlbefin-
den und damit die Lebensqualitat zu fordern. Das Konzept
basiert auf der Idee, dass Musik Erinnerungen wecken und
Freude bereiten kann. Die Nutzung individueller Musikbio-
grafien in Form persénlicher Alben bildet dabei die Grundla-
ge. Diese werden als Pflegemassnahme oder spontane Akti-
vierungssequenzen eingesetzt und konnen auch von
Angehorigen genutzt werden. Die Musik kann Stimmungs-
forderung und Erinnerungen hervorrufen. Gemeinsames Mu-
sikhoren verstarkt die positiven Effekte und ist ein zentrales
Element fur den Erfolg von Incanto®. Studien haben positive
soziale Effekte sowie das Potenzial zur Reduzierung von Me-
dikamenten und zur Minderung negativer psychischer Effek-
te aufgezeigt. Incanto® bietet damit einen innovativen An-
satz zur Steigerung des Wohlbefindens durch Musik, welcher
auch fir die Mitarbeitenden eine wichtige Entlastung im
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Pflegealltag dargestellt.

Im Referat wird Gber die beiden Methoden und deren An-
wendung berichtet und mit kurzen filmischen Beispielen die
Umsetzung in den Betrieben von Domicil erldutert.

Andrea Hornung

ist CEO der Domicil Bern AG, einem gemeinnitzigen
Unternehmen mit Gber 1600 Mitarbeitenden. Mit einem
beruflichen Hintergrund in der Pflege und einem
Nachdiplomstudium an der Universitat Bern hatte Andrea
Hornung verschiedene Managementfunktionen inne, u.a.
als  Pflegedienstleiterin,  Heimleiterin ~ und  als
Abteilungsleiterin in der Gesundheitsdirektion des
Kantons Bern. Sie kennt die Herausforderungen des
Gesundheitswesens bestens und ist breit vernetzt.
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Tanja Hruschka & Katharina Fischer

Was pflegende An-, und Zugehorige wirklich brauchen
- Erkentnisse aus der Gesundheitsberatung

Vertrauenspersonen ibernehmen eine tragende Rolle in der
Versorgung pflegebediirftiger Menschen. Sie werden zuneh-

mend als wichtige Partner“innen in der Pflege und Betreu- ist als Advanced Practice Nurse mit dem Schwerpunkt
ung zuhause verstanden, sind aber selbst mit gesundheitli- Demenzberatung tdtig. Sie hat den Master in
chen Belastungen und steigendem Unterstiitzungsbedarf Pflegewissenschaft absolviert und war zehn Jahre im
konfrontiert. Diese Gesellschaftsgruppe in ihrer Gesund- Akutkrankenhaus tatig. Seit Mai 2023 fihrt sie
heitskompetenz zu starken und als soziales Bezugssystem zu pflegefachliche Beratungen von Kund®innen und
erhalten, ist wesentlich fur das Wohlbefinden der pflege- Angehorigen im hauslichen Setting durch und wirkte am
und betreuungsbedrftigen alteren Menschen, aber auch re- Projekt ,Wie schau ich auf mich” mit.

levant hinsichtlich der eigenen Krankheitspravention. Ange-
bote, um die Gesundheit pflegender Vertrauenspersonen zu

fordern, gibt es genug. Zu finden sind diese zunehmend im
Internet, aber auch in Broschiren und in Bichern. Erreichen
die Angebote jedoch auch jene Personen, die sie am drin- ist diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegerin und
gendsten bendtigen? Wie kann man sie dabei unterstitzen hat an der Medizinischen Universitdt Graz den Master fir
sich im ,Pflegedschungel” zurecht zu finden? Gesundheit- und Pflegewissenschaft absolviert. Derzeit
ist sie stellvertretende Pflegedienstleitung der Volkshilfe
Das Projekt ,Wie schau ich auf MICH?”, stellte das Gesund- Wien und leitet das Projekt “Wie schau ich auf mich”. Mit
heitsverhalten pflegender An- und Zugehoériger, sowie die ihrer langjahrigen Erfahrung als APN, ist sie seit Jahren fir
Starkung derer Gesundheitsressourcen in den Mittelpunkt. die Pflegeentwicklung in der mobilen Hauskrankenpflege
Wahrend der einjahrigen Projektlaufzeit wurden zwei Haupt- verantwortlich.

mallnahmen gewahlt: 70 Gesundheitsgesprache und 12 Ge-
sundheitstreffs (Expertinnen-Vortrége zu gesundheitsbezo-
genen Themen mit anschlieBendem Austausch; https://
www.volkshilfe-wien.at/wie-schau-ich-auf-mich-blog/)
wurden umgesetzt, um pflegende An- und Zugehorige dabei
zu unterstitzen ihren Alltag und ihr Verhalten positiv zu be-
einflussen.
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Die aktuellen Herausforderungen in der Gesundheitsversor-
gung haben uns gelehrt, dass resiliente Organisationen bes-
ser aufgestellt sind als andere. Die Widerstandskraft zu star-
ken und gleichzeitig die Anpassungsfahigkeit zu férdern sind
wohl entscheidende Faktoren erfolgreicher Organisationen.
Zur Entwicklung dieser organisationalen Fahigkeiten kann
die 1SO-Norm 22316:2017 als Rahmenwerk mit 9 Resilienz-
Schlusseln genutzt werden. Zudem bietet Lean Hospital Ma-
nagement einen konkreten Ansatz, um die Patientinnen und
Patienten ins Zentrum aller Bemihungen zu setzen, sich im
Tagesgeschaft aufs Wesentliche zu konzentrieren und sich
dabei standig zu verbessern.

Mit diesen beiden konzeptionellen Ansatzen wurden im Pro-
jekt «proCare» des Kantonsspitals Baden Massnahmen zur
Forderung der pflegeorganisationalen Resilienz entwickelt.
Im Vordergrund steht das gemeinsame Zukunftsbild der Pfle-
georganisation und unser geteiltes Fihrungsverstandnis. Ein
Pflegedashboard mit relevanten Schliissel-Leistungs-Indika-
toren (KPI) unterstiitzt unser Handeln vorausschauend. Unse-
re Prozesse gestalten wir personenorientiert. Die Kompeten-
zen der Mitarbeitenden fordern wir anhand unseres
Laufbahnmodells. Rollenorientierte Dienstplanmodelle er-
moglichen bedarfs- und kompetenzgerechte Planung der
Pflegepersonen und bieten Planungssicherheit. Durch positi-
ve Leadership starken wir die Team-Resilienz und entwickeln
unsere Zusammenarbeit und Koordination kontinuierlich
weiter. Eine gezielte Forderung der Kommunikations- und
Lernkultur unterstitzt die psychologische Sicherheit und den
Umgang mit Unerwartetem. Wir reflektieren unsere Erfah-
rungen und Ergebnisse systematisch und behalten unsere
Ziele und das Ganze immer im Blickfeld.

Gemeinsam machen wir uns mit diesen Schliisseln der Resi-
lienz auf den Wegq in den Spital-Neubau, der im Spatherbst
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2024 in Betrieb genommen werden soll. Erhalten Sie erste

Einblicke in unsere Mixed-Methodes-Begleitstudie.

Als Leiter Pflegecontrolling ist Samuel R. Hug seit vielen
Jahren Sparringpartner der Direktorin Departement Pflege
am Kantonsspital Baden. Aktuell studiert er an der
Careum Hochschule Gesundheit in Zirich angewandte
Pflegewissenschaft (MScN). Parallel dazu l3sst er sich bei
Prof. Dr. Jutta Heller zum zertifizierten Resilienzberater
ausbilden. Er ist Inhaber der Beratungsfirma hug3 und
engagiert sich fur eine wertorientierte resiliente
Gesundheitsversorgung.
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Uni Wien: Erfahrungen von Auszubildenden in Pflegeberufen mit dem Lebensende

Hintergrund: Erfahrungen mit dem Lebensende macht je-
de”r, aber nicht jede®r wird im Beruf so damit konfrontiert
wie angehende Pflegefachkrafte. Studien und Analysen zei-
gen: Biographische Erfahrungen von Auszubildenden in Pfle-
geberufen mit Sorgekulturen am Lebensende werden im Un-
terricht kaum thematisiert - und doch zeigt sich, dass
biographisches Wissen den Berufsalltag begleitet.

Ziele: Zum einen soll Wissen generiert werden Gber die
Wechselwirkungen von vor-, auBBer- und (frih-)beruflichen
Erfahrungen angehender Pflegefachkrafte mit dem Lebens-
ende. Zum anderen soll aufgezeigt werden, dass die Metho-
de des Erzahlcafés sowohl fur wissenschaftliche Erhebungen
zu Erfahrungen mit dem Lebensende als auch zur Reflexion
dieser Erfahrungen im Unterricht eingesetzt werden kann.

Methode: Im Rahmen von 13 Erzahlcafés zu ,Geschichten
vom Lebensende” und vier Fokusgruppen erzahlten und re-
flektierten Auszubildende iber ihre Erfahrungen mit dem Le-
bensende sowie die Teilnahme und Anwendung der Metho-
de. Die Daten wurden mit digitalen Tontrdgern
aufgenommen, transkribiert und anonymisiert. Sie werden
derzeit mittels textanalytischer Vorgehensweise ausgewer-
tet.

Ergebnisse: Erste Analysen bestdtigen die Annahme, dass
angehende Fachkrafte oftmals vor Beginn ihrer Ausbildung
mit dem Lebensende konfrontiert sind und dies Auswirkun-
gen auf die Berufswahl sowie die berufliche Konfrontation
hat bzw. haben kann - und umgekehrt: Berufliche Erfahrun-
gen koénnen sich auf auBerberufliche auswirken. In den Fo-
kusgruppen wurde die positive Veranderung der Umgangs-
weise mit (berufs-)biographischen Erfahrungen durch die
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Teilnahme an Erzdhlcafés zu ,Geschichten vom Lebensende”
thematisiert.

Schlussfolgerung(en): Vor-, auBer- und frihberufliche Er-
fahrungen mit dem Lebensende sollten im Unterricht thema-
tisiert und als Ressource der einzelnen Fachkrafte fur die Pra-
xis gesehen werden. Die Gestaltung von Erzahlcafés schafft
eine Atmosphdre, die ein Erzahlen und Reflektieren Uber
selbsterlebte , Geschichten vom Lebensende” im Unterrichts-
setting erlaubt.

Evelyn Hutter

hat einen Master in Bildungswissenschaft. Sie ist derzeit
wissenschaftliche Projektmitarbeiterin und Doktorandin
am Institut fur Pflegewissenschaft der Universitat Wien.
Im Rahmen des Projekts ,Erzahlen tiber Sorgekulturen am
Lebensende” schreibt sie ihre kumulative Dissertation. In
ihrer Forschung fokussiert sie sich auf die biografischen
Erfahrungen von (angehenden) Pflegefachkraften im
Bereich von Palliative Care. Pflegeerfahrung sammelt sie
insbesondere in der Arbeit mit Menschen mit
Behinderungserfahrungen.
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Die Berufsgruppe der Pflegefachassistenz spielt eine ent-
scheidende Rolle im Ver-sorgungsprozess von Patient“innen
und Klient“innen. Mit steigenden Anforderun-gen an die
Pflegequalitat und -effizienz wird es immer wichtiger, digita-
le Medien in den Arbeitsalltag zu integrieren, um die Ar-
beitsbelastung zu reduzieren und die Versorgung zu optimie-
ren. Die Digitalisierung bietet Maglichkeiten, die Anforderun-
gen an die Pflegefachassistenz zu erfillen und den Arbeits-
alltag zu erleichtern. Es ist unumganglich, dass auch die Pfle-
gebranche sich diesem Wandel anpasst und digitale Lésun-
gen nutzt, um zukunftsfahig zu bleiben.
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DGKP Daniela Jamnig, MSc MBA

Seit 2012 bin ich als Pflegeleitung in der Steiermdrkischen
Krankenanstaltenge-sellschaft mbH (KAGes) tatig. Vorher
habe ich Erfahrungen in verschiedenen Fach-bereichen
gesammelt und an der Donauuniversitat Krems
Pflegemanagement und  Gesundheitsmanagement
studiert. Ich habe ein groRes Interesse an der Digitalisie-
rung im Gesundheitswesen und bereits in verschiedenen
Projekten mitgearbeitet. Seit 2023 studiere ich an der
UMIT in Tirol den Universitatslehrgang Health Infor-mation
Management.
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Die Osterreichische Demenzstrategie ,Gut leben mit Demenz”, Ziele, Umsetzung und Herausforderungen

Die osterreichische Demenzstrategie ,Gut leben mit De-
menz” wurde im Jahr 2015 in einem partizipativen Prozess
mit iber 100 Personen entwickelt und hat unter anderem
zum Ziel, gesellschaftliche Teilhabe von Menschen mit De-
menz und ihren An- und Zugehérigen zu starken und zu un-
terstitzen und die Offentlichkeit zu sensibilisieren.

Mit ihren sieben Zielen strebt die Demenzstrategie an, Teil-
habe von Menschen mit Demenz zu starken und den Blick
von den mit Demenz verbundenen Beeintrachtigungen auch
hin zu den vorhandenen Ressourcen zu lenken. Damit soll
auch das Bild rund um Demenz, welches in der Offentlichkeit
herrscht, von einem rein defizitorientierten Ansatz hin zu ei-
nem positiveren und ressourcenorientierten Bild gedndert
werden

Ein primares Ziel der Demenzstrategie ist es, durch Entstig-
matisierung und Bewusstseinsarbeit die Angst vor der Krank-
heit zu nehmen und so frih wie méglich Beratung, Betreu-
ung und Begleitung fir Betroffene und ihre An- und
Zugehdrigen nach dem Auftreten der ersten Anzeichen einer
demenziellen Beeintrachtigung anzubieten.

Die Unterstiitzung von Menschen mit demenziellen Beein-
trachtigungen, die Anerkennung ihrer Fahigkeiten und ihnen
die Teilhabe am offentlichen Leben zu erméglichen werden
als Aufgabe der der gesamten Gesellschaft gesehen, nicht
nur der Familie oder der pflegenden Angehérigen. Dies wird
im Wirkungsziel 1 der Demenzstrategie hervorgehoben und
sollte richtungsweisend fur die zukiinftige Ausgestaltung
von Versorgungsbereichen sein.

Die Umsetzung der dsterreichischen Demenzstrategie erfor-
dert das Zusammenwirken aller relevanten Systempartner
und ein Miteinander auf Augenhohe mit Betroffenen und An-
gehorigen und bildet den Rahmen fiir gemeinsames Vorge-
hen.

Vortrage

Wie die Umsetzung der Demenzstrategie erfolgt und was in
den letzten Jahren erreicht wurde, soll im Vortrag prasentiert
werden.

Brigitte Juraszovich

ist Okonomin und arbeitet seit 1992 an der GOG in der
Abteilung  Gesundheitsberufe und  Langzeitpflege.
Arbeitsschwerpunkt ist die Begleitung der Umsetzung der
Demenzstrategie und Projekte im Bereich Personalbedarf
in der Langzeitbetreuung,  Strukturplanung und
Bedarfsprognosen.
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PMU: Rollenentwicklung von Pflegeexpertinnen/ Advanced Practice Nurses
in spezifischen Pflegeversorgungsmodellen in Osterreich

Hintergrund: Akademisch ausgebildete Pflegepersonen, die
als Pflegeexpert®innen (PEX) und/oder Advanced Practice
Nurses (APN) tatig sind, konnen spezifische Versorgungsbe-
darfe von Patient”innen gewéhrleisten. Dabei wird unter an-
derem das evidence-basierte Expert‘innenwissen bei der
pflegerischen Fall- und Fachfiihrung, die sich zum einen auf
den erweiterten Pflegeprozess und zum anderen auf die
Pflegepraxisentwicklung beziehen, eingebracht.

Ziel: Umsetzung eines Konzeptes zur Rollenentwicklung von
akademisch ausgebildeten PEX/APN zur pflegerischen Fall-
und Fachfihrung in unterschiedlichen Pflegeversorgungs-
kontexten.

Methode: Die wissenschaftliche Begleitung (November 2022
bis Oktober 2023) und Implementierung von akademisch
ausgebildeten PEX/APN erfolgte mittels eines Projektstruk-
turplans (PSP), der anhand der Kriterien des neunstufigen
PEPPA (,Participatory, evidence-based, patient-focused pro-
cess for advanced practice nursing (APN) role development,
implementation, and evaluation”) Frameworks konzipiert
war. Fir die Erreichung der Fall- und Fachfiithrung wurde der
Fokus auf die Kernkompetenzen des integrativen Modells
nach Hamric (2014) gelegt.

Ergebnisse: Finf PEX/APN wurden in ihren spezifischen Ver-
sorgungsbereichen  Gerontopsychiatrie, Viszeralchirurgie,
Kardiologie, Nephrologie inkl. Dialyse sowie Gefal3chirurgie
in ihrer Rollenentwicklung begleitet. Dabei konnten als for-
dernde Elemente Transparenz, die Unterstiitzung durch die
Fihrungsebene, die Stakeholderanalyse sowie im speziellen
die interdisziplindre Zusammenarbeit zur Erstellung der Ver-
sorqgungspfade identifiziert werden.

Diskussion: Die Rollenentwicklung anhand des PSP, der den
Prozess der engen Begleitung geleitet hat, stellte sich als
zentraler Aspekt dar. Durch die Klarung von Strukturen und

Vortrage

Prozessen im jeweiligen Versorgungsmodell sowie dem spe-
ziellen Kompetenzprofil der PEX/APN bedarf es stets der An-
passung an den individuellen Pflegeversorgungskontext zur
Erreichung bestmaoglicher Versorgungsqualitat.

Karin Kaiser, MScN BScN

ist seit dem Jahr 2020 als Wissenschaftliche Mitarbeiterin
am Institut fur Pflegewissenschaft und -praxis an der
Paracelsus Medizinische Universitat (PMU), Salzburg
beschaftigt. Der Fokus ihrer Tdtigkeit liegt in
Praxisentwicklungsprojekten im Nursing Development
Center. Derzeit befindet sie sich im Doktoratsstudiengang
Nursing and Allied Health Sciences an der PMU mit dem
Forschungsthema ,Gesundheitskompetenz von Menschen
mit chronisch entzindlichen Darmerkrankungen”.
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Die Frage nach einer bedarfsgerechten quantitativen und
qualitativen Personalausstattung in der Pflege ist aktuell. Ein
innovativer Ansatz aus Deutschland beriicksichtigt nicht nur
die reine Anzahl der Pflegebedirftigen, sondern stellt das
tatsachliche Ausmal3 der Pflegebediirftigkeit in den Mittel-
punkt. Dementsprechend werden konkrete Pflegesituatio-
nen genauer analysiert, um den spezifischen Pflege- und
Betreuungsbedarf zu ermitteln. In Abhdngigkeit von diesem
Bedarf werden dann definierte Qualifikationsniveaus fur das
Personal in den Pflegeeinrichtungen festgelegt. Fir die Tra-
ger bedeutet diese Erneuerung vor allem ein neues Ver-
standnis der Zusammenarbeit in den Pflegeteams: Uber die
reine Personalmenge hinaus riicken neben der Qualifikation
vor allem die notwendigen Kompetenzen in den Vorder-
grund. Es geht nicht nur darum, die ,Zahl der Kopfe” in den
Pflegeeinrichtungen zu erhohen, sondern diese mit den rich-
tigen Kompetenzen auszustatten und ihnen dann auch die
Aufgaben zu tbertragen, fir die sie qualifiziert sind. Der Vor-
trag beleuchtet die Erfahrungen, die Pflegeeinrichtungen im
Nachbarland mit der Umsetzung des neuen Personalbemes-
sungsverfahrens gemacht haben. Besonderes Augenmerk
wird dabei auf den bisherigen organisationalen Lernprozess
gelegt und was davon auf die Pflege in Osterreich iibertrag-
bar ist.

Vortrage

Dr. Heidemarie Kelleter

ist seit 2002 Referentin fir Qualitdtsberatung in der
Gesundheits-, Alten- und Behindertenhilfe beim
Didzesan-Caritasverband fur das Erzbistum Kdln e.V. sie ist
Pflegefachperson und Gesundheitswissenschaftlerin. Sie
leitet und koordiniert wissenschaftliche Projekte zur
Pflegequalitdt und ist Mitglied in wissenschaftlichen
Beiraten.

Dr. Maria Laura Bono

ist seit 2007 FH-Lektorin und  systemische
Unternehmensberaterin mit Fokus auf evidenzbasierte
Transformation. In der empirischen Sozialforschung
genauso wie in Change-Prozessen fest im Sattel ist der
Volks- und Betriebswirtin ein interdisziplinarer Ansatz
besonders wichtig, um Organisationen des Gesundheits-
und Sozialbereich nachhaltig zu starken.
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Coolout in der Pflege - Wie konnen Pflegende im Alltag auf der Handlungsebene unterstitzt
werden und zugleich ihr politisches Potenzial fiir Veranderungen erkennen

Pflegende missen immer mehr Wissen und Kompetenzen
erwerben, die fachlichen Anspriiche nehmen weiter zu. Ein-
richtungsleitbilder versprechen qualitativ hochwertige Pfle-
ge. Zugleich nehmen Personalmangel und o6konomischer
Druck im Pflegebereich zu. Dies fiihrt zu einem unauflésba-
ren Widerspruch in den Anforderungen an Pflegende, Auszu-
bildende/Studierende, Anleitende, Lehrende, Leitungen in
der Pflege. Sie sollen und wollen den pflegefachlichen An-
spruch umsetzen, vermitteln, sicherstellen, aber unter den
derzeitigen Rahmenbedingungen werden sie systematisch
daran gehindert: Patienten-, bewohnerorientierte professio-
nelle Pflege bei der gleichzeitigen Notigung zum schnellen
Arbeiten lasst sich nicht verwirklichen. Dies fuhrt zu dauer-
haften Belastungen aller im Pflegebereich Tatigen. Pflegen-
de lernen, sich kalt, sich unempfindlich gegentber diesem
Widerspruch zu machen. Sie eigenen sich verschiedene Deu-
tungen und Strategien an, mit denen sie die Situation aus-
halten. Dies beschreibt und erklart die Coolout-Theorie im
ersten Teil des Vortrags. Im zweiten Teil des Vortrags wird ein
Arbeits- und Reflexionsmodell vorgestellt, mit dem Pflegen-
de im Umgang mit dem Widerspruch in ihrem Alltag unter-
stitzt werden konnen. Das Modell wurde auf der Basis der
Coolout-Theorie entwickelt und es wird aufgezeigt, inwie-
weit es zu einer differenzierten, sachkritischen Sicht auf den
eigenen Alltag beitragt und Entlastung durch einen struktu-
rierten kollegialen Austausch schaffen kann. Zielsetzung ist
dabei, das Gelingende im Alltag sichtbar zu machen, mdgli-
ches Veranderungspotenzial zu identifizieren und schitzen-
de Strategien zu erlernen und auszuweiten. Zugleich leistet
das Modell ein Scharfen des Bewusstseins fur den Wider-
spruch, was fir nachhaltiges politisches Interesse und Enga-
gement der Pflegenden von hoher Bedeutung ist.

Vortrage

Prof. Dr. phil. Karin Kersting

Ich bin Krankenschwester und Pflegelehrerin. Nach
mehrjahriger Berufserfahrung in der Pflegepraxis und -
ausbildung habe ich Erziehungswissenschaft studiert und
anschliefend promoviert. Seit 2003 bin ich Professorin fir
Pflegewissenschaft an der Hochschule fiir Wirtschaft und
Gesellschaft Ludwigshafen. Mein Forschungsschwerpunkt
ist ,Coolout in der Pflege” Ich biete seit vielen Jahren
Vortrage, Seminare und Workshops zu dem Thema fiir
Studierende, Pflegende, Anleitende, Lehrende und
Leitungen an.
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Bernd Kiefer

Pflege in militarischen Einsatzszenarien beim dsterreichischen Bundesheer

Der Vortrag beinhaltet die verschiedenen Leistungsbereiche Bernd Kiefer, M.Sc.

des militarischen Gesundheitswesens im Einsatz. Vom Be-
ginn der ersten Versorgung bis zur Definitivversorgung im
Krankenhaus, werden die einzelnen Leistungsbereiche dar-
gestellt.

Vortrage 40/83
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- Wie begegnet die professionelle Pflege den mulitplen Krisen im Gesundheitswesen

Die Pflegebranche steht in den nachsten zwei Jahrzehnten
vor seiner grofSten Herausforderung. Fir eine stetig steigen-
de Anzahl von pflege- und unterstitzungsbedirftige Men-
schen stehen immer weniger Pflegepersonen zur Verfiigung.
Der schon seit Jahrzehnten prognostizierte demografische
Wandel kommt nun mit dem Eintritt der Babyboomer ins
Rentenalten voll zum tragen. Der Fach- und Arbeitskraf-
temangel ist in allen Branchen Realitat. Der Arbeitsmarkt hat
sich in einen Arbeitnehmermarkt gewandelt, die Bedurfnis-
se und Erwartungen der Arbeitnehmer haben sich verandert.
Parallel haben sich gesellschaftliche und soziale Systeme
grundlegend gedndert. Tradierte Versorgungssettings ero-
dieren und miissen durch neu Konzepte erganzt, oder gar er-
setzt werden.

Daneben sind wir im Gesundheitswesen mit steigenden
fachlichen Herausforderungen und einer zunehmenden Mul-
timobiditat der Menschen konfrontiert. Daneben werden
Themen wie der Klimawandel, steigende staatliche Anforde-
rungen und die Refinanzierung von Gesundheitseinrichtun-
gen immer zentraler.

Aktuell sind wir trotz steigender Bedarfe mit Insolvenzen im
Gesundheitswesen konfrontiert, eine Situation, die noch vor
Jahren undenkbar war.

Der Referent berichtet aus seinen Einrichtungen, wie er mit

seinem Team den dargestellten multiplen Herausforderun-
gen begegnet.

Vortrage

Peter Koch

ist Krankenpfleger und hat an der KFH Mainz
Pflegemanagement auf Diplom studiert. Er beschaftigt
sich seit Jahren mit neuen Fihrungsansatzen und verfigt
Uber Zusatzqualifikationen als Business Coach und im
Bereich der gewaltfreien Kommunikation. Seit 15 Jahren
ist er als Geschaftsfuhrer eines Altenhilfetragers in Baden-
Wirttemberg tdtig. Schon seit seiner Ausbildung ist er
berufspolitisch engagiert und ist unter anderem
Vorsitzender eines regionalen Pflegebindnisses, im
Landesvorstand des BV Pflegemanagement, Mitglied im
Landespflegerat Ba-Wi und aktuell im Vorstand des
Grindungsausschusses fir eine Pflegekammer in Ba-W.
Er wurde 2024 als Pflegemanager des Jahres
ausgezeichnet.
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Sarah Kénigsmann

Starker Teamzusammenhalt durch mentales Stressmanagement

Sarah Kénigsmann

Der Pflegealltag ist gepragt von hohen Anforderungen,

knappen Ressourcen und haufigem Stress. Doch genau
hier liegt das Potenzial fiur einen starken
Teamzusammenhalt, der nicht nur den Arbeitsalltag
erleichtert, sondern auch die mentale Gesundheit jedes

Sarah Konigsmann ist Grinderin von Soul Nurse, der
fuhrenden Plattform fir mentale Gesundheit im
Gesundheitswesen. Mit innovativen Losungen unterstitzt
sie Teams dabei, Resilienz aufzubauen und eine gesunde

Einzelnen starkt. In unserem 20-minGtigen Vortrag Arbeitskultur zu schaffen. lhre Vision: mentale Gesundheit
beleuchten wir, wie mentale Gesundheit und als festen Bestandteil im Gesundheitswesen verankern,
Stressmanagement als  Schlisselfaktoren  fiur ein um starke und zufriedene Teams zu fordern.

erfolgreiches, resilienteres Team wirken kdnnen.

Durch praxisnahe Impulse und bewahrte Methoden
zeigen wir, wie Fihrungskrafte und Teams Stress aktiv
bewaltigen und dadurch eine positive, unterstitzende
Arbeitskultur aufbauen. Dabei geht es nicht nur darum,
Stress zu vermeiden, sondern Strategien zu entwickeln,
die den Umgang mit stressigen Situationen verbessern
und die emotionale Resilienz fordern.

Erfahren Sie, wie kleine, aber effektive MalSnahmen, wie
regelmaRige Check-Ins, achtsame Pausen und eine offene
Kommunikation, den Teamzusammenhalt starken und
langfristig die Zufriedenheit am Arbeitsplatz erhohen
konnen. Lassen Sie sich inspirieren, neue Wege zu gehen
und Ihr Team mental zu starken - fur eine Pflege, die
nachhaltig und gesund ist.

Handlungsimpuls: Werden Sie aktiv und machen Sie

mentale Gesundheit zu einem festen Bestandteil Ihrer
Teamkultur!

Vortrage 42/83
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Die chronische Pflegekrise als Krise der gesellschaftlichen Organisation von Pflege- und Sorgearbeit

Die gesellschaftliche Organisation der Versorgung pflegebe-
durftiger Menschen stellt eine der groRRen sozialen Fragen
und Herausforderungen fir europdische Gesellschaften dar.
Die Losung dieser Frage geht in ihrer Bedeutung weit Gber
die unmittelbar Betroffenen, also Pflegebedirftige und Pfle-
ger:innen hinaus, da sie grundsatzliche Fragen, etwa wie so-
ziale Beziehungen in den Gesellschaften im 21. Jahrhundert
strukturiert sein sollen, aufwirft. Pflege- und Sorgearbeit ist
seit einigen Jahr(zehnt)en nahezu in allen europdischen Lan-
dern einschneidenden Veranderungen unterworfen - mit
drastischen Auswirkungen sowohl auf die Qualitat der Ar-
beitsbedingungen als auch auf die Qualitat der Dienstleis-
tung. Dabei muss der Blick auf den gesamten Bereich von
Pflege- und Sorgearbeit, also die formelle und informelle,
gerichtet werden. Die Veranderungen in der gesellschaftli-
chen Organisation von Pflege- und Sorgearbeit stehen zuvor-
derst unter dem Ziel der Kostenminimierung dieses zuneh-
menden gesellschaftlichen Bedarfs.

Es geht um die Bewadltigung eines zentralen Dilemmas: Wie
die Neuorganisation von Pflege- und Sorgearbeit unter ver-
anderten Bedingungen bewerkstelligen? Bedingungen, in
denen das alte Arrangement nicht mehr funktioniert, da
durch die steigende Erwerbsbeteiligung von Frauen die aus-
schlieBliche Bewaltigung von Sorgearbeit durch nichtbezahl-
te (Haus)Frauenarbeit nicht mehr moglich ist und gleichzeitig
aufgrund der demographischen Entwicklung ein steigender
Bedarf - Zunahme an Pflegebediirftigen - zu bewaltigen ist.
Pflegebediirftigkeit muss als soziales Risiko neu definiert
werden - und dies in einer Situation in der eigentlich Kosten-
reduktion und Aufgabenentlastung auf der politischen Agen-
da des Wohlfahrtsstaates stehen.

Der Vortrag versucht dieses wohlfahrtsstaatliche Dilemma
aus einer kritischen (arbeits)soziologischen Perspektive zu

Vortrage

beleuchten und die Frage von Fair Care, also einer sozial ge-
rechten Organisation von Pflege- und Sorgearbeit aufzuwer-
fen.

Manfred Krenn

ist Arbeitssoziologe mit den Forschungsschwerpunkten
personenbezogene  Dienstleistungsarbeit  (Pflege),
Erfahrungswissen, dltere Arbeitnehmerinnen,
Arbeitsorganisation,  Arbeitsbeziehungen.  Er  war
langjahriger Senior Researcher bei der Forschungs- und
Beratungsstelle Arbeitswelt (FORBA) und ist zurzeit bei
Diskurs. Das Wissenschaftsnetz tdtig.
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Vortrage

ist diplomierter Gesundheits- und Krankenpfleger und
studierte Pflegewissenschaft sowie Soziologie. Seit 2012
ist er wissenschaftlicher Mitarbeiter am Institut fur
Pflegewissenschaft und -praxis an der Paracelsus
Medizinischen Privatuniversitat in Salzburg und absolviert
dort auch das Doktoratsstudium zum Ph.D. in Nursing &
Allied Health Sciences.

Dr. Silvia Bauer, MSc, BSc

ist seit 2010 Universitatsassistentin am Institut fir
Pflegewissenschaft der Medizinischen Universitdt Graz;
Abgeschlossenes Doktorat zum Thema Mangelerndhrung
in Krankenhdusern und Pflegeheimen; Master- und
Bachelorabschluss Gesundheits- und Pflegewissenschaft
an der Medizinischen Universitat Graz.

Forschungsschwerpunkte: Pflegequalitdtserhebung,
Mangelerndhrung in der Geriatrie, Entwicklung von
Instrumenten, Geschmacksstérungen
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Das Image der Pflege - Was tragen Pflegepersonen zum Image des Berufes
und dessen dffentlicher Wahrnehmung bei

Das osterreichische Gesundheits- und Krankenpflegesystem
sieht sich mit tiefgreifenden Herausforderungen konfron-
tiert, die die Resilienz der Pflegekrdfte und des gesamten
Systems auf die Probe stellen. Vor dem Hintergrund eines
schlechten Berufsimages, das dem Pflegeberuf anhaftet,
spielen demografische Entwicklungen, Personalmangel und
sich standig verandernde Arbeitsbedingungen eine wesent-
liche Rolle in der aktuellen Krise. Doch Resilienz erfordert
nicht nur die Anpassung an dullere Belastungen, sondern
auch die Starkung der inneren Widerstandsfahigkeit. Diese
Arbeit zielt darauf ab, die Resilienz der Pflegekrafte durch
eine tiefgehende Selbstreflexion zu férdern und jene unbe-
wussten Mechanismen sichtbar zu machen, die sie selbst
zum Berufsimage und zur gesellschaftlichen Wahrnehmung
beitragen.

Im Mittelpunkt steht die Frage, wie Pflegepersonen selbst
zur Starkung oder Schwachung der Resilienz ihres Berufs-
standes beitragen. Durch eine theoretische Analyse der
Wechselwirkungen zwischen Selbst- und Fremdbild sowie
der Bedeutung von Imagearbeit wird der Grundstein fir eine
resilienzbasierte Perspektive gelegt. Die gewahlte Methode
des schopferischen Dialogs, basierend auf Otto Scharmers
Theorie U, ermdglichte eine qualitative Untersuchung der in-
neren Dynamiken, die das Handeln der Pflegekrafte pragen.
Die Ergebnisse verdeutlichen die Komplexitat dieser inneren
Prozesse, insbesondere die unbewussten Faktoren wie dog-
matische Ohnmacht, Opferbereitschaft und ehrenamtliche
Motivation. Diese Aspekte beeinflussen die Eigenwahrneh-
mung der Pflegekrafte und tragen mal3geblich zur gesell-
schaftlichen Wahrnehmung des Berufes bei. Eine resilienzo-
rientierte Sichtweise legt jedoch den Fokus auf die
Uberwindung dieser passiven Muster durch aktive Selbster-

Vortrage

machtigung und politisches Engagement, wodurch das Bild
des Pflegeberufes gestarkt und transformiert wird."

Marion Landa-Meidlinger

schloss 1998 die Ausbildung zur Diplomierten
Gesundheits- und  Krankenpflegeperson ab. lhre
beruflichen  Stationen umfassten Tatigkeiten im

Akutbereich sowie in der Betreuung zu Hause. Zudem
sammelte sie umfangreiche Erfahrung in der Pflege und
Betreuung von Menschen mit kognitiven und karperlichen
Beeintrachtigungen. Besonders hervorzuheben ist ihre
zehnjdhrige  Tatigkeit  als  Leitung  der (S
Wohngemeinschaften fir Menschen mit Demenz. Im Jahr
2022 absolvierte sie erfolgreich den Universitatslehrgang
»Coaching, Organisations- und Personalentwicklung”. Der
Abschluss des Masterlehrgangs Beratungswissenschaften
erfolgt im Jahr 2024. Aktuell kehrt sie in leitender Position
in den Bereich der mobilen Pflege und Betreuung zurick.
Sie selbst bezeichnet sich gerne als Pflegevisiondrin.
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Die historisch gewachsene Zentrierung auf arztliche Tatigkei-
ten im 6sterreichischen Gesundheitssystem beeinflusst poli-
tische Entscheidungsprozesse und damit auch die heutigen
Strukturen der Leistungserbringung in der Akutversorgung,
im Notfall- und Rettungswesen, in der Langzeitpflege sowie
im niedergelassenen und mobilen Bereich.

Die Diskussion um die Zusammenarbeit und Aufgabenvertei-
lung zwischen den verschiedenen Gesundheitsberufen ist
nicht neu. Dennoch bleibt die Nutzung der Kompetenzen
hochqualifizierter Gesundheitsberufe oft eingeschrankt und
somit die Weiterentwicklung in den Ausbildungen und die
damit verbundene hohe Fachexpertise der einzelnen Diszi-
plinen unbeachtet.

Vor dem Hintergrund der vielfaltigen Herausforderungen fir
das Gesundheitswesen und um die Gesundheitsversorgung
der Menschen weiterhin gewahrleisten zu kénnen, ist eine
interprofessionelle Kooperation zwischen den Gesundheits-
berufen nicht nur sinnvoll, sondern strukturell notwendig.
Gemeinsame berufsrechtliche Regelungen, waren eine Mal3-
nahme, um die Zusammenarbeit zu erleichtern und Rechtssi-
cherheit schaffen, sodass jede™r im Gesundheitswesen Tati-
ge die erlernten Kompetenzen auf Augenhéhe optimal
einbringen kann.

Ist eine Neugestaltung der Berufsgesetze aller Gesundheits-
berufe mit allgemeinen und speziellen Regelungen zusam-
mengefasst in einen Sammelgesetz im Sinne der interpro-
fessionellen Kooperation der richtige Weg in die Zukunft ist?
Was spricht dafiir, was dagegen?

Vortrage

Claudia Lehmann MSc LL.M.

ist Referentin in der Abteilung Gesundheitsberuferecht
und Pflegepolitik der Arbeiterkammer Wien. Sie ist
Diplomierte  Gesundheits- und  Krankenpflegerin
(Andsthesie- und Intensivpflege), absolvierte den
Masterlehrgang Advanced Nursing Practice mit dem
Schwerpunkt Pflegemanagement an der FH Campus Wien
und das Masterstudium Medizinrecht an der JKU in Linz.
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ANP - Briickenschlag zwischen Pflegewissenschaft und
-praxis am Beispiel der Beratungsschwerpunkte der onkologischen Fachpflege im Marienhospital in Stuttgart
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Im Juni 2023 wurde die erste Advanced Nursing Practitioner
(ANP) Stelle im Marienhopital Stuttgart fir den Fachbereich
der Onkologie eingerichtet. Geplant war u.a. die Unterstut-
zung der Fachpflege Onkologie, um den Transfer pflegewis-
senschaftlicher Erkenntnisse in die Pflegepraxis zu fordern.
Die Fachpflege Onkologie wurde am Marienhospital Anfang
der 2000er Jahre etabliert. Seitdem fiihren die onkologi-
schen Fachpflegekrafte Konsile der Patient®innen im Brust-,
Darm-, Lungen- und Pankreaskrebszentrum, am gyndkologi-
schen Krebszentrum, am Kopf-Hals-Tumorentrum, am Zen-
trum far hamatologische Neoplasien und am onkologischen
Zentrum durch.

2023 wurde von den onkologischen Fachpflegekraften und
der ANP insgesamt 1370 Konsile angefordert und durchge-
fuhrt. Bei den Beratungsschwerpunkten der Konsile standen
Prophylaxen, die Beratung in Zusammenhang mit Operatio-
nen, medikamentésen Therapien und Bestrahlung, Sym-
ptommanagement und Erndhrungsmanagement im Mittel-
punkt. Von Alozepie bis Zahnverlust wurden die
Patient”innen zu einer Vielzahl von Symptomen beraten. Zu
den Symptomen, die am haufigsten Thema der Beratungen
waren, gehoren Schmerzen, Sorgen und Angste in Zusam-
menhang mit der Krebserkrankung, Appetitveranderungen,
Geschmacksveranderungen, Xerostomie, Dyspnoe und Fa-
tigue.

Um die Beratung zu den Symptomen mit der Perspektive der
Patient”innen zu verbinden, wurde ein qualitativer systema-
tischer Review zum Symptomerleben von Krebspatient®in-
nen durchgefihrt. Im Oktober 2023 wurde eine systemati-
sche Literaturrecherche in den Datenbanken PubMed,
CINHAL, LIVIVO und Cochrane Library durchgefihrt. Die ein-
geschlossenen Studien spiegeln die Beratungsschwerpunkte
der onkologischen Fachpflegekrafte wider. Die Ergebnisse

Vortrage

der Studien vertieften das Verstandnis der onkologischen
Fachpflegekrafte fur das Symptomerleben der Patient*innen
und fihrten zu einer Bereicherung der Inhalte der Beratungs-
schwerpunkte.

Verena Leinemann, BScN MScN

ist examinierte Krankenschwester und
Pflegewissenschaftlerin. Sie verfigt dber langjahrige
Berufserfahrung in der Onkologie, u.a. im stationdren
Bereich der hamatopoetischen Zelltransplantation und der
CAR-T-Zelltherapie. Seit 2023 ist sie am Marienhospital
Stuttgart als Advanced Nursing Practitioner fir den
Fachbereich  Onkologie tatig und studiert im
Doktoratsstudiengang Nursing and Allied Health Sciences
an der Paracelsus Medizinischen Privatuniversitat in
Salzburg.
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.Pflege” als emanzipierte Profession, die maB3gebliche Fort-
schritte in der pflegewissenschaftlichen Entwicklung in Os-
terreich erreicht hat, hat gesellschaftlich Verantwortung zu
tragen. Es qilt Burgerinnen und Barger in ihrer Gesundheit zu
bemachtigen, zu empowern. Samtliche Angebote im Ge-
sundheits- und Sozialwesen sind salutogenetisch auszurich-
ten. Die beinahe ausschlie3liche - ohne Ricksicht auf Verlus-
te etablierte (von pranatal bis hin zum Sterbeprozess) -
kurative ,Mediko-Technikalisierung” mit all ihren Konse-
quenzen muss drastisch eingeschréankt werden (beginnend
bei der Polypharmazie, der Anzahl an operativen Eingriffen,
an Spitalsbetten bis hin zu Intensivaufenthalten). Dem ge-
geniber ist Gesundheitsforderung und Pravention, die
wohnortnahe niederschwellige und aufsuchende Versor-
gung, iber den gesamten Lebensprozess zentral im Gesund-
heits- und Sozialwesen zu etablieren.

“There's an old saying that if you don't have a seat at the
table, you'll end up on the menu.”

Dazu nutzt ,Pflege” einen ,Seat at the table”. Das bedeutet,
.Pflege” ist allgegenwartig im Sinne von ,Health in All Poli-
cies”, hat eine aktive Rolle inne, steuert, gibt Input, der ge-
hort wird, trifft Entscheidungen, tragt Verantwortung - hat
Einfluss, von der einzelnen Gemeinde bis hin zur Bundesre-
gierung. Als School Health Nurses in Kindergarten und Schu-
len, als Family und Community Health Nurses in den Ge-
meinden bzw. Bezirken, als Advanced Practice Nurses in der
mobilen, Langzeit- und Akutpflege, im strategischen Ma-
nagement der einzelnen Unternehmen bis hin zur Pflege-
staatssekretarin/-staatssekretar der neuen Bundesregie-
rung. Eine finanziell abgesicherte Pflegeforschungsagenda
fur Osterreich adressiert die konkreten Bedarfe und Angebo-

Vortrage

te.

Nur so kann es gelingen, sich adaquaten Losungen fir die
Gesundheits- und Pflegebedarfe der Gesellschaft des 21.
Jahrhunderts anzundhern.

Claudia Leoni-Scheiber

Scheiber ist DGKP,  Pflegepddagogin und -
wissenschaftlerin. lhre Arbeitsschwerpunkte sind der
Advanced Nursing Process, Standardized Nursing
Languages und Advanced Nursing Practice. Sie ist
Vizeprasidentin der europaischen Vereinigung ACENDIO
und Koordinatorin der NANDA-I Netzwerkgruppe der
deutschsprachigen Lander. Tatig ist sie als UMIT Tirol-
Koordinatorin am FH-Standort Reutte und
wissenschaftliche  Leitung des  Masterlehrganges
Gesundheits- und Pflegemanagement in Schloss Hofen in
Kooperation mit der Fachhochschule Vorarlberg.
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Practice Readiness durch standardisierte Fallbeispiele? Erfahrungsbericht einer Absolventin

Am Ende der 1-jahrigen Ausbildung zur Pflegeassistenz (PA)
bzw. der 2-jahrigen Ausbildung zur Pflegefachassistenz (PFA)
ist eine mindliche kommissionelle Abschlusspriifung vor ei-
ner Prifungskommission abzulegen. Grundsatzlich missen
fur eine Zulassung zur Abschlusspriifung alle Themenfelder
der theoretischen Ausbildung eine positive Beurteilung auf-
weisen. Neben den positiv absolvierten Praktika missen alle
in der praktischen Ausbildung erworbenen Kompetenzen
nachgewiesen werden konnen. Die positive ,Schriftliche Ar-
beit im Fachbereich” (SAF) ist im Setting der PFA ebenfalls
vorzulegen. Nach erfolgter Zulassung umfasst bspw. die
kommissionelle Abschlussprifung der PFA das Themenfeld
LLielgruppen- und settingorientierte Pflege einschlieflich
Pflegetechnik (Teil 2)” und das Themenfeld ,Zielgruppen-
und settingorientierte medizinische Diagnostik und Therapie
einschlieBlich medizinische Pflegetechnik (Teil 2)”. Diese Ab-
schlussprifung dient der Uberprifung themenubergreifen-
der Kenntnisse. Im Rahmen dieser Priifung ist der Kompe-
tenzerwerb mit mindestens einem Fallbeispiel pro
Themenfeld zu Gberprifen (diese Vorgabe betrifft auch die
PA). In Oberosterreich zeigte sich vor der Implementierung
von standardisierten trageribergreifenden Fallbeispielen
eine Individuallosung der unterschiedlichen Ausbildungs-
statten (00. Gesundheitsholding, Ordensspitaler 00., Berufs-
forderungsinstitut 00., Caritas, Altenbetreuungsschule des
Landes 00., Diakoniewerk). Diese zeigten jedoch Diversita-
ten und erschwerten dadurch einen Outcome-Vergleich der
erworbenen Kompetenzen durch die Behorde (Abteilung Ge-
sundheit). Aus diesem Grund wurden im Herbst 2020 Frau
Mag.a Martina Bruckner (00. Gesundheitsholding) und Herr
Mag. Michael Aiglesberger, BScN, MBA (Ordensklinikum Linz)
mit der 2-jahrigen Projektleitung zur Erarbeitung von Stan-
dards fir die kommissionelle Abschlussprifungen PA/PFA

Vortrage

von Seiten des Landes 00. (Abteilung Gesundheit) und in der
Folge von unseren jeweiligen Geschaftsfihrern beauftragt.
Seit Sommer 2022 kommen in den 00. Ausbildungsstétten
fur die PA bzw. PFA strukturierte Fallbeispiele mit definierten
Anforderungen zum Einsatz.

Anna Leopoldseder

ist Auszubildende zur Pflegefachassistenz (PFA). An der
Schule fir Gesundheits- und Krankenpflege am
Ordensklinikum Linz
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Sandra Liebscher-Koch
Komplementdre Pflegemethoden - aus der Praxis in die Wissenschaft und zuriick...

Der Einfluss und die Verbreitung der Komplementaren Pflege Sandra Liebscher-Koch (B.Sc.)

hat sich in den letzten Jahren zunehmend entwickelt und

haufig steht das interne Erfahrungswissen der Pflegenden tatig in der Universitditsmedizin  Gottingen  als
einem jungen Zweig der Pflegewissenschaft gegentber. Im Pflegefachfrau fir Komplementare Pflege, Expertin fir
Vortrag beschreibt Sandra Liebscher-Koch einen Praxis- The- Rhythmische Einreibungen (IFAN) und ist Palliative Care
orie- Praxis Ansatz, um die Signifikanz der Komplementaren weitergebildet, wie auch als freiberufliche Dozentin fir
Pflege aufzuzeigen. In der Universitatsmedizin Gottingen ist alle Gesundheitsberufe aktiv.

ein praktisches Aufgabenfeld von Pflegefachpersonen fir
Komplementare Pflege, die konsiliarische Mitbetreuung von
Patienten“innen in verschiedenen Fachbereichen etabliert.
Diese Konsiltatigkeit wurde dokumentiert und mittels einer
wissenschaftlichen Arbeit mit einem Mixed-Method Ansatz
analysiert. Eine retroperspektivische Dokumentenanalyse
und eine Literaturrecherche wurden als Methoden verwen-
det. Es zeigt sich, wie die Methoden der Komplementaren
Pflege wichtige Interventionen im nichtmedikamentésen
Symptommanagement darstellen.

Der Beitrag zeigt auf, wie die Professionalisierung von Kom-
plementaren Methoden erganzend im Pflegeprozess mog-
lich ist und ein erweitertes Portfolio durch wissenschaftliche
Ergebnisse und pflegewissenschaftliche Projekte dafir zur
Verfiigung stehen.
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Herwig Loidl
standard in der Medikamentenbestellung / Linked Care

Zu lhren Aufgaben als Pflegekraft gehort unter anderem die
Rezeptabholung fir Ihre Klient:innen in einer oder mehreren

Arztpraxen? Grinder und Geschaftsfithrer von LOIDL Consulting, ist seit
Winschen Sie sich nicht, dies einfacher und schneller erledi- mehr als 40 Jahren im Digitalisierungsbereich fir Soziales
gen zu kdnnen? und Gesundheit tatig und seit mehr als 33 Jahren mit
Digitale Rezeptanforderung und -Ausstellung ist nicht nur in eigenen Unternehmen. Bis 2021 war er Geschaftsfihrer
Skandinavien maglich. Auch Osterreich kann es! Und zwar der carecenter (heute myneva Austria) - der Marktfihrer
gleich im groen Stil, namlich als Ausgangspunkt fir einen im stationaren Pflegemarkt. Seit mehr als 7 Jahren ist er
internationalen Standard (FHIR) fur digitale Rezeptanforde- als Sprecher des eHealth-Arbeitskreises der WKO/UBIT in
rung. Das gibt es so in der Form noch gar nicht. vielen Prozessen und Entscheidungen der
Ein Unternehmen aus Osterreich zeigt hier den Weg vor... Digitalisierungsprojekte des osterreichischen
Oder wie aus einem Leuchtturm-Forschungsprojekt (Linked Gesundheits- und Sozialwesens eingebunden. Er ist seit
Care) als ,Nebenprodukt” ein internationaler Standard fur di- vielen Jahren Mitglied und Sprecher des Vorstandes der
gitale Rezeptierung hervorgeht, der mobile und stationdre IHE Austria und seit einigen Jahren auch Mitglied des
Pflege, aber auch Patient:innen selbst bei der Rezeptanfor- Austrian Standard Komitees 258.

derung unterstitzt ... Als Grinder unterschiedlicher Unternehmen konnte er

eine Vielzahl von Erfahrungen im Sozialbereich, AAL,
Telemedizin und Gesundheitswesen sammeln und ein
grol3es Netzwerk aufbauen
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Egal, ob Paul, der sprechende Bar oder Buddy, der freundli-
che, emotionale Roboter, Monitoring-Systeme fiir Demenz-
kranke, oder auch interdisziplindre Zusammenarbeit Gber
eine App - KI hat im Pflegesetting zu Hause Einzug gehalten
und ist bald nicht mehr wegzudenken. Mit Hilfe dieser Syste-
me soll Pflege zu Hause unterstitzt und leichter maglich ge-
macht werden. Im KI-Showdown werden einige dieser Sys-
teme vorgestellt.

Vortrage

Herwig Loidl

Grinder und Geschaftsfuhrer von LOIDL Consulting, ist seit
mehr als 40 Jahren im Digitalisierungsbereich fir Soziales
und Gesundheit tatig und seit mehr als 33 Jahren mit
eigenen Unternehmen. Bis 2021 war er Geschaftsfihrer
der carecenter (heute myneva Austria) - der Marktfihrer
im stationdren Pflegemarkt. Seit mehr als 7 Jahren ist er
als Sprecher des eHealth-Arbeitskreises der WKO/UBIT in
vielen Prozessen und Entscheidungen der
Digitalisierungsprojekte des osterreichischen
Gesundheits- und Sozialwesens eingebunden. Er ist seit
vielen Jahren Mitglied und Sprecher des Vorstandes der
IHE Austria und seit einigen Jahren auch Mitglied des
Austrian Standard Komitees 258.

Als Grinder unterschiedlicher Unternehmen konnte er
eine Vielzahl von Erfahrungen im Sozialbereich, AAL,
Telemedizin und Gesundheitswesen sammeln und ein
grol3es Netzwerk aufbauen
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- Alltag von Pflegekrdften in Justizanstalten bzw. forensisch-therapeutischen Zentren

Der Vortrag gewahrt einen Einblick in die spannende Tatig-
keit des diplomierten Gesundheits- und Krankenpflegeper-
sonals im Straf- und Manahmenvollzug. Das vielfaltige Auf-
gabengebiet im stationdren und ambulanten Bereich wie
auch die Zusammenarbeit in einem interdisziplindren Team
werden umfassend beleuchtet.

Vortrage

Herr Michael Mader

ist Mitarbeiter der Justizbetreuungsagentur (JBA) und seit
ca. drei Jahren als Diplomierter Gesundheits- und
Krankenpfleger in der groBten Justizanstalt Osterreichs
tatig. Sein Karriereweg wurde mafgeblich durch seine
Mutter beeinflusst, da diese ebenso den Beruf der
Diplomierten Gesundheits- und Krankenpflegerin ausibt.
Herr Mader absolvierte seine Ausbildung in der Klinik
Donaustadt (friher: Sozialmedizinisches Zentrum Ost -
Donauspital) mit gutem Erfolg und sammelte seine erste
Berufserfahrung auf der Onkologie und Hamatologie in
der Klinik Ottakring (friher: Wilhelminenspital). Nach drei
Jahren wechselte er in das Allgemeine Krankenhaus Wien,
wo er sowohl auf der Kinderonkologie als auch auf der
padiatrischen Kinderintensivstation arbeitete.
AnschlieBend (bte Herr Mader seinen Pflegeberuf
eineinhalb Jahre in der Privatklinik Confraternitat aus,
bevor er sich erfolgreich bei der Justizbetreuungsagentur
als Diplomierter Gesundheits- und Krankenpfleger
bewarb. Seither betreut und versorgt er kranke und
pflegebedurftige Insassinnen und Insassen in der
Justizanstalt Wien-Josefstadt. Berufsbegleitend besucht
Herr Mader den Masterlehrgang MBA
Gesundheitsmanagement an der ASAS Aus- und
Weiterbildung GmbH in Kooperation mit der FH
Burgenland.
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Betroffene von sexualisierte oder hauslicher Gewalt wurden
bisher nicht selten nur dann forensisch untersucht, sofern ein
Strafverfahren ausgelost wurde. Damit die Frage eines Straf-
verfahrens nicht weiter eine wesentliche Weiche fir das nie-
derschwellige Angebot eines forensischen Untersuchungs-
angebotes und einem Hilfsangebote nach Gewalterfahrung
darstellt, werden in Zirich Forensic Nurses eingesetzt. Ein
aufsuchender Dienst, besetzt mit forensisch spezialisierten
Pflegefachkraften des Instituts fir Rechtsmedizin der Univer-
sitat Zirich, deckt das gesamte Kantonsgebiet ab. Spitaler
wie Praxen in denen gewaltbetroffene Personen versorgt
werden konnen im Rahmen dieses «Zircher Modells» jeder-
zeit Forensic Nurses hinzuziehen, so dass unmittelbar mit
dem Erstkontakt zur medizinischen Versorgung auch die Spu-
ren der Gewalttat dokumentiert werden und weitere Hilfs-
und Beratungsangebote ausgeldst werden konnen. Neben
der Beweissicherung und der Betreuung von gewaltbetroffe-
nen Personen tritt die Funktion der Forensic Nurses, dass die-
se das Gesundheitspersonal in den Spitalern und Praxen
weiterbilden und in Bezug auf Bezug auf das Erkennen und
Bekampfen von sexueller und hauslicher Gewalt sensibilisie-
ren. Ziel dieses Modells ist daher neben der Versorgung der
individuellen Gewalterfahrung auch die praventive wie re-
pressive staatliche Reaktionsmoglichkeit auf sexualisierte
und hausliche Gewalt zu erhéhen.

Der Vortrag stellt das Zircher Modell detailliert vor und geht
zudem darauf ein, inwieweit juristische Fragestellungen bei
der Gestaltung eines solchen Modells zu beantworten wa-
ren. Beleuchtet werden dabei Aspekte von der forensischen
Ausbildung, Gber die Delegation arztlicher Aufgaben bis hin
zu Schweigepflicht und Melderechten. Aus dieser Auseinan-
dersetzung heraus soll abschliessend ein Ausblick gewagt

Vortrage

werden, inwieweit Forensic Nursing zur Rechtsmedizini-
schen Versorgung inskinftig auch in weiteren Bereichen ei-
nen Beitrag leisten kann.

PD Dr. iur. Julian Mausbach

Mausbach ist Senior Researcher am Institut fir
Rechtsmedizin der Universitat Zarich und intensiv mit
juristischen  Fragestellungen zum Forensic Nursing
befasst. Dariiber hinaus ist er als Mit-Herausgeber der
schweizerischen Zeitschrift «Pflegerecht
Pflegewissenschaften» (Stampfli Verlag) bereits seit Jahre
mit neuen Entwicklungen im Pflegebereich befasst und
dabei insbesondere an Dimensionen interessiert, die das
Straf- und Strafverfahrensrecht tangieren.
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Birgit Meinhard-Schiebel

Die Letzten beiflen die Hunde
- pflegende Angehérige und Zugehdérige in der Polykrise

In einem ,Krisenstapel” der sich laufend mehr aufbaut, zu
massiven gesellschaftlichen Umbriichen fuhrt, bleiben die

Hunderttausenden, die sich mit der Pflege des Menschen Prasidentin der Interessengemeinschaft pflegender
beschaftigen, immer mehr auf der Strecke. Zuerst fehlen die Angehoriger www.ig-pflege.at. Schauspielerin,
Pflegekrafte dann fehlen die Ressourcen fir die Pflege - ib- Erwachsenenbildnerin, Sozialmanagerin, Expertin zum
rig bleiben die pflegenden Angehérigen und Zugehdrigen Thema pflegende Angehérige und Zugehorige, Mitglied
mit ihren pflegebedirftigen Menschen. Ihre Belastungen des OSR, sowie EUROCARERS u.a.

werden laufend gréRer, ihre existenziellen Sorgen nehmen
zu. Wie kénnen Sorge- und Caretatige sich mit ihnen zusam-
menschlieBen, um die Herausforderungen noch zu stem-
men?

Vortrage 55/83



gesponserter.beitrag
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Hduser zum Leben: Digitalisierung in der Pflege: Ein steiniger Weg
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Der demografische Wandel, also die steigende Lebenserwar-
tung und die damit einhergehende Uberalterung der Gesell-
schaft und der Anstieg pflegebediirftiger Menschen, stellt in
vielen Landern eine Herausforderung dar. Nicht nur aufgrund
des Fachkraftemangels, sondern auch aufgrund steigender
Kosten.

In der heutigen Zeit ist es daher erforderlich, moderne Tech-
nologien und digitale Anwendungen im Gesundheitsbereich
zu implementieren, um die Effizienz der Arbeitsablaufe und
die Pflegequalitat zu erhalten und zu steigern.

Moderne Technologien und digitale Anwendungen sollen
weder die menschliche Ndhe und Zuwendung noch die sozi-
ale Interaktion ersetzen, sondern lediglich die Gesundheits-
versorgung verbessern, Pflegekrafte unterstiitzen und ihren
Arbeitsalltag erleichtern.

Die letzten Jahre haben uns deutlich gezeigt, wie wichtig Di-
gitalisierung in der Pflege ist, welche Vorteile sie hat, aber
auch welche Hirden sie mit sich bringt.

Der Weg der Implementierung und Umsetzung ist oftmals
steinig. Neben dem administrativen Arbeitsaufwand hin-
dern Unternehmen fehlende Ressourcen (Zeit, Geld, Perso-
nal), Birokratie, Vorgaben, Gesetze und Datenschutzbestim-
mungen an einer erfolgreichen digitalen Entwicklung.
Daraus resultiert, dass die Motivation der Pflegekrafte bei
der Implementierung neuer Technologien haufig schwankt.
Um digitale Anwendungen erfolgreich in bestehende Ar-
beitsablaufe zu integrieren, sind bei der Implementierung
die Schaffung optimaler Rahmenbedingungen, eine gute in-
terdisziplinare Zusammenarbeit sowie die Unterstiitzung
durch die ober(st)en Fiihrungsebenen wesentlich.

Vortrage

Moravcevic Milan, MSc

Diplomierter Gesundheits- und Krankenpfleger, Absolvent
des Masterlehrgangs Advanced Nursing Practice -
Schwerpunkt  Pflegemanagement. Ausbildung zum
Diplomierter Gesundheits- und Krankenpfleger in Serbien
und spater Nostrifikation in Wien. Langjahrige Tatigkeit als
DGKP, sowohl im extramuralen als auch im stationdren
Bereich in der Langzeitpflege. Seit 2015 in der Fihrung
tatig. Mitarbeit im Qulitatszetifizierungsprozessen in der
Langzeitpflege. Seit Sommer 2023 Pflegedienstleitung in
,Hauser zum Leben”.

Publizierte Masterarbeit  ,Handlungsempfehlung
Dienstiibergabe in der Langzeitpflege”.

Richard Stern

arbeitete als Wissenschaftler und Erwachsenenbildner in
verschiedenen Organisationen in Tirol und Wien. 2016
startete er in ,Hduser zum Leben” als Trainer fur die neu
eingefihrte Dokumentationssoftware und lernte so die
besonderen Herausforderungen der Digitalisierung in der
Pflege kennen. Seit 2019 ist er fur die AAL-Agenden der
Organisation zustandig und entwickelte ein langfristiges
Konzept, in dessen Rahmen er Assistenz-Losungen sucht
und deren Alltagstauglichkeit evaluiert.
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UMIT: Menschen mit intellektueller Beeintrachtigung im akutstationdren Setting

- Eine phanomenologische Studie

Hintergrund und Zielsetzung: Trotz internationaler Richtli-
nien und nationaler Aktionsplane zur Verbesserung der Ge-
sundheitsversorgung und Barrierefreiheit fir Menschen mit
Hintergrund und Ziel: Beeintrachtigungen, besteht weiterhin
ein Mangel an spezifischen Daten und Wissen Gber die tat-
sachlichen Beddrfnisse und Hirden dieser Gruppe. Ziel dieser
Studie war es, die Erfahrungen, wahrgenommenen Barrieren
und Hindernisse von Bezugs- und Betreuungspersonen dar-
zustellen, welche nicht entscheidungsfahige Menschen mit
intellektueller Beeintrachtigung im Rahmen akutstationarer
Aufenthalte begleiteten.

Methodik: Zur Beantwortung der Forschungsfrage wurde
ein qualitatives, phanomenologisches Forschungsdesign
herangezogen. Die Stichprobe umfasste Angehorige oder
professionelle Begleitpersonen von nicht entscheidungsfahi-
gen Menschen mit intellektuellen Einschrankungen, die ihre
Erfahrungen bzgl. akutstationdrer Krankenhausaufenthalte
der Menschen mit intellektuellen Einschrénkungen beschrei-
ben. Hierfiir wurden Interviews auf Basis eines halbstruktu-
rierten Interviewleitfadens gefiihrt, diese transkribiert und
schlieBlich entsprechend des inhaltsanalytischen Modells
der strukturierenden Datenanalyse ausgewertet.

Erwartete Ergebnisse: Die Studie soll einen tieferen Einblick
in die Erfahrungen von Personen, welche Menschen mit in-
tellektuellen Beeintrachtigungen im Rahmen eines akutsta-
tiondren Aufenthaltes betreuten, gewdhren. Dabei sollen de-
ren identifizierte Herausforderungen, wahrgenommene
Bedirfnisse und der Umgang mit diesen nachfolgend dazu
herangezogen werden, um eine potenziell insuffiziente
akutstationare Gesundheitsversorgung bedirfnis- und ziel-
gruppenorientierter zu gestalten. Aulerdem sollen die Er-
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gebnisse dazu dienen, Health Professionals zu diesem The-
ma zu sensibilisieren und entsprechend die professionelle
Versorgung von Menschen mit intellektuellen Einschrankun-
gen im Rahmen von Krankenhausaufenthalten zu optimie-
ren.

Marlene Moser, BScN

arbeitet seit 2023 als Lehrende fiur Gesundheits- &
Krankenpflege an

der Kardinal Schwarzenberg Akademie. Zuvor war sie als
Expertin fur Intensivpflege auf der
internistischen Intensivstation des
Schwarzenberg Klinikums tatig.

Kardinal
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Die Untersuchung der Wirksamkeit pflegerischer Interventio-
nen zahlt zu den zentralen Aufgaben der Pflegewissens-
chaft. Dabei stellen sich unter anderem mehrere kontrovers
zu diskutierende Fragen: Wie lasst sich Wirksamkeit messen?
Welche methodischen Ansatze sind hierfiir geeignet? Und
wie werden Studienergebnisse bzw. die Wirkungsdebatte
sowohl von der Pflegepraxis als auch von einer breiteren Of-
fentlichkeit wahrgenommen? In einer moderierten, interak-
tiven Debatte zwischen vier Pflegewissenschaftlerinnen
werden diese Aspekte kritisch beleuchtet - mit besonderem
Fokus auf Wirkung, Wirksamkeit und den Nutzen der Pflege-
wissenschaft. Das Publikum ist eingeladen, sich aktiv in die
Debatte einzubringen.
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Martin Nagl-Cupal

ist assoziierter Professor fur Pflegewissenschaft und Leiter
des Instituts fir Pflegewissenschaft an der Universitat
Wien. Seine hauptsachlichen Forschungsinteressen sind in
den Bereichen der familiaren Pflege, Kinder und
Jugendliche als Pflegende, Kinder und Jugendliche mit
Pflegebedarf und der Entwicklung und Evaluation
pflegegeleiteter Interventionen. Er ist seit vielen Jahren
Mitherausgeber der Zeitschrift Pflege und als Gutachter
fur viele internationale Fachzeitschriften tatig.

Daniela Schoberer

ist  habilitierte  Lektorin  und  stellvertretende
Institutsleiterin am Institut fir Pflegewissenschaft der
Medizinischen  Universitdt Graz. Ihre Lehr- und
Forschungstatigkeit konzentriert sich auf die Forderung
einer evidenzbasierten Pflegepraxis. Dabei legt sie
besonderen Wert auf die laienverstandliche Aufbereitung
von Forschungsergebnissen sowie die Entwicklung
praxisnaher, evidenzbasierter Empfehlungen. Zudem ist
sie Autorin der 6sterreichischen evidenzbasierten Leitlinie
zZur Sturzpravention.

Gerhard Miller

ist ordentlicher Universitatsprofessor fur
Pflegewissenschaft und Leiter des Departments fir
Pflegewissenschaft und Gerontologie sowie Vorstand des
Instituts fur Pflegewissenschaft an der UMIT TIROL -
Privatuniversitat fur Gesundheitswissenschaften und -
technologie in Hall in Tirol. Seine
Forschungsschwerpunkte liegen in der Entwicklung und
Bewertung von standardisierten Erhebungsinstrumenten
sowie die Uberprifung auf Effizienz und Effektivitat von
Pflegetatigkeiten. Er ist Senatsvorsitzender, Vorsitzender
des Habilitationsausschusses an der UMIT TIROL sowie
Mitherausgeber der Zeitschrift Pflege und als Gutachter
fur viele internationale Fachzeitschriften tatig.

Manela Glarcher

ist Assistenzprofessorin fur Pflegewissenschaft am Institut
fur Pflegewissenschaft und -praxis an der Paracelsus
Medizinischen  Privatuniversitat ~ Salzburg und st
Gastlektorin an der University of Wollongong, Australien.
Ihre Lehr- und Forschungstdtigkeit liegt in der Entwicklung
und Evaluierung von komplexen Interventionen im
Gesundheitswesen, der Outcome- sowie
Patient*innensicherheitsforschung. Sie ist als Gasteditorin
fir Spezialausgaben zur Patient*innensicherheit und als
Gutachterin in vielen Journalen international tatig.
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PMU: Implementierung und nachhaltige Sicherung einer evidence-basierten Pflegepraxis

Die Pflege in Osterreich unterliegt mannigfaltigen Wandlun-
gen durch demographische Veranderungen, zunehmende
Uberalterung der Gesellschaft, aber auch durch pflegeri-
schen und medizinischen Fortschritt. Der Bedarf einer evi-
dence-basierten Pflegepraxis (EBP) wird dabei seit mehreren
Jahren gesehen und mit zunehmender Akademisierungsquo-
te der Pflege verfolgt. Allerdings hat die Vergangenheit ge-
zeigt, dass die bloBe Anwesenheit von Bachelorabsol-
vent“innen in der Praxis ohne klare Rollen- und
Aufgabenzuschreibungen notwendige Veranderungen nur
bedingt bewirken. Es braucht gelenkte und unterstiitzende
MaBnahmen um den Prozess der Implementierung wirksam
zu gestalten und eine nachhaltige Sicherung zu erreichen. In
einem Kooperationsprojekt des Instituts fir Pflegewissens-
chaft und -praxis mit einem Klinikum wurden Strukturen fr
die Umsetzung von EBP geschaffen und konkrete Mal3nah-
men gesetzt. Klinische Fragestellungen wurden mithilfe der
EBP Methode von akademisch und fachschulisch ausgebilde-
ten Gesundheits- und Krankenpflegenden bearbeitet, umge-
setzt und evaluiert.

Ein EBP-Kernteam wurde wahrend des Implementierungs-
prozesses wissenschaftlich begleitet und die vorab gesetz-
ten Ziele mittels des PRAXIS Evaluation Framework evaluiert
um individuelle, teambezogene und organisatorische Veran-
derungen zu erheben (1). Unterschiedliche Gruppen von
Pflegenden der Kooperationseinrichtung wurden zum Pro-
jektabschluss zum Erleben der EBP Einfihrung mittels Fokus-
gruppen interviewt. Die Interviews wurden mittels qualitati-
ver Inhaltsanalyse ausgewertet.

Die Bearbeitung der klinischen Fragestellungen sowie die
Adaption der Pflegepraxis nach aktuellen wissenschaftlichen
Erkenntnissen ist gelungen, wobei sich unterschiedliche
Wahrnehmungen je nach Projekteinbezug und Art der Aus-
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bildung der Pflegenden zeigte. Die in das Projekt einbezoge-
nen Pflegeexpertinnen haben ihre fachliche wie wissen-
schaftliche Kompetenz eingebracht, wobei die Notwendig-
keit veranderter Rahmenbegingen deutlich wurde.

Univ.-Prof. Dr. Nadja Nestler

Universitatsprofessur Nursing Science and Advanced
Nursing Practice am Institut fur Pflegewissenschaft und -
praxis der Paracelsus Medizinische Universitat, Salzburg
Mitarbeit und Leitung verschiedener Forschungsprojekte
zum Thema Schmerz, Digitalisierung in der Pflege,
Kompetenzentwicklung der Pflege sowie Co-Leitung des
Nursing Development Centers des Instituts zur Forderung
der Implementierung einer evidence-basierten Pflege
Leitung der Pflegendengruppe der European Pain
Federation (EFIC)
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pflege.expertise/ANP

Silvia Neumann-Ponesch

Es muss bei Ihnen [der Biirgerin/dem Biirger] ankommen”
ANP nicht als Selbstzweck: Ergebnis der ANP-Dialoge Osterreichs
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Silvia Neumann-Ponesch

Seit 2008:

Lehrgangsleiterin am Center of Lifelong Learning der FH
00, Linz:

»Advanced Nursing Practice”,

,Care Management”,

Master ,Interkulturelles Pflegemanagement”
,Kultursensibles Fihren”

~Gerontopsychiatrische Pflege”

Ausbildung zur Krankenhausmanagerin

Magisterstudium der Sozial- und
Wirtschaftswissenschaften

Doktorat Gesundheitsmanagement

Im Weiteren (Auszige):

Initiatorin und Vertreterin des ANP Forums Austria (seit
2014)

Initiatorin  und wissenschaftliche Leiterin des ANP-
Kongresses in Osterreich (seit 2011)

Osterr. Vertreterin in der EFN (European Federation of

2003-2008: Nurses Associations, Workgroup ANP des ICN)
Studiengangsleitung des Studiengangs Jurymitglied INTEGRI (Preis fur Integrierte Versorgung in
,Prozessmanagement Gesundheit”, FH 00 Osterreich) (seit 2012)

Studienbetriebs-GmbH, Fakultat fur Management, Steyr

2000-2002:

Direktorin des Pflegedienstes am Rudolfinerhaus in Wien;
Mitglied der Kollegialen Fihrung des Rudolfinerhauses
und

Direktorin der Gesundheits- und Krankenpflegeschule am
Rudolfinerhaus Wien

Vor 2000:

Verschiedene Pflegetdtigkeiten wie bspw. Intensivpflege
Lehrerin  an  der Akademie fir Fort- und
Sonderausbildungen in Wien

Ausbildungen:

Diplom der Gesundheits- und Krankenpflege
Lehrerin fir die Gesundheits- und Krankenpflege
Ausbildung zur Pflegedienstleiterin

Buchautorin
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Med Uni Graz: Vielfalt in der Pflege: Kulturelle Kompetenz in der pflegerischen Praxis

Einleitung: Die Bedeutung der kulturellen Kompetenz in der
pflegerischen Praxis wurde bereits in den frithen 80er Jahren
von Prof.in Madeleine Leininger erkannt und bleibt auch
heute nach wie vor eine wichtige Strategie zur Bewaltigung
von Ungleichheiten bei der Versorgung und Pflege von Pati-
ent“innen.

Ziel: Das Ziel dieser Studie war es, die kulturellen Kompetenz
und deren Einflussfaktoren von diplomiertem Pflegepersonal
in osterreichischen Akuteinrichtungen einzuschatzen.
Methode: Diese Online-Querschnittserhebung fand im Marz
2021 statt. Mittels einer Zufallsstichprobenmethode konnten
Daten von 841 diplomierten Pflegepersonen, welche in 6s-
terreichischen Akuteinrichtungen tatig waren, analysiert
werden. Zur Einschatzung der kulturellen Kompetenz ver-
wendeten wir die deutsche Version der ,Cultural Competence
Assessment Scale” (CCA-G), die aus 2 Subskalen (kulturelles
Bewusstsein und kulturell kompetentes Verhalten) besteht.

Ergebnisse: Insgesamt war der Grad der kulturellen Kompe-
tenz in Bezug auf CCA-G-Werte moderat (Mittelwert = 3,89;
SD = 0,47). Die Ergebnisse der Subskalen zeigten, dass das
Pflegepersonal ein hohes kulturelles Bewusstsein (Mittel-
wert = 4,43; SD = 0,44) und einen moderaten Grad an kultu-
rell kompetentem Verhalten aufweist (Mittelwert = 3,59; SD
= 0,56). Die multiplen Regressionsanalyse ergab, dass Alter,
Schulung zum Thema kulturelle Diversitat und selbstge-
schatzte kulturelle Kompetenz die kulturelle Kompetenz sta-
tistisch signifikant beeinflussten (F (5, 807) = 22,686, p <
0,001, R2 =1,23).

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse dieser Studie deuten dar-
auf hin, dass altere Pflegepersonen, die an einer Schulung
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zum Thema kulturelle Diversitét teilgenommen hatten und
sich selbst als kulturell kompetent einschatzen, tendenziell
eine hohere kulturelle Kompetenz aufweisen. Um das kultu-
rell kompetente Verhalten zu férdern, wird empfohlen, pfle-
gerische MaRnahmen an die Wiinsche und Bediirfnisse der
Patient”innen anzupassen.

Selvedina Osmancevic, MSc, BSc

Bachelor- und Masterstudium ,Gesundheits-  und
Pflegewissenschaft” (Schwerpunkt Forschung) an der
Medizinischen Universitat Graz. Seit 2018 ist sie als
Universitdtsassistentin am Institut fur Pflegewissenschaft
an der Medizinischen Universitdt Graz tdtig. Seit 2019 im
Doktoratsstudium fir Pflegewissenschaft und forscht zum
Thema ,Transkulturelle Pflege: Kulturelle Kompetenz von
Pflegepersonen”. Sie ist an weiteren Projekten am Institut
fur Pflegewissenschaft beteiligt, wie zum Beispiel der
Pflegequalitatserhebung.
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“Pflege” ist eine héchst anspruchsvolle, emotional fordernde
Tatigkeit. Der Mensch in seiner Ganzheit steht in dieser wun-
derbaren Arbeit stets im Fokus der Betreuenden.

Doch auch wir Pflegepersonen bringen, nebst Professionali-
tat, unser eigenes Menschsein mit und haben unsere per-
sonliche Geschichte.

Um hilfreich fir andere da sein und maglichst lange und
freudvoll den Pflegeberuf ausiiben zu koénnen, sind Psycho-
hygiene und Selbstreflexion wesentliche Eckpfeiler.

“..um einen Menschen da abholen zu kénnen, wo er steht,
mussen wir in Kontakt mit uns selber sein." (Marth, 2011:11)

Systemisch-dialogische Aufstellungsarbeit kann dazu die-
nen, in tiefen, mitfihlenden Kontakt mit sich selbst zu kom-
men. Sie ist eine Methode, um wirkende Dynamiken und Be-
ziehungen innerhalb eines Systems (Arbeit, Familie) sichtbar
zu machen.

Unsere inneren Bilder haben, zumeist unbewusst, Einfluss
auf unser Leben.

Durch die Aufstellung konnen Zusammenhange und Verhal-
tensmuster transparent gemacht und in ein korperliches Er-
leben gebracht werden.

Eigene Gefiihle, Bedirfnisse, sowie Lebensthemen werden
in diesem Zugang auf einer tiefen Ebene verstanden. Durch
Perspektivenwechsel werden neue Losungsansatze und
Handlungsfahigkeiten definiert und Ressourcen gestarkt.

Dies wirkt sich positiv auf die seelische Gesundheit im Pri-

vatleben sowie in der Arbeit in Teams und mit Patient®innen
aus.

Vortrage

“Die Grundlage fir Mitgefuhl ist die Fahigkeit, mit den eige-
nen Gefihlen verbunden zu sein und fir sein eigenes Wohl-
ergehen zu sorgen [...]. Firsorge fir andere setzt Firsorge fir
sich selbst voraus." (Dalai Lama/Feichtner, 2004:105)

Ich freue mich, Ihnen in meinem Vortrag die systemisch-dia-
logische Aufstellungsarbeit als eine wertvolle Maglichkeit
der Selbstfirsorge und Gesundheitspravention fir Pflegeper-
sonen naher bringen zu dirfen.

Cornelia Patry, DGKP

seit 1989, hauptberuflich als Community Nurse in GroR-
Enzersdorf tdtig.

In den Jahren 2007/2008 und 2017/2018 besuchte ich die
Lehrgange fir systemische Aufstellungsarbeit beim OfS
Kurt Fleischner und bin seit 2021 zertifizierte systemisch-
dialogische Lebens-und Sozialberaterin.

Ich durfte mich mithilfe all meiner Ausbildungen und
Selbsterfahrungen in meine berufliche und personliche
Ganzheit hinein entwickeln und freue mich, Menschen auf
ihrem Weg begleiten zu dirfen.
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Die Pflegepolitik ist ein volatiles Betatigungsfeld. Es passiert
oft lange nichts und dann geht es Schlag auf Schlag. In dem
Vortrag wird ein Einblick in den berufspolitischen Alltag des
osterreichischen Gesundheits- und Krankenpflegeverbend
gewahrt. 2024 wird intensiv an den Befugniserweiterungen
fur den Gehobenen Dienst in der Gesundheits- und Kranken-
pflege gearbeitet und in diesem Vortrag machen wir einen
Rickblick auf das erste halbe Jahr nach der Einfihrung der
Erstverordnungsbefugnis fir Medizinprodukte. Wir werden
hoffentlich bereits einen Blick in ein Primarversorgungszen-
trum werfen, in welchem DGKPs bereits in der Geschaftsfiih-
rerrolle sind. Welche weiteren Neuerung 2024 gebracht hat?
Lassen Sie sich Gberraschen! Sie dirfen auch gespannt sein,
was 2025 fir die professionelle Pflege bringen wird.

Vortrage

Frau Elisabeth Potzmann

Elisabeth Potzmann hat ihre Ausbildung zum Gehobenen
Dienst in der Gesundheits- und Krankenpflege in Wien
absolviert und ist seither auch in Wien tatig. In den letzten
20 Jahren in der Lehre. Neben ihrer beruflichen Tatigkeit
hat sie 3 akademische Abschlisse erworben (Lehre /
Pflegewissenschaft / Management). Im Juli 2020 wurde
sie fur 4 Jahre zur Prasidentin des Osterreichischen
Gesundheits- und Krankenpflegeverbandes gewahlt.
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Elisabeth Rappold

Nach der GuKG Novelle ist vor der GuKG Novelle
- Das Zusammenspiel von Gesetzen und Bedarfsplanungen

Das GuKG leisten einen wesentlichen Beitrag zur Gestaltung
der Gesundheits- und Krankenpflege und wirken somit auf

die pflegerische Versorgungssituation und den Personalein- ist diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegerin und
satz ein. Berechnungen der GOG zeigen, dass, um den Ver- hat an der Universitat Wien Soziologie und
sorgungsstand des Jahres 2019 aufrechtzuerhalten, aufgrund Pflegewissenschaft studiert. Sie leitet an der Gesundheit
der demografischen Entwicklung die Zahl der Pflegeperso- Osterreich GmbH die Abteilung Gesundheitsberufe und
nen (DGKP, PFA, PA) in den Krankenanstalten und im Lang- Langzeitpflege und arbeitet schwerpunktmafSig in den
zeitbereich insgesamt von 120.800 auf 143.200 im Jahr 2030, Bereichen Pflegereform, Health Workforce Planning inkl.
auf rund 163.500 im Jahr 2040 und auf Personalprognosen, Community Nursing. Sie wirkt an
190.700 Pflegepersonen im Jahr 2050 ansteigen muss. Die Strategieprozessen und deren Umsetzung mit sowie der
konkrete Umsetzung, die Ausgestaltung der Praxis sowie die Berufsbildentwicklung, Evaluierung und Entwicklung von
Verteilung der Aufgaben und damit auch die Wirksamkeit bei Praxiswerkzeugen  fir  Gesundheitsberufe (z. B.
der Bevolkerung liegt in vielen Politik- und Verantwortungs- Arbeitshilfe Pflegedokumentation) mit.

bereichen.

Dabei ist eine Weiterentwicklung des GuKG hinsichtlich der
berufsrechtlichen Handlungsspielrdume wesentlich, um
langfristig die Grundlagen fir eine qualitatsvolle Versorgung
zu schaffen und Pflegeberufe als attraktive Berufswahl zu
verankern. In diesem Vortrag wird auf die Verschrankung
zwischen Gesetzgebung, Umsetzungsebene

(Arbeitgeber) sowie die Verantwortung der Berufsgruppe
Pflege eingegangen.
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Biologische Hautpflege in der Aromapflege

- Potenziale erkennen und nutzen
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Die Haut ist mit 1,5-2 Quadratmetern das grofste Organ des
Menschen und erfillt lebenswichtige Funktionen. Sie be-
wahrt uns vor Umwelteinflissen, reguliert die Kérpertempe-
ratur, ist an der Sinneswahrnehmung beteiligt und gestaltet
unser duleres Erscheinungsbild. Der Saureschutzmantel un-
serer Haut dient zudem als wichtige Abwehrbarriere fir du-
Bere schadigende Einflisse, weshalb er entsprechend ge-
schitzt und intakt gehalten werden muss. Denn eine
gesunde Haut ist nicht nur der Schlissel zur Lésung vieler
Haut- und Pflegeprobleme, sondern fir die Erhaltung unserer
Gesundheit mafRgeblich mitverantwortlich.

Im Zustand der Pflegebedirftigkeit und einem erhéhten Al-
ter konnen unterschiedliche Hautveranderungen auftreten,
welche einer verstarkten Hautpflege bedirfen. Umso wichti-
ger ist es, dass Pflegeprodukte herangezogen werden, die
die Haut in ihrer physiologischen Funktion unterstiitzen und
mit ihren wertvollen natdrlichen Inhaltsstoffen schitzen und
pflegen. Buchstablich auch unter die Haut gehen und mit
welchen man diese nicht nur ,,zuschmiert”.

Bewahrt hat sich die biologische Hautpflege im Rahmen der
Aromapflege, welche zur Pflege, Pravention und Nachsorge
eingesetzt werden kann. Was die Literatur beschreibt und
empfiehlt, hat die gezielte und regelméRige Anwendung in
der Praxis langst bestatigt. Eine natirliche biologische Haut-
pflege mit natirlichen Pflanzenélen und -fetten hat eine
starkende Wirkung auf die Haut. Sie macht sie widerstands-
fahiger, regeneriert und bietet zudem einen nachhaltigen
Schutz, um auch zukinftig das Risiko einer Hautveranderung
zu minimieren und somit die Haut intakt und gesund zu er-
halten.
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Zahlreiche Anwendungsbeispiele in der Praxis haben die
Wirksamkeit und Nachhaltigkeit der biologischen Hautpflege
im Rahmen der Aromapflege bestatigt. Aus den Ergebnissen
|asst sich schliel3en, dass die Haut von natirlicher Hautpflege
profitiert. Hoffentlich wird diese in Zukunft nicht mehr als Zu-
satzangebot in der Pflege betrachtet, sondern als integraler
Bestandteil der Basispflege, um die Haut mit natirlichen
physiologischen Aromapflegeprodukten zu pflegen.

Eva-Maria Rudorfer, BScN

ist Pflegeberaterin/ APN im Haus der Barmherzigkeit
Seebdckgasse Wien. Sie verfugt Gber eine langjdhrige
Berufserfahrung als Diplomierte Gesundheits- und
Krankenpflegeperson ~ Gber  einen  universitaren
Studienabschluss in Pflegewissenschaft, wie auch tber
eine Weiterbildung fir komplementare Pflegemethoden
/Aromapflege und Wundmanagement. Ihr fachlicher
Schwerpunkt fokussiert auf die Betreuung und Versorgung
von chronisch kranken Erwachsenen, insbesondere
Menschen im Wachkoma.
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und Katastrophenmanagement einnehmen?

ein beruf - viele welten

‘Q, pflegekongress24

28. und 29. november 2024 | austria center vienna

Der Klimawandel zeigt in Osterreich bereits unterschiedliche
Auswirkungen und wird in unserem privaten und beruflichen
Alltag vermehrt spirbar. Neben extremen Wetterereignis-
sen, Micken (Infektionskrankheiten) oder Pollen (Allergien)
wird eine gravierende Auswirkung auf die Gesundheit durch
Hitze erwartet. Demografische Veranderungen durch eine al-
ternde Bevolkerung erhohen die Anfalligkeit. (APCC 2018)
Geologische Bedingungen, Gesundheitsversorgung, Gesund-
heitsstatus, Alter und soziookonomische Faktoren schaffen
unterschiedliche Risiken und Auswirkungen. Neue Anforde-
rungen an das Gesundheitswesen und an die Pflege und Be-
treuung von Menschen stellen sich. Pflege- und Sozialbe-
treuungsberufe nehmen in der Versorgung eine zentrale
Rolle ein und sind auch in Krisen- und Katastrophenereignis-
sen in direkte und indirekte Handlungen involviert.

Seit Janner 2022 bilden Community Nurses in multidisziplina-
ren Teams die Schnittstelle zwischen dem Sozial- und Ge-
sundheitssektor. Die Forderung der Gesundheitskompetenz
der Bevolkerung und die Etablierung von gesundheitsfor-
dernden MalBBnahmen sind zentrale Elemente. In 116 Pilot-
projekten sind Community Nurses in stadtischen und landli-
chen Gebieten auch bei auftretenden Krisen oder
Katastrophen vor Ort tatig. Wahrend sich beispielhaft Mal3-
nahmen aufgrund von Hitzewellen abbilden, zeigte das
Hochwasserereignis vom 3. bis 7. August 2023 in Karnten und
der Steiermark erste Erkenntnisse. Community Nurses wur-
den in der Zusammenarbeit mit Hausarztinnen und Hausarz-
ten, bei der Abklarung medizinischer, pflegerischer oder an-
derweitiger  Versorgungsdienstleistungen und in der
logistischen Unterstitzung der Krisenteams tétig.
Community Nurses nehmen eine wichtige Rolle in kommu-
nalen Einrichtungen und im Rahmen des Krisen- und Kata-
strophenmanagements der Vorsorge, Vorbereitung, Bewalti-

Vortrage

gung und Wiederherstellung bzw. der Pravention und dem
Aufbau von Resilienz ein.

Anita Sackl, MPH MAS

Anita Sackl ist seit 2022 an der Gesundheit Osterreich
GmbH in der Abteilung Gesundheitsberufe und
Langzeitpflege tdatig. Die Arbeitsschwerpunkte sind
Schulungs- und Vernetzungskonzept des Pilotprojektes
Community Nursing, Pflegereporting, Klima und Pflege,
Disaster Nursing. Sie arbeitete in verschiedenen
Bereichen des osterreichischen Gesundheitswesens und
mehr als 10 Jahre als Public Health Expertin und
Erndhrungssicherheitsspezialistin in  der humanitaren
Nothilfe bei ,Arzte ohne Grenzen".
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Die Anzahl der Pflegegeldbezieher:innen steigt stetig. Und
wer pflegebeduirftig ist, bendtigt in der Regel nicht nur Leis-
tungen der Langzeitpflege, sondern auch des Gesundheits-
wesens. Die gute Versorgung von Menschen mit Pflegebe-
durftigkeit braucht die bessere Zusammenarbeit beider
Systeme. Gezielte Kooperation beinhaltet aber auch fir die
professionelle Pflege Entlastungspotenziale. Der Beitrag
zeigt Ansatzpunkte dafir auf, wie die Schnittstellen zwi-
schen der Langzeitpflege und dem Gesundheitswesen fir
alle Beteiligten besser gestaltet werden konnen.

Vortrage

ist in  der Arbeiterkammer  Wien, Abteilung
Gesundheitsberuferecht und Pflegepolitik tatig. Dort setzt
er sich fir Verbesserungen fur Menschen in Pflegeberufen
sowie fur Menschen mit Pflegebedirftigkeit und
pflegende Angehdrige ein. Er absolvierte ein Studium der
Soziologie sowie der Publizistik und
Kommunikationswissenschaft an der Universitat Wien, ist
Trainer fir Deeskalations- und Sicherheitsmanagement im
Sozial- und Gesundheitswesen und betdtigt sich als Autor
von Fachbichern zu Pflegeprozess und Pflegediagnostik.
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Kinstliche Intelligenz (KI) wird in der Gesundheitsversor-
gung bereits seit langerer Zeit zur Risikoerkennung, Diagnos-
tik, Dokumentation, Edukation und anderen Zwecken ver-
wendet. Neu hingegen ist die Anwendung von ChatGPT,
einem KI-Modell, das auf natdrlicher Sprachverarbeitung ba-
siert und viel Potenzial fir eine effizientere Kommunikation
und Informationssuche in der Pflege bietet. ChatGPT ist in
der Basisversion frei zuganglich und in der Anwendung
denkbar einfach. Sie stellen eine Frage und ChatGPT antwor-
tet. Es ist nicht verwunderlich, dass der Einsatz von ChatGPT
auch fur die Pflege diskutiert wird. Eine Vielzahl von Szenari-
en sind denkbar. ChatGPT kann zum Beispiel bei der Berech-
nung von Risikofaktoren, der Patientenedukation, der Wei-
terbildung von Pflegenden und der Pflegedokumentation
unterstitzen. Allerdings gehen mit der Verwendung von Kl in
der Pflege auch ethische und praktische Fragen einher. Wo-
her bezieht ChatGPT die Informationen? Wie werden eigene
Angaben und sensible Gesundheitsdaten weiterverarbeitet?
Ziel des Vortrags ist es einen Einblick in die Funktionsweise
zu geben, Einsatzmaglichkeiten zu den Schwerpunkten Pfle-
gepraxis, Pflegepadagogik, Pflegeforschung aufzuzeigen
und Grenzen solcher KI-Modelle kritisch zu diskutieren.
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Florian Schimbock, MSc, MEd, DGKP

ist Pflegewissenschaftler, Pflegepadagoge, diplomierter
Gesundheits- und Krankenpfleger, Praxisanleiter und
Simulationsinstruktor in der Arbeitsgruppe Didaktik der
Pflege und Gesundheitsberufe der Christian-Albrechts-
Universitat zu Kiel. Zuvor war er mehrere Jahre im
Studiengang Pflegewissenschaft der Brandenburgischen
Technischen Universitat Cottbus-Senftenberg in der Lehre
sowie als  Studiengangsleitung  tdtig.  Seine
Forschungsschwerpunkte  umfassen Deli, Demenz,
Simulation und E-Learning.
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Einsatz von ChatGPT in der Pflegeausbildung
- Eine neue Perspektive auf den Einsatz Kiinstlicher Intelligenz
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Der Einsatz von ChatGPT in der Pflegeausbildung bietet fir
Studierende und Dozierende zahlreiche Einsatz- und Lern-
moglichkeiten. Die Umsetzung ist von Herausforderungen
und Unsicherheiten begleitet. Dies betrifft neben ethisch-
rechtlichen Nutzungsfragen auch die praktische Anwendung
und Qualitat der Antworten. Empfehlungen helfen, die Ein-
satz zu optimieren und ChatGPT zielgerichtet zu nutzen.

Vortrage

Claudia Schlegl

ist CO-Leiterin des Bereiches LTT am BZPflege. Sie
promovierte an der Maastricht Universitat, NL. Sie
absolvierte ein CAS an der Harvard Medical School in
Sicherheit, Qualitat, Informatik & Fihrung (SQIL). Am
Imperial College London ist sie am SHARP-Projekt beteilig,
das darauf abzielt, Messerstechereien durch den Einsatz
von KI, virtueller Realitdt und Simulation zu reduzieren.
AM BZ Pflege ist Sie verantwortlich fur die Entwicklung
von IPE, VR-Simulation und OSCE in der Pflegeausbildung

ist ein Padagoge, Innovator und Mitbegrinder von
Eduinnovator. Seine Expertise liegt im Einsatz innovativer
Lernangebote und virtueller Lernrdume in  der
Pflegeausbildung. Er war einer der Ersten, der Virtual
Reality Simulationen in der Pflegeausbildung in den
deutschsprachigen Landern eingesetzt hat. Mit seinem
Ansatz hat er sich als Pionier auf diesem Gebiet einen
Namen gemacht. Uwe Weber hat verschiedene virtuelle
Simulationen entwickelt, die fur das Lernen in der
Pflegeausbildung eingesetzt werden. Als ausgewiesene
Fachperson fir digitale Lernangebote im Distance
Learning leistet Uwe Weber einen Beitrag zur Forderung
des Fernunterrichts. Er beschaftigt sich mit dem Einsatz
von kinstlicher Intelligenz in der Pflegeausbildung.
Aufgrund seiner Expertise wird Uwe Weber als Keynote-
Speaker auf nationalen und internationalen Konferenzen
eingeladen. Uwe Weber hat einen Master of Medical
Education von der Universitat Bern und verfiigt Gber einen
pflegerischen Hintergrund.
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CuraComm -zukiinftige Formen der Kommunikation in der spitalexternen Pflege

Wir geben Einblick in ein interdisziplindres Projekt von Ge-
sundheits- und Pflegefachpersonen, Forscherinnen der
Hochschule der Kunste und der Informatik, das wiederkeh-
rende Kommunikationsprobleme im Bereich der spitalexter-
nen Pflege (Spitex) untersuchte und Losungsansatze mit Me-
thoden der kiinstlichen Intelligenz erarbeitete.

Vortrage

Tabea Schmid, dipl. Hebamme BSc.

ist diplomierte Hebamme mit Praxiserfahrung im
ambulanten und stationdren Bereich. Sie arbeitet als
wissenschaftliche  Assistentin =~ an  der  Berner
Fachhochschule in der angewandten Forschung und
Entwicklung Pflege und absolviert ihr Masterstudium in
Health Sciences an der Universitat Luzern.
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Caroline Schneider

Hospital@home Versorgungsmodell einer Schweizer Klinik:
Wirkungen, Chancen und Herausforderungen

Hospital@Home (HaH) ist ein spitalerganzendes Versor-
gungsmodell, in welchem Patient“innen mit einer akuten Er-

krankung, die Gblicherweise eine Hospitalisation erfordert, ist Wissenschaftliche Mitarbeiterin am Departement
in den eigenen vier Wanden spitalaquivalent behandelt wer- Gesundheit der Berner Fachhochschule im Innovationsfeld
den. Ziele der Versorgungsform sind die Verhinderung eines Digitale Gesundheit. Als promovierte
Spitaleintrittes (admission avoidance) oder Verkiirzung des Sportwissenschaftlerin im Bereich
Spitalaufenthaltes (early supported discharge). Studien aus Gesundheitswissenschaften liegt ihr
anderen Landern haben gezeigt, dass HaH zu einer hoheren Forschungsschwerpunkt auf der Entwicklung,
Zufriedenheit von Patient”innen sowie einer Reduktion von Implementierung und Evaluation von Hospital@Home
Komplikationen, z.B. Infektionen oder Delir, fihren kann. Zu- Versorgungsmodellen in der Schweiz und der digitalen
dem soll HaH zu einer Kostenreduktion im Gesundheitswe- Transformation im Gesundheitswesen.

sen beitragen.

Wie aber funktioniert konkret ein solches Versorgungsmo-
dell? Was sind seine Wirkungen, Chancen und wo liegen Her-
ausforderungen? Dieser Vortrag fihrt in das Hospital@home
Versorgungsmodell einer Klinik in der Schweiz ein, zeigt auf,
welche Aufgaben und Verantwortungen Pflegefachpersonen
einnehmen und gibt Einblick in die ersten Evaluationsergeb-
nisse einer mehrjahrig andauernden wissenschaftlichen Eva-
luationsstudie.
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Caroline Schneider
PFA mobil: Pflegefachassistenz in der Hauskrankenpflege

Als Pflegefachassistentin (PFA) in der Hauskrankenpflege hat
man ein breites Aufgabenspektrum. Von der Grundpflege bis

zur Dokumentation sowie Mithilfe bei der Pflegeplanung ist ist Pflegefachassistentin  und arbeitet in der
alles dabei. Aufgrund des selbststandigen Arbeitens als PFA Hauskrankenpflege Bludenz in Vorarlberg. Sie hat
in der Hauskrankenpflege lassen sich die Kompetenzen und zundachst die Pflegeassistenzausbildung absolviert und
erlernten Fahigkeiten optimal nutzen sowie eine fachgerech- dann die Weiterbildung zur Fachsozialbetreuerin mit
te, professionelle Pflege ermdglichen. Nachdem der Pflege- Schwerpunkt Altenpflege an der Sozialberufsschule
bedarf in der hauslichen Pflege aufgrund des im gesamten Bregenz abgeschlossen. Im Anschluss daran war sie in der
Pflegebereichs herrschenden Personalmangels immer gro- Langzeitpflege tatig und entschloss sich nach einem Jahr,
Ber wird, braucht es gut ausgebildetes Fachpersonal, um den die Pflegefachassistenzausbildung zu beginnen. Diese hat
Winschen und Bedirfnissen der Klienten gerecht werden zu sie berufsbegleitend Ende 2022 abgeschlossen.

konnen.
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Kathrin Seibert

Von aktueller Forschung lernen
- wie lassen sich KI-Systeme im Pflegealltag nutzbar machen?

Methoden der kinstlichen Intelligenz (KI) kénnen dazu ge-
nutzt werden, die pflegerische Versorgung zu unterstitzen.

Forschungsprojekte im Bereich Pflege und KI sind neben ist Pflege- und Gesundheitswissenschaftlerin. Sie forscht
Schwierigkeiten des Zugangs zu reprasentativen und qualita- an der Universitat Bremen zum Einsatz digitaler
tiv hochwertigen Daten auch mit der Herausforderung kon- Technologien in der Pflege. Besonders interessieren sie
frontiert, Pflegeeinrichtungen und Personen der Pflegepra- Wirksamkeit und Auswirkungen des
xis an Forschung und Entwicklung zu beteiligen und mit Technologieeinsatzes. Seit 2021 begleitet sie im ProKIP-
diesen im Projektverlauf erfolgreich zusammenzuarbeiten. Projekt Zusammen unter anderem mit
Das Projekt ,Prozessentwicklung und -begleitung zum KI- Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern der Berliner
Einsatz in der Pflege - ProKIP” fordert die Integration von KI- Hochschule fir Technik sowie der Charité Berlin acht
Losungen in die Pflegepraxis. Der Vortrag baut auf den Erfah- Forschungsprojekte in Deutschland, die innovative der
rungen des ProKIP-Projektes in der Begleitung, Beratung und Losungen der Kinstlichen Intelligenz  fir das
Vernetzung von Pflege-und-KI-Projekten in der Akutpflege Anwendungsfeld Pflege entwickeln.

und Langzeitpflege auf. Neben einem Uberblick tber Anwen-
dungsszenarien und Bedarfe fir den Kl-Einsatz in der Pflege
werden An- und Herausforderungen in der Umsetzung von
Forschungsprojekten zum Themenfeld aufgezeigt und Gelin-
gensfaktoren von KI-Pflege-Projekten mit den Teilnehmen-
den diskutiert.
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Pflegefachassistenz im Seniorenheim
- Kompetenzen und Grenzen - Ein Erfahrungsbericht
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Das Hilfswerk Salzburg bietet Pflege und Betreuung sowohl
im stationdren als auch im mobilen Bereich an. Der Mangel
an verfiigbaren Pflegekraften stellt dabei immer wieder eine
Herausforderung dar. Eine Herausforderung, die rasch ange-
nommen wurde, indem Arbeitsplatze fir Pflegefachassisten-
ten in den beiden Feldern Hauskrankenpflege und Senioren-
heime geschaffen wurden. Aktuell sind insgesamt 34
Pflegefachassistentinnen angestellt. PFA stellen somit be-
reits jetzt eine relevante Grof3e dar und werden, wenn es um
eine flachendeckende und qualitative Versorqung geht, zu-
kiinftig weiter an Bedeutung gewinnen.

Aufgrund der weitreichenden gesetzlichen Weichenstellun-
gen und verschiedenen Einflussfaktoren werden Diplomierte
Gesundheits- und Krankenpfleger®innen zukiinftig verstarkt
in die Gesamtverantwortung fir den Pflegeprozess einge-
bunden werden und damit einen GroRteil (ibergeordneter
Aufgaben ibernehmen. Obwohl Pflegefachassistent®innen
(wie bereits in mehreren Fachbeitragen im Pflegenetz verof-
fentlicht), trotz einer quantitativ (Stundenkontingent) und in
Teilbereichen auch qualitativ (z. B. Themenschwerpunkt
Pflegeprozess) hochwertigen Ausbildung verfiigen, kénnen
sie spezielles Wissen, aufgrund einer (nachvollziehbaren)
fehlenden fachlichen Entscheidungskompetenz, nicht bzw.
nur bedingt im Berufsalltag einsetzen. Das fiihrt zwangslau-
fig zu einer potenziellen Unzufriedenheit, wenn man nicht
frihzeitig entsprechende MalBnahmen setzt.

In den Bestrebungen die Attraktivitat der Berufsqruppe der
PFA in der Langzeitpflege weiter zu erhéhen sind sich die Ex-
perten einig, dass es neben den erfolgten notwendigen Ge-
setzesanpassungen fir eine Erweiterung der Kompetenzbe-
reiche zusétzliche Angebote in der Ausbildungslandschaft
geben muss. Allerdings missen solche Bestrebungen immer
unter dem Gesichtspunkt betrachtet werden, dass die Pfle-

Vortrage

gefachassistenz nicht deshalb an Attraktivitat gewinnt, weil
sie das Sprungbrett (ohne Matura) in den gehobenen Dienst
darstellt.

Die positiven Erfahrungen der Integration von PFA in den
Stellenplan von Seniorenhausern bzw. Hausgemeinschaften
werden beispielhaft vorgestellt und sollen dabei als kon-
struktive Diskussionsgrundlage dienen.

Nach der Ausbildung zum Diplomierten Gesundheits- und
Krankenpfleger in Freising 1994 durchlief ich die
unterschiedlichsten Stationen und Funktionsabteilungen
im  Krankenhaus  und  absolvierte  u.a. die
Sonderausbildung fir Intensivpflege- und Anasthesie.
Meine Stationsleitungstatigkeit fuhrte mich 2009 in die
Pflegedirektion der Kliniken Stidostbayern. Hier war ich an
verschieden Standorten insbesondere im Bereich
Qualitadtsmanagement und Prozessoptimierung tatig.

An der Donau Universitdt Krems absolvierte ich
berufsbegleitend den Studiengang ,Management im
Gesundheitswesen/ Healthcare Management” den ich mit
zwei Masterabschliissen (MSc, MBA) 2015 erfolgreich
abschlieRen konnte. Seit 2016 leite ich als Pflegedirektor
die Fachabteilung Pflege beim Hilfswerk Salzburg.
Erganzend zu meinem beruflichen Engagement kann ich
auf  eine  langjdhrige  Referententdtigkeit  bei
verschiedenen Fachtagungen und Kongressen verweisen.
Als aktives Mitglied des ANP-Forums Austria unterstitze
ich insbesondere die Implementierung der ANP in die
Langzeitpflege.

Ich bin auBerdem Stellvertretender Vorsitzender des
0GKV-Landesverbandes Salzburg und Mitglied der BAG
mobile Dienste.
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Profession Pflege und digitale Transformation
- Entwicklungen, Beispiele und Perspektiven
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Die digitale Transformation des Gesundheitswesens ist in
vollem Gange. Digitale Werkzeuge verandern unsere Ar-
beitsweise. Unser Denken, unsere Kommunikation und un-
sere Interaktion werden von digitalen Werkzeugen beein-
flusst. Sensortechnologien, Methoden der Kiinstlichen
Intelligenz (KI), Big Data, Plattformen oder mobile Applikati-
onen durchdringen unseren beruflichen Alltag. Das Potenzi-
al scheint gross: Vorhersagen gesundheitlicher Verschlechte-
rung aufgrund von Gang- und Bewegungsanalysen,
Routinedaten die mittels KI-Analysen bessere Entscheidun-
gen unterstitzen, Automatisierungen von Prozessen, die die
Sicherheit und Effizienz der Patientenversorgung fordern. Die
Anwendungsmoglichkeiten sind zahlreich. Doch welchen
Einfluss hat die digitale Transformation auf die Profession
Pflege konkret bzw. wie gestaltet die Pflege diese? Welche
digitalen Werkzeuge werden entlang des Patientenpfades
bereits eingesetzt? Was benétigt es, dass die Profession Pfle-
ge einen tatsachlichen Nutzen aus der digitalen Transforma-
tion fir sich und ihre Patient/-innen ziehen kann? Der Vor-
trag liefert Einblicke in konkrete Forschungsprojekte und den
Stand der Literatur zu den aufgeworfenen Fragen.

Vortrage

Prof. Dr. Friederike J.S. Thilo (bfh.ch)

dipl. Pflegefachfrau, PhD, ist Professorin an der Berner
Fachhochschule im Departement Gesundheit und leitet
das Innovationsfeld Digitale Gesundheit der angewandten
Forschung & Entwicklung Pflege. Sie forscht in den
Themenbereichen digitale Transformation
Gesundheitswesen, Design Zusammenarbeit Mensch und
Maschine und Technologieadoption.

Fast zehn Jahre arbeitete Friederike Thilo in
unterschiedlichen Fachgebieten im Centre Hosptialier
Universitaire Vaudois CHUV als Pflegefachfrau. Seit 2009
ist sie in der angewandten Forschung und Entwicklung
Pflege tdtig. Mit und seit ihrer Promotion an der
niederlandischen Maastricht University beschaftigt sich
Friederike Thilo vertieft mit den unterschiedlichen
Dimensionen der Technologieadoption sowie der
Interaktion ~ Mensch  und  Maschine in  der
Gesundheitsversorgung.

75/83



pflege.bildung.qualifikation

Ulrike Tscherne & Claudia Witschnig

Einsatz digitaler Prifungstools in der Hochschulbildung
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Der Einsatz digitaler Prifungstools in der Hochschullehre hat
in den letzten Jahren, nicht zuletzt durch die Covid-19 Pande-
mie, an Bedeutung gewonnen. Diese Tools bieten zahlreiche
Vorteile, sowohl fir die Studierenden als auch fur die Lehren-
den. Ein zentraler Vorteil besteht darin, dass digitale Pri-
fungstools die Effizienz bei der Durchfiihrung von Priifungen
erhohen konnen. Durch automatisierte Bewertungsprozesse
konnen Aufgaben schneller und genauer ausgewertet wer-
den. Verschiedenen Fragenformate wie Multiple-Choice, Lu-
ckentexte oder Drag-and-Drop konnen implementiert wer-
den, um die Kompetenzen der Studierenden zu iberprifen.
Zudem bieten digitale Prifungstools adaptives Feedback,
das den Lernenden hilft, Schwachen zu erkennen und gezielt
zu verbessern.

Ein weiterer Vorteil besteht in der Maglichkeit der Digitalisie-
rung von Prifungen, was eine zeit- und ortsunabhangige
Teilnahme ermdglicht. Dies erleichtert insbesondere Studie-
renden mit besonderen Bedirfnissen als auch jenen, die sich
in einem Auslandssemester befinden, die Teilnahme an Pru-
fungen. Die Integration digitaler Priifungstools eroffnet die
Maglichkeit, multimediale Elemente in Prifungen zu inte-
grieren. Diese kénnen genutzt werden, um das Verstandnis
der Studierenden zu demonstrieren.

Jedoch gibt es auch Herausforderungen, die mit dem Einsatz
digitaler Priifungstools einhergehen. Dazu gehéren die Ge-
wahrleistung der Sicherheit und Integritat der Prifungser-
gebnisse sowie die Barrierefreiheit fir Studierende mit be-
sonderen  Bedurfnissen.  Es  ist  wichtig, diese
Herausforderungen zu adressieren und geeignete Losungen
zu finden, um den Einsatz digitaler Priifungstools erfolgreich
zu gestalten. Sowohl technisches Knowhow, als auch pad-
agogisches Geschick sind fur die Umsetzung erforderlich und
bediirfen aus diesem Grund angemessene Schulungen fir

Vortrage

das Lehrpersonal.

Insgesamt bieten digitale Prifungstools grofles Potenzial,
um die Qualitat und Effizienz von Prifungen in der Hoch-
schullehre zu verbessern und weiterzuentwickeln.

Ulrike Tscherne BA, M.Ed.

Diplomierte  Gesundheits- und  Krankenpflegerin,
Absolventin  des Masterlehrgangs  Padagogik  fur
Gesundheitsberufe an der Fachhochschule Karnten.
Langjahrige Tatigkeit als DGKP im onkologischen Setting,
sowohl im ambulanten als auch im stationdren Bereich.
Seit 2017 als

hauptberuflich Lehrende tatig mit Schwerpunkten in den
Bereichen onkologische Pflege, EbN, wissenschaftliches
Schreiben sowie Gesundheitsforderung und Pravention.

Witschnig Claudia BA, M.Ed.

Diplomierte  Gesundheits- und  Krankenpflegerin,
Absolventin  des Masterlehrgangs  Padagogik  fur
Gesundheitsberufe an der Fachhochschule Karnten.
Langjdhrige Berufserfahrung als DGKP im Bereich der
zentralen Notaufnahme. Lehrende in der Weiterbildung
Praxisanleitung und aktuell als DGKP im Klinikum
Klagenfurt - KABEG, mit dem  Schwerpunkt
Praxisanleitung, tatig.
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UMIT: Effektive Patient“innenpriorisierung in Notfallabteilungen:
Eine systematische Analyse der diagnostischen Testgenauigkeit des Emergency Severity Index
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Die Anzahl ambulanter Patientinnen und Patienten in klini-
schen Notfallabteilungen zeigt seit einigen Jahren national
sowie international einen kontinuierlichen Anstieg. Dieser
Trend ist einerseits auf den demographischen Wandel der
Gesellschaft zurickzufihren, andererseits auf Versorgungs-
engpasse im aulerklinischen Bereich. Trotz des zunehmen-
den Patientenaufkommens verzeichnen Pflege- und arztli-
ches Personal sowie die Ausstattung von Notfallabteilungen
nicht gleichermalen ein Wachstum. Dies fihrt zu einer Uber-
fullung, was gemall Carter et al. (2014) und Richardson
(2006) zu einer Gefdhrdung der Sicherheit der Patientinnen
und Patienten sowie zu einer erhohten stationaren Sterblich-
keit fuhren kann, insbesondere wenn diese wahrend einer
Phase der Uberfillung aufgenommen werden.
Infolgedessen ist es von groRRer Bedeutung, kritisch kranke
Patientinnen und Patienten maoglichst frihzeitig zu erkennen
und zu behandeln. Zur Einschatzung der Behandlungsdring-
lichkeit kommen daher strukturierte Ersteinschatzungsin-
strumente zum Einsatz. Beispiele hierfir sind der Emergency
Severity Index (ESI) und das Manchester Triage System
(MTS). Aufgrund steigender Patient*innenzahlen und der
gleichzeitigen Ressourcenknappheit in Notaufnahmen ge-
winnt der Emergency Severity Index durch die Integration
des Ressourcenbedarfs zunehmend an Relevanz.

Das Ziel des durchgefiihrten Systematic Reviews und der Me-
ta-Analyse war es, einen umfassenden Uberblick iiber die
aktuelle Evidenz zur diagnostischen Testgenauigkeit (DTA)
des Emergency Severity Index zu erhalten.

Vortrage

Bettina Wandl, BScN MA

war seit dem Abschluss ihrer Ausbildung zur allgemeinen
Gesundheits- und Krankenpflegerin im Jahr 2008 in den
Funktionsbereichen OP und Andsthesie beschdftigt. Von
2021 bis 2024 arbeitete sie als wissenschaftliche
Mitarbeiterin am Department fur Pflegewissenschaft und
Gerontologie der Privatuniversitat UMIT TIROL, wo sie in
Lehre und Forschung tatig war. Im Oktober 2024 hat Frau
Wandl die OP-Leitung an der Privatklinik Hochrum,
Sanatorium der Kreuzschwestern, dbernommen. Dariber
hinaus ist sie seit 2021 wissenschaftliche Mitarbeiterin an
der Universitatsklinik fur Notfallmedizin der MedUni Wien
im  Forschungsbereich  Clinical ~ Pathways  und
Versorgungsforschung.

Ap. Prof. Dr. Dominik Roth, PhD

ist Notfallmediziner und Oberarzt an der Universitatsklinik
fur Notfallmedizin der MedUni Wien. Seit Ende 2021 leitet
er den an der Klinik angesiedelten Forschungsbereich
Clinical Pathways und Versorgungsforschung.

Dr. med. univ. Verena Fuhrmann arbeitet seit 2017 an der
Universitatsklinik fir Notfallmedizin der MedUni Wien und
seit 2023 als Notarztin bei der Wiener Berufsrettung.
Nebenbei  beschdftigt sie sich  mit diversen
wissenschaftlichen Projekten zur
Patientenstromforschung.

Univ.-Prof. Dr. Gerhard Miller, MSc

Diplomierter Gesundheits- und Krankenpfleger, Lehrer fir
Gesundheits- und  Krankenpflege,  Studium  der
Pflegewissenschaft (Universitat Wien, Privatuniversitat
UMIT TIROL), derzeit Vorstand des Instituts fir
Pflegewissenschaft und Leiter des Departments fir
Pflegewissenschaft und Gerontologie an der UMIT TIROL-
Privatuniversitat fur Gesundheitswissenschaften und -
technologie (Hall in Tirol). Seine Forschungsschwerpunkte

liegen in der Entwicklung und Bewertung von
standardisierten  Erhebungsinstrumenten sowie die
Uberprafung auf Effizienz und  Effektivitdt von
Pflegetatigkeiten.
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Harald Wigger

Hilfreiche Helfer in der onkologischen Pflege
- Komplementére Pflege als wertvolle Bereicherung des pflegerischen Portfolios

Eine Krebstherapie kann fir die Betroffenen eine starke kor-
perliche und seelische Belastung darstellen und auch An-

und Zugehorige erleben haufig eine erhebliche psychische Kinderkrankenpfleger, Heilpraktiker,
Belastung. Komplementare nichtmedikamentése Angebote Kraniosakraltherapeut. Pflegefachmann far
sind hier ein wichtiger Baustein in der Pflege und Versor- Komplementare Pflege (Rhythmische Einreibungen -
gung. Sie bieten Losungsmoglichkeiten an, wo sich vorher Achtsame Beriihrung, Aromapflege, Phytotherapie,
oft keine zeigten und erweitern das pflegerische Portfolio er- Homdoopathie) Herr Wigger hat fast 20 Jahre auf einer
heblich. Auch Angehérige kdnnen davon profitieren und auf padiatrischen onkologischen Station gearbeitet und
Wunsch in die komplementare Versorgung mit einbezogen beschaftig sich seit ebenfalls 20 Jahren mit der
werden. Die Einsatzmdglichkeiten sind vielfaltig: Mund- und Implementierung und Weiterentwicklung  von
Hautpflege, Schmerzen, Schlafstérungen, Angst und Unruhe komplementdren Pflegmethoden. In der
und vieles mehr. In diesem Vortrag Universitatsmedizin Gottingen wurde die komplementare
werden wichtige und effektive Mittel und Methoden vorge- Pflege durch ihn implementiert und in den letzten 6
stellt. Jahren zusammen mit Frau Liebscher Koch weiter

ausgebaut.

Vortrage 78/83



pflege.bildung.qualifikation

Thomas Wolf

Praxisanleitung im Onboarding von International Recruited Nurses

ein beruf - viele welten

‘Q, pflegekongress24

28. und 29. november 2024 | austria center vienna

Aufgrund der demografischen Entwicklungen in Osterreich
und der damit einhergehenden Verknappung des verfiigba-
ren Personals greifen Kliniken neben anderen MaBBnahmen
auf die Potenziale von internationalen Pflegekraften zuriick.

Im Jahr 2023 hat auch das Uniklinikum Salzburg mit der Inte-
gration von tertiar ausgebildeten International Recruited
Nurses (IRN) aus Kolumbien im bettenfiihrenden Bereich be-
gonnen. Nach Erhalt des Abweichungsbescheides und der
Rot-Weil3-Rot-Card werden diese Personen zundchst in der
nachstniedrigen Qualifikation in das Gesundheitsberufere-
gister eingetragen und angestellt. Innerhalb der darauffol-
genden zwei Jahre muss ein Erganzungslehrgang absolviert
werden um die Berufsanerkennung im Gehobenen Dienst
der Gesundheits- und Krankenpflege zu erlangen. Im Jahr
2024 folgen operationstechnische Assistentinnen und Assis-
tenten fir das operative Setting.

Das herausfordernde Onboarding der IRN vor Ort fallt am Uni-
klinikum Salzburg in die Verantwortung der Praxisanleitung.
Hauptaugenmerk liegt neben der kultursensiblen Einbettung
in die jeweiligen Pflegeteams und der sprachlichen Integra-
tion insbesondere in der fachlichen Einarbeitung in zwei Stu-
fen.

Ziel des Vortrags ist einerseits die Darstellung des Prozesses
der fachlichen Qualifizierung, andererseits soll ein Einblick
und Erfahrungsbericht fir alle Teilnehmerinnen und Teilneh-
mer des Kongresses vermittelt werden.

Vortrage

Thomas Wolf, BSCN MSc

schloss 2005 die Ausbildung zum DGKP ab und absolvierte
anschlieBend die Weiterbildung zum Praxisanleiter. Sein
padagogisches Interesse wurde im Rahmen eines
pflegewissenschaftlichen Studiums mit Schwerpunkt
Pflegepadagogik vertieft. Im Jahr 2021 erfolgte der
Abschluss als Master of Science an der PMU Salzburg.
Aktuell arbeitet er in der Koordination Ausbildung,
Praktikum und Kulturentwicklung am  Uniklinikum
Salzburg als wesentliches Bindeglied zwischen Theorie
und Praxis.
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Advanced Practice Nursing im gerontopsychiatrischen Akutsetting. Person-zentrierte Begegnungsraume in
der Demenzpflege - Demenz/Delir, was rate ich Dir?

Gute Nachrichten: ,Die Gesellschaft wird immer alter”!
Angesichts der steigenden Lebenserwartung wird sich die
Anzahl von Demenz betroffenen Menschen in den kommen-
den Jahren weiter erhohen. Geschatzt leben derzeit rund
147.000 Menschen mit einer Demenz in Osterreich. Altere
Menschen und Menschen mit einer kognitiven Beeintrachti-
gung im Krankenhaus, sind in besonderem MaRe gefdhrdet
ein Delir zu entwickeln. In Gber der Halfte der Félle werden
Demenz und Delir nicht erkannt, nicht diagnostiziert und
nicht adaquat behandelt. Betroffene selbst geraten durch
den Ortswechsel haufig aus dem Selbstkonzept und die de-
menzbezogenen Symptome verstarken sich in fremder Um-
gebung mit unbekannten Personen. Mitarbeiterinnen sind
oftmals auf die Bedarfe der Betroffenen unzureichend vorbe-
reitet und es kommt zu wechselseitigen Herausforderungen.
Die Implementierung von Advanced Practice Nursing (APN)
mit der Rollenausgestaltung ANP-Demenzpflege im geronto-
psychiatrischen Akutsetting, tragt durch Wissenstransfer zur
Weiterentwicklung der Demenzkompetenz von Mitarbeite-
rinnen und zur Sensibilisierung fir die Bedarfe von Men-
schen mit Demenz und deren An-/Zugehdérigen im Klinikum
bei.

Per Konsil kann die APN in hochkomplexen Pflegesituationen
angefordert werden. Hauptanfragen drehen sich um den
Umgang mit herausfordernden Verhaltensweisen von Men-
schen mit fortgeschrittener Demenz und/oder Delir bzw.
komplizierten Versorgungssituationen. Das Wesen der pfle-
getherapeutischen, aufsuchenden Zuwendung liegt in der
gelingenden Beziehungsgestaltung zu den Betroffenen. Un-
ter dem Motto: ,Erst Beziehung dann Verrichtung” werden
person-zentrierte Begegnungsraume geschaffen. Die Pflege-
fachberatung sowohl intern als auch an den Nahtstellen zu
extramuralen Versorgungsstrukturen und Entscheidungstra-

Vortrage

gern hat sich als ein weiterer Erfolgsindikator herausgestellt.
Der Vortrag skizziert die gelebte Pflegepraxis zwischen An-
spruch und Wirklichkeit und stellt sich im Anschluss einer kri-
tischen Diskussion.

Sabine Wolfmayr-Hofer, MSc

Diplomierte psychiatrische Gesundheits- und
Krankenpflegerin, Advanced Practice  Nurse  fir
Demenzpflege am Kepleruniklinikum Linz.

Rollenentwicklung und Implementierung der ersten
formalen APN-Stelle am  Klinikum; Preistragerin
Gesundheitspreis der Stadt Linz 2023. Lehrtatigkeit;
Lehrgangsentwicklung;  Betreuung  wissenschaftlicher
Arbeiten; Mitglied im Netzwerk Demenz der OOEG.
Weiterbildungen: Akademische Wundmanagerin;
Dementia Care Mapping; Demenz-Balance-Modell©;
Ethikberatung in Ausbildung.
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Digitale Unterstitzung fiir pflegerelevante und interdisziplindre Prozesse an einem Beispiel aus Linked Care

Die demografische Entwicklung der &sterreichischen
Bevolkerung, aber auch der zunehmende Mangel an
Fachkraften, Iasst in den kommenden Jahren eine Vielzahl an
Herausforderungen erwarten, welche auch fir den
niedergelassenen Bereich der Gesundheitsversorgung
innovative und rasche Losungen erfordert.

Die zunehmende Komplexitat des Versorgungssettings der
Klient*innen zu Hause, macht eine effizientere Organisation
fur alle am Gesundheitsversorgungsprozess beteiligten
Personen, unumganglich.

In der Entwicklung einer durchgdngigen, digitalen
Kommunikations- und Informationstechnologie, wie dies im
FFG geforderten osterreichischem Leitprojekt Linked Care
angestrebt wird, liegt ein enormes Potential fir eine
niederschwellige und rasche Vernetzung der verschiedenen
Gesundheitsprofessionen, Organisationen und
Gesundheitsdienstleister um die adaquate, evidenzbasierte
und umfassende multiprofessionelle Zusammenarbeit zu
verbessern.

Im Vortrag werden die Vorteile, aber auch Grenzen der
digitalen Losung aufgezeigt. Entlang des
Medikationsprozesses wird beispielhaft erlautert, wie eine
Einbindung in bestehende Systeme wie der elektronischen
Gesundheitsakte ELGA, IT-Systemen von Arztpraxen, Pflege-
und Betreuungsorganisationen und Apotheken zu einer
Optimierung der Arbeitsabldufe beitragen kann.

Vortrage

Mag.a Doris Zeidler, DGKP

Wissenschaftlerin, Psychologin, Diplomierte Gesundheits-
und Krankenpflegerin

Doris Zeidler ist seit 2021 am Kompetenzzentrum fir
Angewandte Pflegeforschung, FH Campus Wien, als
Senior Researcherin tatig. Als Psychologin und diplomierte
Gesundheits- und Krankenpflegerin verfiigt sie (ber
langjahrige praktische und wissenschaftliche Erfahrungen
im Bereich der Pflege, Kommunikation,
Gesundheitsforderung und des Projektmanagements fir
unterschiedliche Settings z.B. durch die Arbeit am Ludwig
Boltzmann Institut- Health Promotion Research oder der
Tatigkeit als Referentin der Wiener Gesundheitsforderung.

Nathalie Traugott, BScN, DGKP

Nathalie Traugott, BScN, ist Gesundheits- und
Krankenpflegerin und arbeitet als wissenschaftliche
Mitarbeiterin im Kompetenzzentrum fiir Angewandte
Pflegeforschung an der FH Campus Wien. Nach dem
Bachelorstudium an der UMIT Tirol, studiert sie im
Masterstudium Pflegewissenschaft an der Universitat
Wien. Sie verfiigt Gber berufliche Erfahrungen in der
Intensivpflege, dem  Rettungsdienst sowie der
ehrenamtlichen  Betreuung von  Menschen  mit
Behinderung.
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