BIBB FACHBEITRAGE ZUR BERUFLICHEN BILDUNG

Anke Jirgensen

Pflegehilfe und Pflegeassistenz

Ein Uberblick Gber die landesrechtlichen Regelungen
far die Ausbildung und den Beruf

bb Bundesinstitut fur
Berufsbildung




BIBB FACHBEITRAGE ZUR BERUFLICHEN BILDUNG

Anke Jlirgensen

Pflegehilfe und
Pflegeassistenz

Ein Uberblick iiber die landesrechtlichen
Regelungen fiir die Ausbildung und den Beruf

2. erweiterte, aktualisierte und iliberarbeitete Auflage

bb Bundesinstitut fur
Berufsbildung



Impressum

Zitiervorschlag:

liirgensen, Anke: Pflegehilfe und Pflegeassistenz. Ein Uberblick
iber die landesrechtlichen Regelungen fiir die Ausbildung und den
Beruf. 2. Aufl. Bonn 2023. URL: https://www.bibb.de/dienst/publi-
kationen/de/19206

2. erweiterte, aktualisierte und iiberarbeitete Auflage 2023

Herausgeber:

Bundesinstitut fiir Berufsbildung
Friedrich-Ebert-Allee 114 - 116
53113 Bonn

Internet: www.bibb.de

Publikationsmanagement:

Stabsstelle ,,Publikationen und wissenschaftliche Informationsdienste"
E-Mail: publikationsmanagement@bibb.de
www.bibb.delveroeffentlichungen

Gesamtherstellung:
Verlag Barbara Budrich
Stauffenbergstrae 7
51379 Leverkusen
Internet: www.budrich.de
E-Mail: info@budrich.de

Lizenzierung:
Der Inhalt dieses Werkes steht unter einer Creative-Commons-Lizenz
(Lizenztyp: Namensnennung — Weitergabe unter gleichen Bedingungen -
4.0 International).
@ @ Weitere Informationen zu Creative Commons
und Open Access finden Sie unter
www.bibb.deloa.

ISBN 978-3-8474-2873-2 (Print)
ISBN 978-3-96208-430-1 (Open Access)
urn:nbn:de:0035-1075-3

Bibliografische Information der Deutschen Nationalbibliothek

Die Deutsche Nationalbibliothek verzeichnet diese Publikation in der
Deutschen Nationalbibliografie; detaillierte bibliografische Daten sind im
Internet liber http://dnb.dnb.de abrufbar.

Gedruckt auf umweltfreundlichem Papier



https://www.bibb.de/dienst/publikationen/de/19206
https://www.bibb.de/dienst/publikationen/de/19206
http://www.bibb.de
mailto:publikationsmanagement@bibb.de
http://www.bibb.de/veroeffentlichungen
http://www.budrich.de
mailto:info@budrich.de
http://www.bibb.de/oa
http://dnb.dnb.de

» Inhaltsverzeichnis

Abbildungs- und Tabellenverzeichnis ... ........... ... ... ... ... ........ 5
Abkiirzungsverzeichnis .. ... ... .. ... 6
1 Zum Hintergrund und Aufbau des Beitrags. . ........................ 7
1.1  Vorbemerkungen zur zweiten Auflage . . . ... ... ..
1.2 Einflhrung . ... 8
1.3 Hintergrund: Die Entwicklung der Pflegeberufe . ............. ... ... ..... 11
2 Berufsbild und berufliche Handlungsfelder in der

Pflegehilfe und -assistenz . .. ........ ... ... ... . ... .. .. ... ... 13
2.1 Mindestanforderungen an die Ausbildung in der Pflegehilfe und -assistenz . . . .. 15
2.1.1 Berufsbild, Arbeitsfelder und Kompetenzen. . ....... .. ... ... ... ... .. ... 16
2.1.2 Ausbildungsdauer und Zugangsvoraussetzungen . ...........c.coiiee.. .. 17
2.1.3 PraxiSeinSatze . . .. ..o 18
2.1.4 Abschlussprifung . . ... 18
2.2 Die Ausbildungen in der Pflegehilfe und -assistenz im Vergleich ............. 19
2.2.1 Zustandige BehOrden ... .. ... .. 19
2.2.2 Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen. . . ....... ... e . 19
2.2.3 Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss . .. ...................... 20
2.2.4 Ausbildungsdauer und Verteilung auf die Lernorte . ... ........ .. ... ... .. 22
3 Aktuelle Entwicklungen . . ... ... . . .. 24
3.1 Erfolgte Anpassungen bestehender Ausbildungen. .. ..................... 24
3.2 Angestrebte Novellierungen . . . ... ... 24
3.3 Neue Ausbildungen in der generalistischen

Pflegehilfel/-assistenz . . ... ..ottt 25
3.3.1 Vergleich der neuen generalistisch ausgerichteten Ausbildungen . ............ 26
3.3.2 Health Care Assistant — ein Blick ins europdische Ausland . .. ............... 27
3.4 Personalbedarf in stationdren Versorgungsbereichen. . . . .................. 29
3.5 Entwicklung der Beschaftigten- und Auszubildendenzahlen ... ............. 31
L Positionen und Empfehlungen. . ......... ... ... .. ... . L. 34
4.1 Ausbildungsdauer. . .. ... 34
4.2  Durchldssigkeit. . . . ... e 35




Inhaltsverzeichnis

5 Zusammenfassung und Ausblick. . . ....... ... ... ... ... ... L. 38
6 Ubersicht der Helfer- und Assistenzausbildungen .................... 40
Baden-Wiirttemberg. . . . . . 41
BaAY O N . . L7
Berlin .ot 51
BrandenbuUrg . . . ..o 54
BremMeN. . . o 59
HambUIg. . 67
HOSS BN & o ot 70
Mecklenburg=Vorpommern . . ... 76
Niedersachsen . . . o .ot 79
Nordrhein-Westfalen . . .. ... 82
Rheinland-Pfalz. . . ... ..o 85
SaarlaNd . . . 91
SACNS BN . ot o4
Sachsen-Anhalt . . . ... o 97
Schleswig-HolStein. . . .. e 103
ThURN N . o e 112
Quellen . ... 115
Literaturverzeichnis . . .. ..ot e 115
Verzeichnis der Gesetzestexte . . .. ... ottt 118
Weiterfiihrende Informationen .. ... ... .. . . . . . . . . . 120
Die AUTOTIN . . .o 121
AbStract. . . .. 122

Zusatzmaterialien zum Download unter
https://www.bibb.de/dienst/publikationen/de/19206

» Factsheet ,Pflegehilfe und Pflegeassistenz®
» Abbildung ,Dauer der Ausbildungen in der Pflegehilfe und Pflegeassistenz*


https://www.bibb.de/dienst/publikationen/de/19206

» Abbildungs- und Tabellenverzeichnis

Abbildungen

Abbildung 1: Abgrenzung der Aufgabenbereiche in derPflege . ... ................ 17
Abbildung 2: Verschiedene Wege zum Berufsabschluss in der Pflegehilfe/-assistenz. . . . . 18

Abbildung 3: Anzahl der Schiiler/-innen von Berufsfachschulen und Schulen des
Gesundheitswesens in mindestens einjdhriger Pflegeausbildung
2013 bis 2021, geordnet nach Krankenpflegehilfe (KPH),
Altenpflegehilfe (APH) und Pflegeassistenz (PA) .. .................. 32

Abbildung &: Anzahl aller Schiiler/-innen von Berufsfachschulen
und Schulen des Gesundheitswesens in mindestens
einjahriger Pflegeausbildung 2013 bis 2021 . ..................... 32

Tabellen
Tabelle 1: Ubersicht der landesrechtlich geregelten Ausbildungen in der
Pflegehilfe/-assistenz und die 27 dazugehaorigen Berufsbezeichnungen. .. ... 14

Tabelle 2: Ausbildungsgdange der Pflegehilfe und -assistenz, die zu einem
allgemeinbildenden Schulabschluss fiihren kénnen. . .. ................ 21

Tabelle 3: Neue generalistisch ausgerichtete Ausbildungen in der
Pflegehilfel-assistenz. . . ... ... . 26




» Abkiirzungsverzeichnis

ABA abgeschlossene Berufsausbildung

ABEDL Aktivitaten, soziale Beziehungen und existenzielle Erfahrungen des Lebens
ASMK Arbeits- und Sozialministerkonferenz

BBiG Berufsbildungsgesetz

BBR Berufsbildungsreife

BbS Berufsbildende Schulen

BFS Berufsfachschule

BGBI. Bundesgesetzblatt

BLGS Bundesverband Lehrende Gesundheits- und Sozialberufe
BMFSFJ Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend
BMG Bundesministerium fiir Gesundheit

BRD Bundesrepublik Deutschland

DDR Deutsche Demokratische Republik

DPR Deutscher Pflegerat

DQR Deutscher Qualifikationsrahmen

EQR Europaischer Qualifikationsrahmen, Europédischer Qualifikationsrahmen
ESA Erster allgemeinbildender Schulabschluss

ESCO European Skills, Competences, Qualifications and Occupations
EU Européische Union

g. A. generalistische Ausrichtung

GBI Gesetzblatt

GER Gemeinsamer Europdischer Referenzrahmen fiir Sprachen
GMK Gesundheitsministerkonferenz

GPVG Gesetz zur Verbesserung der Gesundheitsversorgung und Pflege
HSA Hauptschulabschluss

ICN International Council of Nurses

ISCO International Standard Classification of Occupations

KAP Konzertierte Aktion Pflege

MSA Mittlerer Schulabschluss

NLQF Niederlandischer Qualifikationsrahmen

PfIAPrV Pflegeberufe- Ausbildungs- und -Priifungsverordnung

PfIBG Pflegeberufegesetz

PUEG Pflegeunterstiitzungs- und -entlastungsgesetz

ON Qualifikationsniveau

SGB Sozialgesetzbuch

VO Verordnung

VZ Vollzeit

VZA Vollzeitiquivalent



» 1 Zum Hintergrund und Aufbau des
Beitrags

Mit den Gesetzen fiir die Berufe in der Kranken- und in der Altenpflege von 2003 wurde die
bundesweit geregelte einjdhrige Krankenpflegehilfeausbildung in Deutschland abgeschafft.
Gleichzeitig wurde die dreijdhrige Altenpflegeausbildung erstmals bundeseinheitlich geregelt.
In der Folge entstand eine Vielzahl an landesrechtlich geregelten Pflegehelfer- und Pflegeassis-
tenzberufen, die auf die Gesundheits- und Krankenpflege, auf die Altenpflege oder nunmehr
auch generalistisch ausgerichtet sind.

Zur Vereinheitlichung und Anschlussfahigkeit an die dreijahrigen Pflegeausbildungen
wurden in den Jahren 2012 und 2013 Mindestanforderungen fiir die in landesrechtlich ge-
regelten mindestens einjéhrigen Ausbildungen in der Pflege von der Gesundheitsministerkon-
ferenz (GMK) und der Arbeits- und Sozialministerkonferenz (ASMK) beschlossen (vgl. BAnz
AT 17.02.2016 B3). Trotz dieser Anforderungen bestehen nach wie vor sowohl inhaltlich als
auch formal zum Teil erhebliche Unterschiede in den 27 verschiedenen Ausbildungsgédngen,
die bundesweit angeboten werden. Abhilfe konnten nun die im Koalitionsvertrag vereinbarten
,bundeseinheitlichen Berufsgesetze fiir Pflegeassistenz* (SPD/BUNDNIS 9o/DIiE GRUNEN/FDP
2021, S. 82) schaffen.

Der Beitrag stellt die wesentlichen Aspekte der landesrechtlichen Regelungen fiir die Aus-
bildung und den Beruf dar und zeigt Gemeinsamkeiten und Unterschiede auf. Es wird eine
Einschédtzung dariiber vorgenommen, inwieweit die Ausbildungen in der Pflegehilfe und -as-
sistenz an die dreijahrige Pflegeausbildung nach Pflegeberufegesetz (PfIBG) anschlussfahig
sind und ob die zu erwerbenden Kompetenzen auf die beruflichen Anforderungen an die Pfle-
geassistenz vorbereiten. Daraus werden Empfehlungen fiir eine bundesweite Harmonisierung
der Ausbildungen abgeleitet.

Den letzten Teil der Broschiire bildet eine tabellarische Zusammenfassung der Inhalte ak-
tuell geltender Rechtsnormen und Ordnungsmittel fiir die landesrechtlich geregelte Pflegehil-
fe und -assistenz, sortiert nach Bundesldndern.

1.1  Vorbemerkungen zur zweiten Auflage

Seit der ersten Auflage von ,Pflegehilfe und Pflegeassistenz* Anfang des Jahres 2019 hat sich
einiges getan. Zundchst ist die groRe Resonanz, die die Broschiire ausgelost hat, sehr erfreu-
lich: Sie wurde seit ihrem Erscheinen iiber 36.000-mal von der Homepage des Bundesinstituts
fiir Berufsbildung (BIBB) heruntergeladen, und es gab viele positive und konstruktive Riick-
meldungen. Die Dynamik in der Pflegeausbildung und damit auch in der Pflegehilfe und -assis-
tenz wurde schnell deutlich, als aus einzelnen Bundesldndern schon kurz nach der Veroffentli-
chung die Bitte um Aktualisierung an das BIBB herangetragen wurde. Fiir die Erstellung dieser
zweiten Auflage wurden im November 2022 alle zustdndigen Landesbehorden angefragt, ihre
,Steckbriefe“ (Kapitel 6) ,zu priifen und zuriickzumelden, sofern Anderungsbedarf bestehen
sollte. Es wurde um Angabe gebeten, sollten Bestrebungen bestehen, die Rechtsnormen bzw.
Ordnungsmittel zu dndern. Insbesondere wurde danach gefragt, ob Anpassungen nach der
Einfithrung der generalistischen Pflegeausbildung nach Pflegeberufegesetz (PfIBG) vorge-
nommen wurden oder anstiinden und ob es auf die Pflegehilfe oder Pflegeassistenz bezogene
Projekte im jeweiligen Bundesland gebe bzw. anderweitige Besonderheiten in den Steckbrie-
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fen beriicksichtigt werden sollen. Aus allen bis auf drei Bundeslandern (Bremen, Niedersach-
sen und Saarland) hat es Riickmeldungen gegeben, die in die Steckbriefe oder in den Text
aufgenommen werden konnten. Spiter an das BIBB herangetragene Anderungen konnten nur
noch in Einzelféllen beriicksichtigt werden.

Das Erfordernis zeitnaher Aktualisierung ergab sich nicht nur aufgrund von Anpassungen
der Ausbildungen an die 2013 von der GMK und 2012 von der ASMK vereinbarten Mindestan-
forderungen (vgl. BAnz AT 17.02.2016 B3), sondern auch aufgrund zahlreicher weiterer Neu-
erungen nach Inkrafttreten des PfIBG. Die Anderungen reichen von der Anpassung der Stun-
denzahlen in Theorie und Praxis bis hin zur Entwicklung neuer, generalistisch ausgerichteter
Ausbildungen in der Pflegeassistenz mit unmittelbaren Beziigen zum PfIBG. Damit wurden in
einigen Bundeslandern die Ausbildungsgénge neu konzipiert, sodass ihre Anschlussfahigkeit
nach §§ 11 und 12 PfIBG (Voraussetzungen fiir den Zugang zur Ausbildung und Anrechnung
gleichwertiger Ausbildungen) nicht nur auf normativer Ebene gegeben ist, sondern auch die
Ausbildungsinhalte auf das erste Drittel der Pflegeausbildung nach PfIBG ausgerichtet sind.

Neu sind auch die Personalbemessungsinstrumente sowohl fiir Krankenhauser (,,PPR 2.0“
(DKG E. V. 2020)) als auch fiir stationére Pflegeeinrichtungen (,,Gutachten fiir eine Bemessung
des Personalbedarfs in Pflegeeinrichtungen® (ROTHGANG u. a. 2020)), die einen gewissen An-
teil an mindestens einjahrig ausgebildetem Pflegepersonal vorsehen und ihnen hierfiir im Rah-
men der Gesundheitsversorgung bestimmte Aufgaben und Befugnisse zuweisen. Auch hierauf
soll die Ausbildung vorbereiten.

Die jetzt vorliegende aktualisierte Broschiire kann wieder von wesentlichen Neuerungen
auf Bundes- oder Landesebene iiberholt werden, denn in nahezu monatlicher Frequenz hat es
in der Vergangenheit Anderungen an den normativen Vorgaben sowie Stellungnahmen und
Vorschlége fiir die mindestens einjahrige Pflegeausbildung gegeben. Somit stellt dieser Beitrag
den Stand von Juni 2023 dar, der nach wie vor ein sehr heterogenes Bild der Regelungen fiir die
Pflegehilfe und -assistenz abgibt. Es bleibt abzuwarten, ob und inwieweit die Darstellungen,
Analysen und Empfehlungen in dieser Broschiire die Entwicklung eines bundeseinheitlichen
Berufsgesetzes fiir Pflegeassistenz — wie im Koalitionsvertrag (SPD/BUNDNIS 90/DIE GRUNEN
FDP 2021, S. 82) vorgesehen — unterstiitzen kann.

1.2  Einflihrung

In Deutschland gibt es neben den Fachberufen in der Alten- und der Krankenpflege seit den
1950er-Jahren auch entsprechende Hilfsberufe, fiir die eine mindestens einjédhrige (BRD) bzw.
zweijdhrige Ausbildung (DDR) vorgesehen war. Seit der Gesetzesreform fiir die Krankenpflege
und dem ersten Bundesgesetz iiber die Berufe in der Altenpflege von 2003 liegen den Hilfs-
und Assistenzberufen in der Pflege ausschlie3lich landesrechtliche Regelungen zugrunde.

Am 1. Januar 2020 ist das PfIBG in Kraft getreten. Die drei Pflegeberufe — Altenpflege,
Gesundheits- und Krankenpflege sowie Gesundheits- und Kinderkrankenpflege — wurden zum
gemeinsamen Berufsbild Pflegefachfrau/Pflegefachmann vereint, wéahrend aktuell noch die
Wahlmoglichkeit besteht, einen Abschluss in der Alten- oder in der Gesundheits- und Kinder-
krankenpflege zu erwerben. Alle drei Berufe haben historisch gesehen einen unterschiedlichen
Ausgangspunkt, wobei die berufliche Krankenpflege auf die langste Tradition zuriickblicken
kann, wahrend die Altenpflege der jiingste der drei Berufe ist.

Die Krankenpflegehilfe ist zwar seit ca. 20 Jahren nicht mehr bundesrechtlich geregelt, den-
noch sind Berufe in der Pflegehilfe und -assistenz indirekt auch vom PfIBG betroffen: Laut §§ 11
und 12 PfIBG konnen Personen mit weniger als einer zehnjdhrigen allgemeinen Schulbildung
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unter bestimmten Bedingungen zur Anerkennung und Anrechnung ihrer Ausbildung in der
Pflegehilfe oder assistenz die dreijahrige Pflegeausbildung antreten und diese auch um bis zu
ein Jahr verkiirzen.

Auszug aus §§ 11 und 12 PfIBG
Fiir Absolventinnen und Absolventen einer mindestens einjahrigen Pflegeausbildung gilt:

Voraussetzungen fiir den Zugang zur Ausbildung zur Pflegefachfrau oder zum Pflegefachmann
ist der Hauptschulabschluss oder ein anderer als gleichwertig anerkannter Abschluss,
zusammen mit dem Nachweis einer erfolgreich abgeschlossenen landesrechtlich geregelten
Assistenz- oder Helferausbildung in der Pflege von mindestens einjdhriger Dauer, die die von
der Arbeits- und Sozialministerkonferenz 2012 und von der Gesundheitsministerkonferenz
2013 als Mindestanforderungen beschlossenen , Eckpunkte fiir die in Ldnderzustandigkeit
liegenden Ausbildungen zu Assistenz- und Helferberufen in der Pflege" (BAnz AT 17.02.2016
B3) erfiillt.

Ausbildungen, die diese Mindestanforderungen erfiillen, sind auf Antrag auf ein Drittel der
Dauer der Ausbildung nach § 6 Abs. 1 Satz 1 PfIBG anzurechnen.

Es wird im PfIBG ausdriicklich auf eine mindestens einjdhrige landesrechtlich geregelte Assis-
tenz- oder Helferausbildung in der Pflege verwiesen, die festgelegte Qualitdtsanforderungen
erfiillt. Damit wirkt sich dieses Bundesgesetz mittelbar auf die landesrechtlich geregelten Be-
rufe in der Pflege aus.

Durch die Pflegeberufereform wurde das Berufsbild der generalistisch ausgebildeten
Pflegefachperson geschaffen und das Ausbildungsziel entsprechend angepasst (§ 5 PfIBG).
Demnach erstreckt sich die Pflege auf Menschen aller Altersgruppen in ambulanten und sta-
tiondren Versorgungsbereichen der Akut- und Langzeitpflege. In der Ausbildung sind die fiir
eine selbststindige, umfassende und prozessorientierte Pflege erforderlichen Kompetenzen
zu erwerben. Dazu gehort auch die fachliche und personliche Weiterentwicklung der Auszu-
bildenden, die sich durch lebenslanges Lernen auf die gesamte berufliche Laufbahn bezieht.
Im Vergleich zu den zuvor geltenden Berufsgesetzen liegt dem in § 5 PfIBG (Ausbildungsziel)
beschriebenen beruflichen Handlungsfeld ein umfassenderes Pflege- und Gesundheitsver-
standnis zugrunde. Auch werden hier der Kompetenzerwerb und die Prozessorientierung zur
Erfiillung der Vorbehaltsaufgaben nach § 4 PfIBG sowie die Subjektorientierung explizit her-
vorgehoben, was in den Mindestanforderungen des Eckpunktepapiers der ASMK und GMK
aufgrund des Entstehungszeitpunktes nicht in diesem Umfang beriicksichtigt wurde. Naturge-
mal} orientierte sich das Eckpunktepapier inhaltlich und strukturell an der Ausbildung in der
Alten- bzw. Gesundheits- und Krankenpflege und den zu dieser Zeit geltenden Berufsgesetzen.
Das heil3t, trotz der formalen Anerkennung bzw. Anrechnungsmoglichkeit der Qualifikation
in der Pflegehilfe bzw. -assistenz auf die neue Ausbildung nach PfIBG kann es sein, dass die
Anschlussfihigkeit inhaltlich nicht (mehr) gegeben ist und damit das Ausbildungsziel, insbe-
sondere bei einer verkiirzten Ausbildung, gefdhrdet sein kann. Einzelne Bundesldnder gehen
aber jetzt schon in Dauer, Struktur und Inhalten mit neu aufgelegten Ausbildungen in der ge-
neralistischen Pflegeassistenz iiber die Mindestanforderungen hinaus, was mutmalf3en lasst,
dass hier die Anschlussfahigkeit eher gegeben sein wird als in unverdnderten Ausbildungen,
die noch auf eine bestimmte Klientel bzw. bestimmte Versorgungsbereiche ausgerichtet sind.
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Das Personalbemessungsinstrument fiir die stationdre Akutpflege (DKG E.V. 2020), das ge-
meinsam von der Deutschen Krankenhausgesellschaft (DKG), der Gewerkschaft ver.di und
dem Deutschen Pflegerat (DPR) entwickelt worden ist, und das Personalbemessungsverfahren
fiir die stationédre und ambulante Langzeitpflege (ROTHGANG u. a. 2020) erdffnen eine weitere
Perspektive auf die Ausbildungen in der Pflegehilfe und -assistenz. Den Personalbemessungs-
instrumenten, die sich im Fiinften Buch Sozialgesetzbuch (Krankenhauspflegeentlastungsge-
setz — KHPfIEG, SGB V) und in § 113c des Elften Buchs Sozialgesetzbuch (SGB XI) wieder-
finden, beriicksichtigen zwei (stationdre Akutpflege) bzw. drei (stationdre Langzeitpflege)
Qualifikationsstufen in der Pflege, darunter auch die landesrechtlich geregelte mindestens
einjahrige Ausbildung in der Pflege. Mit den Qualifikationsstufen sind auch berufliche Befug-
nisse und Kompetenzen verbunden, weshalb hier die Frage aufgeworfen wird, ob die Beschrei-
bungen von Ausbildungsziel und beruflichen Aufgabenbereichen in den Rechtsnormen und
Ordnungsmitteln vor diesem Hintergrund ,,passend” sind, ob die Qualifizierung der Komplexi-
tat von Versorgungsprozessen ausreichend Rechnung tragt oder ob die Mindestanforderungen
an die Ausbildung in der Pflegehilfe und -assistenz einer weiteren Differenzierung bediirfen.
Daran schlie3t sich die Frage an, wie eine im Koalitionsvertrag (SPD/BUNDNIS 90/DI1E GRUNEN
FDP 2021) anvisierte bundesweite Harmonisierung der aktuell noch sehr heterogen gestalte-
ten landesrechtlich geregelten Ausbildungsgénge gelingen konnte. Hier wurde auf Grundlage
der Analyse der verfiigbaren Dokumente (aktuell geltende Gesetze, Ausbildungsordnungen,
Berufsfachschulordnungen, im Einzelfall auch Rahmenlehr- und Rahmenausbildungsplane)
exemplarisch gepriift, ob die Ausbildungen so angelegt sind, dass die Berufsangehorigen der
Pflegehilfe und -assistenz die vielfaltigen und anspruchsvollen Aufgaben in den ambulanten
und stationdren Einrichtungen in der erforderlichen Qualitit durchfiihren kénnen.

Aus den Analysen werden Empfehlungen fiir eine bundeseinheitliche Pflegeassistenzaus-
bildung generiert. Damit soll die Grundlage dafiir geschaffen werden, eine Ausbildung zu ent-
wickeln, die den aktuellen Anforderungen der Versorgung gerecht wird und gleichzeitig an-
schlussfahig an die mindestens dreijahrige Pflegeausbildung ist.

Die folgenden Kapitel geben einen Uberblick iiber die landesrechtlichen Regelungen der
aktuell existierenden ein- bis zweijahrigen Pflegehilfs- und -assistenzberufe mit besonderem
Blick auf ihre qualitativen und quantitativen Unterschiede und Gemeinsamkeiten. Es wird
aullerdem der Frage nachgegangen, wie sich diese aus und neben den dreijahrigen Pflegefach-
berufen entwickelt haben. Hierfiir wird zunéchst ein kurzer geschichtlicher Uberblick iiber
die Entwicklung der Pflegeausbildung in Deutschland gegeben. Im Anschluss werden das Be-
rufsbild und die landeriibergreifenden Mindestanforderungen fiir die mindestens einjahrigen
Pflegeausbildungen dargelegt und darauf bezogen die Besonderheiten der einzelnen Lander
herausgestellt. Aktuelle Entwicklungen werden in Kapitel 3 aufgegriffen, wobei aufgezeigt
wird, welche Anpassungen bereits vollzogen und welche Neuerungen angekiindigt wurden. Es
werden die neu konzipierten generalistisch ausgerichteten Ausbildungen in der Pflege(fach)
assistenz unter die Lupe genommen, ein kurzer Blick iiber die Grenzen ins europédische Aus-
land geworfen und die aktuellen Entwicklungen zur Personalbemessung mit Fokus auf die
Pflegehilfe und -assistenz erlautert. Den Abschluss bilden Tabellen, die auf jedes Bundesland
bezogen die wesentlichen Aspekte der insgesamt iiber 50 Rechtsnormen, Schulordnungen und
ggf. auch Rahmenpléne fiir die Ausbildungen {iiberblicksartig und auf dem Stand vom Juni
2023 darlegen.
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1.3  Hintergrund: Die Entwicklung der Pflegeberufe

Der Beginn der konfessionell unabhédngigen und damit ,weltlichen“ Pflege in Deutschland
wird auf das Jahr 1907 datiert, als mit den ,Vorschriften iiber die staatliche Priifung von Kran-
kenpflegepersonen® die erste fiir Gesamtpreuf3en geltende Regelung fiir die Krankenpflege
verkiindet wurde, in der ein staatlicher Befdhigungsnachweis die Voraussetzung zur Berufs-
austibung wurde. Zuvor wurde - folgt man der Gesetzesbegriindung — ,,der Krankenpflegebe-
ruf von Personlichkeiten iiberschwemmt, die fiir die Krankenpflege weder ausreichend unter-
richtet, noch geeignet waren®“ (DIETRICH 1907, S. 892).

Auch Arzte! in Krankenhéusern benétigten qualifiziertes Hilfspersonal, das ihnen bei der
medizinischen Versorgung zur Hand ging. So sahen die Preul3ischen Vorschriften von 1907
fiir Krankenschwestern eine einjéhrige Ausbildung und eine abschlieRende Priifung vor. Fast
alle Lander des Deutschen Reichs erliel3en auf dieser Grundlage eigene Verordnungen, sodass
bis 1924 die Ausiibung der beruflichen Krankenpflege nahezu flichendeckend im damaligen
deutschen Staatsgebiet eine gesetzliche Grundlage hatte (vgl. LusTic 1930, S. 163). In den
Folgejahren entstanden weitere Regelungen, die die Ausbildung und die Berufsausiibung von
Krankenpflegepersonal betrafen.

Nach zwei Weltkriegen und mehreren Verdnderungen der Gesetze und Verordnungen wur-
de in der Sowjetischen Besatzungszone (spatere DDR) 1946 eine Krankenpflegeverordnung
erlassen, die eine zweijdhrige Ausbildung mit 400 Unterrichtsstunden vorsah (vgl. ROPERS
2009, S. 49f.). Mit der Neuordnung des Fachschulwesens (GBI. Nr. 33 v. 29. Méarz 1950) war
die Neuordnung der Ausbildung in der Krankenpflege (GBI Nr. 7 vom 23. Januar 1951) ver-
bunden, die fortan an staatlichen Fachschulen durchgefiihrt wurde und dreistufig war. Die
drei Stufen — Unter-, Mittel- und Oberstufe — bildeten in sich abgeschlossene und aufeinander
aufbauende Einheiten. Die als Unterstufe bezeichnete elementare zweijahrige Krankenpflege-
ausbildung bestand aus einem Schul- und einem praktischen Jahr von je ca. 1.540 Stunden
(vgl. THIEKOTTER 2007).

Im Juli 1957 trat in der BRD das erste bundeseinheitliche Krankenpflegegesetz (BGBI.
Teil I, Nr. 31 vom 18.07.1957) in Kraft, welches bis heute die Grundlage aller folgenden Ge-
setze fiir den Pflegeberuf und die Pflegeausbildung darstellt. Mit seiner Verkiindung wurden
die nationalsozialistisch gepragten Reichsgesetze und -verordnungen von 1938 bis 1943 sowie
die Landesgesetze und -verordnungen, die zwischen 1946 und 1949 erlassen wurden, auler
Kraft gesetzt. Im Krankenpflegegesetz der BRD war die einjahrige Ausbildung in der Kranken-
pflegehilfe von 1965 bis 2003 bundesweit einheitlich mit dem jeweils geltenden Berufsgesetz
geregelt.

Wahrend die Ausbildung in der Krankenpflege im Jahr 1957 in der BRD noch aus einem
zweijdhrigen Lehrgang bestand, in dem mindestens 400 Unterrichtsstunden vorgesehen wa-
ren, wurde der Anteil der Theorie im Zuge spaterer Gesetzesreformen erhoht und ausdiffe-
renziert, die praktische Ausbildung zunehmend strukturiert und die gesamte Dauer auf drei
Jahre ausgedehnt. Ein beaufsichtigtes praktisches Jahr, das mit dem Gesetz von 1957 noch
fiir die Berufserlaubnis vorgesehen war, entfiel mit der Neufassung des Gesetzes von 1965
zugunsten eines deutlich erhohten Anteils an Unterricht von 1.200 Stunden (vgl. BGBI. Teil I,
Nr. 55 vom 29.09.1965). ,,Aus einer ehemals praktischen Pflegeausbildung mit wenigen theo-
retischen Unterweisungsstunden ist eine Ausbildung geworden, in der sich der theoretische
Ausbildungsanteil prozentual deutlich erhoht hat.“ (HErreLs 2007, S. 63)

1 Die Berufsbezeichnung wird hier allein in der mannlichen Form verwendet, da der Arztberuf zundchst Mén-
nern vorbehalten war.
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Ebenso erhohten sich die Unterrichtsstunden in der dreijahrigen Ausbildung in der DDR. Ab
1969 bestand die dreijahrige Krankenpflegeausbildung aus insgesamt 4.830 Stunden, davon
1.752 Unterrichtsstunden (vgl. Rorers 2009, S. 91).

Die heute verbindlichen mindestens 2.100 Stunden Unterricht bzw. 2.500 Stunden prakti-
sche Ausbildung sind seit 2003 gesetzlich vorgeschrieben und basieren auf Art. 31 Abs. 3 der
Europdischen Richtlinie 2005/36/EG, nach der die Ausbildung fiir allgemeine Krankenpfleger/
-innen in der EU mindestens 4.600 Stunden umfassen muss, um europaweit anerkannt zu sein.

Die Altenpflege ist deutlich jiinger als die Berufe in der Krankenpflege. Die professionelle
Pflege alter Menschen wurde bis in die 60er-Jahre durch Krankenschwestern und -pfleger ge-
leistet, bis deutlich wurde, dass fiir die (sozial-)pflegerische Versorgung dieser Klientel ein
neues Berufsprofil geschaffen werden musste. Es etablierten sich zunéchst Altenpflege-Lehr-
gange, welche keinen Berufsgesetzen oder Ausbildungsordnungen unterworfen waren. Spater
entstanden jeweils auf Landerebene gesetzlich geregelte, mindestens einjdhrige Altenpflege-
ausbildungen, davon die erste 1969 in Nordrhein-Westfalen (Ministerialblatt F 4763A Nr. 95
vom 10.07.1969). Die Ausbildungsdauer erhohte sich in den Folgejahren, ebenso wie vormals
in der Krankenpflege, sukzessive auf drei Jahre.

Mit der Entwicklung zu einem komplexen Berufsbild — von einem vorrangig dem Arzt
dienenden Hilfsberuf zu einer eigenen Profession — sowie der hoheren Komplexitdt und dem
wachsenden Umfang der beruflichen Téatigkeiten entstand ein neuer Bedarf an Krankenpflege-
personal. Dies vor allem fiir die Grundversorgung der Klientel sowie fiir Aufgaben in einfache-
ren und weniger komplexen Pflegesituationen, was von hierfiir geeigneten und ausgebildeten
Personen iibernommen werden sollte. So ist zu erkldren, warum es in Deutschland seit den
50er- (DDR) bzw. seit den 60er-Jahren (BRD) neben der dreijdhrigen Krankenpflegeausbil-
dung auch eine mindestens einjahrige Ausbildung in der Krankenpflegehilfe gab.

Wihrend in der BRD die einjahrige Ausbildung in der Krankenpflegehilfe im zweiten Ab-
schnitt des Krankenpflegegesetzes von 1965 geregelt war, kann die in der ,Neuordnung der
Ausbildung in der Krankenpflege“ als ,,Unterstufe“ bezeichnete elementare zweijdhrige Aus-
bildung in der DDR als eine dementsprechende Helferausbildung angesehen werden (vgl. Ro-
PERS 2009; KrRaMPE 2013). Die Krankenpflegehilfeausbildung war in der BRD noch bis 2003 in
den Bundesgesetzen fiir die Krankenpflege verankert. Als im Jahr 2003 die neuen Gesetze fiir
die Berufe in der Krankenpflege und in der Altenpflege in Kraft traten, war fiir keinen dieser
Pflegefachberufe eine auf Bundesebene geregelte Helferqualifikation mehr vorgesehen. Nur in
der Altenpflege konnten die in einigen Bundesldndern noch bestehenden landesrechtlich ge-
regelten einjahrigen Helferausbildungen beibehalten werden.

Aufgrund des weiterhin bestehenden Bedarfs an Krankenpflegehelferinnen und -helfern
wurden nach 2003 in einer Zeitspanne von ungefdhr 13 Jahren sukzessive neue Landesgesetze
und -verordnungen fiir diese Berufsgruppe erlassen. Nachfolgend gab es in den meisten Bun-
deslandern sowohl die Kranken- als auch die Altenpflegehilfe. Neu hinzugekommen ist jiingst
die generalistische Pflegeassistenz, die in einigen Bundesldndern die auf bestimmte Versor-
gungsbereiche beschrankte Kranken- bzw. Altenpflegehilfe abgelost hat.

Der historischen Entwicklung der Pflegeberufe und der Landerzustandigkeit fiir die Pflege-
hilfe und -assistenz ist es geschuldet, dass zahlreiche zum Teil inhaltlich und strukturell sehr
unterschiedliche Regelungen fiir die derzeit 27 existierenden Ausbildungen existieren. Hinzu
kommt, dass je nach Bundesland drei verschiedene Ministerien — das Gesundheits-, das Kul-
tus- und das Sozialministerium - fiir die Ausbildung und die Berufsausiibung zusténdig sein
konnen. So zeigt sich in Deutschland mittlerweile ein sehr heterogenes und schwer zu iiber-
blickendes Bild der Hilfe- und Assistenzberufe in der Pflege.
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Diese Broschiire widmet sich den mindestens einjahrigen per Gesetz und/oder Verordnung
geregelten Ausbildungen in der Pflegehilfe und -assistenz. Qualifizierungsmaf3nahmen in der
Pflege, die weniger als ein Jahr dauern, sind nicht eingeschlossen.

Das BIBB veroffentlicht jahrlich ein Verzeichnis der anerkannten Ausbildungsberufe (Bun-
DESINSTITUT FUR BERUFSBILDUNG 2022). Unter der Nummer 2.2.2 ab S. 234 sind dort alle lan-
desrechtlich geregelten Berufe im Gesundheits- und Sozialwesen sowie sozialpflegerische und
sozialpadagogische Berufe angegeben. Hierunter fallen auch:

Alltagsbetreuer/-in
Familienpfleger/-in, Haus- und Familienpfleger/-in,
Gesundheitsaufseher/-in

v v .v'v

Heilerziehungshelfer/-in, Heilerziehungspfleger/-in, Heilerziehungspflegehelfer/in, Heil-
erziehungsassistent/-in,

v

Kinderpfleger/-in,

v

Sozialassistent/-in, Sozialhelfer/-in

v

Sozialmedizinische/-r Assistent/-in

Oben genannte Berufe werden auch nicht zu der in dieser Broschiire betrachteten Pflegehilfe
und -assistenz gezahlt, auch wenn das die Berufsbezeichnungen nahelegen konnten. Vielmehr
richten sich die Aufgaben dieser Berufsangehorigen eher auf Erziehung/Betreuung und/oder
haushaltsnahe Téatigkeiten. Demgegeniiber weisen Berufe in der Pflegehilfe und -assistenz ein-
deutige Beziige zu den bundesrechtlich geregelten Pflegeberufen auf, und ihre beruflichen
Handlungsfelder sind ebenso in der generalistischen Pflege, der Gesundheits- und Kinderkran-
kenpflege oder in der Altenpflege angesiedelt.

Aktuell konnen bundesweit insgesamt 27 verschiedene ein- bis zweijahrige Pflegeausbil-
dungen mit unterschiedlichen Berufsbezeichnungen ausgemacht werden (vgl. Tabelle 1). Sie
gehoren zu der Gruppe der landesrechtlich geregelten Berufe im Gesundheitswesen im Be-
reich der stationdren und ambulanten Akut- und Langzeitpflege. In manchen Fillen ist die
Ausbildung integriert oder generalistisch. Dariiber hinaus kann die Qualifikation an verschie-
denen Schulformen erworben werden, und Auszubildende kénnen — unter bestimmten Vor-
aussetzungen — zum Teil gleichzeitig einen weiterfiihrenden Schulabschluss erlangen.
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Tabelle 1: Ubersicht der landesrechtlich geregelten Ausbildungen in der Pflegehilfe/-assistenz und
die 27 dazugehdrigen Berufsbezeichnungen

Bundesland Berufsbezeichnung

Baden-Wiirttemberg (2)

Staatlich anerkannte Altenpflegehelferin/Staatlich anerkannter Altenpflegehelfer
Staatlich anerkannte Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/Staatlich anerkann-
ter Gesundheits- und Krankenpflegehelfer

Staatlich gepriifte Pflegefachhelferin (Altenpflege)/Staatlich gepriifter Pflegefach-
helfer (Altenpflege)

Bayern (2
yer (2) Staatlich gepriifte Pflegefachhelferin (Krankenpflege)/Staatlich gepriifter Pflege-

fachhelfer (Krankenpflege)

Berlin (1) Pflegefachassistentin/Pflegefachassistent
Altenpflegehelferin/Altenpflegehelfer

Brandenburg (2) . g. ke . .
Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/Gesundheits- und Krankenpflegehelfer
Staatlich gepriifte Altenpflegeassistentin/Staatlich gepriifter Altenpflegeassistent

Bremen (3) Gesundheits- und Krankenpflegehelferin mit generalistischer Ausrichtung (g. A.)/
Gesundheits- und Krankenpflegehelfer mit generalistischer Ausrichtung (g. A.)
Pflegefachhelferin/Pflegefachhelfer

Hamburg (1) Gesundheits- und Pflegeassistentin/Gesundheits- und Pflegeassistent
Staatlich anerkannte Altenpflegehelferin/Staatlich anerkannter Altenpflegehelfer

Hessen (2) Staatlich anerkannte Krankenpflegehelferin/Staatlich anerkannter Krankenpflege-

helfer

Mecklenburg-
Vorpommern (1)

Kranken- und Altenpflegehelferin/Kranken- und Altenpflegehelfer

Niedersachsen (1)

Staatlich gepriifte Pflegeassistentin/Staatlich gepriifter Pflegeassistent

Nordrhein-Westfalen (1)

Pflegefachassistentin/Pflegefachassistent

Rheinland-Pfalz (2)

Staatlich gepriifte Altenpflegehelferin/Staatlich gepriifter Altenpflegehelfer
Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/Gesundheits- und Krankenpflegehelfer

Saarland (1)

Pflegefachassistentin/Pflegefachassistent

Sachsen (1)

Staatlich gepriifte Krankenpflegehelferin/Staatlich gepriifter Krankenpflegehelfer

Sachsen-Anhalt (2)

Staatlich anerkannte Pflegehelferin/Staatlich anerkannter Pflegehelfer
Krankenpflegehelferin/Krankenpflegehelfer

Schleswig-Holstein (3)

Altenpflegehelferin/Altenpflegehelfer
Krankenpflegehelferin/Krankenpflegehelfer
Staatlich gepriifte Pflegeassistentin/Staatlich gepriifter Pflegeassistent

Thiiringen (2)

Altenpflegehelferin/Altenpflegehelfer
Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/Gesundheits- und Krankenpflegehelfer

Quelle: eigene Darstellung
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2.1  Mindestanforderungen an die Ausbildung in der Pflegehilfe
und -assistenz

Aufgrund der Heterogenitdt und der infrage stehenden gegenseitigen Anerkennung der Be-
rufsqualifikation {iber die Bundesléndergrenzen hinweg wurde es erforderlich, bundesweit
giiltige Qualitatskriterien fiir die ein- bis zweijahrige Pflegeausbildung zu vereinbaren.

Zu diesem Zweck wurden auf eine im Jahr 2009 gestartete Initiative hin in den Jahren
2012 und 2013 von der Gesundheitsministerkonferenz (GMK) sowie der Arbeits- und Sozial-
ministerkonferenz (ASMK) Mindestanforderungen ,fiir die in Lainderzustédndigkeit liegenden
Ausbildungen zu Assistenz- und Helferberufen in der Pflege“ beschlossen und durch das Bun-
desministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSEJ) sowie das Bundesminis-
terium fiir Gesundheit (BMG) 2016 bekannt gegeben (BAnz AT 17.02.2016 B3). Samtliche
Ausbildungen in der Pflegehilfe und -assistenz sollten bis zum vollstindigen Inkrafttreten des
PfIBG den dort formulierten Eckpunkten entsprechend angepasst sein.

Diese , Eckpunkte fiir die in Landerzustandigkeit liegenden Ausbildungen zu Assistenz- und
Helferberufen in der Pflege“ verfolgen die Intention, die ,Berufsausbildungen in der Pflege
attraktiver zu gestalten sowie sie mit dem Ziel der gegenseitigen Anerkennung und einer Ver-
besserung der Aufstiegsmoglichkeiten weiter zu entwickeln“ (BAnz AT 17.02.2016 B3, S. 2).
Damit sollten die Ausbildungen anschlussfahig fiir Aus- und Weiterbildung sein. Das Absolvie-
ren dieser mindestens einjahrigen Ausbildung, die die Mindestanforderungen erfiillt, ist die
Voraussetzung dafiir, die dreijahrige Pflegeausbildung zum einen auch ohne einen mittleren
Schulabschluss anzutreten und diese zum anderen sogar zu verkiirzen (vgl. § 11 Abs. 1 PfIBG
und § 12 Abs. 2 PfIBG). Dabei darf der Ausbildungserfolg nicht gefdhrdet sein. Die Auszubil-
denden miissen bei Beginn der dreijdhrigen Ausbildung ein Bildungsniveau haben, das ihnen
die erfolgreiche Durchfiihrung der Ausbildung ermdglicht.

Im Einzelnen legt das Eckpunktepapier fiir die folgenden Bereiche Mindestanforderungen
fest:

1. Berufsbild: Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten,
2. Ausbildungsdauer,

3. Praxiseinsatze,

4. Zugangsvoraussetzungen,

5. Priifung und Berufsabschluss.

Mit dem Eckpunktepapier wurde vereinbart, dass die Bundeslédnder bis zum 1. Januar 2020 alle
Mindestanforderungen in ihren Landerregelungen umgesetzt haben (vgl. BAnz AT 17.02.2016
B3, S. 2). Auch wenn diese Mindestanforderungen bereits vor ihrer Verkiindung ,,in vielen Fal-
len und bei einzelnen Anforderungen von den geltenden Lianderregelungen iiberschritten“
(ebd.) wurden, bestand noch 2019, zum Zeitpunkt der ersten Auflage dieser Broschiire, Hand-
lungsbedarf. Einige der Ausbildungsregelungen wurden noch nach dem vollstdndigen Inkraft-
treten des PfIBG an die Mindestanforderungen angepasst, sodass diese nunmehr fast iiberall
erfillt sind.

Da sich das Eckpunktepapier der ASMK und GMK seinerzeit auf die alten Berufsgesetze fiir
die Kranken- bzw. Altenpflege bezog, ist damit zu rechnen, dass weitere Anpassungen folgen
werden, um die intendierte Anschlussfdahigkeit an die neue Pflegeausbildung nach §§ 11 und
12 PfIBG auch fiir die ab 2020 begonnenen Ausbildungen zu Assistenz- und Helferberufen ge-
wahrleisten zu konnen.
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2.1.1 Berufsbild, Arbeitsfelder und Kompetenzen

Im Wesentlichen werden das Berufsbild, die Kenntnisse sowie die Fahigkeiten und Fertigkeiten
in der Pflegehilfe und -assistenz in den folgenden Punkten des Eckpunktepapiers beschrieben.

1. Allgemeine Angaben:

v

Tétigkeitsfelder, Pflege- und Versorgungsbereiche,
» Pflege- und Berufsverstidndnis,

» Kompetenzdimensionen, Fahigkeiten,

» Grad der Verantwortungsiibernahme,

v

fachliche bzw. (pflege-)wissenschaftliche Grundlagen,

2. Aufgabenbereiche im Zusammenhang mit

allgemeinen, korpernahen Pflegemalinahmen,

Pflegeprozess, Planung und Dokumentation,

sozialpflegerischen und haushaltsnahen Tatigkeiten,

arztlich angeordneten MalSnahmen, Assessment, Erhebung von Vitalzeichen,
interdisziplindrer Zusammenarbeit,

Notfallversorgung,

vV V.V VvV v v Y

Pflege und Versorgung in der Endphase des Lebens.

Pflegehelfer/-innen und Pflegeassistentinnen und -assistenten®> werden in allen Bereichen
tatig, in denen auch Pflegefachpersonen beschiftigt sind. Die Aufgaben in der pflegerischen
Versorgung werden entweder selbststandig, unter Anleitung bzw. Aufsicht durch eine Pflege-
fachperson oder mitwirkend bzw. unterstiitzend wahrgenommen. Unter der selbststdndigen
Wahrnehmung von Aufgaben ist zu verstehen, dass es hier keiner Delegation bedarf, um die
Tétigkeiten durchzufiihren. Dabei werden in Bezug auf den Grad der Selbststdndigkeit und
Verantwortlichkeit zum einen Aufgaben abgegrenzt, die érztlich verordnet sind, und zum an-
deren jene, die einen hohen Schwierigkeitsgrad aufweisen bzw. in komplexen Pflegesituatio-
nen durchzufiihren sind. Nach KNIGGE-DEMAL/HUNDENBORN (2011) ist die Pflegehilfe/-assis-
tenz auf dem von den Autorinnen beschriebenen Qualifikationsniveau 3 (QN 3) angesiedelt.
Dieses QN , ist ausgerichtet auf die Durchfiihrung von Aufgaben im Rahmen des Pflegeprozes-
ses“ (KNIGGE-DEMAL/HUNDENBORN 2011, S. 11). Bei der Durchfiihrung arztlich veranlasster
MaRnahmen sollen Pflegehelfer/-innen und Pflegeassistentinnen und -assistenten mitwirken,
wéhrend Pflegefachpersonen (QN 4) fiir die ,Vorbereitung und/oder Durchfiithrung von dia-
gnostischen und therapeutischen Malinahmen nach arztlicher Delegation“ (KNIGGE-DEMAL/
HuNDENBORN 2011, S. 34) verantwortlich seien.

Die Interaktion mit pflegebediirftigen Menschen unter Beachtung der Lebensgeschichte
und Kultur, die Korperpflege sowie die Alltagsunterstiitzung miissen in stabilen Pflegesitua-
tionen von Pflegehelferinnen und -helfern bzw. Pflegeassistentinnen und -assistenten selbst-
staindig wahrgenommen werden kénnen. Ebenso miissen diese die Pflege dokumentieren, in
Notfallsituationen angemessen handeln und im Team zusammenarbeiten konnen. Sie sollen
aulBerdem bei der Pflegeplanung mitwirken. Dabei ist anzumerken, dass die Erhebung und
Feststellung des Pflegebedarfs sowie die Organisation, Gestaltung und Steuerung des Pflege-
prozesses mit dem PfIBG zu den allein Pflegefachpersonen vorbehaltenen Tétigkeiten zdhlen

2 Die im Eckpunktepapier verwendete Berufsbezeichnung ,Assistenzkrafte und Pflegehelfer" wird hier nicht
tibernommen.



2.1 Mindestanforderungen an die Ausbildung in der Pflegehilfe und -assistenz

(vgl. § 4 PfIBG). Bei der Durchfiihrung érztlich verordneter Malinahmen sowie bei der Sterbe-
begleitung sieht das Eckpunktepapier fiir Pflegehelfer/-innen und Pflegeassistentinnen und
-assistenten eine Mitwirkung unter Anleitung und Uberwachung durch Pflegefachpersonen
Vvor.

In Abbildung 1 sind die im Eckpunktepapier beschriebenen Aufgabenbereiche von Pfle-
gehelferinnen und -helfern und Pflegeassistentinnen und -assistenten zusammenfassend blau
unterlegt. Sie werden den Aufgabenbereichen von Pflegefachpersonen — griin in der Grafik
— gegeniibergestellt, um die Schnittstellen, aber auch die diffusen Grenzen zu verdeutlichen.
Wie zu erkennen ist, sind die Ubergénge der Aufgabenbereiche flieRend und vom individuellen
Schwierigkeitsgrad und der Stabilitédt der Pflegesituation abhédngig. Das heil3t, je schwieriger
und komplizierter bzw. komplexer die pflegerische Aufgabe ist, desto mehr liegt sie in der Ver-
antwortung von Pflegefachpersonen, die die Verantwortung fiir die Steuerung, die Uberwa-
chung und die Anleitung von Pflegehelferinnen und -helfern und Pflegeassistentinnen und -as-
sistenten iibernehmen. Demgegeniiber tragen letztere die Durchfiihrungsverantwortung fiir
einfache Aufgaben in stabilen Pflegesituationen sowie fiir die Mitwirkung und Unterstiitzung
von Pflegefachpersonen bei komplexeren Aufgaben in weniger stabilen Pflegesituationen.

Abbildung 1: Abgrenzung der Aufgabenbereiche in der Pflege

Pflegefachpersonen

Arztlich verordnete - Hoher_SchW|er|g.ke|ts_grad
MaBnahmen - Instabile Pflegesituation
Sterbebegleitung

Steuerungsverantwortung

Beziehungsgestaltung, Aktivierende Pflege Durchfiihrungsverantwortung
Handeln in Notfllen Anleitung

Mitwirkung bei der Pflegeplanung
Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen

Durchfiihrungsverantwortung

Unterstitzung bei der Grundversorgung,
Alltagsgestaltung und bei
- Niedriger Schwierigkeitsgrad VorbeugungsmaBnahmen
- Stabile Pflegesituation Pflegebericht und Dokumentation

Pflegehelfer/-innen, Pflegeassistenten und- assistentinnen

Quelle: eigene Darstellung

2.1.2 Ausbildungsdauer und Zugangsvoraussetzungen

Die Ausbildung soll laut Eckpunktepapier mindestens 700 Stunden theoretischen und prakti-
schen Unterricht sowie 850 Stunden praktische Ausbildung in mindestens zwei Versorgungs-
bereichen — der ambulanten Pflege und in der stationidren Akut- oder Langzeitpflege — um-
fassen. Sie soll aufRerdem mindestens ein Jahr dauern, kann aber auch in Teilzeit zum Erwerb
eines weiterfiihrenden Schulabschlusses oder zur Forderung von Auszubildenden mit einem
,hoheren pddagogischen Bedarf“ (BAnz AT 17.02.2016 B3, S. 3) entsprechend verldngert wer-
den. Sollte ein Assistenzberuf mit eigenem Profil, also mit der Vertiefung eines Teilbereichs,
angestrebt werden oder sich die praktische Ausbildung auf mehr als nur zwei Versorgungsbe-
reiche erstrecken, kann ebenfalls eine ldngere Ausbildungszeit angebracht sein.
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Abweichend von der einjahrigen Dauer kann die Ausbildung aber auch verkiirzt werden. Das
gilt fiir Auszubildende mit bestehenden vorherigen Qualifikationen oder Praxiserfahrungen.
Ebenso wie fiir Auszubildende mit einer begonnenen, aber nicht abgeschlossenen, bundes-
rechtlich geregelten Ausbildung zur Pflegefachperson gilt fiir sie, dass bei gleichwertiger Vor-
bildung eine Zulassung zur Abschlusspriifung (,,Externenpriifung®) moglich sein soll.

Das Eckpunktepapier sieht weiterhin vor, dass zur mindestens einjéhrigen Ausbildung zuge-
lassen werden kann, wer {iber die einfache Berufsbildungsreife, also den Hauptschulabschluss,
verfiigt. Ebenso soll es aber auch fiir Menschen ohne Schulabschluss oder fiir diejenigen, die
ihren Schulabschluss nicht nachweisen konnen, im Einzelfall méglich sein, eine Ausbildung
zum/zur Pflegehelfer/-in bzw. zum Pflegeassistenten/zur Pflegeassistentin anzutreten.

Die verschiedenen Wege in und durch die Ausbildung in der Pflegehilfe und -assistenz sind
in Abbildung 2 dargestellt.

Abbildung 2: Verschiedene Wege zum Berufsabschluss in der Pflegehilfe/-assistenz

HSA / a Ausbildung in der
Berufsbildungsreife mindestens einjahrigen
Pflegehilfe/Pflege-

assistenz

Berufsabschluss,
ggf. zusatzlich

anderer Beruf, Berufs-
erfahrung, eigen-
stdndige Haushalts-
flihrung, Eignungstest —>

Abschlusspriifung, 3

Externenpriifung NGUIELHGIH S

Erlaubnisurkunde mit
Berufsbezeichnung

einschldgige Fort-

bildungen, Nachweis
gezielter Anleitung,

Kurs u.a.

Mindestens die Halfte
der Ausbildung zur/zum
PFF/PFM absolviert

HSA = Haupzschulabschluss PFF = Pflegefachfrau PFM = Pflegefachmann

Quelle: eigene Darstellung

2.1.3 Praxiseinsatze

Die 850 Stunden in der Praxis sollen dem Eckpunktepapier gemal} ,unter Anleitung einer
Pflegefachkraft“ erfolgen, wobei im Gegensatz zu den bundesrechtlich geregelten mindestens
dreijdhrigen Pflegeausbildungen keine weiteren Vorgaben zu deren Qualifikation gemacht
werden.®

2.1.4 Abschlusspriifung

Nach den Mindestanforderungen bilden eine schriftliche sowie eine praktische Priifung, die
in einer realen Pflegesituation stattfinden soll, den Abschluss der Ausbildung. Die Berufsbe-
zeichnung der Absolventinnen und Absolventen erhilt den Zusatz ,staatlich anerkannt“ oder
,staatlich gepriift“. Auch wer die Ausbildung nicht oder nicht in vollem Umfang absolviert hat,
soll unter bestimmten Bedingungen — z. B. mit dem Nachweis einer gleichwertigen Ausbildung
oder praktischen Tatigkeit zusammen mit einem Vorbereitungskurs — zur Priifung zugelassen
werden konnen.

3 Zur Qualifikation von Praxisanleiterinnen und -anleitern vgl. § & Abs. 3 PfIAPrV.
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2.2 Die Ausbildungen in der Pflegehilfe und -assistenz im
Vergleich

Wenngleich nahezu alle Ausbildungen zu Assistenz- und Helferberufen in der Pflege die Min-
destanforderungen erfiillen, lassen sich im Vergleich der Bundesldnder sowohl in qualitativer
als auch in quantitativer Hinsicht Unterschiede feststellen. Diese betreffen nicht nur Schulfor-
men, Zugangsbedingungen, Dauer und Verteilung der theoretischen und praktischen Ausbil-
dungsanteile, sondern auch die inhaltliche Gestaltung und die zu erwerbenden Kompetenzen.

Grundsétzlich konnen drei Ausrichtungen der Berufe in der Pflegehilfe und -assistenz
unterschieden werden: die Altenpflegehilfe, die Krankenpflegehilfe und die generalistische
Pflegeassistenz. Die generalistische Ausbildung soll auf Menschen aller Altersgruppen, also
auch auf Kinder, ausgerichtet sein. Wenngleich in den Rechtsnormen und Ordnungsmitteln
fiir diese Ausbildungen ,Menschen aller Altersgruppen bzw. , Menschen aller Generationen*
im Ausbildungsziel benannt sind, ist hieraus beziiglich der zu erwerbenden Kompetenzen und
der vorgesehenen praktischen Einsédtze meist keine Ausrichtung auf Kinder und Jugendliche
ersichtlich.

Der schulische Teil der Ausbildung erfolgt analog zu § 9 PfIBG in staatlichen Berufsfach-
schulen oder staatlich anerkannten Pflegeschulen, der praktische Teil in der Regel analog zu
§ 7 Abs. 1 PfIBG in Krankenh&usern sowie stationdren und ambulanten Pflegeeinrichtungen.

2.2.1 Zustandige Behorden

Als zustéandige Landesministerien bzw. Behorden fiir die mindestens einjahrigen Pflegeaus-
bildungen kommen drei verschiedene Ressorts infrage. Die Aufsicht iiber die Ausbildung und
Priifung sowie die Berufszulassung in der Krankenpflegehilfe féllt in der Regel ins Gesund-
heitsressort. Fiir entsprechende Aufgaben in der Altenpflegehilfe ist meist das Ressort fiir
Arbeit und Soziales zusténdig. Bei Assistenzausbildungen und fiir den Fall, dass ein Schulab-
schluss in Kombination mit der Ausbildung erworben werden kann, liegt die Zustandigkeit fiir
die Ausbildung und Priifung erganzend oder ausschliel3lich bei der Schulbehérde, wahrend
die Erlaubnis zur Berufsausiibung von der Gesundheitsbehorde erteilt wird.

Die unterschiedlichen Zustdndigkeiten und Schulformen haben sich aus der Historie der
Pflegeberufe ergeben. Nach dem Krankenpflegegesetz von 1985 war es beispielsweise noch
zwingend erforderlich, dass Krankenpflegeschulen Bestandteil eines Krankenhauses sein
mussten, womit sie Teil des Gesundheitssystems und nicht des Bildungssystems waren. Bei
ihnen handelt es sich in der Regel um staatlich anerkannte Ersatzschulen in 6ffentlicher oder
privater Tragerschaft, fiir deren Aufsicht die oberste Gesundheitsbehorde des Landes zustéan-
dig ist.

2.2.2 Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

Im Regelfall wird ein Hauptschulabschluss (HSA), also eine erfolgreich abgeschlossene neun-
jahrige allgemeine Schulbildung, ein gleichwertiger Schulabschluss oder eine abgeschlosse-
ne Berufsausbildung vorausgesetzt, um die Ausbildung in der Pflegehilfe bzw. -assistenz zu
beginnen.* in mehreren Bundesldndern wird von Bewerberinnen und Bewerbern aus dem

L In den meisten Bundeslandern wird der Abschluss einer neunjdhrigen allgemeinen Schulbildung als
,Hauptschulabschluss" bezeichnet. Gleichbedeutend damit ist die ,,Berufsbildungsreife (Berlin und Bran-
denburg), die ,Berufsreife” (Mecklenburg-Vorpommern und Rheinland-Pfalz) sowie der ,erfolgreiche Ab-
schluss der Mittelschule" (Bayern).
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Ausland verlangt, ausreichende Deutschkenntnisse nachzuweisen, um dem Unterricht folgen
und die sprachlichen Anforderungen bei der Berufsausiibung bewéltigen zu konnen. Dabei
ist das Niveau nach dem Gemeinsamen Europédischen Referenzrahmen fiir Sprachen (GER)
nicht genauer benannt. Wird das Angebot einer intensiven Sprachférderung gemacht, wie bei
der Altenpflegehilfe in Baden-Wiirttemberg, reicht hierfiir das GER-Niveau A2 (grundlegende
Sprachkenntnisse) aus.

Abweichend gibt es Ausbildungsgange, die mehr oder weniger als den HSA oder eine ab-
geschlossene Berufsausbildung zur Zugangsvoraussetzung haben.

Im Saarland werden hohere Anforderungen an die Zulassung zur Ausbildung in der Pfle-
gefachassistenz gestellt. Es werden zehn Schuljahre vorausgesetzt, oder die Bewerber/-innen
verfiigen auller iiber den HSA noch iiber den Nachweis von mindestens einem Jahr Praxis, z. B.
in Form von Freiwilligen- oder Sanititsdienst, auch das Fiihren eines Familienhaushalts mit
mindestens einem Kind gilt als Praxiserfahrung.

In Hamburg, Hessen, Mecklenburg-Vorpommern, Nordrhein-Westfalen, Sachsen-Anhalt
und Thiiringen kann im Einzelfall auch zugelassen werden, wer nicht iiber einen HSA oder
eine ABA verfiigt. Hier ist entweder eine zweijahrige berufliche Tatigkeit in der Pflege nach-
zuweisen, oder es wird auf Grundlage einer positiven Eignungsprognose eine Einzelfallent-
scheidung getroffen. Zu den Ausbildungen in Bremen konnen auch Personen aus dem Ausland
zugelassen werden, deren einfache Berufsbildungsreife aus formalen Griinden nicht als gleich-
wertig anerkannt wurde.

Als anzuerkennende bzw. anrechenbare Qualifikationen bzw. Praxiserfahrungen werden
genannt:

» der Nachweis von BildungsmalRnahmen, in denen die Inhalte der Helferausbildung vermit-
telt oder selbststindig angeeignet wurden,

eine Sanitatsdienstzeit, ggf. verbunden mit einer Priifung,

Zivildienst, Freiwilliges Soziales Jahr oder Bundesfreiwilligendienst,

eine Ausbildung in einem anderen Gesundheitsberuf,

mehrjahrige Berufstatigkeit in der Pflege,

vV vVv.v v Vv

Familienhaushaltsfiihrung.

Dariiber hinaus konnen Bundesléander entscheiden, z. B. im Rahmen von Modellprojekten, auf
den Hauptschulabschluss zu verzichten und andere Aufnahmekriterien festzulegen.

2.2.3 Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

Eine Eingliederung der fritheren Altenpflegeschulen® in Pflegeeinrichtungen — vergleichbar
mit der Eingliederung von Krankenpflegeschulen in ein Krankenhaus — war gesetzlich nie vor-
gesehen. Damit waren sie traditionell eigenstdndig und kooperierten auf der Grundlage von
Vertrdgen mit Praxiseinrichtungen. Pflegeschulen konnen in Form von Berufsfachschulen in
das Schulsystem eines Bundeslandes eingegliedert sein und damit der Landesschulgesetzge-
bung unterliegen. Gilt fiir sie in Form von Ersatzschulen nicht das Schulrecht, liegt die Schul-
aufsicht in der Hand der obersten Sozial- oder Gesundheitsbehorde.

Erfolgt die Ausbildung an Berufsschulen bzw. Berufsfachschulen oder besteht eine Koope-
ration zwischen diesen und einer Ersatzschule, kann der Erwerb eines allgemeinbildenden
Schulabschlusses angeboten werden. In der Regel gilt hierfiir die Landesschulgesetzgebung,

5 Die frithere Bezeichnung ,Altenpflegeschule" wird aufgrund des PfIBG abgeldst durch ,,Pflegeschule”.
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und es gibt neben dem Unterricht in berufsbezogenen Fachern zuséatzlich auch berufsiibergrei-
fende und allgemeinbildende Facher. In sechs Bundesldndern — Bremen, Hamburg, Nieder-
sachsen, Nordrhein-Westfalen, Sachsen und Schleswig-Holstein — ist im Zusammenhang mit
der Helfer- bzw. Assistenzausbildung der Erwerb eines allgemeinbildenden Schulabschlusses
moglich (vgl. Tabelle 3). Die Ausbildungsgéange, in denen auch der Mittlere Schulabschluss
(MSA) erworben werden kann, dauern in Vollzeit (VZ) immer zwei Jahre. Der allgemeinbil-
dende Schulabschluss wird in der Regel separat gepriift und davon abhéngig gemacht, ob all-
gemeinbildende Facher belegt wurden und ein Notendurchschnitt von mindestens 3,0 (befrie-
digend) erreicht wurde.

Tabelle 2: Ausbildungsgdnge der Pflegehilfe und -assistenz, die zu einem allgemeinbildenden

Schulabschluss fiihren konnen

Bundesland

Rechtliche Grundlagen

(Stand: Juni 2023)

Erwerbbarer
Schulabschluss®

Berufsbezeichnung

Dauerin Schulform
Monaten
(v2)

Bremen § 1 Abs. 2 Verordnung erweiterte BBR, | Staatlich gepriifte | 24 BFS fiir Pflege-
liber die Berufsfach- wenn Einstieg Altenpflegeassis- assistenz
schule fiir Pflegeassis- mit einfacher tentin/Staatlich
tenz BBR gepriifter Alten-

MSA, wenn Ein- | pflegeassistent
stieg mit erwei-
terter BBR

Bremen § 20 Bremisches Gesetz | MSA Gesundheits- und | 24 Staatlich an-
liber die generalistisch Krankenpflegehel- erkannte Pflege-
ausgerichtete Gesund- ferin mit generalis- schulen
heits- und Krankenpfle- tischer Ausrichtung
gehilfe (g. A.)IGesund-

§ 16 Verordnung iiber heits- und Kran-
die Ausbildung und kenpflegehelfer
Priifung in der genera- mit generalistischer
listisch ausgerichteten Ausrichtung (g. A.)
Gesundheits- und Kran-

kenpflegehilfe

Hamburg § 20 Abs. 2 Hamburgi- ESA Gesundheits- und | 24 Berufsschule
sches Schulgesetz MSA Pflegeassistentin/
§ 8 Verordnung iiber Gesundheits- und
die Ausbildung an einer Pflegeassistent
Berufsschule (AO-BeS)

Niedersachsen | § 27 Abs. 2 Nr. 2 Verord- | Realschulab- Staatlich gepriifte | 24 BFS — Pflegeas-
nung iiber berufsbilden- | schluss (= MSA) | Pflegeassistentin/ sistenz
de Schulen - BbS-V0 Staatlich gepriifter

Pflegeassistent

6 Schulabschliisse werden in den Bundeslandern unterschiedlich bezeichnet:
Abschliisse nach neun Schuljahren: BBR (Berufsbildungsreife), ESA (Erster allgemeinbildender Schulab-
schluss), HSA (Hauptschulabschluss), Abschluss der Mittelschule;
Abschliisse nach zehn Schuljahren: Erweiterte BBR, qualifizierender Abschluss der Mittelschule, MSA (Mitt-
lerer Schulabschluss), Realschulabschluss.
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Bundesland Rechtliche Grundlagen  Erwerbbarer Berufsbezeichnung Dauerin Schulform
(Stand: Juni 2023) Schulabschluss® Monaten
(vVz)
Nordrhein- § 9 Abs. 2 Ausbildungs- | Hauptschulab- Pflegefachassis- 12 Staatlich an-
Westfalen und Priifungsverordnung | schluss tentin/Pflegefach- erkannte Pflege-
fiir den Beruf der gene- assistent schulen
ralistisch ausgebildeten
Pflegefachassistentin
und des generalistisch
ausgebildeten Pflege-
fachassistenten
Sachsen § 35 Abs. 1 Verordnung | MSA Staatlich gepriifte | 24 BFS fiir Pflege-
des Sachsischen Staats- Krankenpflege- hilfe
ministeriums fiir Kultus helferin/Staatlich
iiber die Berufsfach- gepriifter Kranken-
schule im Freistaat pflegehelfer
Sachsen
Schleswig- §§ 8 und 9 Landesver- MSA, wenn Ein- | Staatlich gepriifte 24 BFS
Holstein ordnung iiber die Be- stieg mit ESA Pflegeassistentin/
rufsfachschule Fachhochschul- | Staatlich gepriifter
reife, wenn Ein- Pflegeassistent
stieg mit MSA

Quelle: eigene Darstellung

2.2.4 Ausbildungsdauer und Verteilung auf die Lernorte

Der schulische Teil der Ausbildung soll laut Eckpunktepapier fiir die in Landerzustédndigkeit
liegenden Ausbildungen zu Assistenz- und Helferberufen in der Pflege mindestens 700 Stun-
den berufsbezogenen Unterricht umfassen, die praktische Ausbildung an mindestens einer sta-
tiondren und einer ambulanten Einrichtung insgesamt mindestens 850 Stunden.

Die landesrechtlich geregelten Ausbildungen in der Alten- oder Krankenpflegehilfe dauern
in Vollzeit meist zwolf Monate, in Teilzeit entsprechend langer. Ausnahmen bilden Bremen
und Sachsen, wo die Ausbildung in der Krankenpflegehilfe verbunden mit einem weiteren
Schulabschluss 24 Monate dauert, und Mecklenburg-Vorpommern, wo die Ausbildung in der
Altenpflegehilfe mit umfangreicherem Praxisteil 18 Monate umfasst. Die Ausbildungen in der
Pflegeassistenz dauern meist 24 Monate und sehen oft einen integrierten weiteren Schulab-
schluss vor. Ausnahmen bilden Berlin (18 Monate), Nordrhein-Westfalen (zwolf Monate) und
das Saarland (23 Monate). Wird ein Zusatzangebot gemacht, z. B. intensive Deutschférderung
(Baden-Wiirttemberg), verlangert sich die Ausbildungszeit entsprechend.

Alle Bundesldnder erfiillen den im Eckpunktepapier vorgesehenen zeitlichen Mindest-
umfang des praktischen Teils und mit Ausnahme der Krankenpflegehilfe in Brandenburg
(600 Std.) und der Altenpflegehilfe in Baden-Wiirttemberg (640 Std.) auch den des schuli-
schen Teils. In der Regel hat der praktische Teil gegeniiber dem berufsbezogenen Unterricht
einen Anteil von 55 bis 60 Prozent, unabhéngig von der Gesamtdauer der Ausbildung und
ohne Beriicksichtigung des allgemeinbildenden bzw. berufsiibergreifenden Unterrichts.
Einjahrige Ausbildungen variieren im berufsbezogenen Unterricht zwischen 600 und 800 Stun-
den, im praktischen Teil zwischen 850 und 1.000 Stunden. Den hochsten Anteil an praktischer
Ausbildungszeit weist mit 2.240 Stunden die zweijahrige Ausbildung in der Gesundheits- und
Pflegeassistenz in Hamburg aus. Die Berufsfachschulverordnung in Bremen fiir die Ausbildung
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in der Altenpflegeassistenz schreibt mit 1.600 Stunden den héchsten Anteil an berufsbezoge-
nem Unterricht vor.

Wird ein allgemeinbildender Schulabschluss angeboten, ist das mit berufsiibergreifendem
bzw. allgemeinbildendem Unterricht verbunden. Dessen Anteil variiert von Bundesland zu
Bundesland jedoch erheblich. Wer in Bremen die Ausbildung zur/zum Altenpflegeassisten-
tin/-assistenten macht, erhélt 1.600 Stunden berufsbezogenen Unterricht plus 1.040 Stunden
in Deutsch, Politik, Englisch, Mathematik und Sport. Fiir den Mittleren Schulabschluss werden
Priifungen in den Fiachern Deutsch, Englisch und Mathematik abgenommen. Wer hingegen
in Sachsen die Ausbildung zur/zum Krankenpflegehelfer/-in macht, erwirbt mit 1.320 Stun-
den berufsbezogenem und nur 220 Stunden allgemeinbildendem Unterricht in den Fachern
Deutsch, Englisch, Gemeinschaftskunde, Ethik/Religion und Sport sowie einem Notendurch-
schnitt von mindestens 3,0 den Mittleren Schulabschluss. Beide Ausbildungsgiange dauern ins-
gesamt zwei Jahre; der Unterschied ergibt sich aus dem praktischen Teil, der in Sachsen mit
1.440 Stunden deutlich hoher liegt als in Bremen mit 920 Stunden.

Eine Ausbildung in Teilzeit kann zeitlich bis zu dreimal so lang wie die Vollzeitausbildung
sein. Die Dauer variiert zwischen zwei und vier Jahren. An den Berufsfachschulen Bremens,
Niedersachsens und Schleswig-Holsteins ist keine Teilzeitausbildung vorgesehen. In Bayern
besteht die Moglichkeit, ein Schuljahr zu wiederholen.

Je nach Bundesland ist es unter bestimmten Voraussetzungen moglich, die Ausbildung zu
verkiirzen oder sogar ohne Ausbildung zur Priifung zugelassen zu werden. Die Ausbildung ver-
kiirzen kann, wer eine andere Berufsausbildung, eine Qualifizierung als Betreuungskraft nach
SGB XI, ein Freiwilliges Soziales Jahr, den Bundesfreiwilligen- oder Zivildienst, einen Sanitats-
dienst und/oder einschlagige Berufserfahrung nachweist. Zur Abschlusspriifung darf auch zu-
gelassen werden, wer die oben genannten Qualifikationen, oft in Verbindung mit mehrjéhriger
Berufserfahrung, vorweisen kann. Dies gilt auch fiir diejenigen, die die Ausbildung nach dem
Pflegeberufegesetz zu einem erheblichen Anteil (meist zu zwei Dritteln) absolviert haben. In
einigen Bundeslandern kénnen auch Personen zur Priifung zugelassen werden, die sich Aus-
bildungsinhalte auf anderem oder informellem Weg angeeignet haben.




» 3 Aktuelle Entwicklungen

Nachfolgend soll auf erfolgte, geplante oder auch nicht erfolgte Anderungen der Rechtsnor-
men und Rahmenpléne fiir die Pflegehilfe und -assistenz — im Sinne einer Entwicklung in Rich-
tung Generalistik bzw. Anschlussfahigkeit an die neue Pflegeausbildung — Bezug genommen
werden.

Nach Inkrafttreten des PfIBG wurden zahlreiche Ausbildungen angepasst oder ganz neu
aufgelegt, um an die neue Pflegeausbildung anschlussfihig zu sein. In diesen Ausbildungs-
gangen sind klare inhaltliche und strukturelle Beziige zur dreijdhrigen Ausbildung zu finden,
bis hin zu einem iibereinstimmenden Aufbau der zu erwerbenden Kompetenzen. Aber bereits
vor der Einfiihrung der dreijahrigen generalistischen Pflegeausbildung gab es generalistisch
ausgerichtete Ausbildungen in Hamburg in der Gesundheits- und Pflegeassistenz (2007) und
in Bremen in der Gesundheits- und Krankenpflegehilfe (2013).

Keine aktuellen Anpassungen an das PfIBG, und auch - soweit ermittelbar — keine ge-
planten gab es in Mecklenburg-Vorpommern (Kranken- und Altenpflegehilfe), Niedersachsen
(Pflegeassistenz) und Rheinland-Pfalz (Gesundheits- und Krankenpflegehilfe sowie Altenpfle-
gehilfe). Auch wenn die Mindestanforderungen laut Eckpunktepapier in allen Féllen erreicht
sind und jiingst Anderungen an den Rechtsnormen und Ordnungsmitteln vorgenommen wur-
den, lasst sich kein inhaltlicher Bezug im Sinne der Anschlussfahigkeit an die Pflegeausbildung
nach §§ 11 und 12 PfIBG erkennen.

3.1 Erfolgte Anpassungen bestehender Ausbildungen

Bayern und Hessen haben ihre bestehenden Ausbildungen in der Alten- bzw. Krankenpflege-
hilfe leicht angepasst. In Bayern haben seit jeher die beiden Ausbildungsgéange einen gemein-
samen Lehrplan, wiahrend dieser in Hessen ab 2023 eingefiihrt werden soll. Es wurde zudem
in Hessen ein neues Lernfeld mit generalistischer Ausrichtung im Umfang von 100 Stunden
geschaffen. In Schleswig-Holstein wurden der Lehrplan und die Handreichung zum Lehrplan
fiir den Ausbildungsgang Pflegeassistenz im August 2021 iiberarbeitet. Bis Ende 2024 sollen
die Ausbildungen in der Kranken- bzw. Altenpflegehilfe noch beibehalten werden.

3.2  Angestrebte Novellierungen

Sofern noch keine Anpassungen erfolgt sind, konnten fiir einige Bundeslinder Anderungsvor-
haben ermittelt werden, was auf Auskiinfte von den zustdndigen Behorden oder auf eigene
Recherchen zuriickgeht.

Den Koalitionsvertragen der Regierungsparteien in Baden-Wiirttemberg (vgl. BUNDNIS 90/
Die GRUNEN/CDU 2021, S. 76) und Brandenburg (vgl. SPD/CDU/BUNDNIS 90/DIE GRUNEN
2019, S. 42) ist zu entnehmen, dass eine generalistische Ausbildung in nachster Zeit gepriift
wird bzw. vorgesehen ist.

Obwohl im Koalitionsvertrag von einer einjahrigen Ausbildung die Rede ist, wurde dem
Landtag in Baden-Wiirttemberg von der SPD-Fraktion am 22. Juni 2022 der Gesetzentwurf fiir
die Einfithrung einer zweijahrigen Ausbildung in der Pflegeassistenz (Pflegeassistenzgesetz)
vorgelegt (vgl. Drucksache 17/2752). Der Landespflegerat hat zu einigen Punkten Stellung
bezogen (vgl. LANDESPFLEGERAT BADEN-WURTTEMBERG 2022). Aufgrund der erwartbar langen



3.3 Neue Ausbildungen in der generalistischen Pflegehilfe/-assistenz

Vorbereitungszeit fiir die Umsetzung des Gesetzes pladiert dieser fiir das Inkrafttreten im Mai
2024.

In Brandenburg soll eine generalistische Ausbildung in der Pflegeassistenz geplant sein
(vgl. LAND BRANDENBURG MINISTERIUM FUR SOZIALES, GESUNDHEIT, INTEGRATION UND VER-
BRAUCHERSCHUTZ 2021, S. 37). Zur Priifung der Einfiihrung einer generalistischen Pflegeas-
sistenzausbildung wurde bereits im Dezember 2020 vom zustdndigen Ministerium eine Ver-
anstaltung zum Thema ,, Aktuelle Herausforderungen der Pflegeberufe-Reform und die Rolle
der Pflegeassistenzberufe® ausgerichtet (vgl. LAND BRANDENBURG MINISTERIUM FUR SOZIALES,
GESUNDHEIT, INTEGRATION UND VERBRAUCHERSCHUTZ).

In Hamburg ist eine Novellierung der Ausbildung in der Gesundheits- und Pflegeassistenz
geplant, die noch starker am PfIBG orientiert sein wird (vgl. GRUNE HAMBURG 2021).

In Sachsen wurde in der Krankenpflegehilfe die Verordnung iiber die Berufsfachschule zu-
letzt im Jahr 2022 gedndert. Bis 2024 ist geplant, den Lehrplan in Bezug auf die neue Pflege-
ausbildung anzupassen. Eine Lehrplankommission ist zum Schuljahr 2022/2023 mit dem ent-
sprechenden Auftrag einberufen worden.

Derzeit wird in Thiiringen das Thiiringer Pflegehelfergesetz (ThiirPfIHG) iiberarbeitet und
in Richtung Generalisitk aktualisiert, um die Durchlassigkeit in die Ausbildung zur Pflegefach-
frau bzw. zum Pflegefachmann zu gewahrleisten.

3.3  Neue Ausbildungen in der generalistischen
Pflegehilfe/-assistenz

Berlin, Nordrhein-Westfalen und das Saarland haben ab 2020 eine generalistische Ausbildung
in der Pflegeassistenz eingefiihrt, welche jeweils die Ausbildungen in der Kranken- und Alten-
pflegehilfe ablost. Die Pflegehilfe wurde als neuer Bildungsgang in Sachsen-Anhalt eingefiihrt
und orientiert sich am ersten Ausbildungsjahr der generalistischen dreijahrigen Pflegeausbil-
dung. Bis zum 31. Juli 2023 befindet sich der Lehrplan in der Erprobungsphase. Neu ist auch
die Ausbildung in der Pflegefachhilfe in Bremen, die die Ausbildung in der Altenpflegehilfe ab-
gelost hat. Die einjahrige Ausbildung ist auf die Versorgung erwachsener und alter Menschen
ausgerichtet, dabei gleichzeitig an der generalistischen Ausbildung nach PfIBG orientiert.

Allen neuen Ausbildungen in den fiinf Bundesldndern ist gemeinsam, dass sie generalis-
tisch ausgerichtet sind und sich stark am PfIBG orientieren. Im Vergleich fallt allerdings auf,
dass sie in ihrer Ausbildungsdauer erheblich voneinander abweichen: Zwolf Monate dauert
die Ausbildung in Bremen, Nordrhein-Westfalen und Sachsen-Anhalt; in Berlin sind 18 Monate
vorgesehen und im Saarland 23.
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Tabelle 3: Neue generalistisch ausgerichtete Ausbildungen in der Pflegehilfe/-assistenz

Berufsbezeichnung

Dauer

berufsbezogener
Unterricht bzw.
Praxis in Stunden

Berlin

Pflegefachassis-
tentin/Pflege-
fachassistent

Bremen

Pflegefachhelfe-
rin/Pflegefach-
helfer

Nordrhein-
Westfalen

Pflegefachassis-
tentin/Pflege-
fachassistent

Saarland

Pflegefachassis-
tentin/Pflege-
fachassistent

Sachsen-Anhalt

Staatlich aner-
kannte Pflege-
helferin/Staat-
lich anerkannter

Pflegehelfer
18 Monate 12 Monate 12 Monate 23 Monate 12 Monate
1.000/1.200 720/850 700/950 1.300/1.600 700/850

Kompetenzen Struktur und Struktur und angelehnt an Struktur und orientiert am
Inhalt orientiert | Inhalt orientiert | inhaltliche und | Inhalt orientiert | 1. Ausbildungs-
an Anlage 1 an Anlage 1 strukturelle Vor- | an Anlage 1 jahr der ge-
PfIAPrV, niedri- | PfIAPrV, niedri- | gaben des PfIBG | PfIAPrV, niedri- | neralistischen
geres Niveau geres Niveau und der PfIAPrV | geres Niveau Pflegeausbil-

dung

Quelle: eigene Darstellung

Die Landesregierung Nordrhein-Westfalens informiert auf ihrer Homepage dariiber, dass mit
der Einfiihrung einer neuen zweijahrigen Ausbildung in der Sozialassistenz mit Schwerpunkt
Pflege die Ausbildungswege in der Pflege weiter ausgebaut wiirden. Sowohl die Praxispha-
sen, die ausschliel3lich in stationdren und ambulanten Pflegeeinrichtungen absolviert werden
sollen, als auch der schulische Anteil sollen sich inhaltlich an der Ausbildung in der Pflegeas-
sistenz orientieren. Sofern die Ausbildung in Art und Umfang den Mindestvorgaben des Eck-
punktepapiers (vgl. BAnz AT 17.02.2016 B3) folgt, soll es moglich sein, mit diesem Abschluss
die dreijdhrige Pflegeausbildung um ein Jahr zu verkiirzen (vgl. MAGS 2022).

In Niedersachsen soll mit einer Reform die Ausbildung in der Pflegeassistenz von zwei
Jahren auf ein Jahr gekiirzt werden. Dieses Angebot soll dem Mangel an Pflegepersonal in
der stationdren Langzeitpflege abhelfen und insbesondere Personen mit einschliagiger Berufs-
erfahrung ansprechen (vgl. MiLLicH 2023).

3.3.1 Vergleich der neuen generalistisch ausgerichteten Ausbildungen

Wie bereits aus Tabelle 3 ersichtlich, kann aus der Berufsbezeichnung Pflege(fach)assistent/
-in bzw. Pflege (fach)helfer/-in weder das Qualifikationsniveau noch die Dauer der Ausbildung
oder die Schulform abgeleitet werden.

Alle fiinf in Tabelle 3 genannten Ausbildungen von Berlin, Bremen, Nordrhein-Westfalen,
Saarland und Sachsen-Anhalt sind an die Kompetenzen der PfIAPrV angelehnt, weisen aber
zumindest beziiglich der Dauer und Stundenverteilung erhebliche Unterschiede auf.

Ein exemplarischer Vergleich der Ausbildungsgange macht das deutlich. Wahrend sich Per-
sonen mit Hauptschulabschluss in Berlin innerhalb von 18 Monaten ausbilden lassen konnen,
ist im Saarland fiir die 23-monatige Ausbildung ein iiber den einfachen Hauptschulabschluss
hinausgehender Nachweis von Allgemeinbildung oder auf Pflege und Gesundheitsversorgung
bezogene Praxis nachzuweisen. Die Ausbildungen fithren zur Berufsbezeichnung Pflegefach-
assistent/-in (Berlin) oder Pflegeassistent/-in (Saarland). Beide erfiillen die Mindestanfor-
derungen aus dem Eckpunktepapier und sind damit formal anschlussfahig an die dreijahrige
Pflegeausbildung. Obwohl der einfache Hauptschulabschluss in Berlin zur Zulassung aus-
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reicht, haben dort der theoretische und praktische Unterricht und der Praxisteil nicht etwa
mehr, sondern 300 Stunden (Unterricht) und 400 Stunden (Praxis) weniger als im Saarland.
Trotz dieser Unterschiede in Zugangsbedingungen und Stundenzahl scheinen die zu erwer-
benden Kompetenzen laut § 6 Pflegefachassistenzgesetz (Berlin) bzw. Pflegeassistenzgesetz
(Saarland) identisch zu sein und sind nahezu wortgleich angegeben. In beiden Ausbildungs-
gangen ist vorgesehen, dass ,die fiir eine qualifizierte Mitwirkung an der Pflege, Versorgung
und Betreuung pflegebediirftiger Menschen in akut und dauerhaft stationdren sowie ambu-
lanten Pflegesituationen erforderlichen [...] Kompetenzen“ vermittelt werden. In beiden Aus-
bildungen geht es darum, bei der Pflege insoweit mitzuwirken, wie Aufgaben nicht anderen
Berufsgruppen vorbehalten sind. Auch die einzelnen Aufgaben, die in den jeweiligen Gesetzen
bzw. Ausbildungs- und Priifungsverordnungen angegeben sind, weichen nur marginal vonei-
nander ab.

In Berlin werden die Aufgaben selbststdndig und ,,unter Prozessverantwortung einer Pfle-
gefachperson“ wahrgenommen, im Saarland werden diese Aufgaben ,selbststdndig” wahrge-
nommen. Es kann aber angenommen werden, dass trotz des Weglassens der Prozessverant-
wortlichen auch hier die Verantwortung bei einer Pflegefachperson liegt, da die Organisation
und Steuerung des Pflegeprozesses als Vorbehaltstatigkeit bereits bundesrechtlich mit § 4
PfIBG geregelt ist.

Die selbststdndige Aufgabenwahrnehmung erstreckt sich gleichlautend in beiden Berufs-
gesetzen auf korperbezogene bzw. grundpflegerische Malnahmen, auf Pflegedokumentation,
Kontaktpflege, Vorbeugungsmalnahmen, Grundversorgung und Unterstiitzung der Lebens-
gestaltung. Unterstiitzende Mitwirkung ist vorgesehen bei der Erstellung der Pflegeplanung
und Biografie. Unter Anleitung und Uberwachung durch eine Pflegefachpersonen wenden
Pflege(fach)assistentinnen und -assistenten Assessmentinstrumente an, begleiten Menschen
in der Endphase ihres Lebens und fiihren arztlich angeordnete diagnostische und therapeuti-
sche MaRnahmen durch, dabei insbesondere Vitalzeichenkontrolle, Medikamentengabe, sub-
kutane Injektionen, Inhalationen, Einreibungen sowie das An- und Ausziehen von Kompres-
sionsstriimpfen.

In Nordrhein-Westfalen umfasst die Ausbildung zur Pflegefachassistentin/zum Pflegefach-
assistenten zwolf Monate. Die Stundenzahl im schulischen (700) und praktischen (950) Teil
entspricht den Mindestanforderungen im Eckpunktepapier und hat damit nur wenig mehr als
die Haélfte der Stunden im Vergleich zum Saarland. Wie auch in Berlin reicht in Nordrhein-
Westfalen ein einfacher Hauptschulabschluss aus, um fiir die Ausbildung zugelassen zu wer-
den. Auch wenn die Kompetenzen und Aufgaben in § 3 und Anlage 1 der Ausbildungs- und Prii-
fungsverordnung Pflegefachassistenz (PflfachassAPrV) nicht wortgleich mit denen aus dem
Saarland oder Berlin {ibereinstimmen, lassen sich auch hier keine wesentlichen Unterschiede
in Art und Umfang feststellen. Ebenso weicht auch der Grad der Verantwortungsiibernahme
(selbststandig, eigenstdndig, mitwirkend, assistierend oder unter Aufsicht) nicht wesentlich
von den beiden oben angegebenen Ausbildungswegen ab.

3.3.2 Health Care Assistant — ein Blick ins europdische Ausland

Bei der Vereinheitlichung der Ausbildungen in der Pflegeassistenz innerhalb Deutschlands
kann ggf. ein Blick ins Ausland hilfreich sein, um zu ermitteln, wie sich die Pflegehilfe/-as-
sistenz ins System der Gesundheits- bzw. der Pflegeberufe einordnet, welche Befugnisse die
jeweiligen Berufsgruppen haben und wie die Ausbildung bzw. die Durchlassigkeit geregelt ist.

Berufe in der Pflege unterhalb der Qualifikation fiir die mindestens dreijéhrig, oft auch
hochschulisch ausgebildete allgemeine Krankenpflege gibt es weltweit. Das International
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Council of Nurses (ICN) definiert ,,Nurse“ als ,,eine Person, die eine grundlegende Ausbildung
in der allgemeinen Pflege abgeschlossen hat und die von der zustindigen Aufsichtsbehorde
zur Ausiibung der beruflichen Pflege in ihrem Land zugelassen ist“ (INTERNATIONAL COUNCIL
oF NURSING, eigene Ubersetzung der Autorin). Derart qualifizierte Personen sind befugt, Aus-
zubildende sowie Helfer/-innen in der Pflege (,,Health care auxiliaries“) anzuleiten und zu be-
aufsichtigen (ebd.). Weder ,,Health care auxiliaries“ noch der Begriff ,Health care workers“ gilt
als anerkannte Berufsbezeichnung. In der Internationalen Klassifikation der Berufe (ISCO-08,
Code 5321) wird die Berufsbezeichnung ,Health Care Assistant” fiir Personen angegeben, die
im Gesundheitsbereich — allerdings nicht zwangsldufig in der Pflege — assistierend téatig sind.
Die ESCO (European Skills, Competences, Qualifications and Occupations) untergliedert weiter
in ,,Nurse assistant* (ESCO v1, Code 5321.1.1), was am ehesten auf die Pflegehelfer/-innen
bzw. Pflegeassistentinnen/-assistenten in Deutschland zutrifft.

In der Datenbank ,,anabin“ (KULTUSMINISTERKONFRENZ — ZENTRALSTELLE FUR AUSLANDI-
SCHES BILDUNGSWESEN), mit der Informationen zur Bewertung auslandischer Bildungsnach-
weise bereitgestellt werden, gibt es beispielsweise auf der Stufe der Pflegehilfe/-assistenz die
auslindischen Aquivalente ,Auxiliar de/en Enfermeria“ (Uruguay, Mexiko), , Altaldnos dpoldsi
és egészségligyi asszisztens” (Ungarn). Oft ist der Beruf reglementiert oder zumindest die Aus-
bildung staatlich geregelt.

In jedem Mitgliedsstaat der EU gibt es den Pflegeberuf mit einem Qualifikationsniveau
unterhalb der in Artikel 31 der Richtlinie 2005/36/EG geregelten Qualifikation. Nicht in allen
Mitgliedsstaaten, aber zumindest in Osterreich, der Schweiz und in den Niederlanden, wur-
den basierend auf dem Europaischen Qualifikationsrahmen (EQR) gestufte und durchléssige
Ausbildungen in der Pflegehilfe/-assistenz entwickelt (vgl. WALTER/HERZBERG/ALHEIT 2022,
S. 19f.).

In der international classification of health workers heilst es, HCAs geben zu pflegenden
Menschen in diversen Versorgungssettings ,routinemaf3ige personliche Pflege sowie Unter-
stlitzung und Hilfe bei den Aktivitdten des tdglichen Lebens. Sie helfen den Patientinnen und
Patienten bei der personlichen Pflege, der korperlichen Mobilitdt und der therapeutischen
Versorgung entsprechend den festgelegten Pflegepldanen und -mafdnahmen. Das geschieht in
der Regel unter direkter Aufsicht von Arztinnen und Arzten, Pflegefachpersonen oder anderen
Fachleuten des Gesundheitswesens“ (WoRLD HEALTH ORGANISATION, eigene Ubersetzung der
Autorin).

2018 wurde im Auftrag der Europaischen Kommission eine Studie (Core Competences for
Healthcare Assistants — CC4HCA) zur Ermittlung der wesentlichen Kompetenzen dieser Berufs-
gruppe durchgefiihrt, um einen europaweiten Uberblick iiber deren Aufgaben und Befugnisse
zu erhalten (vgl. SCHAFER u. a. 2018). Es sollte aul’erdem ermittelt werden, ob ein gemein-
samer Ausbildungsrahmen entwickelt werden kann, der eine automatische Anerkennung der
Berufsangehorigen in der EU ermoglichen wiirde.

In der Studie konnte festgestellt werden, dass es {iber alle Mitgliedsstaaten der EU hin-
weg deutliche Abweichungen in der Ausbildungsdauer (drei Monate bis drei Jahre) und in den
Zugangsbedingungen (kein Schulabschluss bis zu Abitur, kein Mindestalter bis zu 18 Jahre)
gibt. Die Kompetenzen der HCAs und die Versorgungsbereiche sind zwar nicht iiberall gleich,
weisen aber grolse Schnittmengen auf. So konnte in der Studie ein Katalog von {ibereinstim-
menden und von den an der Studie teilnehmenden Mitgliedstaaten akzeptierten Kompeten-
zen, Aufgaben und Befugnissen zusammengestellt werden (vgl. SCHAFER u. a. 2018, S. 67ff.).
Insgesamt kommt aber die Studie zu dem Schluss, dass die berufliche Freiziigigkeit der HCAs
bzw. die automatische Anerkennung innerhalb von Europa noch nicht moglich sei, dass die



3.4 Personalbedarf in stationdren Versorgungsbereichen

Zuordnung auf ein EQR-Niveau zwischen 3 und 4 differiere und damit verbunden der Grad
der Autonomie in der Berufsausiibung noch nicht geklart sei. Gleichzeitig bestehe aber in den
Mitgliedsstaaten der Wunsch nach Vereinheitlichung, sodass ein gemeinsamer Ausbildungs-
rahmen entwickelt werden konne.

Fiir die Studie zur Ermittlung von Handlungsempfehlungen fiir die Anpassung der Assistenz-
berufe in der Pflege nach Einfiihrung des Pflegeberufereformgesetzes dienten Modelle gestuf-
ter Pflegeausbildungen aus Osterreich, der Schweiz und den Niederlanden als Anregungen
(vgl. WALTER /HERZBERG/ALHEIT 2022, S. 20). Wie in Deutschland gibt es auch in Osterreich
sowohl die Bezeichnung ,,Pflegeassistenz® als auch ,,Pflegefachassistenz*. Beide Berufe werden
aber im dort bundesweit geltenden Gesundheits- und Krankenpflegegesetz voneinander ab-
gegrenzt und haben jeweils eigene Kompetenzbereiche. Die Dauer der Ausbildung ist fiir die
Pflegeassistenz auf ein und fiir die Pflegefachassistenz auf zwei Jahre festgelegt. Mit beiden ist
eine Anrechnung auf die Ausbildung zur Diplomierten Krankenschwester/zum Diplomierten
Krankenpfleger vorgesehen.

Das friiher als starr und undurchléssig geltende Bildungssystem der Niederlande hat sich
durch eine tiefgreifende Reform im Jahr 1963 zu einem sehr flexiblen und durchléssigen Sys-
tem entwickelt (vgl. Busske 2006), das in seiner heutigen Form als vorbildlich gilt. Die modu-
lare Struktur der beruflichen Qualifizierungen ermoglicht den Aufstieg in hohere Qualifikati-
onsniveaus unter Anrechnung der Einstiegsvoraussetzungen. So gibt es im Bildungssystem der
Niederlande auf den ersten vier Stufen des Niederlindischen Qualifikationsrahmens (NLQF)
eine berufliche Qualifikation im Bereich der Pflege (vgl. WALDHAUSEN/SITTERMANN-BRAND-
SEN/MATAREA-TURK 2014). Auf der niedrigsten Stufe nach NLQF ist der Beruf Zorghulp (,,Be-
treuer/-in“) nach einer einjahrigen Ausbildung angesiedelt. Auf Stufe 2 wird Helpende Zorg en
Welzijn (,Helfer/-in fiir Pflege und Wohlbefinden®) nach zweijahriger Ausbildung eingeord-
net. Verzorgende IG mit regulér dreijahriger Ausbildung (Stufe 3) ist der Qualifikation Helpende
Zorg en Welzijn iiber- und MBO-Verpleegkundige mit regular vierjdhriger Ausbildung (Stufe 4)
untergeordnet. Die Qualifizierung Verzorgende IG enthilt auch allgemeinbildende Anteile. Sie
kann auBerdem in verkiirzter Form auf die Qualifikation Helpende Zorg en Welzijn aufgesetzt-
werden.

3.4 Personalbedarf in stationdren Versorgungsbereichen

Im Jahr 2018 wurde die Konzertierte Aktion Pflege (KAP) von den Bundesministerien BMG,
BMFSEJ und dem Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales (BMAS) ins Leben gerufen. Die
Arbeitsgruppe 2 setzte sich zum Ziel, eine fachlich angemessene Personalausstattung in Pfle-
geeinrichtungen und Krankenhdusern sicherzustellen. Hierfiir wurden Instrumente zur Perso-
nalbedarfsermittlung und -bemessung — das PeBeM fiir die stationére Langzeitversorgung und
das PPR 2.0 bzw. Kinder-PPR 2.0 fiir die stationire Akutpflege — eingefiihrt.

Bereits zuvor (1990) wurde fiir die Versorgung in Krankenhausern eine verbindliche Pfle-
gepersonal-Regelung (PPR) entwickelt. Nachdem diese allerdings 1997 wieder aufer Kraft ge-
setzt war, nahm die DKG ca. 20 Jahre spater mit der PPR 2.0 einen neuen Anlauf (vgl. FLEISCHER
2020). Das Instrument, mit dem laut BMG Idealbesetzungen fiir Stationen in Krankenh&dusern
errechnet und durchgesetzt werden sollen, ist in seiner aktuellen Version das Ergebnis der Zu-
sammenarbeit vom Deutschen Pflegerat (DPR), der Vereinten Dienstleistungsgewerkschaft
(ver.di) und der Deutschen Krankenhausgesellschaft (DKG). Fiir die Personalbedarfsermitt-
lung werden fiir alle Patientinnen und Patienten jeweils Leistungsstufen in der allgemeinen
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und speziellen Pflege ermittelt, aus denen ein zeitlicher und personeller Aufwand berechnet
werden kann. Beriicksichtigt wird hierbei auch der Qualifikationsmix der bedarfsgerechten
Zusammensetzung des Pflegepersonals. Es wird unterschieden zwischen Pflegefachkraften,
die eine mindestens dreijahrige Ausbildung nach KrPflG, AltPflG bzw. PfIBG aufweisen kon-
nen, und Pflegehilfskréften, die eine landesrechtlich geregelte mindestens einjahrige Ausbil-
dung in der Pflegehilfe/-assistenz absolviert haben.

Das Verfahren zur Einfithrung und Umsetzung der Personalbemessung regelt § 137k SGB V.
Ein Gutachten fiir die Erprobungsphase der PPR 2.0 (Erwachsene) sowie der Kinder-PPR 2.0 in
einer reprasentativen Auswahl an Krankenh&usern wurde im Mérz 2023 beauftragt, ab 2024
soll die PPR 2.0 flachendeckend verbindlich eingefiihrt werden (vgl. BOinG 2023).

Zur bundeseinheitlichen Bemessung des Pflegepersonals fiir vollstationdre Pflegeeinrich-
tungen wurde das von ROTHGANG u. a. erstellte Gutachten zugrunde gelegt, das sich mit der
Entwicklung und Erprobung eines wissenschaftlich fundierten Verfahrens zur einheitlichen
Bemessung des Personalbedarfs in Pflegeeinrichtungen befasst. Mithilfe des Personalbemes-
sungsinstruments PeBeM werden der Pflegeaufwand und die Bewohnerstruktur mit drei Qua-
lifikationsstufen in der Pflege verbunden. Es sollten dabei ,,die pflegerischen Aufgaben nach
dem geltenden Pflegebediirftigkeitsbegriff kompetenz- und qualifikationsorientiert den be-
ruflich Pflegenden zugeordnet [werden], damit beruflich Pflegende in der Regel die Aufgaben
wahrnehmen konnen, die ihrer jeweiligen Qualifikation entsprechen® (BMFSFJ/BMG 2021).

Die Ergebnisse der Studie zum PeBeM wurden bei der Festlegung der Personalanhaltswer-
te in § 113c Abs. 1 SGB XI (Gesundheitsversorgungsweiterentwicklungsgesetz — GVWG) be-
riicksichtigt. Unterschieden wird dort zwischen Pflegefachkréften mit mindestens dreijahriger
Ausbildung nach KrPflG, AltPflG bzw. PfIBG, Pflegehilfskraften mit landesrechtlich geregelter
mindestens einjahriger Ausbildung in der Pflegehilfe/-assistenz sowie Pflegehilfskraften ohne
eine solche Ausbildung.

ROTHGANG u. a. gehen in ihrer Analyse davon aus, dass bestimmte in der stationiren Lang-
zeitpflege anfallende Aufgaben von Pflegehelferinnen und -helfern bzw. Pflegeassistentinnen
und -assistenten iibernommen werden konnen, und legen dafiir den ,,Anforderungs- und Qua-
lifikationsrahmen fiir den Beschéaftigungsbereich der Pflege und personlicher Assistenz élterer
Menschen“ (KNIGGE-DEMAL/EYLMANN/HUNDENBORN 2013) zugrunde. Dieser Qualifikations-
rahmen wurde ergianzt um die Stufen des DQR bzw. EQR sowie um weitere Modelle, u. a. mit
Bezug zu den Pflegegraden nach SGB XI (vgl. WINGENFELD/BUscHER 2017); die jeweiligen
Kompetenzen auf den verschiedenen Niveaustufen wurden neu definiert (vgl. ROTHGANG u. a.
2020, S. 90). Alle landesrechtlich geregelten Qualifikationen, die den Mindestanforderungen
des Eckpunktepapiers von GMK und ASMK geniigen, werden auf QN 3 angesiedelt und ihnen
gleichermalRen Befugnisse bzw. Aufgaben beigemessen. Neben den Aufgaben, die bereits im
Eckpunktepapier fiir Angehorige von Assistenz- und Helferberufen in der Pflege beschrieben
sind, gibt es aber auch solche, die auf den ersten Blick iiber die mit der Qualifikation verbun-
denen Kompetenzen hinausgehen. Beispielsweise umfasst die ,,Durchfithrung einfacher me-
dizinisch-diagnostischer und medizinisch-therapeutischer Aufgaben“ (ROTHGANG u. a. 2020,
S. 103) neben der Vitalzeichen-, Gewichts- und Blutzuckerkontrolle auch das Atemwegsma-
nagement, die Medikamentengabe, intra- und subcutane Injektionen sowie das Anlegen eines
Kompressionsverbandes. Die Unklarheit {iber eindeutige Bestimmungsmerkmale einer ,nicht-
komplexen“ Pflegesituation bzw. ,einfacher“ Aufgaben und die bundesweit uneinheitliche
Ausbildung auf QN 3 verdeutlicht, dass es hier noch Bedarf an einer klaren Zuordnung der
Aufgaben bzw. an der Vereinheitlichung einer hierfiir qualifizierenden Ausbildung auf Bun-
desebene gibt.



3.5 Entwicklung der Beschaftigten- und Auszubildendenzahlen

Die Autorinnen und Autoren des Gutachtens konnten feststellen, dass unter Zugrundelegung
der Bewohnerstruktur iiber alle Qualifikationsstufen hinweg Personalmehrbedarfe existieren.
In allen untersuchten Einrichtungen bestand die grof3te Liicke zwischen Personalbestand und
-bedarf bei Pflegenden mit mindestens einjahriger Ausbildung nach Landesrecht.

Das BMG wird laut Pflegeunterstiitzungs- und -entlastungsgesetz (PUEG) bis Ende 2023
eine bundeseinheitliche mindestens zu vereinbarende personelle Ausstattung fiir vollsta-
tiondre Pflegeeinrichtungen festlegen. Werden die Empfehlungen des PeBeM hinsichtlich
der Zuordnung von Aufgabenbereichen zu bestimmten Qualifikationen und die demografi-
sche Entwicklung bis 2030 bertiicksichtigt, ergibt sich ein Mangel von 112.000 Vollzeitaqui-
valent-Stellen (VZA) von beruflich Pflegenden mit mindestens einjihriger Ausbildung (vgl.
ROTHGANG u. a. 2020, S. 371). Die Umsetzung zum Ausgleich des Personalmehrbedarfs soll
stufenweise erfolgen. So trat am 1. Januar 2021 das Gesetz zur Verbesserung der Gesundheits-
versorgung und Pflege — GPVG in Kraft, womit 20.000 zusétzliche Stellen fiir Pflegehilfskréfte
finanziert wurden. Ab Juli 2023 sollen weitere 25.000 Stellen geschaffen werden (vgl. Kocu
2023). Gleichzeitig miissen aber auch die Ausbildungskapazititen gesteigert werden, um die
neu geschaffenen Stellen mit qualifiziertem Personal besetzen zu konnen.

3.5  Entwicklung der Beschaftigten- und Auszubildendenzahlen

Am 31. Dezember 2022 waren, wie der Statistik zu den Beschéftigtenzahlen im Gesundheits-
bereich zu entnehmen ist, in allen Krankenhdusern Deutschlands 22.148 Krankenpflegehel-
fer/-innen mit ein- bis zweijahriger oder gleichwertiger Ausbildung und 1.677 Altenpflege-
helfer/-innen mit ein- bis zweijahriger Ausbildung beschéftigt (vgl. STATISTISCHES BUNDESAMT
2023a). Gegeniiber 426.122 mindestens dreijahrig ausgebildeten Pflegefachpersonen (Ge-
sundheits- und Krankenpflegerinnen/-pflegern, Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin-
nen/-pflegern, Pflegefachfrauen und -ménnern, Altenpflegerinnen/-pflegern und Personen
mit akademischem Pflegeabschluss) machen sie dort einen Anteil von 5,3 Prozent aller quali-
fizierten Pflegekrafte aus.

Fiir die stationére Altenpflege werden fiir das Jahr 2021 53.140 Altenpflegehelfer/-innen
und 15.444 Krankenpflegehelfer/-innen ausgewiesen (vgl. STATISTISCHES BUNDESAMT 2023a).
Gegeniiber 244.282 mindestens dreijahrig ausgebildeten Pflegefachpersonen machen sie in
diesem Bereich einen Anteil von ca. 22 Prozent aller qualifizierten Pflegekrafte aus.

Die oben angegebenen Berechnungen spiegeln wider, in welchem Verhéltnis das unter-
schiedlich qualifizierte Personal in stationidren Gesundheits- bzw. Pflegeeinrichtungen steht.
Beriicksichtigt sind alle Beschéftigungsverhaltnisse, allerdings arbeiten in Seniorenheimen
mehr als zwei Drittel der Alten- bzw. Krankenpflegehelfer/-innen in Teilzeit, wiahrend es bei
den mindestens dreijahrig ausgebildeten Pflegefachpersonen ca. die Hélfte ist. AufRerdem sind
hier noch nicht die weiteren Berufe beriicksichtigt, z. B. Heilerziehungspfleger/-innen, Ergo-
therapeutinnen und -therapeuten, oder Hilfs- und Betreuungspersonal ohne eine mindestens
einjahrige Qualifikation.

In Ausbildungsgéngen der Pflegehilfe oder -assistenz befanden sich laut Statistischem
Bundesamt im Schuljahr 2021 18.033 Auszubildende (erfasst wurden alle, die sich in einer
ein- bis zweijahrigen Ausbildung in der Krankenpflegehilfe, Altenpflegehilfe und Pflegeassis-
tenz bzw. in einer gleichwertigen Ausbildung an Schulen des Gesundheitswesens befanden).
In der Altenpflegehilfe blieben die Zahlen zwischen 2013 und 2021 gleichbleibend hoch bei
durchschnittlich ca. 8.600 Auszubildenden. Die Auszubildendenzahlen in der Krankenpflege-
hilfe weisen insgesamt einen Anstieg auf und bewegen sich zwischen 4.187 (2013) und 6.345
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(2020). Gleichzeitig stieg auch die Anzahl der Auszubildenden in Bildungsgiangen der Pflege-
assistenz. Dieser Anstieg ist angesichts der in diesem Zeitraum gewachsenen Zahl an Ausbil-
dungsgangen dieser Art zu erwarten gewesen. Insofern kann nur aus den zusammengefassten
Auszubildendenzahlen aller drei Ausbildungsgénge ein Trend abgelesen werden, der zwischen
2013 und 2021 einen Anstieg um 2.153 Personen aufweist (Abbildung 4).

Abbildung 3: Anzahl der Schiiler/-innen von Berufsfachschulen und Schulen des Gesundheitswesens in
mindestens einjdhriger Pflegeausbildung 2013 bis 2021, geordnet nach Krankenpflegehilfe
(KPH), Altenpflegehilfe (APH) und Pflegeassistenz (PA)

12000
10000
8000
6000
4000
T
0
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
KPH = APH mPA

Quelle: STATISTISCHES BUNDESAMT 2023b; 2022, eigene Darstellung

Abbildung &4: Anzahl aller Schiiler/-innen von Berufsfachschulen und Schulen des Gesundheitswesens in
mindestens einjdhriger Pflegeausbildung 2013 bis 2021
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Quelle: STATISTISCHES BUNDESAMT 2023b; 2022, eigene Darstellung

Wie beschrieben, ist per Gesetz (§ 137k SGB Vund § 113c SGB XI) zukiinftig eine der Patienten-
bzw. Bewohnerstruktur angemessene Personalausstattung in den stationdren Versorgungsbe-
reichen vorzuhalten. Aktuell sind in der stationdren Langzeitpflege knapp 70.000 Personen
mit einer Qualifikation auf QN 3, iberwiegend in Teilzeit, beschéftigt. Dieser Anzahl steht
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laut Rothgang-Gutachten in naher Zukunft ein Mehrbedarf von 112.000 Vollzeitstellen gegen-
iiber. Auch die Erprobung des PPR 2.0 lasst eine Liicke zwischen aktueller und erforderlicher
Personalausstattung erwarten, was sowohl fiir Pflegefachpersonen als auch fiir Pflegeassis-
tentinnen/-assistenten gilt. Sollten die Auszubildendenzahlen in den mindestens einjéhrigen
Ausbildungsgédngen mit 14.752 Personen (Summe aller Auszubildenden im ersten Schuljahr)
in den néchsten fiinf Jahren auf dem gleichen Niveau bleiben, wiirden mit ihnen unter Ideal-
bedingungen rein rechnerisch gerade einmal zwei Drittel des Mehrbedarfs in der stationédren
Langzeitpflege gedeckt werden konnen. Der Bedarf in Krankenh&usern ist hier noch nicht mit-
gedacht. Zudem sind die iiblichen Abbruchquoten und Berufsausstiege sowie der hohe Anteil
an Teilzeitbeschéaftigten in der Pflege einzukalkulieren.
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Der gesundheitsokonomische Druck und die Sicherstellung einer dem Versorgungsbedarf und
gleichzeitig den Bildungsanforderungen gerecht werdenden Qualifikation in der Pflege schei-
nen nur schwer miteinander vereinbar zu sein. Die Kritik, die von einschlagigen Berufsverban-
den und Interessensvertretungen kommt, zielt vor allem auf die Heterogenitédt der mindestens
einjahrigen Pflegeausbildungen in qualitativer und quantitativer Hinsicht. Das Eckpunkte-
papier legt nur sehr wenige Mindeststandards fest, wodurch ein grofder Spielraum zustande
kommt, der angesichts der angestrebten Erh6hung der Beschiftigtenzahlen von den Bundes-
landern unterschiedlich weit ausgenutzt wird.

Die Ausbildung selbst kann auch fiir angehende Pflegeassistentinnen und -assistenten
unterschiedlich attraktiv sein. Wer die Wahl hat, eine ein- oder eine zweijahrige Ausbildung
zu absolvieren, ohne Folgen hinsichtlich der Befugnisse und Bezahlung, wird sich womoglich
eher fiir eine einjdhrige Ausbildung entscheiden. Zugleich konnen damit aber auch weitere
Karriereschritte im Pflegeberuf erschwert sein.

Auch um eine bundesweit gleiche Qualitiat der Kompetenzen der Beschiftigten sicherzu-
stellen und ein einheitliches Niveau der Helferqualifikationen, die der Personalbemessung in
SGB V und SGB XI zugrunde gelegt werden, zu gewahrleisten, wére eine Vereinheitlichung der
Ausbildungen in der Pflegeassistenz die Voraussetzung.

4.1 Ausbildungsdauer

Fiir eine zweijahrige Ausbildung pladieren laut einer aktuellen Studie von WALTER u. a. 80 Pro-
zent aller befragten Akteure aus Pflegeschulen und -einrichtungen (vgl. WALTER/HERZBERG/
ALHEIT 2022). Laut Berufsbildungsgesetz (BBiG), dem die Ausbildungen in der Pflege aller-
dings nicht unterliegen, sollen Ausbildungen nicht mehr als drei Jahre und nicht weniger als
zwei Jahre in Vollzeit dauern (BBiG § 5 Abs. 1 Nr. 2). Demnach wére eine einjahrige Ausbil-
dung nicht als solche anzusehen. Berufe, die den Begriff ,Fach-“ in sich tragen, sind in der Re-
gel dreijahrig. Im Gesundheitsbereich und auf3erhalb des BBiG gibt es Berufe, mit dem Wortteil
»-assistent”, diese haben ebenso eine dreijahrige Ausbildungszeit, wie z. B. Anéasthesietech-
nische/-r Assistent/-in oder Operationstechnische/-r Assistent/in. Die Berufsbezeichnung
,Pflegefachassistenz“ verweise laut WALTER u. a. ,,darauf, dass die Trégerin/der Tréger dieser
Berufsbezeichnung seine/ihre berufliche Tétigkeit auf Grundlage einer beruflichen Hand-
lungskompetenz ausiibt, die in einer Ausbildung erworben wurde. Der Begriff der Pflegefach-
assistenz erleichtert dariiber hinaus die Unterscheidung zu Qualifikationen in der Pflege, die
ausschlief3lich auf Erfahrung oder nicht staatlich geregelten Aus- und Weiterbildungen beru-
hen“ (WALTER/HERZBERG/ALHEIT 2022, S. 40).

Der Deutsche Qualifikationsrahmen (DQR) ordnet der Niveaustufe 3 eine zweijdhrige
duale Berufsausbildung zu. Personen mit einer Ausbildung auf diesem Niveau verfiigen iiber
»,Kompetenzen zur selbstdndigen Erfiillung fachlicher Anforderungen in einem noch iiber-
schaubaren und zum Teil offen strukturierten [...] beruflichen Tatigkeitsfeld“ (BUNDESMINIS-
TERIUM FUR BILDUNG UND FORSCHUNG 2013, S. 18), wie es auch in einigen Berufsgesetzen fiir
die Pflegehilfe und -assistenz beschrieben und der Personalbemessung in SGB V und SGB XI
in Verbindung mit QN 3 nach KNIGGE-DEMAL/HUNDENBORN (2011) zugrunde gelegt wird. Das
umfasst u. a. erweitertes Fachwissen im beruflichen Téatigkeitsfeld, kognitive und praktische
Fertigkeiten zur Planung und Bearbeitung von fachlichen Aufgaben, die Fahigkeit zur Beurtei-
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lung der Arbeitsergebnisse sowie zur Zusammenarbeit und Mitgestaltung der Arbeitsumge-
bung und zum verantwortungsbewussten Arbeiten auch in weniger bekannten Kontexten (vgl.
BUNDESMINISTERIUM FUR BILDUNG UND FORSCHUNG 2013, S. 18). Sehr kritisch werden daher
aktuell die neuen einjahrigen Ausbildungen in der generalistischen Pflegeassistenz, z. B. in
Nordrhein-Westfalen und in Bremen, gesehen.

4.2  Durchldssigkeit

Wenngleich der Priifauftrag zur ,Entwicklung einer einjahrigen generalistischen Pflegehel-
fer*innenausbildung“ in Bremen (DARMANN-FINCK/CORDES 2021) einen deutlichen Niveau-
unterschied zur zweijahrigen Ausbildung zur/zum Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/-in
mit generalistischer Ausrichtung (g. A.) aufweist (ebd., S. 5ff.), sind beide Ausbildungen auf
der Grundlage des Eckpunktepapiers an die dreijdhrige Pflegeausbildung formal anschluss-
fahig. Die Autorinnen sehen aber nur bei sehr guten Auszubildenden eine Chance auf einen
erfolgreichen Ubergang von der einjihrigen in die dreijahrige Pflegeausbildung und pliadieren
dafiir, ,,die Auszubildenden so zu beraten, dass bei einem Wechsel in die [...] Fachkraftausbil-
dung ein Ausbildungserfolg wahrscheinlich ist“ (DARMANN-FiNck/CORDEsS 2021, S. 22).

Formal ist beispielsweise die einjéhrige generalistische Ausbildung in der Pflegefachassis-
tenz aus Nordrhein-Westfalen ebenso anschlussfiahig an die dreijdhrige Pflegeausbildung nach
PfIBG wie die knapp zweijdhrige gleichlautende Ausbildung im Saarland, da beide die Min-
destanforderungen aus dem Eckpunktepapier erfiillen. In der Begriindung zur Ausbildungs-
und Priifungsverordnung Pflegefachassistenz NRW heifl3t es dort beispielsweise: ,Damit die
Durchléssigkeit gewéhrleistet ist, orientiert sich die Verordnung an den gesetzlichen Vorgaben
der Ausbildungen nach dem Pflegeberufegesetz. Dies betrifft insbesondere die Kompetenzbe-
reiche und die Stundenverteilung der Anlage 1 Buchstabe A sowie die Regelungen zu den Tei-
len der schriftlichen, praktischen und miindlichen Priifung®“ (MAGS 2021, o. S.).

Die Ausbildungsziele im zugehorigen Gesetz scheinen auf den ersten Blick auf dem glei-
chen Niveau wie im Saarland angegeben zu sein (vgl. Kapitel 3.3.1), ein Blick in die zu er-
werbenden Kompetenzen hingegen (jeweils Anlage 1 der zugehorigen Ausbildungs- und
Priifungsverordnung) offenbart deutliche Qualitdtsunterschiede. Anlage 1 der PflAssAPrV
des Saarlandes orientiert sich deutlich enger an der Anlage 1 der PfIAPrV. Der Niveauunter-
schied zu den in der dreijahrigen Ausbildung zu erwerbenden Kompetenzen zum Zeitpunkt
der Zwischenpriifung wird durch Einfiigungen wie ,,in Zusammenarbeit mit“ oder ,unter An-
leitung von“ bzw. ,unter Aufsicht von Pflegefachpersonen“ ausgedriickt. Es wird nicht nur der
geringere Grad der Verantwortungsiibernahme deutlich gemacht, sondern auch Bezug auf die
Pflegesituation selbst genommen. So werden beispielsweise im Kompetenzbereich I schwere
und kritische Krankheitsverldufe oder auch hoch belastete Lebenssituationen ausgenommen.
In Kompetenzbereich V werden zudem deutlich weniger Angaben beziiglich der Ausrichtung
des pflegerischen Handelns auf wissenschaftliche Erkenntnisse gemacht. Die Anschlussfahig-
keit an die dreijahrige Pflegeausbildung mit der Moglichkeit der Verkiirzung nach §§ 11 und
12 PfIBG scheint im Saarland auch vor dem Hintergrund der Zugangsbedingungen und der
Ausbildungsdauer vergleichsweise gut gegeben zu sein; die Kompetenzen sind so formuliert,
dass dieses Niveau nach dem ersten Jahr der dreijahrigen Pflegeausbildung erreicht ist.

Hingegen weist die einjahrige Ausbildung Nordrhein-Westfalens in der Pflegefachassis-
tenz deutliche Niveauunterschiede zur saarlandischen Ausbildung auf. Auffallig ist hier, dass
eine viel starkere Verrichtungsorientierung eingeschrieben ist, also Tatigkeiten beschrieben
sind, fiir die nur selten das zugehorige Fachwissen bzw. weitere personale Kompetenzen aus-
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gewiesen werden. Auf den Pflegeprozess (Kompetenzbereich I) bezogene theoretische Beziige
werden nicht angegeben. In Kompetenzbereich III (Zusammenarbeit) sind sehr konkret einzel-
ne arztlich delegierte Aufgaben im Zusammenhang mit Diagnostik und Therapie angegeben,
z. B. die Durchfiihrung von kapillarer Blutentnahme, Stuhl- und Urinuntersuchungen oder das
Erheben von Puls- oder Blutdruckwerten sowie die Verabreichung von Sondennahrung, Mik-
ro- und Einmalklistieren oder einer subkutanen Injektion. Es wird hier weder ein Bezug zum
zugrunde liegenden Kenntnisstand genommen noch auf die Komplexitat der Pflegesituation
eingegangen, sondern lediglich eine den Anordnungen oder Standards entsprechend korrekte
Durchfiihrung eingefordert. Sofern sich die Situation der zu pflegenden Menschen verdndert,
sollen Pflegefachassistentinnen und -assistenten dazu in der Lage sein zu erkennen, dass eine
Riicksprache erforderlich ist. Demgegeniiber bleiben die Kompetenzen in anderen Kompe-
tenzbereichen sehr vage, z. B.: ,Die Auszubildenden richten die berufliche Rollenwahrneh-
mung und -libernahme auf die Aufgabe der Zielsetzung der Organisation aus“ (Kompetenzbe-
reich IV). Der DBfK merkt dazu an, die Ausbildung sei nicht auf Menschen aller Altersstufen in
unterschiedlichen Pflege- und Versorgungssituationen ausgerichtet und beriicksichtige unzu-
reichend ,,die entwicklungspsychologischen, gesundheitsbezogenen und lebensweltlichen Be-
sonderheiten der verschiedenen Altersstufen sowie Lebens- und Entwicklungsphasen® (DBFK-
NorbpwESsT 2020). Auch lasse das Berufsprofil ,,deutlich die Ziige des tradierten medizinischen
Paradigmas der Krankenpflege erkennen, das zudem einen Schwerpunkt auf die Pflege alterer
Menschen legt“ (ebd.). Angesichts der zu erwerbenden Kompetenzen, der Zugangsbedingun-
gen und der Ausbildungsdauer der nordrhein-westfalischen Pflegefachassistenz ist nur schwer
vorstellbar, wie der Anschluss an die und insbesondere eine Verkiirzung der dreijahrigen Pfle-
geausbildung nach § 12 PfIBG gelingen soll.

Die Prasidentin des Deutschen Pflegerats (DPR), Christine Vogler, beschreibt die neuen
generalistisch ausgerichteten qualitativ und quantitativ grundlegend unterschiedlichen Pfle-
geassistenzausbildungen im Saarland, in Niedersachsen und Nordrhein-Westfalen als ein
,Desaster (VoGLER 2021). Damit verbunden seien laut STEMMER ,,unklare Kompetenz- und
damit auch Handlungsprofile“ (STEMMER 2021, S. 178). Der DPR fordert, dass die Bundes-
lander ihren féderalen Anspruch niederlegen und sich am PfIBG ausrichten sollten. In einer
Arbeitsgruppe sollten pflegerische Expertinnen und Experten sowie Pflegedidaktiker/-innen,
Lehrende und Vertreter/-innen der Lander einen international anerkannten und angesehenen
Pflegeassistenzberuf entwickeln, der auch Menschen mit niedrigeren Bildungsabschliissen
eine adaquate Einstiegsmoglichkeit biete (vgl. VOGLER 2021).

Der Bundesverband Lehrende Gesundheits- und Sozialberufe (BLGS) mahnt in seinem Po-
sitionspapier vom 22. Marz 2021 eine Vereinheitlichung der Ausbildungen in der Pflegehilfe
und -assistenz an, verbunden mit einer einheitlichen Berufsbezeichnung. Um auf das DQR-Ni-
veau 3 eingestuft werden zu konnen, bediirfe es zudem einer ,,zweijahrige[n] Ausbildung auf
Basis eines zehnjahrigen qualifizierten Schulabschlusses“ (BLGS 2021). Auch die Einfithrung
neuer und generalistisch ausgerichteter Ausbildungswege in der Pflegehilfe und -assistenz
habe kaum etwas zur Vereinheitlichung beigetragen. So merkt der BLGS in seiner Pressemit-
teilung vom 14. Juli 2022 kritisch an, dass die Ausbildungen in der Pflege {iberwiegend nicht
sinnvoll aufeinander aufbauten und sich ,,die jeweiligen Kompetenzen im Qualifikationsmix*“
(BLGS 2022) nicht passgenau erganzen wiirden.

Die Arbeitnehmerkammer im Institut Arbeit und Wirtschaft der Universitdat Bremen schitzt
die Anschlussfdhigkeit bestehender mindestens einjahriger Ausbildungen in der Pflege ebenso
kritisch ein (vgl. BENEDIX 2022). So wiirden die bestehenden Ausbildungsgénge keine , kon-
sistenten Moglichkeiten fiir eine Hoher- bzw. Nachqualifizierung“ (BENEDIx 2022, S. 4) bie-
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ten. Es wird fiir eine zweijdhrige generalistische Assistenzausbildung mit linderiibergreifend
vergleichbaren Inhalten unter Beriicksichtigung der Akut- und Langzeitpflege pladiert. Der
,Flickenteppich einjahriger Ausbildungsgiange® wirke sich fiir alle Beteiligten nachteilig aus

und wiirde ein falsches ,,Bild geringer Kompetenzanforderungen in der Care-Arbeit” tradieren
(ebd.).




» 5 Zusammenfassung und Ausblick

Bei der Auswertung der Normen und Ordnungsmittel fiir die Hilfe- und Assistenzberufe in
der Pflege konnte festgestellt werden, dass die landesrechtlichen Regelungen in wesentlichen
Punkten zum Teil erheblich voneinander abweichen, wenngleich die Mindestanforderungen
fiir die Assistenz- und Helferberufe in der Pflege fast flichendeckend erfiillt werden. Uber
drei Jahre nach Einfithrung der neuen Pflegeausbildung und trotz der im Dezember 2021 von
der Bundesregierung geschlossenen Koalitionsvereinbarungen zur Vereinheitlichung der As-
sistenzausbildungen in der Pflege existieren noch 27 verschiedene Ausbildungsgénge, und es
liegen keine auf die neue Pflegeausbildung abgestimmten Eckpunkte zu den Mindestanforde-
rungen vor.

Grundlagen fiir die Ermittlung des Personalbedarfs in qualifikationsgemischten Teams
wurden erstellt, welche allerdings darauf basieren, dass Personen mit einer mindestens ein-
jahrigen Ausbildung in der Pflege zur mehr oder weniger selbststindigen Ubernahme von Auf-
gaben befugt und in der Lage sind. Es ist zu priifen, ob alle landesrechtlich geregelten Aus-
bildungen in der Pflegehilfe und -assistenz tatsdchlich die Kompetenzen vermitteln, die fiir
die in den Personalbemessungsinstrumenten vorgesehenen Aufgaben bzw. Leistungskomplexe
erforderlich sind.

Wie aus Kapitel 3.3.1 hervorgeht, bringt ein direkter Vergleich der Befugnisse und Aufga-
ben von generalistisch Ausgebildeten keine eindeutige Abgrenzung zwischen einer ein-, einer
eineinhalb- bzw. einer (fast) zweijahrigen Ausbildung in der Pflege(fach)assistenz hervor. Die
Berufsbezeichnungen mit den Wortteilen ,-fach-“ oder ,,-assistenz“ implizieren zwar eine Nahe
zur Pflegefachfrau/zum Pflegefachmann bzw. zu anderen Assistenzberufen im Gesundheits-
bereich, konnen diesen Bezug aber weder qualitativ noch quantitativ eindeutig erfiillen.

Hinsichtlich der Ausbildungsdauer und der Zugangsbedingungen wird die Herausforde-
rung ferner darin gesehen, die Ausbildung in der Pflegehilfe/-assistenz an die dreijahrige Aus-
bildung anschlussfahig und auf européischer Ebene vergleichbar zu machen. Mit der aktuellen
Regelung konnten Personen nach neun allgemeinbildenden Schuljahren und Hauptschulab-
schluss in Verbindung mit einer einjdhrigen Ausbildung in der Pflegehilfe/-assistenz die drei-
jahrige Ausbildung nach PfIBG um ein Jahr verkiirzen. Sie hitten, abgesehen vom fraglichen
Ausbildungserfolg, gegeniiber jenen Personen, die nach zehn Jahren allgemeiner Schulbil-
dung, wie durch Artikel 31 Abs. 1 der EU-Richtlinie 2005/36/EG vorgesehen, die dreijahrige
Ausbildung nach PfIBG absolviert haben, ein Jahr gewonnen.

Kritisch werden insbesondere Tendenzen zur Steigerung der Personalquantitdt unter In-
kaufnahme einer Absenkung der Qualitit gesehen. Das gilt nicht nur mit Blick auf die einjahri-
gen generalistischen Ausbildungen, sondern auch auf das Absenken der Zugangsbedingungen
(Hessen) oder auf die Forderung der Baden-Wiirttembergischen Krankenhausgesellschaft, er-
fahrene Hilfskrafte ohne Examen als ,,qualifizierte Hilfskrafte* gelten zu lassen, um dem aku-
ten Personalmangel abzuhelfen (Arzte Zeitung 2022).

Es ware wiinschenswert, dass die Ausbildungen in der Pflegeassistenz, wie es die Koali-
tionsvereinbarungen vorsehen, weitergehend vereinheitlicht werden. Uber Aufgaben, Berufs-
bild, Ausbildungsdauer, Praxiseinsétze, Zugangsvoraussetzungen und Abschlusspriifung hin-
aus sollten auch differenziertere inhaltliche Standards wenn nicht bundesweit, so zumindest
landeriibergreifend verbindlich festgelegt werden. In Verbindung mit einer klaren Eingren-
zung der beruflichen Befugnisse fiir die Pflegeassistentinnen und -assistenten ware nicht nur
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fiir eine Handlungssicherheit der Berufsangehorigen gesorgt, sondern auch fiir eine bundes-
weite gegenseitige Anerkennung.

Politisch initiierte Manahmen zur Steigerung der Auszubildendenzahlen und zur lang-
fristigen Sicherstellung des Personalbedarfs sollten von Studien flankiert werden, die sich mit
Fragen der Anschlussfahigkeit, dem Berufsverbleib und mit der Berufszufriedenheit befassen.
Zu fragen ware aulderdem, inwieweit eine Passung zwischen beruflichen Befugnissen und per
Qualifikation erworbenen Kompetenzen von Pflegehelferinnen und -helfern bzw. Pflegeassis-
tentinnen und -assistenten bestehen.

Zudem wird empfohlen, angesichts der Zugangsbedingungen und des fraglichen Ausbil-
dungserfolgs die Bedenken, die in Kapitel 4.2 dargelegt sind, ernst zu nehmen. Den Auszu-
bildenden sollte ausreichend Lernzeit eingerdumt werden, um die Ausbildungsinhalte in ihrer
Breite und Tiefe verinnerlichen und anschlussfahige Kompetenzen erwerben zu kénnen. Mit
allgemeinbildenden Inhalten kann es auch, abhédngig von der Schulform bzw. Schulkoopera-
tionen, moglich gemacht werden, die Mittlere Reife im Rahmen der Ausbildung in der Pflege-
hilfe/-assistenz zu erwerben. So waren Absolventinnen und Absolventen der Ausbildung der
Pflegehilfe/-assistenz nicht nur kompetente Mitglieder in qualifikationsgemischten Pflege-
teams aller Versorgungsbereiche, sondern hétten auch ein gutes Fundament fiir weitere at-
traktive Karriereschritte im Pflegeberuf.




» 6 Ubersicht der Helfer- und

Assistenzausbildungen

Die folgende Aufstellung umfasst die wesentlichen Aspekte aller landesrechtlich geregelten
Ausbildungen zu Assistenz- und Helferberufen in der Pflege zusammen. Sie geben den Inhalt
der jeweiligen landesrechtlichen Regelung teils sprachlich angepasst bzw. sinngemaf(3 und teils
wortwortlich wieder. Letzteres wird nicht speziell kenntlich gemacht, d. h., dass auf Anfiih-
rungszeichen in den Tabellen zum Zwecke der besseren Lesbarkeit verzichtet wird. Die Geset-
ze und Verordnungen wurden von den Internetportalen der jeweiligen Landesregierungen ab-
gerufen und die Darstellungen in den ,,Steckbriefen“ den Landesbeh6rden im November 2022
zur Priifung vorgelegt. Daraufhin gab es noch weitere Anderungen, sodass in der Regel der
Stand von Juni 2023 abgebildet wird.

Uber die Gesetze und Verordnungen hinaus wurden die verfiigharen Rahmenlehrpléne der
Lander herangezogen, wenn nach der Bewertung der gesetzlichen Regelungen noch Fragen
zur Dauer, zum Inhalt und zur Struktur der Ausbildung offengeblieben waren.

Die Tabellen stellen die folgenden Aspekte der Pflegehilfe- und -assistenzausbildungen he-
raus:

» das Bundesland und die offizielle Berufsbezeichnung,

» die Rechtsnormen und Ordnungsmittel, d. h. Gesetze und Verordnungen sowie Schulord-
nungen und Rahmenlehrplédne, soweit verfiigbar,

» die fiir die Berufszulassung bzw. fiir die Schulaufsicht zustdndigen Behorden,

» die Rahmenbedingungen fiir die Berufszulassung, darunter auch der Verweis auf die An-
erkennungsregelungen fiir auslandische Abschliisse,

» Angaben zum Erfordernis eines Ausbildungsvertrags und einer Ausbildungsvergiitung,

» die qualifikatorischen Zugangsvoraussetzungen, insbesondere der Schulabschluss und die
Sprachkenntnisse, sofern angegeben,

» die Schulform bzw. die zugelassenen Einrichtungen fiir den schulischen und praktischen
Teil der Ausbildung,

» Angaben, ob ein integrierter allgemeinbildender Schulabschluss in der Ausbildung vorgese-
hen ist,

» das Ausbildungsziel bzw. die beruflichen Tétigkeiten, wie im Gesetz bzw. der Verordnung
angegeben,

» die Dauer, die Struktur und den Abschluss der Ausbildung fiir die Voll- und Teilzeitausbil-
dung oder die Ausbildung im Rahmen von bestimmten Forderprogrammen oder Modell-
projekten (angegeben werden hier der Stundenumfang der Ausbildungsanteile und die Prii-
fungsformen),

» eine Einschéitzung zur vertikalen und horizontalen Durchlassigkeit der Ausbildung sowie

» die Anpassungen, die nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung an den Ordnungsmit-
teln vorgenommen wurden.



Baden-Wiirttemberg

Baden-Wiirttemberg
Staatlich anerkannte Altenpflegehelferin/Staatlich anerkannter Altenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Gesetz zur Umsetzung der Pflegeversicherung in Baden-Wiirttemberg (Landespflegegesetz —
LPfIG) vom 11. September 1995 (GBL S. 665), letzte Anderung 11,2019, giiltig bis
31.12.2024

Verordnung des Kultusministeriums und des Sozialministeriums iiber die Ausbildung und
Priifung an Berufsfachschulen fiir Altenpflegehilfe (Ausbildungs- und Priifungsordnung
Altenpflegehilfe — APrOAltPflHi) vom 18. Juli 2017 (GBL S. 381)

Verordnung der Landesregierung, des Sozialministeriums und des Kultusministeriums iiber
die Anerkennung ausldndischer Berufsabschliisse in den pflegerischen und sozialen Berufen
(Pflege- und Sozialberufeanerkennungsverordnung — PflSozBerAnVO) vom 18. Juli 2017,
letzte Anderung 12/2020

Zustandige Behorden
» fiir die Berufszulassung/berufliche Anerkennung: Regierungsprasidium Stuttgart —
Landespriifungsamt fiir Medizin und Pharmazie und Approbationswesen,

» Schulaufsicht: Regierungsprasidien als obere Schulaufsichtsbehérden und
Sozialministerium als oberste Schulaufsichtsbehorde.

Berufszulassung

» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustédndigen Behorde
erteilt.

» Die Anerkennung ausldandischer Abschliisse ist mit der Pflege- und
Sozialberufeanerkennungsverordnung — PfISozBerAnVO) vom 18. Juli 2017 geregelt.

Ausbildungsvertrag

» Ein Ausbildungsvertrag ist vorgesehen.

» Der Ausbildungsvertrag ist eine der Aufnahmevoraussetzungen in die Schule.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder gleichwertiger Bildungsstand,
» bei ausldndischem Schulabschluss ausreichende deutsche Sprachkenntnisse,

» fiir die zweijahrige Ausbildung mit intensiver Sprachférderung: A2 (grundlegende
Kenntnisse) nach GER.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: 6ffentliche und staatlich anerkannte Berufsfachschulen fiir
Altenpflegehilfe; sie tragen die Gesamtverantwortung fiir die theoretische und
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>

praktische Ausbildung und stellen die Eignung der Einrichtung der Altenhilfe fiir die
praktische Ausbildung fest.

Praktischer Teil: stationédre und ambulante Einrichtungen der Altenhilfe.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

berufliche Kenntnisse, Fertigkeiten und Fahigkeiten, mit denen die qualifizierte
Mitwirkung und Mithilfe bei der Betreuung, Versorgung und Pflege gesunder und
kranker alterer Menschen erlangt wird,

Wahrnehmung von pflegerischen und sozialen Aufgaben der Grundversorgung

in der stationdren, ambulanten und offenen Altenhilfe unter Anleitung einer
Pflegefachkraft,

Mitwirkung bei der Durchfithrung einzelner, drztlich veranlasster diagnostischer und
therapeutischer Verrichtungen unter Anleitung und Kontrolle durch Pflegefachkrifte.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

>

Dauer: ein Jahr, in Teilzeit 1anger, zwei Jahre mit intensiver Deutschférderung

Theoretischer und praktischer Unterricht: 18 Wochenstunden, berufsbezogener
und berufsiibergreifender Unterricht mit allgemeinbildenden Anteilen (Deutsch und
Religion). Die Inhalte sind in der Stundentafel (Anlage 1 der APrOAltPfIHi) und in
den vom Kultusministerium und vom Sozialministerium erlassenen Bildungs- und
Lehrplénen sowie dem ,,Rahmenplan fiir die praktische Ausbildung in der Altenpflege
in Baden-Wiirttemberg“ dargelegt.

Praktische Ausbildung: mindestens 850 Stunden.

Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Die praktische Priifung
besteht aus einer schriftlichen Ausarbeitung und der Durchfiihrung der Pflege,
Beratung, Betreuung und Begleitung eines alten Menschen.

Durchldssigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

>

Absolventinnen und Absolventen der Ausbildung erhalten die nach § 53¢ SGB V
fiir die Tatigkeit als Betreuungskraft erforderliche Bescheinigung iiber die
Qualifikationen.

Schiiler/-innen der Berufsfachschule fiir Altenpflege konnen nach friihestens einem
Jahr Ausbildung auf Antrag an der Abschlusspriifung der Berufsfachschule fiir
Altenpflegehilfe teilnehmen.

Eine ,,Schulfremdenpriifung” ist bei Nachweis der Ausbildungsinhalte, die im Rahmen
anderer Bildungsmalnahmen (auch Selbstaneignung) erworben wurden, moglich.

In der Altenpflegehilfe wird aulder einer einjahrigen auch eine zweijahrige
Ausbildung mit intensiver Deutschférderung fiir Personen, deren deutsche
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Sprachkenntnisse noch nicht ausreichen, angeboten, um das Ausbildungsziel in
einem Jahr erreichen zu konnen.

» Die Ausbildungsinhalte sind an den Lernfeldern der Altenpflege-Ausbildungs- und
Priifungsverordnung (AltpflAPrV, 2002) orientiert. Mit der alleinigen Ausrichtung
auf die Pflege alter Menschen ist die unmittelbare Anschlussfahigkeit an die
generalistische Pflegeausbildung nach PfIBG nicht erkennbar.

» In der einjdhrigen Form sind fiir den schulischen Teil 600 Stunden berufsbezogener
Unterricht vorgesehen, womit die Mindestanforderungen aus dem Eckpunktepapier
(BAnz AT 17.02.2016 B3) nicht erfiillt werden.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung
» Die Ausbildung wird bis Mitte 2024 in der Art wie vor der Einfiihrung der neuen
Pflegeausbildung beibehalten.

» Laut Koalitionsvertrag zwischen den Regierungsparteien Bliindnis 90/Die Griinen und
CDU wird es danach eine einjahrige generalistische Pflegehilfeausbildung geben.

» Die Ausbildungs- und Priifungsverordnung, der Lehrplan und weitere ausfiihrende
Bestimmungen werden derzeit erarbeitet.
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Baden-Wiirttemberg

Staatlich anerkannte Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/Staatlich anerkannter
Gesundheits- und Krankenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Gesetz zur Umsetzung der Pflegeversicherung in Baden-Wiirttemberg (Landespflegegesetz —
LPfIG) vom 11. September 1995 (GBL. S. 665), letzte Anderung 11,2019, giiltig bis
31.12.2024

Verordnung des Sozialministeriums tiber die Ausbildung und Priifung an staatlich
anerkannten Schulen fiir Gesundheits- und Krankenpflegehilfe (Ausbildungs- und
Priifungsordnung Gesundheits- und Krankenpflegehilfe — APrOGeKrPflHi) vom
19. November 2015

Verordnung der Landesregierung, des Sozialministeriums und des Kultusministeriums iiber
die Anerkennung ausldndischer Berufsabschliisse in den pflegerischen und sozialen Berufen
(Pflege- und Sozialberufeanerkennungsverordnung — PflSozBerAnVO) vom 18. Juli 2017

Zustandige Behorden
» fiir die Berufszulassung/berufliche Anerkennung: Regierungsprasidium Stuttgart —
Landespriifungsamt fiir Medizin und Pharmazie und Approbationswesen,

» Schulaufsicht: Regierungsprasidien als obere Schulaufsichtsbehorden und
Sozialministerium als oberste Schulaufsichtsbehorde.

Berufszulassung

» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustdndigen Behorde
erteilt.

» Die Anerkennung ausldndischer Abschliisse ist mit der Pflege- und
Sozialberufeanerkennungsverordnung — PfISozBerAnVO) vom 18. Juli 2017 geregelt.

Ausbildungsvertrag

» Ein Ausbildungsvertrag wird nach der Aufnahme in die Schule geschlossen.

» Der Ausbildungsvertrag muss den Regelungen des Abschnitts 3 Krankenpflegegesetz
(KrPflG) entsprechen.

» Eine Ausbildungsvergiitung, deren Umlagefinanzierung mit § 2
Krankenhausfinanzierungsgesetz (KHG) geregelt ist, ist vorgesehen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder gleichwertiger Bildungsstand
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Schulform/Ausbildungsstatten

>

>

Schulischer Teil: staatlich anerkannte Schulen fiir Gesundheits- und Krankenpflegehilfe;
sie tragen die Gesamtverantwortung fiir die Ausbildung.

Praktischer Teil: Krankenhéuser, Pflegeeinrichtungen, ambulante Pflege.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

fachliche, personelle, soziale und methodische Kompetenzen fiir eine Mitwirkung bei
der Heilung, Erkennung und Verhiitung von Krankheiten,

Wahrnehmung pflegerischer Aufgaben bei der Versorgung von Menschen in
allen Lebensphasen und -situationen nach Anweisung und unter Anleitung einer
Pflegefachkraft,

eigenstindige Durchfiihrung grundpflegerischer Aufgaben auf der Basis einer
pflegerischen Anordnung,

Assistenz der verantwortlichen Pflegefachkraft bei der Anwendung spezifischer
Pflegekonzepte und bei &rztlich verordneten Aufgaben,

Dokumentation aller ausgefiihrten Leistungen und Beteiligung an
qualitatssichernden Maf3nahmen.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

>

Dauer: ein Jahr oder zwei Jahre, Teilzeitausbildung maximal doppelt so lang,

prinzipiell verdoppelt sich die Stundenzahl bei der zweijéhrigen Ausbildung in jedem
Themenbereich/Fachbereich ohne inhaltliche Abweichungen.

Theoretischer und praktischer Unterricht: mindestens 700 Stunden (einjahrig);
mindestens 1.400 Stunden (zweijdhrig). Die Inhalte sind in der Stundentafel (Anlage
1 bzw. 2 der APrOGeKrPflHi) und in den Lehrplédnen der staatlich anerkannten
Schulen fiir Gesundheits- und Krankenpflegehilfe angegeben.

Praktische Ausbildung: 900 Stunden, (einjihrig); 1.800 Stunden (zweijahrig).
Es sind in der praktischen Ausbildung Abschnitte von je 180 Stunden mindestens
in einem konservativen und einem operativen Fachbereich sowie ein Einsatz im
ambulanten Bereich vorgesehen.

Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch; die praktische Priifung
besteht aus der Grundpflege eines zu pflegenden Menschen in der Einrichtung.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

>

»

Die Anrechnung einer einschlagigen Ausbildung ist moglich, die Ausbildung in der
Krankenpflegehilfe kann auf die Hélfte der Zeit reduziert werden.

Wer in der Bundeswehr, im Polizeivollzugsdienst der Bundespolizei oder in der
Polizei eines Landes Sanitédtsdienst leistet oder geleistet hat, kann auf Antrag
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die Erlaubnis erhalten, die Berufsbezeichnung zu fithren, wenn eine mindestens
dreijahrige Dienstzeit und entsprechende Priifungen absolviert wurden.

» Eine,Schulfremdenpriifung” ist bei Nachweis von Bildungsmaf3nahmen bzw.
einschlagiger Berufspraxis moglich.

» Die unmittelbare Anschlussfahigkeit an die generalistische Pflegeausbildung
nach PfIBG ist nicht erkennbar, wenngleich die Mindestanforderungen aus dem
Eckpunktepapier (BAnz AT 17.02.2016 B3) erfiillt werden.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung
» Die Ausbildung wird bis Mitte 2024 in der Art wie vor der Einfiihrung der neuen
Pflegeausbildung beibehalten.

» Laut Koalitionsvertrag zwischen den Regierungsparteien Biindnis 90/Die Griinen und
CDU wird es danach eine einjahrige generalistische Pflegehilfeausbildung geben.

» Die Ausbildungs- und Priifungsverordnung, der Lehrplan und weitere ausfiihrende
Bestimmungen werden derzeit erarbeitet.
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Bayern

Staatlich gepriifte Pflegefachhelferin (Altenpflege)/Staatlich gepriifter Pflegefachhelfer
(Altenpflege)

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Schulordnung fiir die Berufsfachschulen des Gesundheitswesens (Berufsfachschulordnung
Gesundheitswesen — BFSO Gesundheit) vom 31. Mai 2022 (GVBL S. 322)

Lehrplan fiir die Berufsfachschulen fiir Altenpflegehilfe und Krankenpflegehilfe vom Juli
2020

Zustandige Behorden

» Fragen der Berufsausbildung/Schulaufsicht: Bayerisches Staatsministerium fiir
Unterricht und Kultus: Bezirksregierung fiir die staatlichen Berufsfachschulen des
Gesundheitswesens,

» berufsrechtliche Fragestellungen: Bayerisches Staatsministerium fiir Gesundheit und
Pflege,

» Anerkennung von im Ausland erworbenen Berufsabschliissen: Regierung von
Oberfranken.

Berufszulassung

» Die Berufsbezeichnung ist geschiitzt.

» Eswerden keine gesonderten Angaben zur beruflichen Anerkennung gemacht.

Ausbildungsvertrag

» Eswird ein Ausbildungsvertrag nach den Regelungen in § 4 Abs. 10 Satz 2 BFSO
Gesundheit geschlossen, demnach ist eine Ausbildungsvergiitung vorgesehen

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» erfolgreicher Abschluss der Mittelschule (neun Schuljahre) oder eine gleichwertige
Schulbildung oder eine abgeschlossene Berufsausbildung,
» Personen mit einer anderen Muttersprache als Deutsch bzw. mit in anderer als

deutscher Sprache absolvierten schulischen bzw. beruflichen Ausbildung miissen
hinreichende Deutschkenntnisse nachweisen.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: Berufsfachschule fiir Altenpflegehilfe; sie tragt die
Gesamtverantwortung fiir die Koordination des Unterrichts mit der praktischen
Ausbildung.
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» Praktischer Teil: Einrichtungen der stationdren oder ambulanten Langzeitpflege
(Tréger der praktischen Ausbildung tragt die Verantwortung fiir die Durchfiihrung
der praktischen Ausbildung einschlief3lich ihrer Organisation).

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Betreuung pflegebediirftiger Menschen und Durchfiithrung von Pflegema3nahmen
in stabilen Pflegesituationen mit Schwerpunkt in der stationdren und ambulanten
Langzeitpflege

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung
» Dauer: ein Jahr, in Teilzeitform bis zu zwei Jahre. Es kann ein Schuljahr wiederholt
werden

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 700 Stunden. Die Inhalte sind in der
Stundentafel nach Anlage 4 BFSO Gesundheit und im verbindlichen Lehrplan mit
Pflichtfachern, die in Lernfelder unterteilt sind, angegeben.

» Praktische Ausbildung: 850 Stunden.

» Abschlusspriifung: Schriftlich und praktisch. Die praktische Priifung erfolgt in
einer Einrichtung der praktischen Ausbildung. Miindliche Priifungen sind nur in
besonderen Fallkonstellationen vorgesehen, z. B. zur Notenverbesserung.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG
» Personen, die die ersten zwei Drittel der dreijahrigen Pflegeausbildung absolviert
haben, konnen eine Priifung zur Pflegefachhelferin/zum Pflegefachhelfer ablegen.

» Der Lehrplan fiir die Ausbildung von Pflegefachhelferinnen und Pflegefachhelfern
mit beruflichem Schwerpunkt Altenpflege und Krankenpflege ist identisch. Die
Bezeichnung der Pflichtfacher orientiert sich auch an der Ausbildung nach PfIBG.

» Pflegefachhelfer/-innen (Altenpflege) werden in der Praxis schwerpunktmaf(3ig in der
Langzeitpflege und damit nicht generalistisch ausgebildet.

» Mit dem generalistisch angelegten Lehrplan kann der Anschluss an die aktuelle
Pflegeausbildung nach PfIBG hergestellt werden.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Die Schulordnung fiir die Berufsfachschulen und der Lehrplan fiir die
Berufsfachschulen wurden an die neue Pflegeausbildung angepasst.
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Bayern

Staatlich gepriifte Pflegefachhelferin (Krankenpflege)/Staatlich gepriifter Pflegefachhelfer
(Krankenpflege)

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Schulordnung fiir die Berufsfachschulen des Gesundheitswesens (Berufsfachschulordnung
Gesundheitswesen — BFSO Gesundheit) vom 31. Mai 2022 (GVBL S. 322)

Lehrplan fiir die Berufsfachschulen fiir Altenpflegehilfe und Krankenpflegehilfe vom Juli
2020

Zustandige Behorden

» Fragen der Berufsausbildung/Schulaufsicht: Bayerisches Staatsministerium fiir
Unterricht und Kultus: Bezirksregierung fiir die staatlichen Berufsfachschulen des
Gesundheitswesens,

» berufsrechtliche Fragestellungen: Bayerisches Staatsministerium fiir Gesundheit und
Pflege,

» Anerkennung von im Ausland erworbenen Berufsabschliissen: Regierung von
Oberfranken.

Berufszulassung

» Die Berufsbezeichnung ist geschiitzt.

» Eswerden keine gesonderten Angaben zur beruflichen Anerkennung gemacht.

Ausbildungsvertrag

» Eswird ein Ausbildungsvertrag nach den Regelungen in § 4 Abs. 10 Satz 2 BFSO
Gesundheit geschlossen; demnach ist eine Ausbildungsvergiitung vorgesehen

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» erfolgreicher Abschluss der Mittelschule (neun Schuljahre) oder eine gleichwertige
Schulbildung oder eine abgeschlossene Berufsausbildung.
» Personen mit einer anderen Muttersprache als Deutsch bzw. mit in anderer als

deutscher Sprache absolvierten schulischen bzw. beruflichen Ausbildung miissen
hinreichende Deutschkenntnisse nachweisen.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: Berufsfachschule fiir Krankenpflegehilfe; sie tragt die
Gesamtverantwortung fiir die Koordination des Unterrichts mit der praktischen
Ausbildung.
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>

Praktischer Teil: Einrichtungen der stationdren oder ambulanten Akutpflege (der
Tréager der praktischen Ausbildung tragt die Verantwortung fiir die Durchfithrung der
praktischen Ausbildung einschlief3lich ihrer Organisation).

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Betreuung pflegebediirftiger Menschen und Durchfiihrung von Pflegemafdnahmen
in stabilen Pflegesituationen mit Schwerpunkt in der stationdren und ambulanten
Akutpflege

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

»

Dauer: ein Jahr, in Teilzeitform bis zu zwei Jahre. Es kann ein Schuljahr wiederholt
werden.

Theoretischer und praktischer Unterricht: 700 Stunden. Die Inhalte sind in der
Stundentafel nach Anlage 4 BFSO Gesundheit und im verbindlichen Lehrplan mit
Pflichtfachern, die in Lernfelder unterteilt sind, angegeben.

Praktische Ausbildung: 850 Stunden.

Abschlusspriifung: schriftlich und praktisch. Die praktische Priifung erfolgt in

einer Einrichtung der praktischen Ausbildung. Miindliche Priifungen sind nur in
besonderen Fallkonstellationen vorgesehen, z. B. zur Notenverbesserung.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

| 2

Personen, die die ersten zwei Drittel der dreijahrigen Pflegeausbildung absolviert
haben, konnen eine Priifung zur Pflegefachhelferin/zum Pflegefachhelfer ablegen.

Der Lehrplan fiir die Ausbildung von Pflegefachhelferinnen und Pflegefachhelfern
mit beruflichem Schwerpunkt Altenpflege und Krankenpflege ist identisch. Die
Bezeichnung der Pflichtfacher orientiert sich auch an der Ausbildung nach PfIBG.

Pflegefachhelfer/-innen (Altenpflege) werden in der Praxis schwerpunktmaf3ig in der
Langzeitpflege und damit nicht generalistisch ausgebildet.

Mit dem generalistisch angelegten Lehrplan kann der Anschluss an die aktuelle
Ausbildung nach PfIBG hergestellt werden.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

>

Die Schulordnung fiir die Berufsfachschulen und der Lehrplan fiir die
Berufsfachschulen wurden an die neue Pflegeausbildung angepasst.
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Berlin
Pflegefachassistentin/Pflegefachassistent

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Gesetz liber den Beruf der Pflegefachassistenz im Land Berlin (Pflegefachassistenzgesetz —
PfIFAG) vom 14. September 2021 (GVBL S. 1020)

Berliner Ausbildungs- und Priifungsverordnung fiir die Ausbildung zur Pflegefachassistentin
oder zum Pflegefachassistenten (Berliner Pflegefachassistenz-Ausbildungs- und
-Priifungsverordnung — BInPfIFAAPrV) vom 5. Juli 2022 (GVBL. S. 457, 461)

Berufszulassung
» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustédndigen Behorde
erteilt.

» Die in anderen Bundesldndern auf gesetzlicher Grundlage erteilten Erlaubnisse zum
Flihren der Berufsbezeichnung im Bereich der Pflegefachassistenz diirfen im Land
Berlin gefiihrt werden.

» Fiir die Anerkennung von Abschliissen auRerhalb Deutschlands gelten §§ 29 bis 37
PfIFAG; eine partielle Erlaubnis ist im Einzelfall moglich.

Zustandige Behorde

» Landesamt fiir Gesundheit und Soziales Berlin

Ausbildungsvertrag
» Ein Ausbildungsvertrag wird nach § 16 PfIFAG zwischen dem Tréger der Ausbildung
und der/dem Auszubildenden geschlossen.

» Der Trager der Ausbildung hat der/dem Auszubildenden eine angemessene
Ausbildungsvergiitung zu zahlen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Berufsbildungsreife, eine gleichwertige Schulbildung oder eine abgeschlossene
Berufsausbildung,

» das fiir die Ausbildung erforderliche Sprachniveau der deutschen Sprache.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: staatlich anerkannte Pflegeschule nach PfIFAG, die die
Mindestanforderungen nach § 10 Pflegefachassistenzgesetz in Verbindung mit der
nach § 4 Pflegeschulanerkennungsgesetz erlassenen Rechtsverordnung (Berliner
Pflegeschulanerkennungsverordnung) erfiillt; sie tragt die Gesamtverantwortung fiir
die Koordination des Unterrichts mit der praktischen Ausbildung.
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>

Praktischer Teil: Einrichtungen der Akut- und Langzeitpflege: Krankenhé&user,
stationdre und ambulante Pflegeeinrichtungen.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Die Ausbildung vermittelt die fiir eine qualifizierte Mitwirkung bei der Pflege,
Versorgung und Betreuung pflegebediirftiger Menschen in akut und dauerhaft
stationdren sowie ambulanten Einrichtungen erforderlichen Kompetenzen.

Die Mitwirkung umfasst praventive, kurative, rehabilitative, palliative und
sozialpflegerische Maf3nahmen zur Erhaltung, Forderung, Wiedererlangung
oder Verbesserung der physischen und psychischen Situation der pflegerisch zu
versorgenden Menschen, soweit die Mitwirkung nicht anderen Berufsgruppen
vorbehalten ist.

Die Ausbildung beféhigt zur selbststdndigen Wahrnehmung von Aufgaben unter

Prozessverantwortung einer Pflegefachperson sowie zur Wahrnehmung von
Aufgaben unter Anleitung und Uberwachung einer Pflegefachperson.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: In Vollzeitform 18 Monate, in Teilzeitform bis zu 36 Monate. Verkiirzung ist
moglich durch Anrechnung einer anderen erfolgreich abgeschlossenen Ausbildung
oder erfolgreich abgeschlossenen Teilen einer Ausbildung oder nach einem
erfolgreich durchlaufenen Kompetenzfeststellungsverfahren.

Theoretischer und praktischer Unterricht: 1.000 Stunden. Die zu erwerbenden
Kompetenzen und der zugehorige Stundenumfang sind in Anlagen 1 und 2 der
BInPfIFAAPrV angegeben.

Praktische Ausbildung: 1.200 Stunden. Die einrichtungsbezogene
Stundenverteilung ist in Anlage 3 der BInPfIFAAPrV angegeben.

Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Gegenstand der Priifung
sind die auf § 6 PfIFAG beruhenden, in Anlage 1 der BInPfIFAAPrV aufgefiihrten,
Kompetenzen. Im praktischen Teil werden die Pflege von maximal zwei Menschen
in einer stabilen Pflegesituation sowie ein Abschlussgesprach zur Reflexion der
Pflegesituation durchgefiihrt.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

>

<

Eine Ubernahme der Berufsbezeichnung , Pflegefachassistent/Pflegefachassistentin‘
fiir Berufsangehorige der Krankenpflegehilfe ist aufgrund der unterschiedlichen
Dauer der Ausbildungen nicht vorgesehen.

» Eine Anrechnung auf die Dauer der Ausbildung ist moglich:

— fiir Betreuungskréfte im Sinne der §§ 43b und 53b SGB XI oder

— Personen mit einer anderen erfolgreich abgeschlossenen Ausbildung oder
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- mit erfolgreich abgeschlossenen Teilen einer Ausbildung sowie

— mit berufsqualifizierenden Mafnahmen in der Pflege im Umfang der
Gleichwertigkeit. Hierfiir ist ein Kompetenzfeststellungsverfahren, das in der
Pflegeschule durchgefiihrt wird, vorgesehen.

» Eine Externenpriifung ist moglich fiir Personen nach dem zweiten Drittel der
Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum Pflegefachmann oder nach endgiiltig nicht
bestandener Priifung nach PfIBG.

» Es sollen mindestens die Ausbildungsinhalte des ersten Ausbildungsdrittels der
Ausbildung nach PfIBG vermittelt werden.

» Die inhaltliche Ubereinstimmung mit dem ersten Drittel der Pflegeausbildung nach
PfIBG lasst einen unmittelbaren Anschluss an die Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum
Pflegefachmann zu.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Das PfIFAG weist deutliche Ubereinstimmungen mit dem PfIBG auf.

» Die Kompetenzen in Anlage 1 der BInPfIFAAPrV sind in Inhalt und Struktur an
den Kompetenzen aus Anlage 1 PfIAPrV orientiert, unter Beriicksichtigung der
beruflichen Handlungsfelder und auf dem Niveau der Pflegeassistenz.

» Die Pflegefachassistenz 10st die Krankenpflegehilfe nach BInKPHG ab. Alle
begonnenen Ausbildungen konnen bis zum 31. Marz 2025 fortgefiihrt werden.
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Brandenburg
Altenpflegehelferin/Altenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Gesetz liber den Beruf der Altenpflegehelferin und des Altenpflegehelfers im Land
Brandenburg (Brandenburgisches Altenpflegehilfegesetz — BbgAItPfIHG) vom 27. Mai 2009
(GVBL1/09, [Nr. 07], S.154), letzte Anderung vom 15. Juli 2010 (GVBLI/10, [Nr. 28])

Ausbildungs- und Priifungsverordnung fiir den Beruf der Altenpflegehelferin und des
Altenpflegehelfers im Land Brandenburg (Altenpflegehilfe-Ausbildungs-Priifungsverordnung
— AltPflHilfeAPrV) vom 27. April 2012 (GVBLII/12, [Nr. 30]), letzte Anderung vom

24. Februar 2020

Zustandige Behorde

» Landesamt fiir Soziales und Versorgung

Berufszulassung
» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustdndigen Behorde
erteilt.

» Das Néahere zur Anerkennung im Ausland erworbener abgeschlossener Ausbildungen
regelt das Brandenburgische Gesetz zur Verbesserung der Feststellung und
Anerkennung im Ausland erworbener Berufsqualifikationen vom 5. Dezember 2013.
Es werden Ausbildungsnachweise, Befdhigungsnachweise oder nachgewiesene
einschlagige Berufserfahrung in die Bewertung einbezogen.

Ausbildungsvertrag

» Ein Ausbildungsvertrag wird nach § 8 BbgAltPfIHG zwischen dem Tréager der
Ausbildung und dem Schiiler bzw. der Schiilerin geschlossen.

» Fiir den Ausbildungsvertrag gilt Teil 2 Abschnitt 2 des BBiG.

» Eine Ausbildungsvergiitung wird gezahlt.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen
» Berufsbildungsreife (Hauptschulabschluss) oder ein der Berufsbildungsreife
gleichgestellter Abschluss,

» ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.

Schulform/Ausbildungsstatten
» Schulischer Teil: staatlich anerkannte Altenpflegeschule; sie tragt die
Gesamtverantwortung fiir die Ausbildung.

» Praktischer Teil: stationdre und ambulante Einrichtungen nach § 71 SGB XI, in
denen alte Menschen versorgt werden.
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Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Die Ausbildung zur Altenpflegehelferin bzw. zum Altenpflegehelfer soll die
Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten vermitteln, die fiir eine qualifizierte
Mitwirkung bei der Betreuung, Versorgung und Pflege alter Menschen erforderlich
sind.

Sie beféahigt dazu, pflegerische und soziale Aufgaben unter Anleitung und
Verantwortung einer Pflegefachkraft wahrzunehmen:

Unterstiitzung alter Menschen bei ihrer Lebensfithrung,

fachkundige umfassende Grundpflege,
Hilfe bei der Haushaltsfithrung,

Unterstiitzung bei Erhalt und Wiedergewinnung von Fahigkeiten und sozialen
Kontakten,

- Anregung und Begleitung von Familien- und Nachbarschaftshilfe.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

>

Dauer: in Vollzeitform ein Jahr, in Teilzeit bis zu drei Jahre,

Theoretischer und praktischer Unterricht: 750 Stunden. Die Inhalte sind in
Lernfelder gegliedert und in Anlage 1 der AltPflHilfeAPrV angegeben.

Praktische Ausbildung: 900 Stunden.

Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Die praktische Priifung
umfasst die Grundpflege einschliel3lich der begleitenden Férderung eines alten
Menschen und ggf. Haushaltsfithrung in einer Einrichtung oder in dessen Wohnung.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

>

Eine Verkiirzung ist nach Absolvierung einer anderen einschldgigen Ausbildung
oder Teilen einer einschlagigen Ausbildung oder durch zertifizierte Fort- und
Weiterbildungsmalinahmen in der Altenpflege moglich.

Priifung fiir Nichtschiiler/-innen ist moglich nach mindestens zweijéhriger
beruflicher Tatigkeit in der Altenpflege und dem Nachweis einer ausreichenden
Vorbereitung auf die miindliche und praktische Priifung.

Die Inhalte sind verkiirzte Lernfelder der Altenpflege-Ausbildung nach AltPfIAPrV
vom 26. November 2002.

Aufgrund der Orientierung am AltPf1G, insbesondere an den Lernfeldern und der
alleinigen Ausrichtung auf alte Menschen, ist keine unmittelbare Anschlussfahigkeit
an die Ausbildung nach PfIBG erkennbar, wenngleich die Mindestanforderungen aus
dem Eckpunktepapier (BAnz AT 17.02.2016 B3) erfiillt werden.
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Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Das BbgAItPfIHG und die AltPflHilfeAPrV wurden nach Einfiihrung der neuen
Pflegeausbildung nicht verdndert.

» Eine generalistische Ausbildung ist geplant.
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Brandenburg
Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/Gesundheits- und Krankenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Gesetz liber den Beruf der Gesundheits- und Krankenpflegehelferin und des

Gesundheits- und Krankenpflegehelfers im Land Brandenburg (Brandenburgisches
Krankenpflegehilfegesetz — BbgKPHG) vom 26. Mai 2004 (GVBI. I/04 Nr. 10, S. 244), letzte
Anderung vom 17. Dezember 2015 (GVBL 1/15 Nr. 38).

Ausbildungs- und Priifungsverordnung fiir den Beruf der Gesundheits- und
Krankenpflegehelferin und des Gesundheits- und Krankenpflegehelfers im Land
Brandenburg (KrPflHilfeAPrV) vom 24. Mai 2004 (GVBL II/04 Nr. 26, S. 684)

Zustandige Behorde

» Landesamt fiir Arbeitsschutz, Verbraucherschutz und Gesundheit

Berufszulassung

» Eine auRerhalb des Geltungsbereichs des Grundgesetzes erworbene abgeschlossene
Ausbildung erfillt die Voraussetzungen, wenn die Gleichwertigkeit des
Ausbildungsstandes gegeben ist.

» Gleichwertig ist die Ausbildung, wenn die inhaltliche Gleichwertigkeit der
Ausbildung festgestellt werden kann oder wenn ein anderer europaischer Staat die
Gleichwertigkeit festgestellt hat und drei Jahre Berufserfahrung in der Gesundheits-
und Krankenpflegehilfe vorliegen.

» Aullerdem muss ein europdisches Zeugnis nach Art. 11a Richtlinie 2005/36/EG mit
Nachweis des Berufszugangs als Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/-in vorliegen.

Ausbildungsvertrag

» Ein Ausbildungsvertrag wird nach § 9 BbgKPHG zwischen dem Trager der Ausbildung
und dem Schiiler bzw. der Schiilerin geschlossen.

» FEine Ausbildungsvergiitung wird gezahlt.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder eine gleichwertige Schulbildung oder eine abgeschlossene
Berufsausbildung

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: staatlich anerkannte Schulen an Krankenhdusern oder mit
Krankenhdusern verbundene Schulen; sie tragen die Gesamtverantwortung fiir die
Organisation und Koordination des theoretischen und praktischen Unterrichts.

» Praktischer Teil: Krankenhduser und ambulante Pflegeeinrichtungen.
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Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Die Ausbildung soll die Kenntnisse, Fdhigkeiten und Fertigkeiten vermitteln, die
fiir die Pflege und Versorgung von Patientinnen und Patienten unter Anleitung und
Verantwortung von Pflegefachkréften erforderlich sind.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

>

Dauer: in Vollzeitform ein Jahr, in Teilzeit bis zu drei Jahre.

Theoretischer und praktischer Unterricht: mindestens 600 Stunden in den
Themenbereichen nach Anlage 1A KrPflHilfeAPrV.

Praktische Ausbildung: mindestens 1.000 Stunden in den Versorgungsbereichen
nach Anlage 1B KrPflHilfeAPrV.

Abschlusspriifung: praktisch (Grundpflege bei bis zu zwei Patientinnen bzw.
Patienten in der Einrichtung) und miindlich.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

>

Eine andere gleichwertige Ausbildung kann die Ausbildung in der Krankenpflegehilfe
um bis zu zwei Drittel verkiirzen.

Eine Ausbildung nach KrPflG vom 16. Juli 2003, in der nicht die Zulassung zum
Examen erreicht oder die Abschlusspriifung nicht bestanden wurde, kann auf die
volle Dauer der Ausbildung in der Krankenpflegehilfe angerechnet werden.

Die Inhalte sind verkiirzte Themenbereiche der Ausbildung in der Gesundheits- und
Krankenpflege nach KrPflAPrV vom 10. November 2003.

Aufgrund der Orientierung am KrPflG, insbesondere an den Themenbereichen, und
des fehelnden Versorgungsbereichs stationare Langzeitpflege, ist keine unmittelbare
Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG gegeben.

Die Mindestanforderungen aus dem Eckpunktepapier (BAnz AT 17.02.2016 B3)

werden hinsichtlich des Umfangs des theoretischen und praktischen Unterrichts nicht
erfiillt.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

>

>

Das BbgKPHG und die KrPflHilfeAPrV wurden nach Einfiihrung der neuen
Pflegeausbildung nicht verdndert.

Eine generalistische Ausbildung ist geplant.



Bremen
Pflegefachhelferin/Pflegefachhelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Bremisches Gesetz tiber die Ausbildung in der Pflegefachhilfe vom 18. Oktober 2022
Verordnung tiber die Ausbildung und Priifung in der Pflegefachhilfe vom 20. Dezember 2022

Zustandige Behorde

» Senatorin fiir Gesundheit, Frauen und Verbraucherschutz

Berufszulassung

» Die Berufsbezeichnung ist geschiitzt, die Erlaubnis zur Berufsausiibung wird von der
zustandigen Behorde erteilt.

Ausbildungsvertrag
» Zwischen dem Trager der Ausbildung und der Schiilerin bzw. dem Schiiler ist ein
schriftlicher Ausbildungsvertrag zu schliefsen.

» Eine angemessene Ausbildungsvergiitung wird gezahlt (§ 16 Bremisches Gesetz {iber
die Ausbildung in der Pflegefachhilfe).

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen
» einfache Berufsbildungsreife, eine gleichwertige Schulbildung oder eine
abgeschlossene Berufsausbildung

» Auf Antrag konnen auch Personen, die eine im Ausland erworbene einfache
Berufsbildungsreife erlangt haben, die aus formalen Griinden nicht als gleichwertig
anerkannt wurde, zugelassen werden.

» Es konnen auch Personen zugelassen werden, die die Voraussetzungen nicht erfiillen,
wenn vonseiten der Schule eine positive Stellungnahme vorliegt.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: Pflegefachhilfeschule, sie trédgt die Gesamtverantwortung fiir die
Koordination des Unterrichts mit der praktischen Ausbildung.

» Praktischer Teil: Die praktische Ausbildung wird in Krankenh&usern sowie in
stationdren und ambulanten Pflegeeinrichtungen durchgefiihrt.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen
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Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Die Ausbildung soll die Kompetenzen vermitteln, die erforderlich sind, um Fachkrafte
nach PfIBG, KrPflG und AltPflG bei der Pflege, Versorgung und Betreuung von
pflegebediirftigen Menschen in stabilen gesundheitlichen und pflegerischen
Situationen selbststdndig zu unterstiitzen und ihnen zu assistieren.

» Die Ausbildung vermittelt die erforderlichen Kompetenzen zur qualifizierten
Mitwirkung bei der Pflege, Versorgung und Betreuung von erwachsenen und
alten Menschen in der stationdren Akutpflege, der stationédren Langzeitpflege
und der ambulanten Akut- und Langzeitpflege. Die Mitwirkung bei der Pflege,
Versorgung und Betreuung umfasst praventive, kurative, rehabilitative, palliative
und sozialpflegerische MaBnahmen zur Erhaltung, Férderung, Wiedererlangung
oder Verbesserung der physischen und psychischen Situation der pflegerisch zu
versorgenden Erwachsenen verschiedener Altersstufen.

» Die Ausbildung soll zur Zusammenarbeit mit den in den jeweiligen Einsatzgebieten
vertretenen Berufsgruppen beféhigen.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: ein Jahr, in Teilzeit bis zu zwei Jahre. Die Ausbildung kann auf bis zu drei
Jahre in Vollzeitform verldngert werden, sofern mit der Verlangerung weitere Ziele
erreicht werden sollen. Hierunter fallen insbesondere Stiitz- und Férderangebote
durch die Pflegefachhilfeschule. Die Ausbildung um bis zu sechs Monate verkiirzen
kann auf Antrag, wer mindestens ein Jahr der Ausbildung nach KrPf1G, AltPflIG
oder PfIBG absolviert hat. Auch nachgewiesene Fortbildungen kénnen angerechnet
werden.

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 850 Stunden, davon 720 Stunden
berufsbezogener Unterricht in neun Lernfeldern nach Anlage 2 der Verordnung
tiber die Ausbildung und Priifung in der Pflegefachhilfe und 130 Stunden
berufsiibergreifender Unterricht in Deutsch und Politik.

» Praktische Ausbildung: 850 Stunden verteilt auf vier Praxiseinsatze in mindestens
zwei verschiedenen Sektoren der stationdren Akutpflege, stationdren Langzeitpflege
und ambulanten Pflege gemal} Anlage 3 der Verordnung iiber die Ausbildung und
Priifung in der Pflegefachhilfe.

» Abschlusspriifung: Der praktische Teil besteht aus der eigenstandigen Durchfiihrung
der Pflege von einer bis maximal drei zu pflegenden Person/-en. Der schriftliche Teil
besteht aus Abschlussarbeiten in fiinf Lernfeldern.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

» Eine Externenpriifung ist moglich fiir Personen,

— die die Abschlusspriifung der generalistisch ausgerichteten Gesundheits- und
Krankenpflegehilfe (nach Bremischem Gesetz) nicht bestanden haben oder

— die Abschlusspriifung der dreijahrigen Pflegeausbildung nicht bestanden haben
oder

- mindestens die Halfte der dreijahrigen Ausbildung absolviert haben.
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» Der Kompetenzkatalog (Anlage 1 der Verordnung iiber die Ausbildung und Priifung
in der Pflegefachhilfe) orientiert sich in Struktur und Inhalt an den Kompetenzen aus
Anlage 1 der PflAPrV und ist dabei auf einem niedrigeren Kompetenzniveau gehalten.

» Die inhaltliche und strukturelle Orientierung am ersten Drittel der Pflegeausbildung
nach PfIBG lasst einen unmittelbaren Anschluss an die Ausbildung nach PfIBG zu.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung
» Es existieren in Bremen parallel drei mindestens einjdhrige Ausbildungswege in der
Pflegehilfe/-assistenz.

» Am 7. November 2022 trat das Gesetz iiber die Ausbildung in der Pflegefachhilfe in
Kraft und 16ste die bisherige einjahrige Ausbildung in der Altenpflegehilfe ab.
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Bremen
Staatlich gepriifte Altenpflegeassistentin/Staatlich gepriifter Altenpflegeassistent

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Verordnung tiber die Berufsfachschule fiir Pflegeassistenz vom 24. Oktober 2016 (Brem.
GBL. S. 867)

Zustandige Behorden

» Senatorin fiir Kinder und Bildung,

» Senatorin fiir Gesundheit, Frauen und Verbraucherschutz.

Berufszulassung

» Fiir die Berufszulassung bestehen keine Regelungen.

Ausbildungsvertrag

nicht vorgesehen

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» einfache Berufsbildungsreife (Hauptschulabschluss) mit mindestens der Note
,befriedigend“ in den Fachern Deutsch, Englisch und Mathematik oder die erweiterte
Berufsbildungsreife mit mindestens der Note ,ausreichend“ in den Fachern Deutsch,
Englisch und Mathematik und

» ein Beratungsgesprach, ein Eingangstest und ein filinftagiges Praktikum,

» fiir Personen mit einem Bildungsabschluss aus dem Ausland zusétzlich der Nachweis
ausreichender deutscher Sprachkenntnisse.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: Berufsfachschule fiir Pflegeassistenz.

» Praktischer Teil: Altenwohn- und Altenpflegeheime, ambulante oder teilstationére
Einrichtungen der Altenhilfe. Der praktische Teil der Ausbildung wird in Form von
Praktika durchgefiihrt.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss
» Schiiler/-innen mit einer anderen als der deutschen Muttersprache konnen statt in
Englisch in ihrer Muttersprache gepriift werden.

» Auszubildende mit einfacher Berufsbildungsreife konnen am Ende des ersten
Ausbildungsjahres die Erweiterte Berufsbildungsreife erwerben.
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Schiiler/-innen, die mit der Erweiterten Berufsbildungsreife in den Bildungsgang
eintreten oder diese am Ende des ersten Ausbildungsjahres erwerben, konnen den
Mittleren Schulabschluss erwerben. Hierfiir sind zuséatzliche Priifungen notig.

Auszubildende mit einer anderen als der deutschen Herkunftssprache konnen statt
Englisch fiir die Mittlere Reife Unterricht und die Priifung in ihrer Herkunftssprache
wahlen.

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Die Ausbildung soll dazu befdhigen, unter Anleitung einer Fachkraft Menschen in
besonderen Lebenssituationen bei der Lebensbewaltigung zu unterstiitzen und zu
fordern, sie zu pflegen und zu versorgen. In Teilbereichen sollen Aktivitaten der
ganzheitlichen Pflege und Betreuung selbststdndig durchgefiihrt werden.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

>

Dauer: Die Ausbildung dauert zwei Jahre.

Theoretischer und praktischer Unterricht: 1.040 Stunden allgemeinbildende
Facher (Deutsch, Politik, Englisch, Mathematik, Sport); 1.600 Stunden
berufsbezogene Fiacher (davon 880 Stunden fachtheoretischer und 720 Stunden
fachpraktischer Bereich) gemaf} Anlage 1 der Verordnung tiber die Berufsfachschule
fiir Pflegeassistenz.

Praktische Ausbildung: unterrichtsbegleitete Praktika in geeigneten Betrieben oder
Einrichtungen im Umfang von 23 Wochen (920 Stunden); davon sind 850 Stunden
im Bereich der stationdren und ambulanten Pflege.

Abschlusspriifung: Die Priifung besteht aus einem schriftlichen, einem miindlichen
und einem praktischen Teil. Die praktische Priifung umfasst Maldnahmen aus dem
Bereich der Korperpflege und aus den Bereichen der diagnostischen Verrichtung
sowie der Mobilisation oder der Nahrungsaufnahme oder der Beschéftigung in einer
Praktikumsstelle.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

>

Nach dem ersten Ausbildungsjahr konnen die Auszubildenden zwischen dem
Abschluss Altenpflegeassistenz oder Heilerziehungspflegeassistenz wéhlen.

Die unmittelbare Anschlussfahigkeit an die aktuelle Pflegeausbildung nach PfIBG ist
nicht erkennbar, wenngleich die Mindestanforderungen aus dem Eckpunktepapier
(BAnz AT 17.02.2016 B3) erfiillt werden.

Anpassungen nach Einfithrung der neuen Pflegeausbildung

>

>

Es existieren in Bremen parallel drei mindestens einjahrige Ausbildungswege in der
Pflegehilfe/-assistenz.

Am 7. November 2022 trat das Gesetz iiber die Ausbildung in der Pflegefachhilfe in
Kraft und 16ste die bisherige einjahrige Ausbildung in der Altenpflegehilfe ab.
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Bremen

Gesundheits- und Krankenpflegehelferin mit generalistischer Ausrichtung (g.A.)/
Gesundheits- und Krankenpflegehelfer mit generalistischer Ausrichtung (g.A.)

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Bremisches Gesetz tiber die generalistisch ausgerichtete Gesundheits- und Krankenpflegehilfe
vom 3. September 2013 (Brem.GBL 2013, S. 485), zuletzt geandert durch
Geschdftsverteilung des Senats vom 20. Oktober 2020 (Brem.GBI. S. 1172)

Verordnung tiber die Ausbildung und Priifung in der generalistisch ausgerichteten
Gesundheits- und Krankenpflegehilfe vom 7. Februar 2014 (Brem.GBL. 2014, S. 125),
zuletzt gedndert durch Verordnung vom 4. Februar 2019 (Brem.GBL. S. 29)

Zustandige Behorden

» Senatorin fiir Gesundheit, Frauen und Verbraucherschutz,

» Senatorin fiir Soziales, Jugend, Frauen, Integration und Sport.

Berufszulassung
» Die Erlaubnis zur Berufsausiibung wird erteilt von der Senatorin fiir Gesundheit,
Frauen und Verbraucherschutz.

» Die Anerkennung von Abschliissen aus dem Ausland wird mit dem BremBQFG
(Bremisches Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz) geregelt.

Ausbildungsvertrag
» Zwischen dem Trager der praktischen Ausbildung und der Schiilerin bzw. dem
Schiiler wird ein Ausbildungsvertrag geschlossen.

» Eine Ausbildungsvergiitung wird gezahlt, sofern kein Ubergangs- oder
Arbeitslosengeld bezogen wird.

» Weiterbildungskosten im letzten Drittel der Ausbildung werden vom Trager der
Ausbildung tibernommen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» einfache Berufsbildungsreife (Hauptschulabschluss),
» fiir die Ausbildung erforderliche Kenntnisse der deutschen Sprache,

» eine im Ausland erworbene einfache Berufsbildungsreife, auch wenn diese aus
formalen Griinden nicht als gleichwertig anerkannt werden kann.

» Zugelassen sind ferner Auszubildende, die von der Ausbildung nach PfIBG
mindestens ein Jahr absolviert haben.



Bremen

Schulform/Ausbildungsstatten

>

Schulischer Teil: staatlich anerkannte Pflegeschule; sie tragt die
Gesamtverantwortung fiir die Organisation und Koordination des theoretischen und
praktischen Unterrichts und der praktischen Ausbildung.

Praktischer Teil: Krankenhé&user, stationare Altenpflegeeinrichtungen, ambulante
Pflegeeinrichtungen und andere Einrichtungen.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

»

Der Mittlere Schulabschluss kann mit zusatzlichem Unterricht und einer
Zusatzpriifung in den Fachern Deutsch, Englisch und Mathematik erworben werden

Auszubildende mit einer anderen als der deutschen Herkunftssprache konnen fiir die
Mittlere Reife statt Englisch Unterricht und die Priifung in ihrer Herkunftssprache
wéhlen.

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Assistenz der verantwortlichen Pflegefachpersonen bei der Pflege, Versorgung und
Betreuung von pflegebediirftigen Menschen,

Pflege von Menschen in allen Altersstufen und verschiedenen Lebensphasen in
unterschiedlichen ambulanten und stationiren Einsatzgebieten,

Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen,

Durchfiihrung allgemeiner Pflege, insbesondere Aufgaben der Unterstiitzung

in der Mobilitat, Korperpflege, Erndhrung und Ausscheidung, soziale und
psychische Unterstiitzung und Begleitung der zu Pflegenden sowie Tatigkeiten der
hauswirtschaftlichen Versorgung,

selbststandige Unterstiitzung und Assistenz der Pflegefachpersonen bei speziellen,
arztlich angeordneten Malnahmen,

Beobachtung des Pflege- und Gesundheitszustandes,

Umsetzung von geplanten Pflegemalinahmen, Dokumentation der eigenen
Tétigkeiten und des Pflegeverlaufs, Erhebung und Aktualisierung von Daten fiir die
weitere Pflegeprozessplanung,

Erkennen von Notfallsituationen und angemessenes Handeln.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

>

Dauer: in Vollzeitform zwei Jahre, in Teilzeitform hochstens vier Jahre,

Theoretischer und praktischer Unterricht: mindestens 1.310 Stunden, in den
Lernfeldern des Lehrplans fiir die Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/-innen mit
generalistischer Ausrichtung.

Praktische Ausbildung: mindestens 1.920 Stunden.

Abschlusspriifung: miindlich, schriftlich und praktisch (Pflege einer Gruppe von
drei pflegebediirftigen Menschen).
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Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG
» Teile einer Ausbildung nach PfIBG konnen im Umfang ihrer Gleichwertigkeit
angerechnet werden.

» Eine Externenpriifung ist fiir Auszubildende nach PfIBG moglich nach mindestens
zwei Jahren Ausbildung oder nach nicht bestandener Priifung.

» Der Lehrplan ist in Lernfelder strukturiert, die nicht an die Curricularen Einheiten der
Rahmenlehrplane fiir die Ausbildung nach PfIBG angelehnt sind.

» Eskann aufgrund der nicht vergleichbaren Struktur und Inhalte nicht sicher
angenommen werden, dass die unmittelbare Anschlussfahigkeit an die aktuelle
Pflegeausbildung nach PfIBG gegeben ist.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung
» Die Ausbildung ist aus einem Schulversuch 2012 bis 2014 hervorgegangen. Sie wird
in der Art wie vor der Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung beibehalten.

» Es existieren in Bremen parallel drei mindestens einjdhrige Ausbildungswege in der
Pflegehilfe/-assistenz.

» Am 7. November 2022 trat das Gesetz iiber die Ausbildung in der Pflegefachhilfe in
Kraft und 16ste die bisherige einjahrige Ausbildung in der Altenpflegehilfe ab.



Hamburg

Hamburg
Gesundheits- und Pflegeassistentin/Gesundheits- und Pflegeassistent

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Hamburgisches Gesetz iiber die Ausbildung in der Gesundheits- und Pflegeassistenz
(HmbGPAG) vom 21. November 2006 (HmbGVBL. S. 554), letzte Anderung vom
15. Degember 2015 (HmbGVBL. S. 362, 369)

Ausbildungs- und Priifungsordnung fiir die Gesundheits- und Pflegeassistenz vom 17. April
2007 (HmbGVBL S. 143)

Ausbildungs- und Priifungsordnung der teilqualifizierenden Berufsfachschule
Berufsqualifizierung (APO-BQ) vom 22.07.2011 (HmbGVBL. S. 346, 361), zuletzt gedndert
durch Artikel 13 der Verordnung vom 6. Oktober 2020 (HmbGVBI. S. 523, 526)

BILDUNGSPLAN Gesundheits- und Pflegeassistenz. Behorde fiir Bildung und Sport,
Hamburger Institut fiir Berufliche Bildung, Hamburg 2007

Fiir die Ausbildung, einschliefslich der Durchfiihrung der Zwischen- beziehungsweise der
Abschlusspriifung, sowie fiir die Rechte und Pflichten der Ausbildenden beziehungsweise der
Auszubildenden gelten die Vorschriften des Berufsbildungsgesetzes (BBiG).

Zustandige Behorde

» Behorde fiir Arbeit, Gesundheit, Soziales, Familie und Integration

Berufszulassung
» Der Ausbildungsberuf Gesundheits- und Pflegeassistentin bzw. Gesundheits- und
Pflegeassistent ist staatlich anerkannt.

» Die Anerkennung von Abschliissen aus dem Ausland wird mit dem
Hamburgischen Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz (HmbBQFG) geregelt. Als
Ausgleichsmanahme kann bei Nicht-Gleichwertigkeit zwischen Anpassungslehrgang
oder Eignungspriifung gewahlt werden.

Ausbildungsvertrag

» Zwischen Auszubildenden und den Ausbildungsbetrieben wird ein
Ausbildungsvertrag geschlossen.

» Fiir den Ausbildungsvertrag gelten §§ 10 bis 25 BBiG.

» Eine Ausbildungsvergiitung wird gezahlt.

» Es gilt der von der Behorde ausgegebene Mustervertrag.
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Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

>

Zu den qualifikatorischen Zugangsvoraussetzungen werden keine Angaben
gemacht. Es werden zur Ausbildung nur Bewerber/-innen zugelassen, die fiir die
Berufsausiibung gesundheitlich geeignet sind und deren Ausbildungsstitte in
Hamburg liegt.

Schulform/Ausbildungsstatten

>

>

Schulischer Teil: Berufsschule; es besteht Schulpflicht.

Praktischer Teil: Ausbildungsbetriebe, die gemaf3 § 6 Abs. 2 HmbGPAG anerkannt
sind; Pflichteinsétze von mindestens je sechswochiger Dauer in ambulanten und
stationdren Pflegeeinrichtungen sowie im Krankenhaus.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

>

Im Rahmen der Ausbildung wird der erste allgemeinbildende Schulabschluss
erworben. Dariiber hinaus besteht die Moglichkeit, unter bestimmten
Voraussetzungen den mittleren allgemeinbildenden Schulabschluss zu erwerben.

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Die Ausbildung soll Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten vermitteln, die fiir
eine qualifizierte Betreuung und Pflege von Menschen aller Generationen unter
Anleitung einer Pflegefachkraft erforderlich sind. Das Ausbildungsberufsbild
umfasst den gesamten Pflegebedarf simtlicher Generationen in der Héuslichkeit,
in der Tagespflege sowie in stationiren Bereichen, insbesondere in Pflegeheimen,
Krankenhdusern, Wohngruppen und betreuten Wohnanlagen.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: Die Ausbildung dauert zwei Jahre oder bei gefadhrdetem Abschluss bis zu
drei Jahre; auf Antrag Verkiirzung auf ein Jahr méglich. Nach Ablauf eines Jahres
erfolgt eine Zwischenpriifung, um den erreichten Ausbildungsstand festzustellen.
Im Rahmen der beruflichen Rehabilitation kann die Ausbildung in 36 Monaten
absolviert werden.

Theoretischer und praktischer Unterricht: 1.460 Stunden, davon 960 Stunden
Theorie und 500 Stunden fachpraktischer Unterricht. Die Inhalte des theoretischen
Unterrichts sind in der Bildungsgangstundentafel im Bildungsplan Gesundheits- und
Pflegeassistenz angegeben.

Praktische Ausbildung: 1.740 Stunden nach Ausbildungsrahmenplan (Anlage 1 des
Bildungsplans Gesundheits- und Pflegeassistenz),

Abschlusspriifung: miindlich, schriftlich und praktisch. Die praktische Priifung
umfasst die Planung und Durchfiihrung der Pflege fiir eine Gruppe von bis zu drei
Pflegebediirftigen.



Hamburg

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

» Eine Zulassung zur Priifung ist auch moglich, wenn andere Ausbildungen oder
Tétigkeiten der Auszubildenden nachgewiesen werden, die im Umfang ihrer
Gleichwertigkeit eine Anrechnung auf die Ausbildungszeit rechtfertigen.

» Die Ausbildung ero6ffnet auch ohne Bildungsabschluss einen Zugang zu den
Gesundheits- und Pflegeberufen.

» Fiir Jugendliche, die aufgrund individueller Benachteiligungen nicht direkt
in eine betriebliche Ausbildung starten konnen, gibt es das Hamburger
Ausbildungsprogramm (HAP), in dem die Auszubildenden begleitet werden.

Das erste Jahr wird bei einem Bildungstréager absolviert, im Anschluss werden
die Auszubildenden in der Regel im zweiten Ausbildungsjahr in die betriebliche
Ausbildung tibergeleitet.

» Die Ausbildung ist generalistisch angelegt. Der Bildungsplan ist in zehn Lernfelder
eingeteilt, die zum Teil Uberschneidungen mit den Curricularen Einheiten der
Rahmenlehrplane fiir die Ausbildung nach PfIBG aufweisen. Der Ausbildungsplan
berticksichtigt stationdre und ambulante Versorgungsbereiche.

» In der Gesamtbetrachtung erscheint eine unmittelbare Anschlussfahigkeit an die
Ausbildung nach PfIBG gegeben.

Anpassungen nach Einfithrung der neuen Pflegeausbildung
» Die Gesundheits- und Pflegeassistenz ist generalistisch ausgerichtet und ersetzt seit
2007 in Hamburg die Berufe ,,Altenpflegehilfe” und , Krankenpflegehilfe.

» Eine Novellierung der Ausbildung mit einer starkeren Ausrichtung an der PfIAPrV
wird angestrebt.
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Hessen
Staatlich anerkannte Altenpflegehelferin/Staatlich anerkannter Altenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Hessisches Gesetz tiber die Ausbildung in der Altenpflegehilfe (Hessisches
Altenpflegehilfegesetz — HAItPfIHG) vom 5. Juli 2007, zuletzt gedndert am 22. Mdrz 2023
(GVBL. S. 160, 167)

Hessische Verordnung zur Ausbildung in der Altenpflegehilfe (Altenpflegehilfe-
Ausbildungsverordnung — AltenpflV HE) vom 6. Dezember 2007, zuletzt gedndert am
19. Februar 2021 (GVBI. S. 132)

Rahmenlehrplan fiir die schulische und betriebliche Ausbildung in der Altenpflegehilfe.
Hessisches Sozialministerium 2012

Ein neuer Rahmenlehrplan wird erarbeitet.

Zustandige Behorde

» Hessisches Landesamt fiir Gesundheit und Pflege

Berufszulassung
» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustdndigen Behorde
erteilt.

» FEine in einem anderen Bundesland erteilte Erlaubnis zur Fiihrung der
Berufsbezeichnung in einem landesrechtlich geregelten Beruf der Altenpflegehilfe,
die die Eckpunkte geméal} BAnz AT 17. Februar 2016 B3 erfiillt, gilt als Erlaubnis.

» Die berufliche Anerkennung ist geregelt mit dem Hessischen
Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz (HBQFG).

Ausbildungsvertrag

» Die Altenpflegehilfeschule schlief3t mit den Auszubildenden einen schriftlichen
Ausbildungsvertrag unter der Voraussetzung eines Vertrags mit einem Trager der
praktischen Ausbildung.

» Die Auszubildenden schliel3en mit dem Trager der praktischen Ausbildung einen
Vertrag liber die praktische Ausbildung.

» Eine angemessene Ausbildungsvergiitung ist vorgesehen, sofern keine Anspriiche auf
Unterhaltsgeld nach SGB III, Ubergangsgeld oder Vergleichbarem bestehen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder gleichwertiger Bildungsabschluss.

» Im Einzelfall konnen Personen den Zugang zur Ausbildung auch ohne
Hauptschulabschluss bzw. gleichwertigen Bildungsabschluss erhalten.



Hessen

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: staatlich anerkannte Altenpflegehilfeschule, sie trégt die
Gesamtverantwortung fiir die Ausbildung. Die Schulen unterliegen nicht dem
Hessischen Schulrecht.

» Praktischer Teil: stationdre und ambulante Pflegeeinrichtungen fiir die Pflege
alterer Menschen. Weitere Abschnitte der praktischen Ausbildung konnen dariiber
hinaus in anderen Einrichtungen erbracht werden, in denen dltere Menschen betreut
und gepflegt werden.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Eswerden Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten erworben, die fiir eine
qualifizierte und diversitédtssensible Pflege und Betreuung alter Menschen unter
Anleitung und Verantwortung einer Fachkraft erforderlich sind.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: in Vollzeitform mindestens ein Jahr, in Teilzeitform bis zu drei Jahre. Auf
Antrag kann die Dauer der Ausbildung im Umfang der fachlichen Gleichwertigkeit
verkiirzt werden, bei Vorliegen einer anderen Ausbildung oder mehrjahriger
Berufspraxis welche nicht langer als zwei Jahre zuriickliegt.

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 750 Stunden. Die Inhalte sind in fiinf
Lernfelder gegliedert. Die Lernfelder sind in Anlage 1 der AltenpflV HE angegeben,
die Ausbildung wird auf der Grundlage des Rahmenlehrplans durchgefiihrt.

» Praktische Ausbildung: 950 Stunden; davon sind 400 Stunden im
Orientierungseinsatz beim Trager der praktischen Ausbildung, 275 Stunden in der
stationdren Langzeitpflege und 275 Stunden in der héuslichen Langzeitpflege zu
absolvieren.

» Abschlusspriifung: Die Priifung besteht aus einem schriftlichen, einem praktischen
und einem miindlichen Teil. Die praktische Priifung soll in einer Einrichtung oder in
der Wohnung einer pflegebediirftigen Person stattfinden; sie kann mit Zustimmung
der zustandigen Behorde auch im Rahmen einer simulierten Pflegesituation
durchgefiihrt werden. Die schriftlichen Priifungen werden zentral abgenommen.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

» Der praktische Teil der Ausbildung ist allein auf Versorgungsbereiche in der
Langzeitpflege ausgerichtet.

» Um einen besseren Ubergang zur generalistischen Ausbildung nach PfIBG
zu ermoglichen, wurde Lernfeld 5 ,,Anbahnung von Kompetenzen zur
altersiibergreifenden pflegerischen Versorgung“ im Umfang vom 100 Stnden
geschaffen.
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» Die Ausbildung ist nicht generalistisch, wenngleich die Mindestanforderungen aus
dem Eckpunktepapier (BAnz AT 17.02.2016 B3) erfiillt werden.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Die Ausbildung wird nahezu in der Art wie vor der Einfiihrung der neuen
Pflegeausbildung beibehalten.
» FEin generalistisch ausgerichtetes Lernfeld wurde mit der letzten Novellierung ergéinzt.

» Zur Harmonisierung der Altenpflege- und Krankenpflegehilfe erhalten die beiden
Ausbildungsginge einen gemeinsamen Lehrplan.



Hessen

Hessen
Staatlich anerkannte Krankenpflegehelferin/ Staatlich anerkannter Krankenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Hessisches Krankenpflegehilfegesetz (HKPHG) vom 21. September 2004 (GVBL. I S. 279),
letzte Anderung am 22. Mirz 2023 (GVBL. S. 160, 167)

Hessische Ausbildungs- und Priifungsordnung fiir die Krankenpflegehilfe (HKPHAPrO) vom
2. Dezember 2004, letzte Anderung vom 20. Januar 2023 (GVBL S. 62)

Berufszulassung
» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustandigen Behorde
erteilt.

» Personen, die die Ausbildung ohne Hauptschulabschluss angetreten haben,
miissen diesen fiir die Berufszulassung innerhalb der ersten fiinf Jahre nach
Ausbildungsbeginn nachweisen.

» Die in einem anderen Bundesland erteilte Erlaubnis zur Fithrung der
Berufsbezeichnung in einem landesrechtlich geregelten Beruf der Krankenpflegehilfe,
fiir den eine Ausbildungsdauer in Vollzeitform von mindestens zwolf Monaten
vorgeschrieben ist und die die Mindestanforderungen (BAnz AT 17. Februar 2016 B3)
erfiillt, gilt als Erlaubnis.

» Die berufliche Anerkennung ist geregelt mit dem Hessischen
Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz (HBQFG).

Zustandige Behorde

» Hessisches Landesamt fiir Gesundheit und Pflege

Ausbildungsvertrag

» Zwischen dem Trager der Ausbildung und der Schiilerin bzw. dem Schiiler ist ein
schriftlicher Ausbildungsvertrag zu schlief3en.

» Eine Ausbildungsvergiitung ist vorgesehen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder gleichwertiger Bildungsabschluss.

» Im Einzelfall konnen Personen den Zugang zur Ausbildung auch ohne
Hauptschulabschluss bzw. gleichwertigen Bildungsabschluss erhalten.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: Krankenpflegehilfeschulen an Krankenhausern oder solche, die
mit Krankenh&dusern verbunden sind; sie tragen die Gesamtverantwortung fiir die
Organisation und Koordination des Unterrichts und der praktischen Ausbildung.
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>

Praktischer Teil: Krankenhé&user, stationédre oder ambulante Pflegeeinrichtungen.
Der praktische Teil der Ausbildung kann auch an anderen Einrichtungen, z. B. der
psychiatrischen Versorgung oder in der Tagespflege, absolviert werden.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Die Ausbildung in der Krankenpflegehilfe soll die fachlichen, personalen und sozialen
Kompetenzen vermitteln, die fiir die qualifizierte und diversitédtssensible Pflege

und Versorgung kranker und pflegebediirftiger Menschen unter Anleitung und
Verantwortung von Pflegefachkraften erforderlich sind.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: In Vollzeitform mindestens ein Jahr, in Teilzeitform héchstens drei Jahre.
Eine andere Ausbildung kann im Umfang ihrer Gleichwertigkeit angerechnet werden.

Theoretischer und praktischer Unterricht: 750 Stunden, gegliedert nach den in
Anlage 1 der HKPHAPrO aufgefiihrten fiinf Lernbereichen.

Praktische Ausbildung: 950 Stunden; sie gliedert sich in berufspraktische
Ausbildungsabschnitte nach Anlage 2 der HKPHAPrO.

Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Der schriftliche und
miindliche Teil erstreckt sich auf die Lernbereiche 1, 2 und einen weiteren. Der
praktische Teil der Priifung umfasst die grundpflegerische Versorgung von hochstens
zwei Patientinnen bzw. Patienten.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

>

Anerkannt ist die in einem anderen Bundesland erteilte Erlaubnis zur Fiihrung der
Berufsbezeichnung in einem landesrechtlich geregelten Beruf der Krankenpflegehilfe,
fiir den eine Ausbildungsdauer in Vollzeitform von mindestens zwolf Monaten
vorgeschrieben ist.

Um einen besseren Ubergang zur generalistischen Ausbildung nach PfIBG

zu ermoglichen, wurde Lernfeld 5 ,,Anbahnung von Kompetenzen zur
altersiibergreifenden pflegerischen Versorgung“ im Umfang vom 100 Stunden
geschaffen.

Die Ausbildung ist nicht generalistisch, wenngleich die Mindestanforderungen aus
dem Eckpunktepapier (BAnz AT 17.02.2016 B3) erfiillt werden.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

>

Die Ausbildung wird nahezu in der Art wie vor der Einfiihrung der neuen
Pflegeausbildung beibehalten.



Hessen

» Ein generalistisch ausgerichtetes Lernfeld wurde mit der letzten Novellierung
erganzt.

» Zur Harmonisierung der Altenpflege- und Krankenpflegehilfe erhalten die beiden
Ausbildungsgénge einen gemeinsamen Lehrplan.
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Mecklenburg-Vorpommern
Kranken- und Altenpflegehelferin/Kranken- und Altenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Verordnung tiber den Beruf der Kranken- und Altenpflegehelferin und des Kranken- und
Altenpflegehelfers (Kranken- und Altenpflegehelferverordnung — KrAlpflvVO M-V) vom
16. August 2004, letzte Anderung am 1. Mdrz 2021 (GVOBIL. M-V S. 206)

Verordnung tiber die Organisation des Unterrichts, die Voraussetzungen und das

Verfahren fiir die Aufnahme in die Bildungsgange der beruflichen Schulen in Mecklenburg-
Vorpommern (Berufliche Schulen Organisationsverordnung — BSOrgVO M-V) vom
11.Degzember 2012, letzte Anderung am 31. August 2022 (Mittl.Bl. M-V S. 130/GVOBL. M-V
S.518)

Verordnung zur Ausbildung und Priifung an Berufsfachschulen des Gesundheitswesens und
der Sozialpflege (Gesundheits- und Sozialpflege-Berufsfachschulverordnung — GSBFSVO
M-V) vom 20. April 2006, letzte Anderung am 26. August 2021 (Mittl.BL. M-V S. 198/
GVOBL. M-V S. 1306)

Rahmenplan fiir den Ausbildungsberuf Kranken- und Altenpflegehelfer/Kranken- und
Altenpflegehelferin, Schwerin 2016

Zustandige Behorden

» Landesamt fiir Gesundheit und Soziales,

» Landespriifungsamt fiir Heilberufe.

Berufszulassung
» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird vom Landespriifungsamt fiir
Heilberufe erteilt.

» Berufliche Anerkennung: Fiir eine aul3erhalb des Geltungsbereichs der KrAlpfIVO
M-V erworbene abgeschlossene Ausbildung muss die Gleichwertigkeit anerkannt
werden. Bei Nicht-Gleichwertigkeit ist eine Kenntnispriifung vorgesehen, die sich auf
den Inhalt der staatlichen Priifung erstreckt.

Ausbildungsvertrag

» Die KrAlpflVO M-V macht keine Angaben zu einem Ausbildungsvertrag.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder ein gleichwertiger Bildungsstand oder

» eine mindestens zweijahrige berufliche Tétigkeit in der Alten- oder
Krankenpflegehilfe in einem Krankenhaus oder in zugelassenen Pflegeeinrichtungen.



Mecklenburg-Vorpommern

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: berufliche Schulen oder Ersatzschulen mit der Fachrichtung
Kranken- oder Altenpflege sowie staatlich anerkannte Pflegeschulen. Die Schule
tragt die Verantwortung fiir die inhaltliche und organisatorische Gestaltung der
Ausbildung. Im Einvernehmen mit den Praxiseinrichtungen erarbeitet die Schule den
Ausbildungsplan.

» Praktischer Teil: Krankenhé&user, stationére oder teilstationdre Einrichtungen der
Altenhilfe und ambulante Pflegedienste.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Die Ausbildung in der Kranken- und Altenpflegehilfe soll dazu befdhigen, unter
Anleitung und Verantwortung einer Fachkraft bei der ganzheitlichen Pflege,
Betreuung und Versorgung kranker oder pflegebediirftiger Menschen aller
Altersgruppen mitzuwirken.

» Zu den Aufgaben einer Kranken- und Altenpflegehelferin oder eines Kranken- und
Altenpflegehelfers zdhlen insbesondere

- fachkundige, umfassende Grundpflege,
- Hilfen bei der Haushaltsfiihrung,

- Mitwirkung bei der Gesundheitsvorsorge und Rehabilitation, bei der Erhebung von
Patientendaten und deren Dokumentation sowie bei der Pflege Schwerkranker und
Sterbender,

- Mithilfe zur Erhaltung und Aktivierung der eigenstédndigen Lebensfithrung sowie
der Erhaltung und Forderung sozialer Kontakte,

- Anregung und Begleitung von Familien- und Nachbarschaftshilfe.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: in Vollzeitform 18 Monate, Teilzeitform bzw. berufsbegleitende Ausbildung
sind moglich mit entsprechender Verlangerung. Verkiirzung ist moglich, z. B. durch
Anrechnung einer einjahrigen Berufspraxis im Pflegebereich oder eines Praktikums.
Ebenso konnen Teile einer anderen einschldgigen Ausbildung angerechnet werden.

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 800 Stunden. Die Inhalte sind in
Themenbereiche gegliedert, die in Anlage 2 KrAlpflVO M-V angegeben sind.

» Praktische Ausbildung: 1.400 Stunden, davon 560 Stunden im Krankenhaus,

560 Stunden in der stationaren Altenhilfe und 240 Stunden im ambulanten
Pflegedienst.

» Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Im miindlichen
bzw. schriftlichen Teil werden drei bzw. zwei Themenbereiche gepriift; die
praktische Priifung umfasst die Pflege einer oder mehrerer Personen sowie ein
Priifungsgespréch.
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Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

>

Eine Externenpriifung ist moglich fiir Personen, die eine mindestens zweijahrige
Ausbildung in der Kranken- oder Altenpflege absolviert haben oder Personen,
die nachweisen konnen, dass sie auf andere Weise gleichwertige Kenntnisse und
Fertigkeiten erworben haben.

Die Ausbildung bezieht sich auf die Kranken- und Altenpflege und ist — mit Ausnahme
der Kinderkrankenpflege — generalistisch angelegt. Die praktische Ausbildung findet
in Einrichtungen der akutstationidren, ambulanten und langzeitstationidren Pflege
statt.

Die Themenbereiche sowie der Rahmenplan weisen keine Ankniipfungspunkte

an die Kompetenzen bzw. die Rahmenplane fiir die Ausbildung nach PfIBG auf,
daher ist eine unmittelbare Anschlussfahigkeit nicht erkennbar, wenngleich die
Mindestanforderungen aus dem Eckpunktepapier (BAnz AT 17.02.2016 B3) erfiillt
werden.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

>

Es fanden zwar nach 2020 Aktualisierungen der Ordnungsmittel statt, jedoch wird in
der KrAlpfIVO M-V kein Bezug auf das PfIBG genommen.



Niedersachsen

Niedersachsen
Staatlich gepriifte Pflegeassistentin/Staatlich gepriifter Pflegeassistent

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Verordnung tiber berufsbildende Schulen (BbS-VO) vom 10. Juni 2009, zuletzt gedndert am
02.09.2021

Rahmenrichtlinien fiir den berufsbezogenen Lernbereich — Theorie — in der
berufsqualifizierenden Berufsfachschule — Pflegeassistenz — (Niedersdchsisches
Kultusministerium)

Zustandige Behorden

» Niedersachsisches Kultusministerium,

» regionale Landesamter fiir Schule und Bildung.

Berufszulassung

» Die Pflegeassistenz unterliegt in Niedersachsen keinem Erlaubnisvorbehalt.

» Mit dem erfolgreichen Besuch der berufsqualifizierenden Berufsfachschule wird die
Berechtigung erworben, die Berufsbezeichnung zu fithren.

Ausbildungsvertrag

» Esist kein Ausbildungsvertrag und damit auch keine Ausbildungsvergiitung
vorgesehen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder ein gleichwertiger Bildungsstand

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: Berufsfachschule — Pflegeassistenz; sie leitet die Durchfiihrung der
praktischen Ausbildung in einer aufserschulischen Einrichtung an.

» Praktischer Teil: Einrichtungen, die von der Schule als geeignet fiir die
Durchfithrung der praktischen Ausbildung anerkannt wurden.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

» Den Realschulabschluss (Sekundarabschluss I) erwirbt, wer die Berufsfachschule mit
einem Notendurchschnitt von 3,0 oder besser abgeschlossen hat.

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Pflege, Betreuung und Versorgung von Menschen aller Altersstufen. Das
eigenstdandige Handeln in den jeweiligen Pflege- und Assistenzaufgaben setzt eine
Einweisung und Kontrolle durch eine verantwortliche Fachkraft voraus, wobei
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Pflegeassistentinnen und -assistenten eigenverantwortlich ihnen zugewiesene
Aufgaben bei der Durchfiihrung arztlich veranlasster therapeutischer und
diagnostischer Maldnahmen {ibernehmen.

Unterstiitzung pflegebediirftiger Menschen in der Grundversorgung und bei der
Wahrnehmung von Alltagsaktivititen,

selbststindige Durchfiihrung grundpflegerischer MaRnahmen und ausgewéhlter
Aufgaben der Behandlungspflege in stabilen Pflegesituationen,

Wahrnehmung individueller Fahigkeiten und Bediirfnisse der zu pflegenden
Menschen im Kontext der jeweiligen Lebenssituation.

Pflegeassistentinnen und -assistenten handeln immer auf Wunsch der Betroffenen
und unter Weisung und Anleitung einer entsprechenden Fachkraft.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: zwei Jahre. Eine auf ein Jahr verkiirzte Ausbildung kann angetreten werden,
wenn hierfiir bestimmte qualifikatorische Voraussetzungen, ggf. in Verbindung

mit einschlédgiger Berufserfahrung, nachgewiesen werden. Vor dem Einstieg in das
zweite Jahr der Berufsfachschule ist dort an einem Beratungsgesprach teilzunehmen,
wonach die Schule iiber die Aufnahme der Bewerberin/des Bewerbers entscheidet.

Theoretischer und Unterricht: 1.200 Stunden berufsbezogener Unterricht, zudem
berufsiibergreifender Unterricht (allgemeinbildende Fécher). Die Lernfelder des
berufsbezogenen Unterrichts und deren Inhalte sind in den Rahmenrichtlinien fiir
den berufsbezogenen Lernbereich angegeben.

Praktische Ausbildung: 960 Stunden.

Abschlusspriifung: schriftlich und praktisch. Der schriftliche Teil besteht aus

einer Klausur in Deutsch oder Englisch und zwei weiteren in den Lernfeldern des
berufsbezogenen Unterrichts. Im praktischen Teil erarbeitet die Priiflinge in einer
Vorbereitungszeit von drei Werktagen selbststandig ein schriftliches Konzept fiir die
Pflege, Betreuung oder Begleitung eines Menschen und setzen dieses am Priifungstag
um.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

>

Die Ausbildung bezieht sich auf Menschen aller Altersgruppen und wird als
generalistisch ausgewiesen. Die Inhalte des berufsbezogenen Unterrichts
beriicksichtigen aber nicht explizit die Pflege von Kindern und Jugendlichen. Die
Versorgungssettings, die in der praktischen Ausbildung durchlaufen werden, sind in
den Ordnungsmitteln nicht angegeben.

Wer die Ausbildung in der Pflegeassistenz absolviert hat, kann laut BbS-VO in
Klasse 2 der Berufsfachschule fiir Sozialassistenz eintreten.

Die Lernfelder in den Rahmenrichtlinien fiir den berufsbezogenen Lernbereich
weisen keine Ankniipfungspunkte an die Kompetenzen bzw. die Rahmenpléane fiir
die Ausbildung nach PfIBG auf, daher ist eine unmittelbare Anschlussfahigkeit nicht
erkennbar, wenngleich die Mindestanforderungen aus dem Eckpunktepapier (BAnz
AT 17.02.2016 B3) erfiillt werden.



Niedersachsen

Anpassungen nach Einfiilhrung der neuen Pflegeausbildung
» Esfanden zwar nach 2020 Aktualisierungen der BbS-VO statt, jedoch ist eine
Anpassung an die Ausbildung nach PfIBG nicht erkennbar.

» Seit August 2021 besteht die Moglichkeit, unter bestimmten Voraussetzungen die
Ausbildung in der Pflegeassistenz um ein Jahr zu verkiirzen.
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Nordrhein-Westfalen
Pflegefachassistentin/Pflegefachassistent

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Ausbildungs- und Priifungsverordnung fiir den Beruf der generalistisch ausgebildeten
Pflegefachassistentin und des generalistisch ausgebildeten Pflegefachassistenten
(Ausbildungs- und Priifungsverordnung Pflegefachassistenz — PflfachassAPrV) vom
9. Dezember 2020

Zustandige Behorde
» Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen
(MAGS),

» die jeweiligen Bezirksregierungen in Nordrhein-Westfalen.

Berufszulassung
» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustdndigen Behorde
erteilt.

» Eine aufRerhalb Nordrhein-Westfalens erworbene staatlich anerkannte
Berufsbezeichnung in der Pflegehilfe/-assistenz darf auch in Nordrhein-Westfalen
gefiihrt werden.

» Berufliche Anerkennung: Bei festgestellter Gleichwertigkeit wird eine auerhalb der
Bundesrepublik Deutschland erfolgreich abgeschlossene Ausbildung anerkannt. Das
Néhere regelt das Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz NRW.

Ausbildungsvertrag
» Ein Ausbildungsvertrag wird zwischen dem Trager der Ausbildung und der/dem
Auszubildenden geschlossen.

» FEine Ausbildungsvergiitung ist vorgesehen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder eine gleichwertige Schulbildung oder eine abgeschlossene
Berufsausbildung,

» ausreichende deutsche Sprachkenntnisse.
» Wer iiber keinen Hauptschulabschluss oder nicht ausreichende Kenntnisse der
deutschen Sprache verfiigt, kann im Rahmen einer Einzelfallentscheidung nach

Genehmigung durch die zustdndige Behorde zugelassen werden, wenn eine positive
Eignungsprognose der Schule vorliegt.



Nordrhein-Westfalen

Schulform/Ausbildungsstatten

>

Schulischer Teil: staatlich anerkannte Pflegeschulen an Krankenhdusern

oder staatlich anerkannte Schulen, die mit fiir die Ausbildung geeigneten
Einrichtungen verbunden sind oder mit diesen kooperieren. Die Schule tragt die
Gesamtverantwortung fiir die Ausbildung, insbesondere die Koordination des
Unterrichts mit der praktischen Ausbildung.

Praktischer Teil: Einrichtungen der Akut- und Langzeitpflege: Krankenhéauser,
stationdre und ambulante Pflegeeinrichtungen. Der Trager der Ausbildung tragt die
Verantwortung fiir die ordnungsgemaé(3e praktische Ausbildung einschlief3lich ihrer
Organisation.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

>

Pflegeschulen konnen in Kooperation mit Einrichtungen zur Erlangung eines
allgemeinbildenden Schulabschlusses bzw. zur Sprachférderung entsprechende
Moglichkeiten anbieten.

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Die Ausbildung soll insbesondere dazu befdhigen, Pflegefachpersonen bei der
Erfiillung pflegerischer Aufgaben zu unterstiitzen, deren Anordnungen fachgerecht
unter Aufsicht durchzufiihren, die durchgefiihrten Maf3nahmen den fachlichen und
rechtlichen Anforderungen entsprechend zu dokumentieren und die erforderlichen
Informationen weiterzuleiten.

Die Ausbildung soll nach dem allgemein anerkannten aktuellen Stand
pflegewissenschaftlicher, medizinischer und weiterer bezugswissenschaftlicher
Erkenntnisse Kompetenzen zur Mitwirkung, insbesondere bei der
Gesundheitsforderung sowie der Versorgung und Begleitung von Menschen mit
pflegerischem Unterstiitzungsbedarf sowie von deren Angehorigen, vermitteln. Dabei
sind die unterschiedlichen Pflege- und Lebenssituationen sowie Lebensphasen und
die Selbststandigkeit und Selbstbestimmung der Menschen zu beriicksichtigen.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: in Vollzeitform ein und in Teilzeitform bis zu zwei Jahre. Die Verkiirzung
der Ausbildung ist auf Antrag moglich durch Anrechnung anderer Ausbildungen im
Umfang ihrer Gleichwertigkeit. Unter aanderem kénnen Zeiten von Sanitédtsdienst
und Berufspraxis im Pflegebereich angerechnet werden. Die Anrechnung kann zu
einer Verkiirzung um bis zu zehn Monate fithren.

Theoretischer und praktischer Unterricht: 700 Stunden; die zu erwerbenden
Kompetenzen und der zugehorige Stundenumfang sind in Anlage 1 Buchstabe A der
PflfachassAPrV angegeben.

Praktische Ausbildung: 950 Stunden; die Stundenverteilung auf die
Versorgungsbereiche in der stationdren und ambulanten Akut- bzw. Langzeitpflege
ist in Anlage 1 Buchstabe B der PflfachassAPrV angegeben.

Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Im praktischen Teil wird die
Pflege eines Menschen in einer stabilen Pflegesituation sowie ein Priifungsgespréach
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zur Erlauterung und Begriindung des Pflegehandelns sowie zur Reflexion der
Pflegesituation durchgefiihrt.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

>

Fiir Krankenpflegehelfer/-innen, Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/-innen und
Altenpflegehelfer/-innen bleibt die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnungen
erhalten.

Unter bestimmten Voraussetzungen ist fiir langjéhrig erfahrene, angelernte
Pflegehelfer/-innen eine Externenpriifung moglich. Bereits erworbene Kompetenzen
werden dazu angerechnet.

Die Kompetenzen in Anlage 1 Buchstabe A PflfachassAPrV sind angelehnt an
Kompetenzen aus Anlage 1 PfIAPrV unter Beriicksichtigung der beruflichen
Handlungsfelder und auf dem Niveau der Pflegeassistenz.

Die Versorgungsbereiche nach Anlage 1 Buchstabe B PflfachassAPrV in der
praktischen Ausbildung stimmen mit den allgemeinen Versorgungsbereichen der
praktischen Ausbildung nach PfIBG {iberein.

Die PflfachassAPrV ist angelehnt an inhaltliche und strukturelle Vorgaben
der PfIAPrV, sodass ein Anschluss an die Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum
Pflegefachmann nach PfIBG erkennbar ist.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

>

Die PflfachassAPrV trat am 1. Januar 2021 in Kraft. Die Pflegefachassistenz hat die
Altenpflegehilfe nach AltPflG NRW und die Gesundheits- und Krankenpflegeassistenz
nach GesKrPflassAPrV abgelost.

Eine vor dem 1. Juli 2021 begonnene Ausbildung in der Gesundheits- und
Krankenpflegeassistenz oder in der Altenpflegehilfe kann noch bis zum 30. Juni 2024
abgeschlossen werden.

Die Ausbildung zur Pflegefachassistentin/zum Pflegefachassistenten wurde so
konzipiert, dass sie an die Ausbildung nach PfIBG anschlussféhig ist.



Rheinland-Pfalz

Rheinland-Pfalz
Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/Gesundheits- und Krankenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Landesverordnung tiber die Ausbildung, Priifung und Fiihrung der Berufsbezeichnung der
Gesundheits- und Krankenpflegehelferin und des Gesundheits- und Krankenpflegehelfer
(KrPflHIAPrV RP) vom 2. September 2019

Zustandige Behorde

» Landesamt fiir Soziales, Jugend und Versorgung

Berufszulassung

» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustédndigen Behorde
erteilt.

» Die Erlaubnis erhalten auch Personen, die vor dem 28. September 2019 in Rheinland-
Pfalz die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung , Krankenpflegehelferin® oder
,Krankenpflegehelfer“ oder eine Erlaubnis als Facharbeiter fiir Krankenpflege oder
fiir Krankenpflege und Sozialdienst nach den Vorschriften der DDR erhalten haben.

» Die Erlaubnis konnen auch Personen erhalten, die vor dem 28. September 2019
eine mindestens dreijahrige Dienstzeit im Sanitidtsdienst der Bundeswehr, der
Bundespolizei oder der Polizei eines Landes der Bundesrepublik Deutschland
abgeleistet und die in der KrPfIHiAPrV RP naher bezeichneten zugehorigen
Priifungen bestanden haben.

» Die Erlaubnis erhilt auch, wer in einem anderen Bundesland die Erlaubnis zur
Fiihrung der Berufsbezeichnung in einem landesrechtlich geregelten Beruf der
Gesundheits- und Krankenpflegehilfe mit mindestens einjdhriger Ausbildungszeit
erhalten hat.

» Fiir die berufliche Anerkennung fiir Berufsangehorige aus dem Ausland gilt das
Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz Rheinland-Pfalz (BQFGRP).

Ausbildungsvertrag
» Zwischen dem Trager der Ausbildung und der auszubildenden Person wird ein
schriftlicher Ausbildungsvertrag geschlossen.

» Eine Ausbildungsvergiitung ist vorgesehen, soweit keine Anspriiche auf
Unterhaltsgeld nach SGB III oder Ubergangsgeld nach den Vorschriften fiir die
berufliche Rehabilitation bestehen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Berufsreife (Hauptschulabschluss) oder gleichwertige Schulbildung oder eine
abgeschlossene Berufsausbildung
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Schulform/Ausbildungsstatten

>

Schulischer Teil: staatlich anerkannte Schulen an Krankenhiusern oder solche, die
mit Krankenhdusern verbunden sind. Die Schulen tragen die Gesamtverantwortung
fiir die Organisation und die Koordination des theoretischen und praktischen
Unterrichts und der praktischen Ausbildung.

Praktischer Teil: Krankenhduser und ambulante Pflegeeinrichtungen sowie weitere
stationdre Pflegeeinrichtungen.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Fachliche, methodische, soziale und personale Kompetenzen, die fiir die Mitwirkung
bei der Pflege und Versorgung von zu pflegenden und kranken Menschen unter
Verantwortung und Anleitung von dreijéhrig qualifizierten Pflegefachkréften
erforderlich sind.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: in Vollzeitform ein Jahr, in Teilzeitform hochstens zwei Jahre. Auf

Antrag kann die Dauer der Ausbildung verkiirzt werden durch Anrechnung von
abgeschlossenen Ausbildungen oder endgiiltig nicht bestandenen Ausbildungen nach
KrPflG oder PfIBG sowie Teilen einer Ausbildung im Umfang ihrer Gleichwertigkeit.

Theoretischer und praktischer Unterricht: 700 Stunden; die Inhalte sind gegliedert
nach Leistungs- und Kompetenzfeldern, die in Anlage 2 Teil A der KrPfIHiAPrV RP
angegeben sind.

Praktische Ausbildung: 850 Stunden nach Anlage 2 Teil B KrPflHiAPrV RP, davon
740 Stunden in der stationdren Akut- oder Langzeitversorgung sowie 110 Stunden in
der ambulanten Versorgung.

Abschlusspriifung: schriftlich und praktisch. Der schriftliche Teil erstreckt sich auf
eine Klausur in zwei Leistungsfeldern. Der praktische Teil besteht aus der Versorgung
von hochstens zwei Patientinnen bzw. Patienten und einem Priifungsgesprach zur
Erlauterung des Pflegehandelns und Reflexion der Pflegesituation.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

>

Die Ausbildungsinhalte gliedern sich in Leistungsfelder, die zur selbststindigen
Wahrnehmung pflegerischer Aufgaben befdhigen, und Kompetenzfelder, die dazu
befihigen, Tatigkeiten unter Anleitung und Uberwachung von Pflegefachpersonen
durchzufiihren.

Die Leistungs- und Kompetenzfelder lassen sich nicht mit den Kompetenzbereichen
der Pflegeausbildung nach PfIBG vergleichen, eine unmittelbare Anschlussfahigkeit
an die aktuelle Pflegeausbildung nach PfIBG ist nicht erkennbar, wenngleich die
Mindestanforderungen aus dem Eckpunktepapier (BAnz AT 17.02.2016 B3) erfiillt
werden.



Rheinland-Pfalz

Anpassungen nach Einfiilhrung der neuen Pflegeausbildung

» Die Ausbildung zur Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/zum Gesundheits- und
Krankenpflegehelfer wurde in Rheinland-Pfalz 2019 eingefiihrt.
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Rheinland-Pfalz
Staatlich gepriifte Altenpflegehelferin/staatlich gepriifter Altenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Fachschulverordnung — Altenpflegehilfe vom 31. August 2004, letzte Anderung vom
03.06.2020

Durchfiihrung der praktischen Ausbildung im Rahmen der Ausbildung zur staatlich
anerkannten Altenpflegehelferin oder zum staatlich anerkannten Altenpflegehelfer vom
17.09.2004

Schulordnung fiir die offentlichen berufsbildenden Schulen vom 9. Mai 1990, letzte
Anderung vom 07.07.2022 (GVBL S. 257)

Landesverordnung tiber die Abschlusspriifungen an den berufsbildenden Schulen
(Priifungsordnung fiir die berufsbildenden Schulen) vom 29. April 2011, letzte Anderung
vom 03.06.2020 (GVBL S. 212)

Zustandige Behorde

» Aufsichts- und Dienstleistungsdirektion Rheinland-Pfalz

Berufszulassung
» Die Berechtigung zum Fiithren der Berufsbezeichnung wird mit dem Abschlusszeugnis
erteilt.

» Fiir die berufliche Anerkennung fiir Berufsangehorige aus dem Ausland gilt das
Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz Rheinland-Pfalz (BQFGRP).

Ausbildungsvertrag

» Zwischen dem Trager der Ausbildung und der Schiilerin bzw. dem Schiiler wird ein
schriftlicher Ausbildungsvertrag geschlossen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Berufsreife (Hauptschulabschluss) oder gleichwertiger Bildungsabschluss

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: 6ffentliche Fachschulen, staatlich anerkannte Ersatzschulen in
freier Tragerschaft. Die Schule tragt die Gesamtverantwortung fiir die Ausbildung,
sie lenkt und tiberwacht auch die praktische Ausbildung. Die praktische Ausbildung
kann auch von der Fachschule durchgefiihrt werden, wenn deren Tréger iiber
entsprechende Einrichtungen verfiigt oder die Benutzung entsprechender
Einrichtungen sicherstellen kann.

» Praktischer Teil: Einrichtungen der ambulanten oder stationédren Altenhilfe; die
Ausbildungsstelle soll im ndheren Umkreis der Fachschule liegen.



Rheinland-Pfalz

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Qualifizierte Mitwirkung bei der Betreuung, Versorgung und Pflege gesunder und
kranker élterer Menschen, Wahrnehmung pflegerischer und sozialer Aufgaben unter
Anleitung einer Pflegefachkraft. Dazu gehoren u. a.

- unter der Verantwortung einer examinierten Pflegekraft: sach- und fachkundliche,
umfassende und geplante Pflege, Pflege und Mitwirkung bei der Behandlung
und der Rehabilitation kranker, pflegebediirftiger, behinderter und psychisch
veranderter alter Menschen, Ausfithrung arztlicher Verordnungen,

— Mithilfe zur Erhaltung und Forderung der eigenstdndigen Lebensfiihrung,
Hilfe zur Erhaltung und Wiederherstellung der individuellen Fahigkeiten
alter Menschen, Betreuung und Beratung in ihren personlichen und sozialen
Angelegenheiten, Gesundheitsvorsorge und Gesundheitspflege einschlief3lich der
Ernahrungsberatung,

- Forderung sozialer Kontakte, Anregung und Begleitung von Familien mit
Nachbarschaftshilfe und Betreuung der pflegenden Angehorigen fiir alte
Menschen.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: in Vollzeitform ein Jahr, in Teilzeitform hochstens drei Jahre.
» Theoretischer und praktischer Unterricht: 800 Stunden.

» Praktische Ausbildung: 850 Stunden in mindestens zwei Praxisbereichen der
ambulanten oder stationiren Altenhilfe. Die praktische Ausbildung gliedert sich
in 730 Stunden in der Einrichtung, mit der ein Ausbildungsvertrag abgeschlossen
wurde, und 120 Stunden in einer weiteren Einrichtung der Altenhilfe.

» Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Im schriftlichen Teil wird
in drei Lernmodulen je eine Klausur geschrieben. Im praktischen Teil der Priifung
werden zwei Lernmodule gepriift. Er umfasst die Durchfiihrung der Pflege, die
Beratung, die Betreuung und die Begleitung eines alten Menschen sowie die
Reflexion. Die praktische Priifung kann in einer Wohnung eines zu pflegenden
Menschen, in einer Einrichtung oder als Simulationspriifung in der Fachschule
abgenommen werden.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

» Zur Priifung konnen auch Nichtschiiler/-innen zugelassen werden, sofern sie die
Zugangsvoraussetzungen erfiillen und zusatzlich eine hauptberufliche pflegerische
Tétigkeit von mindestens einem Jahr in einer Einrichtung der Altenhilfe nachweisen
konnen.

» Die Ausbildungsinhalte sind an den Lernfeldern der AltpflAPrV (2002) orientiert.

Mit der alleinigen Ausrichtung auf die Pflege alter Menschen ist die unmittelbare
Anschlussfiahigkeit an die generalistische Pflegeausbildung nach PfIBG nicht
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erkennbar, wenngleich die Mindestanforderungen aus dem Eckpunktepapier (BAnz
AT 17.02.2016 B3) erfiillt werden.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Die Ausbildung in der Altenpflegehilfe wurde nicht an die Regelungen des PfIBG
angepasst und bleibt seit Inkrafttreten der Fachschulverordnung — Altenpflegehilfe
vom 31. August 2004 im Wesentlichen unverdndert.



Saarland

Saarland
Pflegefachassistentin/Pflegefachassistent

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Gesetz liber die Ausbildung zur Pflegeassistentin und zum Pflegeassistenten
(Pflegeassistenzgesetz) vom 24. Juni 2020, letzte Anderung am 16. Mirz 2022
(Amtsbl. I. S. 631)

Verordnung tiber die Ausbildung und Priifung zur Pflegeassistenz (Pflegeassistenz-
Ausbildungs- und Priifungsverordnung) vom 30. September 2020, letzte Anderung am
13. Oktober 2020 (Amtsbl. I S. 1033)

Verordnung tiber das Umlageverfahren zur Finangierung der Ausbildungsvergiitungen der
Pflegeassistenz in Einrichtungen der Altenpflege vom 2. Oktober 2020

Rahmenpldne Pflegeassistenz: Rahmenlehrpldne fiir den theoretischen und praktischen
Unterricht/Rahmenausbildungspldne fiir die praktische Ausbildung, 29.05.2020

Zustandige Behorde
» Fiir die Durchfiihrung der Pflegeassistenz-Ausbildungs- und Priifungsverordnung:
Landesamt fiir Soziales.

» Zustdndiges Ministerium nach dem Pflegeassistenzgesetz ist das Ministerium fiir
Soziales, Gesundheit, Frauen und Familie.

Berufszulassung
» Die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung wird von der zustdndigen Behorde
erteilt.

» Erteilte Erlaubnisse zum Fiihren der Berufsbezeichnung im Bereich Pflegehilfe oder
Pflegeassistenz, die in anderen Bundesldndern aufgrund gesetzlicher Regelungen
erworben wurden, diirfen im Saarland gefiihrt werden.

» Fiir die Ausgleichsmalinahmen bei Abschliissen au3erhalb Deutschlands gelten §§ 34
bis 39 des Pflegeassistenzgesetzes; eine partielle Erlaubnis ist im Einzelfall moglich.

» Die Durchfiihrung der Ausgleichsmafnahmen ist mit §§ 24 bis 26 der Pflegeassistenz-
Ausbildungs- und Priifungsverordnung geregelt.

Ausbildungsvertrag

» Ein Ausbildungsvertrag wird nach § 17 Pflegeassistenzgesetz zwischen dem Trager
der Ausbildung und der/dem Auszubildenden geschlossen.

» Eine Ausbildungsvergiitung wird gezahlt.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder ein anderer als gleichwertig anerkannter Abschluss
zusammen mit einer beruflichen Vorbildung. Dazu zéhlen:
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>

- eine abgeschlossene Berufsausbildung von mindestens zweijahriger Dauer,

- eine abgeschlossene landesrechtlich geregelte Ausbildung in der
Krankenpflegehilfe oder Altenpflegehilfe von mindestens einjahriger Dauer,

- die Ableistung eines pflegerischen Praktikums,
— die einjahrige Fithrung eines Familienhaushalts mit mindestens einem Kind,
- die Ableistung des Grundwehrdienstes mit bestandener Sanitétspriifung,

- die Ableistung des Zivildienstes, Bundesfreiwilligendienstes oder des Freiwilligen
Sozialen Jahres.

mittlerer Bildungsabschluss oder gleichwertiger Abschluss oder erweiterter
Hauptschulabschluss.

Schulform/Ausbildungsstatten

>

Schulischer Teil: nach § 6 Abs. 2 PfIBG staatlich anerkannte Pflegeschulen. Die
Mindestanforderungen an die Pflegeschulen nach § 9 und § 65 PfIBG und der
Pflegeschulenverordnung vom 13. Mai 2019 (Amtsbl. I S. 400) gelten fiir die
Ausbildung entsprechend. Die Pflegeschule tragt die Gesamtverantwortung fiir die
Koordination des Unterrichts mit der praktischen Ausbildung.

Praktischer Teil: Einrichtungen der Akut- und Langzeitpflege: Krankenhéduser,
stationdre und ambulante Pflegeeinrichtungen. Der Trager der praktischen
Ausbildung gewéhrleistet die Praxisanleitung auf Grundlage des von ihm erstellten
Ausbildungsplans. Er tragt die Verantwortung fiir die Durchfiihrung der praktischen
Ausbildung einschlieflich ihrer Organisation.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Die Ausbildung vermittelt die fiir eine qualifizierte Mitwirkung an der Pflege,
Versorgung und Betreuung pflegebediirftiger Menschen aller Altersstufen in akut
und dauerhaft stationdren sowie ambulanten Pflegesituationen erforderlichen
Kompetenzen.

Selbststandige Durchfithrung u. a. grundpflegerischer Maf3nahmen in stabilen
Pflegesituationen, Beobachtung des physischen und psychischen Zustandes

von zu pflegenden Menschen, Durchfithrung von Vorbeugungsmafnahmen

und aktivierender Pflege, hauswirtschaftliche Tatigkeiten, Unterstiitzung
pflegebediirftiger Menschen bei der Lebensgestaltung im Alltag unter Beachtung der
Lebensgeschichte, der Kultur und der Religion, Mitwirkung bei der Erstellung von
Biografie und Pflegeplanung und Dokumentation.

Unter Anleitung und Uberwachung einer Pflegefachperson u. a. das Anwenden von
Assessmentinstrumenten, die Durchfithrung arztlich veranlasster diagnostischer und
therapeutischer Verrichtungen und die Begleitung Sterbender.



Saarland

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: in Vollzeitform 23 Monate, in Teilzeitform hochstens 46 Monate. Verkiirzung
um hochstens ein Jahr ist moglich durch Anrechnung einer anderen erfolgreich
abgeschlossenen Ausbildung oder erfolgreich abgeschlossenen Teilen einer
Ausbildung.

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 1.300 Stunden, Stundenverteilung laut
Anlage 2 der Pflegeassistenz-Ausbildungs- und Priifungsverordnung,

» Praktische Ausbildung: 1.600 Stunden. Die praktische Ausbildung wird in den
Einrichtungen nach § 8 Abs. 1 und 2 auf der Grundlage eines vom Trédger der
praktischen Ausbildung zu erstellenden Ausbildungsplans durchgefiihrt. Sie gliedert
sich in Pflichteinsitze und einen Vertiefungseinsatz. Stundenverteilung nach Anlage
3 der Pflegeassistenz-Ausbildungs- und Priifungsverordnung,

» Abschlusspriifung: schriftlich und praktisch. Gegenstand sind die in Anlage 1 der
Pflegeassistenz-Ausbildungs- und Priifungsverordnung aufgefiihrten Kompetenzen.
Der praktische Teil der Priifung wird in der Regel in der Einrichtung abgelegt,
in der der Vertiefungseinsatz durchgefiihrt wurde. Er erstreckt sich auf die
Mitwirkung an der Pflege von mindestens zwei Menschen, von denen einer einen
erhohten Pflegebedarf aufweist, sowie ein Abschlussgespréach zur Reflexion der
Pflegesituation.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

» Die Ausbildung bildet mindestens die Inhalte des ersten Drittels der Ausbildung
nach PfIBG ab. Die verbindlichen Rahmenplédne lehnen sich an die Rahmenplane der
Fachkommission nach § 53 PfIBG an.

» Eine Externenpriifung ist moglich fiir Personen nach dem zweiten Drittel der
Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum Pflegefachmann oder nach endgiiltig nicht
bestandener Priifung nach PfIBG.

» Die Kompetenzen in Anlage 1 der Pflegeassistenz-Ausbildungs- und
-Priifungsverordnung sind in dhnlicher Art formuliert wie die Kompetenzen in
Anlage 1 PfIAPrV unter Beriicksichtigung der beruflichen Handlungsfelder und auf
dem Niveau der Pflegeassistenz.

» Die inhaltliche Ubereinstimmung mit dem ersten Drittel der Pflegeausbildung

nach PfIBG lasst einen unmittelbaren Anschluss an die Pflegeausbildung zur
Pflegefachfrau/zum Pflegefachmann zu.

Anpassungen nach Einfiilhrung der neuen Pflegeausbildung

» Das Pflegeassistenzgesetz weist deutliche Ubereinstimmungen mit dem PfIBG auf.

» Die Pflegefachassistenz 16st die Altenpflegehilfe und die Krankenpflegehilfe ab. Die
Ausbildungen konnten noch bis zum 31. Dezember 2022 abgeschlossen werden.

» Eine im Saarland durch die zustdndige Behorde erteilte Erlaubnis zum Fiihren der
Berufsbezeichnung , Altenpflegehelfer/-in“ oder ,, Krankenpflegehelfer/-in“ bleibt
durch das Pflegeassistenzgesetz unberiihrt. Die betreffenden Personen diirfen die
Aufgaben in der Pflege nur entsprechend ihrer Qualifikation beruflich durchfiihren.
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Sachsen
Staatlich gepriifte Krankenpflegehelferin/Staatlich gepriifter Krankenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Verordnung des Sdchsischen Staatsministeriums fiir Kultus iiber die Berufsfachschule im
Freistaat Sachsen (Schulordnung Berufsfachschule — BFSO vom 24. Oktober 2022)

Lehrplan fiir die Berufsfachschule Staatlich gepriifter Krankenpflegehelfer/Staatlich
gepriifte Krankenpflegehelferin. Sdchsisches Staatsministerium fiir Kultus 2020

Zustandige Behorde

» Landesamt fiir Schule und Bildung

Berufszulassung
» Der erfolgreiche Abschluss der Ausbildung berechtigt zum Fiihren der
Berufsbezeichnung.

» berufliche Anerkennung: Die Erlaubnis zur Ausiibung der Tatigkeit als
Krankenpflegehelferin oder Krankenpflegehelfer wird auf Grundlage des Sachsischen
Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz erteilt.

» Ein Ausgleich wesentlicher Unterschiede kann beispielsweise durch geeignete
Befahigungsnachweise erfolgen.

Ausbildungsvertrag
» Die Schulordnung Berufsfachschule sieht eine berufspraktische Ausbildung vor, die in
der Regel als Praktikum erfolgt.

» Bei der Ausbildung in Krankenhadusern wird in der Regel auch ein Ausbildungsvertrag
geschlossen. Naheres zum Ausbildungsvertrag wird nicht ausgefiihrt.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder ein gleichwertiger Bildungsabschluss,

» Die Aufnahme an einer Berufsfachschule setzt einen an die Schule gerichteten
Aufnahmeantrag voraus, bei mehr Bewerberinnen und Bewerbern als Schulplatzen
findet ein Auswahlverfahren statt.

Schulform/Ausbildungsstatten
» Schulischer Teil: Berufsfachschule fiir Pflegehilfe.

» Praktischer Teil: Krankenhé&user, stationédre Altenpflegeeinrichtungen und
ambulante Pflegedienste.



Sachsen

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

» Der mittlere Schulabschluss wird Schiilerinnen und Schiilern zuerkannt, wenn
der Gesamtnotendurchschnitt auf dem Abschlusszeugnis der Berufsfachschule
mindestens 3,0 betragt.

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Die Ausbildung beféhigt dazu, Kompetenzen zu erwerben, um alte Menschen, kranke
Menschen und Menschen mit Behinderung unter Anleitung einer Pflegefachkraft
qualifiziert zu pflegen und zu betreuen.

» Eswerden u. a. folgende berufliche Qualifikationen erworben:

- Fachkrafte bei der Anwendung spezifischer Pflegekonzepte, bei der
Behandlungspflege sowie bei der Durchfiihrung gesundheitsfordernder,
therapeutischer und rehabilitativer MafSnahmen unterstiitzen und bei der
Durchfiithrung administrativer Maldnahmen mitwirken,

- die Bediirfnislage der zu Pflegenden und zu Betreuenden erkennen und ihren
Lebensraum und ihre Lebenszeit mitgestalten,

— tlibertragene grundpflegerische Aufgaben und hygienische MaRnahmen
eigenverantwortlich durchfiihren und dokumentieren,

— bei der Pflege Sterbender und der Versorgung Verstorbener mitwirken.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: zwei Jahre in Vollzeit oder drei Jahre in Teilzeit. Auf die Ausbildung kénnen
auf Antrag eine andere Ausbildung oder Teile dieser Ausbildung sowie berufliche
Vorerfahrung im Umfang ihrer Gleichwertigkeit angerechnet werden.

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 1.320 Stunden berufsbezogener und
220 Stunden berufsiibergreifender Unterricht in allgemeinbildenden Féchern. Die
Inhalte sind in acht Lernfelder gegliedert und im Lehrplan fiir die Berufsfachschule
angegeben.

» Praktische Ausbildung: 1.440 Stunden.
» Abschlusspriifung: schriftlich in den Lernfeldern und praktisch. Die praktische

Priifung findet in einer Einrichtung der berufspraktischen Ausbildung statt und
umfasst die Pflege und Betreuung von hochstens zwei pflegebediirftigen Personen.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

» Teile der Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum Pflegefachmann konnen auf die
Ausbildung zum/zur Krankenpflegehelfer/-in angerechnet werden.

» Eine,Schulfremdenpriifung” ist moglich; diese umfasst iiber die Abschlusspriifung
hinausgehend weitere schriftliche und praktische Anteile. Zudem wird eine
miindliche Priifung abgenommen.

» Die Lernfelder im Lehrplan lassen keine unmittelbare Anschlussfahigkeit an die
Ausbildung nach PfIBG erkennen, wenngleich die Mindestanforderungen aus dem
Eckpunktepapier (BAnz AT 17.02.2016 B3) erfiillt werden.
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Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Die Verordnung iiber die Berufsfachschule wurde zuletzt im Jahr 2022 geadndert; der
Lehrplan fiir die Berufsfachschule im Jahr 2020 angepasst, allerdings ohne konkrete
Bezugnahme auf das PfIBG.

» Die Ausbildung wird in der Art wie vor der Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung
beibehalten.

» Bis 2024 ist geplant, den Lehrplan mit Bezug auf die neue Pflegeausbildung
anzupassen. Eine Lehrplankommission ist zum Schuljahr 2022/2023 mit dem
entsprechenden Auftrag einberufen worden.



Sachsen-Anhalt

Sachsen-Anhalt
Staatlich anerkannte Pflegehelferin/Staatlich anerkannter Pflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Verordnung tiber Berufsbildende Schulen (BbS-VO) vom 10. Juli 2015, letzte berticksichtigte
Anderung am 17. Juni 2022 (GVBL. LSA S. 137)

Ergdnzende Bestimmungen zur Verordnung tiber Berufsbildende Schulen vom 11. Juli 2015,
letzte beriicksichtigte Anderung am 01.08.2021 (SVBL LSA. 2015, 146)

Lehrplan fachrichtungsbezogener Lernbereich Pflegehilfe. 01.August 2021 (Erprobung bis
Juli 2023)

Handreichung Berufsfachschule Pflegehilfe Praktische Ausbildung vom 01. August 2022
(unveroffentlicht)

Berufszulassung

» Mit dem Bestehen der Abschlusspriifung wird die Berechtigung erworben, die
Berufsbezeichnung zu fiihren.

Zustandige Behorde

» Landesschulamt Sachsen-Anhalt (als Schulaufsicht zusténdig fiir den schulischen Teil
der Ausbildung)

Ausbildungsvertrag

nicht vorgesehen

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder gleichwertiger Bildungsstand (iiber die Anerkennung der
Gleichwertigkeit eines anderen Bildungsstandes entscheidet das Landesschulamt)

Schulform/Ausbildungsstatten
» Schulischer Teil: Berufsfachschule Pflegehilfe.

» Praktischer Teil: Die praktische Ausbildung ist in geeigneten Praxiseinrichtungen
der stationdren Akutpflege, stationdren Langzeitpflege bzw. stationdren
Rehabilitationspflege und in der ambulanten Pflege durchzufiihren und unterliegt
der Verantwortung der Schule.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen
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Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

Zielstellung des Lehrplans ist die Vorbereitung der kiinftigen Pflegehelfer/-innen auf
das Handlungsfeld Pflege durch einen auf pflegewissenschaftlichen Erkenntnissen
basierenden theoretischen und praktischen Unterricht, der in enger Verkniipfung mit
der praktischen Ausbildung zu sehen ist.

Zentrales Element der beruflichen Handlungskompetenz ist die Mitwirkung bei
der Gestaltung des Pflegeprozesses, die durch eine situationsorientierte und
kompetenzorientierte Ausbildung erworben wird.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: in der Berufsfachschule mit Vollzeitunterricht ein Jahr, in der
Berufsfachschule mit Teilzeitunterricht (berufsbegleitend) zwei Jahre. Fiir
die berufsbegleitende Qualifikation wurde eine modulare Weiterbildung zur
Pflegehelferin/zum Pflegehelfer speziell fiir Quereinsteiger entwickelt.

Theoretischer und praktischer Unterricht: 700 Stunden. Die Inhalte der
Ausbildung sind in Lernfelder gegliedert, die Ubereinstimmungen mit den
Curricularen Einheiten CE 01, 02, 03, 05, 08 und 09 des Rahmenlehrplans aufweisen
sowie mit den entsprechenden Lernfeldern des geltenden Landeslehrplans in
Sachsen-Anhalt fiir die Ausbildung nach PfIBG im ersten Ausbildungsdrittel.

Zudem sind in den Lernfeldern die zu erwerbenden Kompetenzen ausgewiesen,

die sich auf Anlage 1 der PflIAPrV beziehen, angepasst auf das Niveau des ersten
Ausbildungsjahres.

Praktische Ausbildung: 850 Stunden. Die Lernsituationen aus dem Rahmenlehrplan
sollen zeitlich und inhaltlich mit der praktischen Ausbildung korrespondieren. Die
Handreichung fiir die praktische Ausbildung in der Pflegehilfe nimmt Bezug zum
Lehrplan fiir die theoretische Ausbildung.

Abschlusspriifung: schriftlich und praktisch, eine miindliche Priifung ist nur zur
Klarung der Endnote vorgesehen. Im schriftlichen bzw. praktischen Priifungsteil
werden je zwei Lernfelder gepriift. Die praktische Priifung soll in der Regel in
geeigneten Einrichtungen mit einem zu pflegenden Menschen durchgefiihrt werden.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG

>

Auf Antrag kann eine Bewerberin oder ein Bewerber zur Nichtschiilerpriifung
zugelassen werden. Vorbildung und Berufsweg miissen erwarten lassen, dass
Kompetenzen erlangt wurden, wie sie im Bildungsgang Berufsfachschule Pflegehilfe
vermittelt werden.

Zur Nichtschiilerpriifung wird zugelassen, wer in der Pflegeausbildung die
Zwischenpriifung oder Abschlusspriifung nicht bestanden hat oder die Module der
Bundesagentur fiir Arbeit erfolgreich absolviert hat.

Durch die enge Orientierung an den Lernfeldern des Landeslehrplans und den zu
erwerbenden Kompetenzen fiir die Ausbildung nach PfIBG ist der unmittelbare
Anschluss gegeben.



Sachsen-Anhalt m

Anpassungen nach Einfiilhrung der neuen Pflegeausbildung

» Der Bildungsgang Berufsfachschule Altenpflegehilfe wird ab dem 1. August 2021 mit
der Bezeichnung , Berufsfachschule Pflegehilfe” fortgefiihrt und angepasst. Ab dann
ist ein Neubeginn des Bildungsgangs Berufsfachschule Altenpflegehilfe nicht mehr
moglich.

» Der Bildungsgang Pflegehilfe orientiert sich am ersten Ausbildungsjahr der
generalistischen Pflegeausbildung.

» Bis zum 31. Juli 2023 befindet sich der Lehrplan noch in der Erprobungsphase. Eine
Handreichung zur praktischen Ausbildung wurde erarbeitet.
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Sachsen-Anhalt
Krankenpflegehelferin/Krankenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Verordnung tiber die Ausbildung und Priifung in der Krankenpflegehilfe (KrPflh-APVO) vom
14. Juni 2011 (GVBL LSA S. 589), letzte Anderung vom 14. November 2014 (GVBL LSA S.
468).

Berufszulassung
» Wer die Berufsbezeichnung , Krankenpflegehelferin“ oder , Krankenpflegehelfer
fiihren will, bedarf der Erlaubnis. Das Landesverwaltungsamt erteilt die Erlaubnis.

» Die in einem anderen Bundesland erteilte Erlaubnis zum Fiihren der
Berufsbezeichnung fiir die Krankenpflegehilfe gilt auch in Sachsen-Anhalt.

» Personen, die eine mindestens dreijahrige Tatigkeit im Sanitdtsdienst der
Bundeswehr, der Bundespolizei oder der Polizei eines Landes abgeleistet haben und
die zugehorigen Fachpriifungen bestanden haben, erhalten ebenso die Erlaubnis.

» Fiir die Anerkennung von Berufsabschliissen, die aulderhalb von Deutschland
erworben wurden, gelten § 31a des Gesundheitsdienstgesetzes (GDG LSA) sowie
die Regelungen nach Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz Sachsen-Anhalt (BQFG
LSA). Bei Nicht-Gleichwertigkeit sind Ausgleichsmalinahmen zu absolvieren.

Zustandige Behorde

» Landesverwaltungsamt Sachsen-Anhalt

Ausbildungsvertrag

» Die Verordnung iiber die Ausbildung und Priifung in der Krankenpflegehilfe (KrPflh-
APVO) enthailt keine Regelungen zum Abschluss eines Ausbildungsvertrags.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder ein gleichwertiger Bildungsabschluss oder eine
abgeschlossene Berufsausbildung oder

» eine mindestens zweijahrige hauptberufliche Tatigkeit mit pflegerischem Bezug
in Einrichtungen der Alten- oder Krankenpflege. Darauf konnen Zeiten mit
pflegerischem Bezug im Bundesfreiwilligendienst oder im Freiwilligen Sozialen Jahr
angerechnet werden.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: staatlich anerkannte Schule an einem Krankenhaus oder staatlich
anerkannte Schule, die mit einem Krankenhaus verbunden ist.



Sachsen-Anhalt

» Praktischer Teil: Krankenhaus sowie weitere fiir die Ausbildung geeignete
Einrichtungen.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Die Ausbildung soll entsprechend dem allgemein anerkannten Stand medizinischer
und pflegewissenschaftlicher Erkenntnisse fachliche, personelle, soziale und
methodische Kompetenzen fiir eine Mitwirkung bei der Heilung, Erkennung und
Verhiitung von Krankheiten vermitteln. Sie soll dazu befdhigen, in stationidren
und ambulanten Bereichen die Versorgung zu pflegender Menschen in allen
Lebensphasen und -situationen nach Anweisung und unter Anleitung einer
Pflegefachperson verantwortlich wahrzunehmen. Dazu gehort insbesondere:

- eigenstandig vor allem grundpflegerische Aufgaben im Rahmen des Pflegeplans zu
iibernehmen,

— assistierend oder nach Anweisung der verantwortlichen Pflegefachperson die
Anwendung spezifischer Pflegekonzepte und drztlich verordnete Aufgaben
auszufiihren,

— alle ausgefiihrten Leistungen zu dokumentieren und sich an qualitédtssichernden
Malinahmen zu beteiligen.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: Die Ausbildung dauert in Vollzeitform ein Jahr, in Teilzeitform hochstens
zwei Jahre. Eine Verkiirzung ist moglich durch die Anrechnung anderer Ausbildungen
im Umfang ihrer Gleichwertigkeit auf bis zu zwei Drittel der Ausbildung in der
Krankenpflegehilfe.

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 700 Stunden.

» Praktische Ausbildung: 900 Stunden.

» Abschlusspriifung: Die Priifung umfasst einen schriftlichen und einen
praktischen Teil. Die zu priifende Person legt die Priifung bei der Schule ab, an
der sie die Ausbildung abschliel3t. Der schriftliche Teil der Priifung wird in drei
Themenbereichen der Anlage 2 KrPflh-APVO abgelegt. Der praktische Teil der

Priifung erstreckt sich auf die grundpflegerische Versorgung einer Patientin oder
eines Patienten.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an Ausbildung nach PfIBG
» Die Qualifikation zur Betreuungskraft gemal(3 § 87b Abs. 3 SGB XI kann ebenso wie
eine nicht abgeschlossene dreijéhrige Pflegeausbildung angerechnet werden.

» Eine unmittelbare Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG ist nicht
erkennbar.
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Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Die Ausbildung wird in der Art wie vor der Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung
beibehalten.

» Die letzte Anderung der KrPflh-APVO war vor der Einfiihrung der generalistischen
dreijahrigen Pflegeausbildung.



Schleswig-Holstein

Schleswig-Holstein
Altenpflegehelferin/Altenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Landesverordnung iiber die Berufe in der Pflegehilfe (Pflegehilfeberufeverordnung —
PfIHBVO) vom 1. November 2019, letzte beriicksichtigte Anderung am 15.06.2021 (GVOBL
S. 836)

Diese Verordnung tritt mit Ablauf des 31. Dezember 2024 aufSer Kraft.

Zustandige Behorden

» fiir die Durchfithrung der PfIHBVO: Schleswig-Holsteinisches Institut fiir Berufliche
Bildung Sachgebiet Gesundheit.

Berufszulassung

» Das Fiihren der Berufsbezeichnung bedarf der Erlaubnis

» Die Feststellung der Gleichwertigkeit von im Ausland erworbenen
Berufsqualifikationen erfolgen nach dem Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz
Schleswig-Holstein vom 1. Juni 2014 (GVOBI. Schl.-H. S. 301),

» Erlaubnisse zum Fiihren der Berufsbezeichnung im Bereich Pflegehilfe oder
Pflegeassistenz aufgrund landesrechtlicher Vorschriften anderer Bundeslander haben
in Schleswig-Holstein Giiltigkeit.

Ausbildungsvertrag
» Der Trager der praktischen Ausbildung schlie(3t mit der/dem Auszubildenden einen
Ausbildungsvertrag.

» In Bezug auf das Ausbildungsverhéltnis sind die Regelungen des Pflegeberufegesetzes
in Teil 2 Abschnitt 2 (§§ 16 bis 25 PfIBG) nahezu entsprechend anzuwenden.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen
» Erster allgemeinbildender Schulabschluss (ESA, Jahrgangsstufe 9) oder
gleichwertiger Bildungsstand,

» die fiir die Ausiibung des Berufs erforderlichen Kenntnisse der deutschen Sprache.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: staatlich anerkannte Pflegeschulen gemaf § 9 PfIBG. Die Schule
tragt die Gesamtverantwortung fiir die Ausbildung.

» Praktischer Teil: Krankenhé&user, stationdre und ambulante Pflegeeinrichtungen:

Trager der praktischen Ausbildung konnen ausschlie8lich Einrichtungen nach § 7
Abs. 1 PfIBG sein.
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Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

>

In der Ausbildung sollen die Kompetenzen, die fiir eine personen- und
lebensweltorientierte, individuelle Betreuung und Pflege von in der Regel dlteren
Menschen in den genannten Versorgungsbereichen erforderlich sind, erlangt werden.
Die Auszubildenden sollen beféhigt werden, den Pflegeprozess nach den gesetzlichen
Qualitatsanforderungen unter Leitung einer Pflegefachperson durchzufiihren.

Altenpflegehelfer/-innenr arbeiten im Team mit Pflegefachpersonen insbesondere in
der ambulanten Pflege und der stationdren Langzeitpflege. Sie betreuen und pflegen
in der Regel dltere Menschen insbesondere in der Hauslichkeit, in Wohngruppen
und Pflegeeinrichtungen. Sie fiihren die MaBnahmen eigenstandig durch
(Durchfiihrungsverantwortung), die von einer Pflegefachperson geplant, iiberwacht
und gesteuert werden (Steuerungsverantwortung der Pflegefachperson).

Eigenstandiges Arbeiten bedeutet, in durch Pflegefachpersonen definierten stabilen
Pflegesituationen eigenverantwortlich tatig zu werden und dabei Verdanderungen
wahrzunehmen sowie diese Erkenntnisse an die zustindige Pflegefachperson
weiterzugeben.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: in Vollzeit ein Jahr, in Teilzeit zwei Jahre. Die Ausbildung erfolgt im
Wechsel von Unterricht und praktischer Ausbildung, wobei die Mindestdauer eines
Ausbildungsabschnitts zwei Wochen betragen soll.

Theoretischer und praktische Unterricht: 700 Stunden, Inhalte gemé&[} Anlage 2a
der PfIHBVO, eingeteilt in Kompetenzbereiche analog zur PflIAPrV.

Praktische Ausbildung: 900 Stunden, davon 750 Stunden beim Trager der
praktischen Ausbildung, 100 Stunden in einem anderen Versorgungsbereich
(stationare Akutpflege oder ambulante Akut-/Langzeitpflege oder stationdren
Langzeitpflege) und 50 Stunden zur freien Verteilung auf einen der genannten
Versorgungsbereiche.

Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Gepriift werden die
Kompetenzen aus Anlage 1a PfIHBVO.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

>

Eine Externenpriifung ist moglich fiir Personen, die zu Zugangsvoraussetzungen
erfiillen und eine mehrjahrige Berufstatigkeit in der Pflege und den
Kompetenzerwerb nachweisen oder die ersten zwei Jahre der Ausbildung nach PfIBG
oder nach AltPfIG absolviert haben.

Durch die enge Orientierung an den zu erwerbenden Kompetenzen fiir die
Pflegeausbildung nach PfIBG ist der unmittelbare Anschluss gegeben.
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Anpassungen nach Einfithrung der neuen Pflegeausbildung

In der PfIHBVO gibt es zahlreiche Beziige zum PfIBG.
Die PfIHBVO gilt auch fiir die Ausbildung in der Krankenpflegehilfe.
Die PfIHBVO wird am 31. Dezember 2024 aul’er Kraft treten.

Neben den Ausbildungen in der Altenpflegehilfe und der Krankenpflegehilfe
existiert in Schleswig-Holstein noch die zwei- bis dreijahrige Ausbildung in der
Pflegeassistenz.

v VvV v Vv



6 Ubersicht der Helfer- und Assistenzausbildungen

Schleswig-Holstein
Krankenpflegehelferin/Krankenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Landesverordnung tiber die Berufe in der Pflegehilfe (Pflegehilfeberufeverordnung —
PfIHBVO) vom 1. November 2019, letzte beriicksichtigte Anderung am 15.06.2021
(GVOBL. S. 836)

Diese Verordnung tritt mit Ablauf des 31. Dezember 2024 aul3er Kraft.

Zustandige Behorden

» fiir die Durchfiihrung der PfIHBVO: Schleswig-Holsteinisches Institut fiir Berufliche
Bildung Sachgebiet Gesundheit

Berufszulassung

» Das Fiihren der Berufsbezeichnung bedarf der Erlaubnis.

» Die Feststellung der Gleichwertigkeit von im Ausland erworbenen
Berufsqualifikationen erfolgen nach dem Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz
Schleswig-Holstein vom 1. Juni 2014 (GVOBI. Schl.-H. S. 301).

» Erlaubnisse zum Fiihren der Berufsbezeichnung im Bereich Pflegehilfe oder
Pflegeassistenz aufgrund landesrechtlicher Vorschriften anderer Bundeslander haben
in Schleswig-Holstein Giiltigkeit.

Ausbildungsvertrag
» Der Trager der praktischen Ausbildung schlie3t mit der/dem Auszubildenden einen
Ausbildungsvertrag.

» In Bezug auf das Ausbildungsverhéltnis sind die Regelungen des Pflegeberufegesetzes
in Teil 2 Abschnitt 2 (§8§ 16 bis 25 PfIBG) nahezu entsprechend anzuwenden.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen
» Erster allgemeinbildender Schulabschluss (ESA, Jahrgangsstufe 9) oder
gleichwertiger Bildungsstand,

» die fiir die Ausiibung des Berufs erforderlichen Kenntnisse der deutschen Sprache.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: staatlich anerkannte Pflegeschulen gema@ PfIBG. Die Schule tragt
die Gesamtverantwortung fiir die Ausbildung.

» Praktischer Teil: Krankenhduser, stationdre und ambulante Pflegeeinrichtungen:
Trager der praktischen Ausbildung konnen ausschlie3lich Einrichtungen nach § 7
Abs. 1 PfIBG sein.
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Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

»

In der Ausbildung sollen die Kompetenzen, die fiir eine personenorientierte,
individuelle Betreuung und Pflege von Menschen aller Altersstufen im genannten
Versorgungsbereich erforderlich sind, erlangt werden. Die Auszubildenden sollen
befahigt werden, den Pflegeprozess nach den gesetzlichen Qualitdtsanforderungen
unter Leitung einer Pflegefachperson durchzufiihren.

Krankenpflegehelfer/-innen arbeiten im Team mit Pflegefachpersonen insbesondere
in der stationdren Akutpflege. Sie betreuen und pflegen Menschen aller Altersstufen
insbesondere in Krankenhausern. Sie fiihren die Ma3nahmen eigenstdndig durch
(Durchfiihrungsverantwortung), die von einer Pflegefachperson geplant, iiberwacht
und gesteuert werden (Steuerungsverantwortung der Pflegefachperson).
Eigenstandiges Arbeiten bedeutet, in durch Pflegefachpersonen definierten stabilen
Pflegesituationen eigenverantwortlich tatig zu werden und dabei Verdnderungen
wahrzunehmen sowie diese Erkenntnisse an die zustéandige Pflegefachperson
weiterzugeben.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

>

Dauer: in Vollzeit ein Jahr, in Teilzeit zwei Jahre, die Ausbildung erfolgt im
Wechsel von Unterricht und praktischer Ausbildung, wobei die Mindestdauer eines
Ausbildungsabschnitts zwei Wochen betragen soll.

Theoretischer und praktische Unterricht: 700 Stunden, Inhalte geméa(3 Anlage 2b
der PfIHBVO, eingeteilt in Kompetenzbereiche analog zur PflIAPrV.

Praktische Ausbildung: 900 Stunden, davon 750 Stunden beim Trager der
praktischen Ausbildung, 100 Stunden in einem anderen Versorgungsbereich
(stationare Langzeitpflege oder ambulante Akut-/Langzeitpflege) und 50 Stunden
zur freien Verteilung auf einen der genannten Versorgungsbereiche.

Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Gepriift werden die
Kompetenzen aus Anlage 1b PfIHBVO.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

>

>

Eine Externenpriifung ist moglich fiir Personen, die die Zugangsvoraussetzungen
erfiillen, eine mehrjahrige Berufstatigkeit in der Pflege und den Kompetenzerwerb
nachweisen konnen oder die ersten zwei Jahre der Ausbildung nach PfIBG oder nach
AltPf1G absolviert haben.

Durch die enge Orientierung an den zu erwerbenden Kompetenzen fiir die
Pflegeausbildung nach PfIBG ist der unmittelbare Anschluss gegeben.
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Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

v VvV v VY

In der PfIHBVO gibt es zahlreiche Beziige zum PfIBG.
Die PfIHBVO gilt auch fiir die Ausbildung in der Altenpflegehilfe.
Die PfIHBVO wird am 31. Dezember 2024 aul3er Kraft treten.

Neben den Ausbildungen in der Altenpflegehilfe und der Krankenpflegehilfe
existiert in Schleswig-Holstein noch die zwei- bis dreijahrige Ausbildung in der
Pflegeassistenz.



Schleswig-Holstein

Schleswig-Holstein
Staatlich gepriifte Pflegeassistentin/Staatlich gepriifter Pflegeassistent

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Landesverordnung tiber die Berufsfachschule (Berufsfachschulverordnung — BFSVO) vom
20. Juli 2017, letzte beriicksichtigte Anderung am 27.07.2022, (NBL. MBWFK. Sch.-H. S.
304)

Landesverordnung tiber die Abschlusspriifung an berufsbildenden Schulen
(Priifungsverordnung berufsbildende Schulen — BS-PriiVO vom 20. Juli 2017, letzte
berticksichtigte Anderung am 27.07.2022 (NBL. MBWFK. Sch.-H. S. 304)

Lehrplan fiir die Berufsfachschule III Fachrichtung Sozialwesen: Ausbildungsgang zur
Staatlich gepriiften Pflegeassistentin/zum Staatlich gepriiften Pflegeassistent (Zweijdhrige
Ausbildung mit Eingangsvoraussetzung ESA und MSA)

Handreichung zum Lehrplan fiir die Berufsfachschule III Fachrichtung Sozialwesen;
zweijahrige Ausbildung. SHIBB Landesamt Schleswig-Holsteinisches Institut fiir
Berufliche Bildung (Hrsg.), August 2021

Zustandige Behorden

» Das Ministerium fiir Bildung, Wissenschaft und Kultur ist die oberste
Schulaufsichtsbehdrde. Darunter geordnet sind die Schuldmter in den Kreisen bzw.
kreisfreien Stadten.

Berufszulassung

» Mit erfolgreichem Abschluss fiihren die Absolventinnen und Absolventen die
Berufsbezeichnung.

Ausbildungsvertrag

» Die Schiiler/-innen schlieen einen Arbeitsvertrag mit dem Trager einer Einrichtung.

Die Gestaltung der Arbeitsvertrdge obliegt den Tragern. Sollte kein Arbeitsvertrag
zustande kommen, gelten grundsatzlich die bestehenden Praxisvereinbarungen
zwischen Ausbildungsschule und Betrieb.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Erster allgemeinbildender Schulabschluss (ESA) oder ein gleichwertiger
Schulabschluss,

» Mittlerer Schulabschluss (MSA) oder ein gleichwertiger Schulabschluss.

» Es gibt bezogen auf die Aufnahmevoraussetzung und das angestrebte Bildungsziel
(MSA bei Beginn mit ESA, Fachhochschulreife bei Beginn mit MSA) zwei
Bildungsgange mit unterschiedlichen Stundentafeln.
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Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: Berufsfachschulen, sie haben die Verantwortung fiir die
Organisation der Praxiszeiten.

» Praktischer Teil: Krankenhéiuser, stationidre und ambulante Alten- und
Pflegeeinrichtungen; auf3erdem moglich: Rehabilitationseinrichtungen,
psychiatrische Institutionen, Einrichtungen der Behindertenhilfe,
generationsiibergreifende Wohnformen.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

» Der Ausbildungsgang mit der Zugangsvoraussetzung MSA kann mit der
Fachhochschulreife abgeschlossen werden.

» Der Ausbildungsgang mit der Zugangsvoraussetzung ESA kann mit dem MSA
abgeschlossen werden.

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Die Schiiler/-innen erwerben Handlungskompetenzen im Umgang mit betagten
und hochbetagten Menschen, Menschen mit Demenzerkrankungen, korperlichen
Beeintrachtigungen, akuten und chronischen psychischen und somatischen
Erkrankungen sowie mit Menschen mit besonderen Bediirfnissen oder Kindern.

» Staatlich gepriifte Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten verfiigen
iiber Kompetenzen, die sie befdhigen, in betreuerischen, pflegerischen und
hauswirtschaftlichen Arbeitsfeldern unterstiitzend tatig zu werden. Sie assistieren
den jeweiligen Fachkraften der Einrichtungen und konnen die ihnen iibertragenen
Aufgaben professionell durchfiihren.

» Zuden Einrichtungen der pflegerischen Versorgung gehoren Institutionen der
stationdren und ambulanten Pflege: Krankenh&user, Pflegeheime, ambulante
Pflegedienste, Wohngemeinschaften fiir Menschen mit speziellen Bed{irfnissen oder
Einrichtungen der Behindertenhilfe, generationsiibergreifende Familienzentren oder
Privathaushalte. Die Ausiibung der beruflichen Tatigkeit erfolgt immer unter der
Verantwortung einer examinierten Pflegekraft, jedoch zum Teil eigenverantwortlich.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: zwei Jahre,

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 900 Stunden in vier berufsbezogenen
Lernfeldern. Zusatzlich fachrichtungsiibergreifender Unterricht (allgemeinbildende
Facher) im Umfang von

- 600 Stunden bei der Eingangsvoraussetzung MSA zum Erwerb der
Fachhochschulreife bzw.

- 1.000 Stunden bei der Eingangsvoraussetzung ESA zum Erwerb des Mittleren
Schulabschlusses.

» Praktische Ausbildung: 1.150 Stunden in stationdren und ambulanten
Einrichtungen,



Schleswig-Holstein

» Abschlusspriifung: schriftlich, miindlich und praktisch. Schriftlich gepriift wird
in zwei Lernfeldern und im Fach Deutsch/Kommunikation. In der praktischen
Priifung sind fiir bis zu drei zu pflegende Menschen die Pflege zu planen und
durchzufiihren; die Pflege deckt Bereiche in mindestens fiinf ABEDLs (Aktivitaten,
soziale Beziehungen und existenzielle Erfahrungen des Lebens) ab. Fiir den Erwerb
der Fachhochschulreife sind weitere Priifungen vorgesehen.

Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

» Die Lernfelder orientieren sich an der generalistischen Ausbildung.

» Das Zertifikat zur Betreuungskraft nach § 53c SGB XI kann im Verlauf des ersten
Ausbildungsjahres erworben werden.

» Eine Externenpriifung ist auf Antrag bei der obersten Schulbehérde moglich, wenn
die Priifungsinhalte anderweitig erworben wurden und mindestens drei Jahre
Berufserfahrung nachgewiesen werden.

» Die Ausbildung ist an den ABEDLs orientiert, die iiblicherweise eine Grundlage fiir
die Altenpflege bilden. Eine unmittelbare Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach
PfIBG ist nicht erkennbar.

Anpassungen durch Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Die Ordnungsmittel, der Lehrplan und die Handreichung zum Lehrplan wurden nach
Einfithrung der neuen Pflegeausbildung iiberarbeitet.

» Inder Uberarbeitung wird kein Bezug auf die neue Pflegeausbildung genommen.

» Neben der Ausbildung in der Pflegeassistenz existieren in Schleswig-Holstein noch
die Ausbildungen in der Altenpflegehilfe und in der Krankenpflegehilfe, deren
zugrunde liegenden Rechtsnormen am 31.12.2024 aulder Kraft treten.
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Thiiringen

Altenpflegehelferin/Altenpflegehelfer

Gesundheits- und Krankenpflegehelferin/Gesundheits- und Krankenpflegehelfer

Rechtsnormen, Ordnungsmittel

Thiiringer Gesetz tiber die Helferberufe in der Pflege (Thiiringer Pflegehelfergesetz —
ThiirPflHG —) vom 21. November 2007, letzte Anderung am 2. Juli 2016 (GVBL S. 229)

Thiiringer Schulordnung fiir die Helferberufe in der Pflege (ThiirSOPfIH) vom
30. Mdrz 2009, letzte Anderung am 1. August 2020 (GVBL S. 443)

Thiiringer Lehrplan fiir berufsbildende Schulen fiir die Berufe Altenpflegehelfer/-in
Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/-in vom 03. Februar 2009

Zustandige Behorden

» staatliche Schuldmter fiir die Ausbildung,

» Landesverwaltungsamt Thiiringen fiir die Priifung und Berufszulassung.

Berufszulassung
» Das Fiihren der Berufsbezeichnung bedarf der Erlaubnis. Wer die Erlaubnis erhalten
hat, ist verpflichtet, die Berufsbezeichnung zu fiihren.

» Die Erlaubnis gilt auch fiir Personen, die vor Inkrafttreten des ThiirPflHG eine
mindestens einjéhrige landes- oder bundesrechtlich geregelte Ausbildung in der
Altenpflegehilfe, Krankenpflegehilfe oder Gesundheits- und Krankenpflegehilfe
erfolgreich absolviert haben.

» Als gleichwertig gelten Ausbildungen im Sanitatsdienst der Bundeswehr, der
Bundespolizei oder der Polizei eines Landes, wenn die entsprechende Fachpriifung
erfolgreich abgelegt wurde.

» Die Gleichwertigkeit von im Ausland erworbenen Berufsqualifikationen wird auf
Antrag nach dem Thiiringer Berufsqualifikationsfeststellungsgesetz festgestellt.

Ausbildungsvertrag

» Der Trager der praktischen Ausbildung schlie3t mit der/dem Auszubildenden einen
schriftlichen Ausbildungsvertrag.

» Ausbildungsvergiitung ist vorgesehen.

Qualifikatorische Zugangsvoraussetzungen

» Hauptschulabschluss oder gleichwertiger Bildungsstand. Eine Ausnahme davon ist
moglich, wenn eine positive Eignungsprognose der Schule vorliegt.



Thiiringen

» Bei auslandischen Bewerberinnen und Bewerbern ausreichende Kenntnisse der
deutschen Sprache, um dem Unterricht folgen und mit den zu betreuenden Menschen
in ausreichendem Mald kommunizieren zu konnen.

Schulform/Ausbildungsstatten

» Schulischer Teil: staatliche Berufsfachschulen, staatlich anerkannte Ersatzschulen.
Die Schule tragt die Gesamtverantwortung fiir die Organisation und Koordination der
Ausbildung.

» Praktischer Teil: Krankenhiuser, Heime, stationére Pflegeeinrichtungen, ambulante
Pflegedienste.

Integrierter allgemeinbildender Schulabschluss

nicht vorgesehen

Ausbildungsziel/berufliche Tatigkeiten

» Die Ausbildung soll Kenntnisse, Fahigkeiten, Fertigkeiten und Kompetenzen
vermitteln, die fiir eine qualifizierte Betreuung und Pflege alter Menschen oder fiir
die Versorgung kranker Menschen unter Anleitung einer Pflegefachkraft erforderlich
sind. Dazu zédhlen:

- die im Rahmen des individuellen Pflegeplans {ibertragenen Aufgaben der
Grundpflege eigenstdndig zu verrichten,

— der Pflegefachkraft bei der Anwendung spezifischer Pflegekonzepte zu assistieren
oder diese Aufgaben nach Anweisung eigenstéandig auszufiihren,

- die Pflegefachkraft bei der Durchfiihrung der Behandlungspflege zu unterstiitzen,
— lebensrettende Sofortmalnahmen bis zum Eintreffen der Pflegefachkraft oder
eines Arztes einzuleiten,

- ausgefiihrte pflegerische Leistungen ordnungsgemaf3 zu dokumentieren.

Dauer, Struktur und Abschluss der Ausbildung

» Dauer: in Vollzeitform ein Jahr und in Teilzeitform bis zu zwei Jahre.

» Theoretischer und praktischer Unterricht: 700 Stunden nach Anlage 1 ThiirPfIHG,
gegliedert in fiinf Lernfelder.

» Praktische Ausbildung: 1.000 Stunden nach Anlage 2 ThiirPfIHG, davon
760 Stunden beim Trager der praktischen Ausbildung und je 120 Stunden in
einem anderen Versorgungsbereich (Krankenhaus, stationire Langzeitpflege oder
ambulante Pflege).

» Abschlusspriifung: schriftlich und praktisch. Im schriftlichen Teil werden zwei
Lernfelder gepriift. Der praktische Teil beinhaltet die Pflege einer Person, die
Patientin/Patient oder Klientin/Klient der Ausbildungseinrichtung ist, sowie ein
Priifungsgespréch.
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Durchlassigkeit/Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG

» Eine Externenpriifung ist auf Antrag moglich fiir Personen, die die
Zugangsvoraussetzungen erfiillen und zwei Jahre einer dreijahrigen
Pflegeausbildung absolviert haben.

» Wer die Berufsbezeichnung ,, Altenpflegehelfer/-in“ erworben hat, kann

nach weiteren sechs Monaten Ausbildung und einer praktischen Priifung die
Berufsbezeichnung ,,Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/-in“ erwerben.

» Wer die Berufsbezeichnung ,,Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/-in“ erworben
hat, kann nach weiteren sechs Monaten Ausbildung und einer praktischen Priifung
die Berufsbezeichnung , Altenpflegehelfer/-in“ erwerben.

» Eine unmittelbare Anschlussfahigkeit an die Ausbildung nach PfIBG ist nicht
erkennbar.

Anpassungen nach Einfiihrung der neuen Pflegeausbildung

» Derzeit wird das ThiirPfIHG {iberarbeitet, um eine Anpassung an die Generalistik
bzw. an die gednderten Anforderungen vorzunehmen und so u. a. die Durchlassigkeit
in die Ausbildung nach PfIBG zu gewahrleisten.
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» Abstract

Der Beitrag stellt die wesentlichen Aspekte der landesrechtlichen Regelungen fiir die Ausbil-
dung in der Pflegehilfe und -assistenz dar und zeigt Gemeinsamkeiten sowie Unterschiede auf.
Auch nach Einfiihrung der generalistischen Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum Pflegefach-
mann im Jahr 2020 existieren in den Bundeslandern noch 27 verschiedene mindestens ein-
jahrige Ausbildungen in der Pflegehilfe und -assistenz mit deutlichen quantitativen und quali-
tativen Unterschieden.

Ausgehend von einer vergleichenden Ubersicht iiber die Inhalte der wesentlichen Rechts-
normen und Ordnungsmittel werden Handlungsempfehlungen fiir eine bundesweite Harmo-
nisierung der Ausbildungen gegeben.
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Der Beitrag stellt die wesentlichen Aspekte der landesrechtlichen Rege-
lungen fur die Ausbildung in der Pflegehilfe und -assistenz dar und zeigt
Gemeinsamkeiten sowie Unterschiede auf. Auch nach Einfihrung der ge-
neralistischen Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum Pflegefachmann im Jahr
2020 existieren in den Bundeslandern noch 27 verschiedene mindestens
einjahrige Ausbildungen in der Pflegehilfe und -assistenz mit deutlichen
quantitativen und qualitativen Unterschieden.

Ausgehend von einer vergleichenden Ubersicht Gber die Inhalte der we-
sentlichen Rechtsnormen und Ordnungsmittel werden Handlungsempfeh-
lungen fur eine bundesweite Harmonisierung der Ausbildungen gegeben.
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