Anlage 9
(zu § 54 Abs. 1)

Weiterbildungen in den Berufen in der Krankenpflege und Altenpflege

Psychiatrie — Schwerpunkt:

Allgemeine Psychiatrie

Aufbaustufe
Modul 9.1

Pflegefachwissen in der allgemeinen Psychiatrie

Verwendbarkeit und Hau-
figkeit des Angebots des
Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Psychiatrie — Schwerpunkt: Allgemeine Psychiatrie” in der
Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Pri-
fung der Weiterbildung.

Inhalte und Qualifikations-
zZiele

Lehrinhalte sind:

1. Historische Entwicklung der Psychiatrie und der psychiatrischen Pflege

2. Psychiatrische Versorgungsstrukturen, insbesondere

— niedergelassene Arzte und Psychotherapeuten, sozialpsychiatrischer Dienst, Soziothe-
rapie nach dem Fiunften Buch Sozialgesetzbuch — Gesetzliche Krankenversicherung,
hausliche psychiatrische Pflege, psychiatrische Rehabilitation, sozialpsychiatrische
Wohnheime, betreute psychiatrische Wohnformen sowie Selbsthilfegruppen,
Angehdrigengruppen, Laienhilfe, Familienpflege und Psychose-Seminare

Unterschiede zur Pflege in Bereichen der somatischen Pflege

Pflegetheorien und deren Bedeutung in der psychiatrischen Pflege

Bezugspflege in der psychiatrischen Pflege

Pflegediagnosen in der psychiatrischen Pflege

Pflegeprozess in der psychiatrischen Pflege

Pflegeplanung in der psychiatrischen Pflege

Konzepte und Methoden in der psychiatrischen Pflege bei speziellen Krankheitsbildern und

Lebenssituationen

10. Besondere Bedeutung der Kommunikation bei der Behandlung und Betreuung psychisch
Erkrankter

11. Organisation und Leitung von Ubungs-, Gesprachs- und Aktivierungsprogrammen, Ver-
sammlungen und Besprechungen, Gruppen- und Einzelbetreuung

12. Erlernen spezieller Methoden der Betreuung psychisch Kranker

13. Vermittlung von Féhigkeiten zur kotherapeutischen Begleitung anderer Behandlungsverfah-
ren

14. Spezielle pflegerische Aufgabengebiete

15. Priméar-, Sekundar- und Tertiarpravention in der Psychiatrie

16. Dokumentation und Berichterstattung der psychiatrischen Pflege im stationaren und ambu-
lanten Bereich gegentber allen am Behandlungs- und Betreuungsprozess beteiligten Be-
rufsgruppen

17. Durcharbeiten und Erstellen von Praxisberichten, Sozial-, Entlassungs-, Verlegungs-, Auf-
nahme- und Krankenberichten

18. Qualitatsmanagement in der psychiatrischen Pflege

19. Evaluation psychiatrischer Pflege

20. Psychiatrisch-medizinische Intensivbehandlung und -betreuung.
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Qualifikationsziele:

Das Modul befahigt Teilnehmende, die Pflegeplanung in der psychiatrischen Pflege durch
spezifische Krankenbeobachtung, Pflegebedarfsmessung, Datenerfassung, Pflegeanamnese,
Biografiearbeit und Angehorigenarbeit durchzufiihren. Spezifische Krankenbeobachtung,
Pflegebedarfsmessung, Datenerfassung und Pflegeanamnese umfassen hierbei Verhaltens-
und Verlaufsbeobachtung, das Erkennen von Bewusstseinsstorungen, von Orientierungssto-
rungen, von Aufmerksamkeits- und Konzentrationsstérungen, von Gedachtnisstérungen und
von krankheits- und medikamentds bedingtem Verhalten unter Beachtung von Multimorbiditat
und Chronizitat.

Konzepte und Methoden in der psychiatrischen Pflege bei speziellen Krankheitsbildern und Le-
benssituationen werden fur Erwachsene mit psychischen Stérungen, Menschen mit organischen
und psychischen Stérungen im hoheren Lebensalter, Kinder und Jugendliche mit psychischen
Stérungen und Entwicklungsstérungen, Menschen mit Abhéngigkeitserkrankungen, mit Doppel-
diagnosen, mit neurologischen Erkrankungen, mit psychosomatischen Stérungen, mit Esssto-
rungen, mit Intelligenzminderung gelehrt und deren gezielte Foérderung, Aggression und Gewalt,
Zwangsmalfinahmen, Trauer und Verlust, Angst, Suizidalitat, selbstverletzendes Verhalten, Ma-
nipulation, Missbrauchs- und Traumaerfahrung, sowie psychiatrische Notfélle im stationaren und
ambulanten Pflege- und Behandlungsbereich diskutiert.

Die besondere Bedeutung der Kommunikation bei der Behandlung und Betreuung psychisch
Erkrankter wird Giber die Schwerpunkte Gesprache mit psychisch Kranken, Besonderheiten der
Gesprachsfuhrung und Gesprachsformen (Einzel- und Gruppengesprache) herausgestellt.




Als spezielle Methoden der Betreuung psychisch Kranker werden Milieugestaltung, Gedachtnis-
training, Soziotherapie, Aneignung sozialer Kompetenzen, tagesstrukturierende Mafl3nahmen,
Snoozelen, Beschéftigungstherapie, Integriertes Psychologisches Therapieprogramm fiir schi-
zophrene Patienten (IPT), Psychoedukation und Entspannungsverfahren erlernt.

Spezielle — im Modul betrachtete — pflegerische Aufgabengebiete sind Ubergangspflege, rehabi-
litative Pflege, nachstationdre und ambulante h&usliche psychiatrische Pflege, psychiatrische
Pflege in Heimen und betreuten Wohnformen sowie Soziotherapie nach dem Funften Buch So-
zialgesetzbuch — Gesetzliche Krankenversicherung.

Der Teilnehmer erlangt Kompetenzen zur selbststéandigen Planung und Bearbeitung umfassen-
der fachlicher Aufgabenstellungen der Pflege in der Psychiatrie mit Schwerpunkt allgemeine
Psychiatrie. Dabei verfligt der Teilnehmer Uber integriertes Fachwissen, welches vertieftes fach-
theoretisches Wissen und den Umgang mit Grenzen der Pflege in der Psychiatrie mit Schwer-
punkt allgemeiner Psychiatrie beinhaltet. Er verflgt Uber ein breites Spektrum spezialisierter
Fertigkeiten, kann Arbeitsprozesse ubergreifend planen und Wechselwirkungen mit anderen Be-
reichen in mégliche Handlungsalternativen einbeziehen.

Arbeitsprozesse werden dabei kooperativ geplant und fachubergreifende komplexe Sachverhal-
te konnen strukturiert, zielgerichtet und adressatenbezogen dargestellt werden. Eigene und
fremd gesetzte Lern- und Arbeitsziele kdnnen reflektiert, bewertet und verantwortet werden.
Konsequenzen fir Arbeitsprozesse im Team kénnen gezogen werden.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Prifung und Schwerpunk-
te der Prifung

Die Prufung wird als schriftliche Prufungsleistung mit einer Gesamtdauer von 120 Minuten ge-
maR 8§ 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Historische Entwicklung der Psychiatrie und der psychiatrischen Pflege,

2. Psychiatrische Versorgungsstrukturen,

3. Unterschiede zur Pflege in Bereichen der somatischen Pflege,

4. Pflegetheorien und deren Bedeutung in der psychiatrischen Pflege,

5. Bezugspflege in der psychiatrischen Pflege,

6. Pflegediagnosen in der psychiatrischen Pflege,

7. Pflegeprozess in der psychiatrischen Pflege,

8. Pflegeplanung in der psychiatrischen Pflege,

9. Konzepte und Methoden in der psychiatrischen Pflege bei speziellen Krankheitsbildern und
Lebenssituationen,

10. Besondere Bedeutung der Kommunikation bei der Behandlung und Betreuung psychisch
Erkrankter,

11. Organisation und Leitung von Ubungs-, Gesprachs- und Aktivierungsprogrammen, Ver-
sammlungen und Besprechungen, Gruppen- und Einzelbetreuung,

12. Erlernen spezieller Methoden der Betreuung psychisch Kranker,

13. Vermittlung von Féhigkeiten zur kotherapeutischen Begleitung anderer Behandlungsverfah-
ren,

14. Spezielle pflegerische Aufgabengebiete,

15. Priméar-, Sekundar- und Tertiarpravention in der Psychiatrie,

16. Dokumentation und Berichterstattung der psychiatrischen Pflege im stationaren und ambu-
lanten Bereich gegenuber allen am Behandlungs- und Betreuungsprozess beteiligten Be-
rufsgruppen,

17. Durcharbeiten und Erstellen von Praxisberichten, Sozial-, Entlassungs-, Verlegungs-, Auf-
nahme- und Krankenberichten,

18. Qualitatsmanagement in der psychiatrischen Pflege,

19. Evaluation psychiatrischer Pflege und

20. Psychiatrisch-medizinische Intensivbehandlung und -betreuung.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 345 Stunden:
1. 230 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht
2. 115 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

11,5

Aufbaustufe
Modul 9.2

Fachwissenschaft in der allgemeinen Psychiatrie

Verwendbarkeit und Hau-
figkeit des Angebots des
Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Psychiatrie — Schwerpunkt: Allgemeine Psychiatrie” in der
Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Pri-
fung der Weiterbildung.

Inhalte und Qualifikations-
ziele

Lehrinhalte sind:
1. Allgemeine und spezielle psychiatrische Krankheitslehre; anatomische und physiologische
Grundlagen; Diagnostik und Therapie, insbesondere
— Organische, einschlie3lich symptomatische Stérungen (Demenz bei Alzheimer, vaskula-
re Demenz, Demenz bei anderen Erkrankungen, organisch anamnestisches Syndrom




nicht durch Alkohol oder andere psychotrope Substanzen bedingt, Delirsyndrom nicht
durch Alkohol oder andere psychotrope Substanzen bedingt, andere psychische Stérun-
gen aufgrund von Schadigung, Funktionsstdrung des Gehirns oder kdrperlicher Erkran-
kungen sowie Personlichkeits- und Verhaltensstérungen, Stérungen aufgrund einer
Krankheit, Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns)

— Psychische Stérungen und Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen (Alko-
hol, Drogen, Medikamente)

— Schizophrenie, schizotype und wahnhafte Stérungen (Schizophrenie, schizotype Sto-
rungen, anhaltende wahnhafte Stérungen, akute voribergehende psychotische Stoérun-
gen, induzierte wahnhafte Stérungen, schizoaffektive Stérungen und sonstige nichtorga-
nische psychotische Stérungen)

— affektive Stérungen (manische Episoden, bipolare affektive Stérungen, depressive Epi-
soden, rezidivierende depressive Stérungen und anhaltende affektive Stérungen)

— neurotische und somatoforme Stérungen, Belastungsstérungen (phobische Stérungen,
andere Angststorungen, Zwangsstorungen, Reaktion auf schwere Belastungs- und An-
passungsstorungen, dissoziative Stérungen und somatoforme Stérungen)

— Verhaltensauffalligkeiten mit kdrperlichen Stérungen und Faktoren (Essstdrungen, nicht-
organische Schlafstérungen, sexuelle Funktionsstérungen, psychische Stdérungen und
Verhaltensstérungen im Wochenbett sowie schédlicher Gebrauch von nicht abhangig-
keitserzeugenden Substanzen)

— Personlichkeits- und Verhaltensstérungen (spezifische Verhaltensstdrungen, kombinierte
und andere Personlichkeitsstorungen, andauernde Personlichkeitsveranderungen, die
nicht Folge einer Schadigung oder Krankheit des Gehirns sind, abnorme Gewohnheiten
und Stoérungen der Impulskontrolle, Stérungen der Geschlechtsidentitdt, der Ge-
schlechtspraferenzen und Stérungen in Verbindung mit der sexuellen Entwicklung und
Orientierung sowie andere Personlichkeits- und Verhaltensstérungen)

— Intelligenzminderung

— Entwicklungsstoérungen (umschriebene Entwicklungsstérungen des Sprechens und der
Sprache, umschriebene Entwicklungsstérungen schulischer Fertigkeiten, umschriebene
Entwicklungsstdrungen der motorischen Funktionen, kombinierte umschriebene Entwick-
lungsstérungen und tiefgreifende Entwicklungsstérungen)

— Verhaltensstérungen und emotionale Stérungen mit Beginn in der Kindheit und Jugend
(hyperkinetische Stérungen, Stérungen des Sozialverhaltens, kombinierte Stérungen
des Sozialverhaltens und der Emotionen, Emotionale Stérungen im Kindesalter, Stérun-
gen sozialer Funktionen mit Beginn in der Kindheit und Jugend, Ticstérungen und ande-
re Verhaltensstérungen sowie emotionale Stérungen mit Beginn in der Kindheit und Ju-
gend)

2. Neurologische Krankheitsbilder und Syndrome
3. Spezielle therapeutische Konzepte und Diagnostik

— Forensische Psychiatrie (Patienten mit geminderter Schuldfahigkeit, suchtkranke Patien-
ten), Gerontopsychiatrie, Suchtbehandlung, Kinder- und Jugendpsychiatrie, rehabilitative
Psychiatrie, tagesklinische Behandlung, psychotherapeutische Behandlung, psychoso-
matische Behandlung, ambulante psychiatrische Behandlung und Sozialpsychiatrie

4. Spezielle Pharmakotherapie
5. Weitere Therapieformen bei der Betreuung psychisch Erkrankter.

Qualifikationsziele:

Neben dem Erlernen von Grundlagen der Didaktik, werden die Teilnehmer des Moduls beféhigt,
weitere Therapieformen wie psychotherapeutische Verfahren, ergotherapeutische Verfahren,
kunsttherapeutische Verfahren, musiktherapeutische Verfahren, tanztherapeutische Verfahren,
Sozialarbeit und padagogische und heilpadagogische Verfahren bei der Betreuung psychisch
Kranker einzusetzen.

Der Teilnehmer erlangt Kompetenzen zur selbststéandigen Planung und Bearbeitung umfassen-
der fachlicher Aufgabenstellungen der Pflege in der Psychiatrie mit Schwerpunkt allgemeine
Psychiatrie. Dabei verfugt der Teilnehmer Uber integriertes Fachwissen, welches vertieftes fach-
theoretisches Wissen und den Umgang mit Grenzen der Pflege in der Psychiatrie mit Schwer-
punkt allgemeiner Psychiatrie beinhaltet. Er verfiigt Gber ein breites Spektrum spezialisierter
Fertigkeiten, kann Arbeitsprozesse lbergreifend planen und Wechselwirkungen mit anderen Be-
reichen in mogliche Handlungsalternativen einbeziehen.

Arbeitsprozesse werden dabei kooperativ geplant und fachubergreifende komplexe Sachverhal-
te koénnen strukturiert, zielgerichtet und adressatenbezogen dargestellt werden. Eigene und
fremd gesetzte Lern- und Arbeitsziele konnen reflektiert, bewertet und verantwortet werden.
Konsequenzen fir Arbeitsprozesse im Team kénnen gezogen werden.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium




Prifung und Schwerpunk-
te der Prufung

Die Priifung wird als schriftliche Priifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 90 Minuten geman
§ 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Allgemeine und spezielle psychiatrische Krankheitslehre; anatomische und physiologische
Grundlagen; Diagnostik und Therapie,

Neurologische Krankheitsbilder und Syndrome,

Spezielle therapeutische Konzepte und Diagnostik,

Spezielle Pharmakotherapie und

Weitere Therapieformen bei der Betreuung psychisch Erkrankter.
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Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 225 Stunden:
1. 150 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht
2. 75 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

7,5

Aufbaustufe
Modul 9.3

Spezifische Sozialwissenschaft in der allgemeinen Psychiatrie

Verwendbarkeit und Hau-
figkeit des Angebots des
Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Psychiatrie — Schwerpunkt: Allgemeine Psychiatrie” in der
Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fur die praktische Pri-
fung der Weiterbildung.

Inhalte und Qualifikations-
zZiele

Lehrinhalte sind:

1. Fachliche Grundlagen psychiatrischer Pflege unter Berlicksichtigung von Einstellungen, Hal-
tungen, Menschenbildern, Sichtweisen und theoretischen Erklarungsmodellen gegeniber
psychisch Kranken
Spezielle ethische Fragen in der psychiatrischen Pflege und Betreuung
Macht und Machtlosigkeit in der taglichen Arbeit, Gewaltprophylaxe
Mdglichkeiten der personlichen Psychohygiene
Vertiefende Kenntnisse zu Kriseninterventionen
Therapeutisches Rollenverstandnis, Rollenverstandnis sozialtherapeutischen Handelns
Teamarbeit in der Psychiatrie
Angehdrigenarbeit
Interkulturelle Pflege, Migration und Psychiatrie

. Einsetzen padagogischer und didaktischer Fahigkeiten bei der Ausbildung und Anleitung
von Praktikanten, Hospitanten und Mitarbeitern.
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Qualifikationsziele:

Der Teilnehmer erlangt Kompetenzen zur selbststéandigen Planung und Bearbeitung umfassen-
der fachlicher Aufgabenstellungen der Pflege in der Psychiatrie mit Schwerpunkt allgemeine
Psychiatrie. Dabei verfligt der Teilnehmer Uber integriertes Fachwissen, welches vertieftes fach-
theoretisches Wissen und den Umgang mit Grenzen der Pflege in der Psychiatrie mit Schwer-
punkt allgemeiner Psychiatrie beinhaltet. Er verfiigt Gber ein breites Spektrum spezialisierter
Fertigkeiten, kann Arbeitsprozesse ubergreifend planen und Wechselwirkungen mit anderen Be-
reichen in mogliche Handlungsalternativen einbeziehen.

Arbeitsprozesse werden dabei kooperativ geplant und fachubergreifende komplexe Sachverhal-
te konnen strukturiert, zielgerichtet und adressatenbezogen dargestellt werden. Eigene und
fremd gesetzte Lern- und Arbeitsziele konnen reflektiert, bewertet und verantwortet werden.
Konsequenzen fiir Arbeitsprozesse im Team kénnen gezogen werden.

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Prufung und Schwerpunk-
te der Prifung

Die Prifung wird als schriftliche Prifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 60 Minuten geman

§ 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Fachliche Grundlagen psychiatrischer Pflege unter Berlicksichtigung von Einstellungen, Hal-
tungen, Menschenbildern, Sichtweisen und theoretischen Erklarungsmodellen gegenuber
psychisch Kranken,

Spezielle ethische Fragen in der psychiatrischen Pflege und Betreuung,

Macht und Machtlosigkeit in der taglichen Arbeit, Gewaltprophylaxe,

Mdglichkeiten der personlichen Psychohygiene,

Vertiefende Kenntnisse zu Kriseninterventionen,

Therapeutisches Rollenverstandnis, Rollenverstandnis sozialtherapeutischen Handelns,
Teamarbeit in der Psychiatrie,

Angehorigenarbeit,

Interkulturelle Pflege, Migration und Psychiatrie sowie

. Einsetzen padagogischer und didaktischer Fahigkeiten bei der Ausbildung und Anleitung
von Praktikanten, Hospitanten und Mitarbeitern.
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Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 75 Stunden:
1. 50 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht
2. 25 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,5

Aufbaustufe
Modul 9.4

Rechtslehre in der allgemeinen Psychiatrie

Verwendbarkeit und Hau-
figkeit des Angebots des
Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Psychiatrie — Schwerpunkt: Allgemeine Psychiatrie” in der
Aufbaustufe zu belegen. Kenntnisse aus diesem Modul sind erforderlich fir die praktische Pri-
fung der Weiterbildung.

Inhalte und Qualifikations-
ziele

Lehrinhalte sind:

1. Grundlagen, insbesondere

Vertragsrecht, Haftungsrecht, Sozialrecht, Datenschutzrecht und Strafrecht

2. Vertiefung, insbesondere

Recht der Stellvertretung und Betreuungsrecht (Arten und Wirkung der Stellvertretung,
Stellung und Aufgaben des Betreuers, Einbeziehung des Betreuungsgerichts, Patienten-
verfiigung und Vorsorgevollmacht), Jugendschutzgesetz, Arzneimittelrecht einschlief3lich
Betaubungsmittelgesetz, Sachsisches Gesetz tber die Hilfen und die Unterbringung bei
psychischen Krankheiten einschlie3lich des Vergleichs mit Regelungen anderer Bundes-
lander, Psychiatrie-Personalverordnung, Soziotherapieleistungen nach § 37a Finftes
Buch Sozialgesetzbuch (SGB V), Richtlinie zur h&uslichen psychiatrischen Krankenpfle-
ge nach § 92 Abs. 1 Satz 2 Nr. 6 SGB V und weitere spezielle Rechtsgebiete.

Qualifikationsziele:
siehe Modul 9.3

Lehrformen

Vorlesung, Seminar, Projektarbeit, Selbststudium

Prifung und Schwerpunk-
te der Priifung

Die Priifung wird als schriftliche Priifungsleistung mit einer Gesamtdauer von 30 Minuten geman
§ 12 erbracht und beinhaltet folgende Schwerpunkte:

1. Grundlagen der Rechtslehre und

2. Vertiefende Kenntnisse der Rechtslehre.

Arbeitsaufwand

Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 60 Stunden:
1. 40 Prasenzstunden werden im Rahmen der Prasenzlehre erbracht
2. 20 Zeitstunden werden als Selbststudium erbracht.

Leistungspunkte

2,0

Aufbaustufe
Modul 9.5

Praktische Weiterbildung in der allgemeinen Psychiatrie

Verwendbarkeit und Hau-
figkeit des Angebots des
Moduls

Das Modul ist in der Weiterbildung ,Psychiatrie — Schwerpunkt: Allgemeine Psychiatrie® in der
Aufbaustufe zu belegen.

Inhalte und Qualifikations-
ziele

Lehrinhalte sind:

Fachbereich Stunden
Allgemeine Psychiatrie 200
Gerontopsychiatrie 200
Kinder- und Jugendpsychiatrie 200
Pflege und Rehabilitation abhangig Erkrankter 200
Psychotherapie, Psychosomatik oder forensische Psychiatrie 200
Teilstationare psychiatrische Einrichtung, Wohnheim fir psychisch 200
kranke Menschen, komplementare Einrichtung, Werkstatt fir Behinder-

te, Gesundheitsamt, sozialpsychiatrischer Dienst

Hausliche psychiatrische Pflege 100
Zur freien Verflgung 700

Qualifikationsziele:
Der Teilnehmer wird beféhigt, das erlernte Grundwissen der Weiterbildungsmodule im Bereich

der allgemeinen Psychiatrie praktisch zu verinnerlichen und selbststandig anzuwenden.




Prifung und Schwerpunk- | In der praktischen Prifung in der Aufbaustufe wird der Priifling von den Fachprifern auf einer
te der Prufung Station entsprechend seiner Schwerpunktwahl besucht. Wahrend des Besuches erhélt der Prif-
ling die Gelegenheit, seine pflegerisch-therapeutische Arbeit darzustellen. Dabei hat er auch ei-
nen Tages- oder Wochenplan fir die ihm anvertraute Patientengruppe zu entwerfen und zu be-
grinden. Die praktische Prifung soll mindestens 90 Minuten dauern und in der Regel
180 Minuten nicht Uberschreiten.

Die mindliche Prifung ist als Priifungsgesprach in Verbindung mit der praktischen Prifung ab-
zulegen. Dabei hat der Priifling sein Pflegehandeln zu erdrtern und zu begriinden.
Arbeitsaufwand Das Modul erfordert einen Arbeitsaufwand von insgesamt bis zu 2 000 Zeitstunden.






