Vorwort

Pflege ist Handwerk. Das lasst sich ganz wortlich verstehen. Alle Verrichtun-
gen, die Pflegende an ihren Kunden ausfuhren, erfordern die Arbeit der
Hande. Sie sind die wichtigsten Instrumente, Uber die Pflegende verflgen.
Der Vergleich passt aber auch im tGbertragenen Sinne, denn ein Handwerker
erzielt gute Ergebnisse nur, wenn er genau weif3, was er tut und wie es zu
tun ist.

Bezogen auf die Pflege heiBt das: Pflegende brauchen den theoretischen
Hintergrund aus Pflegeforschung, Medizin, Anatomie, Physiologie, Hygiene,
Pharmakologie, Psychologie und Kommunikationswissenschaft, um ihre Auf-
gaben richtig einordnen zu kénnen. Sie orientieren sich an den neuesten
wissenschaftlichen Erkenntnissen und beachten gleichzeitig die juristischen
Dimensionen ihres Handelns. lhre besondere Kompetenz liegt darin, aus all
diesen Quellen Wissen zu schépfen, das sie dann in ihren Handlungen bin-
deln. Sie beobachten sich selbst kritisch und sind bereit, ihre Arbeit stets an
wechselnde Situationen anzupassen. lhre Haltung ist im besten Sinne men-
schenfreundlich, weil sie das Wohl der betreuten Menschen zum Ziel hat.

Qualitatsmanagement in der Pflege ist seit Jahren Gegenstand von Diskussi-
onen und der gemeinsamen Bemuihungen aller Institutionen, die sich mit
der Versorgung von Menschen befassen. Alle pflegerischen Einrichtungen —
egal ob stationar oder ambulant - sind gesetzlich verpflichtet, Nachweise
Uber entsprechende Bemihungen vorzulegen. Die regelmiBigen Uberpri-
fungen durch Kontroll-Institutionen tragen ihren Teil zu steigender Qualitat
bei. NaturgemaB konzentrieren sie sich vor allem auf Dokumentation und
andere retrospektive Strategien. Sie beziehen z.B. Befragungen von Pflege-
kunden und Angehérigen in ihre Urteile ein. AuBerdem begutachten die
Prifer Pflegeergebnisse anhand des aktuellen korperlichen und geistigen
Zustands der betreuten Menschen.

Pflegequalitat beginnt jedoch in dem Moment, in dem der Kontakt zwi-
schen Pflegekunden und Pflegenden stattfindet. An diesem Punkt entschei-
det sich, ob Pflege gelingt. Fehlende Fachkenntnis fihrt zwingend zu
schlechten Ergebnissen.

Deshalb setzt das vorliegende Werk bei den Pflegetechniken an. Es schlieBt
eine Lucke in der Schulungsliteratur, weil es ausgewahlte Handlungsablaufe
detailliert darstellt. Gestltzt auf prazise Fotostrecken entwickeln sich Anlei-
tungen, die Schritt far Schritt nachvollziehbar sind und in jedem Fall auf Ri-
siken und mdgliche Fehler hinweisen.

Die Handlungsanleitungen sind als Schulungsbausteine konzipiert, mit de-
nen die fur Fortbildung verantwortlichen Mitarbeiter ohne Aufwand Kurz-
schulungen abhalten kénnen. Sie erhalten hier nicht nur den jeweils not-
wendigen theoretischen Hintergrund in leicht verstandlicher Form, sondern
didaktisch sinnvoll aufgebaute Vorlagen fir Unterrichtseinheiten, mit de-
nen sie ihre Schulungsteilnehmer in hochstens 20 bis 30 Minuten umfassend
mit dem jeweiligen Thema vertraut machen kdénnen.

Zusatzlich bietet dieses Werk die Vorlage einer Lernzielkontrolle — zu jeder
Pflegetechnik haben wir drei Fragen (samt Antwortkatalog) formuliert, mit
denen Lehrende nachvollziehen kénnen, ob ihre Informationen verstanden
worden sind.
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Vorwort

Abgerundet ist jede Technik durch ein typisches Fallbeispiel aus dem pflege-
rischen Alltag, das in eine kurze, exemplarische Pflegeplanung miindet. Da-
mit realisiert das Werk den padagogischen Ansatz der Lernfelder. Es stellt
das besprochene Problem in den Zusammenhang der Lebenswirklichkeit
und zeigt, welche Phanomene bei den Pflegekunden pflegerisches Handeln
erforderlich machen.

Wir haben darauf geachtet, die Flut der Fachinformationen, die sich zu bei-
nahe jedem Thema recherchieren lasst, sorgsam zu sichten und auf die wirk-
lich praxisrelevanten Aspekte zu beschranken. Leser gewinnen mit den
Handlungsanleitungen den notwendigen Hintergrund, ohne sich durch lan-
ge Textstrecken arbeiten zu mussen.

Fir die Teilnehmer der Schulungen haben wir Unterlagen zusammenge-
stellt, die auf wenigen Seiten die wichtigsten Inhalte des Themas liefern und
zur Wiederholung genauso gut dienen wie als Erinnerungsstitze am Ar-
beitsplatz. Diese Zusammenfassungen kénnen zur Schulung rasch und kos-
tengUnstig ausgedruckt und als Handout verteilt werden.

Dieser erste Band der Handlungsanleitungen soll eine Ouvertlre sein, in der
wir die mégliche Bandbreite der Themen zeigen. Daraus soll eine Reihe ent-
stehen. In thematischer Ordnung wollen wir in regelméBigen Abstédnden
alle groB3en pflegerischen Bereiche abdecken.

Wir hoffen, dass unsere Leser dieses Werk gewinnbringend verwenden kon-
nen und dass die Handlungsanweisungen helfen, den Pflegealltag aufzu-
werten. Wir wiinschen uns auch eine kritische Auseinandersetzung mit den
genannten Regeln, die sich — wie es fir eine lebendige Berufskultur selbst-
verstandlich ist — stdndig im Fluss befinden.

Christine Keller Bernd Hein
Glonn Klein-Koris

im August 2011
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So nutzen Sie den Ratgeber

Sie bekommen z. B. einen neuen Pflegekunden mit einem Tracheostoma.
Da Sie in der Einrichtung schon sehr lange keine Trachealkanile ohne Cuff
gewechselt oder endotracheal abgesaugt haben, méchten Sie sich selbst auf
den neuesten Stand bringen und in der nachsten Dienstbesprechung eine
Kurz-Schulung zu dem Thema Tracheostoma halten.

Mit dem Ratgeber und der mitgelieferten CD haben Sie innerhalb kirzester
Zeit alles vorbereitet:

Sie informieren sich Uber den Fall Tracheostoma im Ratgeber und sind
schnell auf dem derzeitigen Stand der Pflege. Dank der reich bebilderten
Powerpoint-Folien kénnen Sie die Vorbereitung der Schulung innerhalb
kirzester Zeit abschlieBen. Fur lhre Mitarbeiter drucken Sie zur Wiederho-
lung die Schulungsunterlagen einfach aus.

Redaktioneller Hinweis

Der besseren Lesbarkeit wegen wurde darauf verzichtet, jeweils die mannli-
che und die weibliche Version einer Bezeichnung oder das gro3e , Mittel-1"
zu verwenden. Es sind grundsatzlich alle am Pflegeprozess Beteiligten ange-
sprochen.
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