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Steigerung der Ausbildungsqualitat in
Gesundheitsberufen

AQiG - ein Projekt am Ausbildungszentrum der Universitatsklinik Dusseldorf
Regine Astrid Schmidt, Lisa Kordell

»Orthoptik, was ist denn das?«, fragt
der Pflegeschuler Max die Physiothera-
pieschiilerin Sarah. »Keine Ahnung ... .«
Da schaltet sich Ines, die Schulerin aus
der Orthoptik ein: »Wir sind auf die
Untersuchung der Augen spezialisiert,
zum Beispiel beim Schielen. Wir arbei-
ten hier auf dem Geladnde in der Au-
genklinik. Dort ist auch unsere Schu-
le.« So klang es aus den Fluren des
Ausbildungszentrums der Universi-
tatsklinik Dusseldorf (UKD), als sich
die Lernenden der Physiotherapie,
Pflege, medizinisch-technischen Ra-
diologieassistenz und Orthoptik zum
ersten Mal gemeinsam trafen. Sie nah-
men erstmalig an dem Modellprojekt
zur Verbesserung der Ausbildungs-
qualitat in Gesundheitsberufen, kurz
AQIG genannt, teil.
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Modellprojekt

Initiative der Robert Bosch-Stiftung

Im Zuge der zunehmenden Anforde-
rungen im Gesundheitswesen und der
Umstrukturierung im europdischen Bil-
dungswesen initiierte und finanzierte die
Robert Bosch-Stiftung dieses Projekt seit
2006. Die konkrete Umsetzung wurde in

Zusammenarbeit mit der Technischen
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Abb. 1_Mindmap PT-Beruf: Bei der theoretischen Auseinandersetzung der Lernenden mit
dem eigenen Berufsverstandnis entwickelten die Physiotherapieschiilerinnen individuelle

Prasentationen des eigenen Berufsbildes
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Abb. 2_Interdisziplinare Therapie: Physiotherapie, Pflege und Orthoptik arbeiten gemeinsam
mit einer Patientin

erproben und nach gelungener Evalua-
tion moglichst flichendeckend nachhal-
tig zu etablieren. Unter den fiinf teilneh-
menden Modellschulen befanden sich
folgende Berufsgruppen: Pflege, Orthop-
tik, Didtassistenz, Ergotherapie, medizi-
nisch-technische-Radiologieassistenz
(MTRA), Hebammen und Physiothera-

pie.

Vorbereitungen am UKD
Das Ausbildungszentrum am Universi-
tatsklinikum Diisseldorf (UKD) erschien
den Organisatoren fiir die Erprobung
dieses Projektes geeignet und nahm mit
den Fachbereichen der Physiotherapie,
Pflege, MTRA und Orthoptik teil. Um
die theoretische und praktische Realisie-
rung auszuarbeiten, trafen sich Vertreter
dieser Fachbereiche ab Sommer 2008
regelmédBig zu intensiven Gesprachen.
Das Hauptanliegen war es, gemeinsa-
me Ziele im Hinblick auf eine optimale,
patientenorientierte Behandlung heraus-

zukristallisieren. Ein Ziel, das jedem in

der Theorie als selbstverstiandlich er-
scheint. Doch auch ein Ziel, das sich in
der Realitdt — gerade bei Patienten mit
komplexen Krankheitssymptomen im
Rahmen festgelegter Klinikabldufe —
immer wieder als eine grofie Herausfor-
derung darstellt. Das sollten die Lernen-
den im UKD hautnah erleben.

Die Umsetzung beinhaltete im Vorfeld
die theoretische Auseinandersetzung
der Beteiligten mit dem eigenen Berufs-
verstdndnis. Bei den Vorbereitungen ent-
wickelten beispielsweise die Physiothe-
rapieschiilerInnen sehr individuelle Pra-
sentationen des eigenen Berufsbildes
(Abb. 1). Danach folgte die Praxisphase

in zwei Teilen.

Praxisphase

Theoretische Vorbereitungen
Beim ersten flinftdgigen Teil nahmen 60
Schiiler aus allen Fachbereichen aus

jeweils einem Kurs teil, die in interdiszi-
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plindr gemischten Kleingruppen (5-6
TeilnehmerInnen) zusammenarbeiteten.
Jeweils drei Kleingruppen wurden zu
einer Mittelgruppe zusammengefasst,
um die Arbeitsprozesse zwischendurch
miteinander zu besprechen und zu
reflektieren. Jeweils zwei Lernbegleiter
aus den Fachbereichen stellten den Tutor
einer Mittelgruppe.

Am ersten Tag stand der Austausch
zum Verstdndnis der einzelnen Berufs-
bilder im Vordergrund. Die Bilder wur-
den aus den unterschiedlichen Perspek-
tiven (des Patienten, des Kollegen,
Selbstbild) betrachtet und reflektiert.
Bereits wahrend dieser Startphase erga-
ben sich vor allem zwischen den Pflege-
und Physiotherapieschiilerlnnen Diskus-
sionen, welche Aufgaben welchem Fach-
bereich angehoren, zum Beispiel die
Atemtherapie und Patientenlagerung.

Nach jedem Arbeitstag trafen sich die
Mittelgruppenmitglieder, um die ge-
meinsamen Prozesse zu {iiberdenken,
Stim-
mungsbarometers oder eines miind-
lichen Feedbacks.

An den drei nachfolgenden Tagen ent-

beispielsweise anhand eines

wickelten alle Kleingruppen auf Basis
desselben Fallbeispieles ihre eigenen
Losungsstrategien. Das Fallbeispiel be-
zog sich auf eine authentische Kliniksi-
tuation eines jugendlichen Patienten.
Jede Kleingruppe erstellte einen indivi-
duellen, interdisziplindren Behandlungs-
plan, der in allen Gruppen L&sungen
beinhaltete, wie der stationdre Auf-
enthalt mit den zahlreichen Unter-
suchungen und der Behandlung von
allen beteiligten Fachberufen fiir den
Patienten am effektivsten genutzt wer-
den kann. Die Gruppen arbeiteten he-
raus, dass mehr Transparenz der Tages-
und Behandlungsabldufe sowie interdis-
ziplindre Absprachen - beispielsweise
ein digitaler Arbeitsplan oder gemein-
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same Patientenbesprechungen mit allen
Berufsgruppen — den Patientenaufent-
halt effizienter und angenehmer fiir
beide Seiten gestalten wiirde.

Die Ergebnisse wurden am Abschluss-
tag sehr variantenreich und originell
vorgestellt, in Form eines Theaterstii-
ckes, einer Powerpoint-Prasentation,
einer Fotostory, einer Meditation und

eines Films.

Praktische Arbeit am Patienten

Die zweite Phase von AQIG folgte einen
Monat spéter als zweitdgiger Einsatz in
der konkreten Praxis. Hier lag der
Schwerpunkt auf dem Transfer von der
Theorie in die Praxis: Die ausgearbeite-
ten Ansdtze sollten zum Teil in der
Anwendung erprobt werden.

Es nahmen 14 freiwillige Auszubilden-
de teil. Jedem der vier neuen Kleingrup-
pen wurde ein Patient anvertraut (Abb.
2). Die Patienten unterschieden sich in
ihren Diagnosen. Zuerst verschafften
sich die Kleingruppen mit der Kranken-
akte, in Gesprachen mit den Arzten, mit
dem Pflegepersonal oder anderen Kon-
taktpersonen einen ersten Einblick in die

Patientenfille und erstellten danach die

"6
Projekt AQIG
www.agig.de

Institut fur Bildung, Beratung und For-
schung im Sozial- und Gesundheitswesen
www.paedea.de

Information der Robert Bosch-Stiftung
zu Forderaktivitaten zur Entwicklung
und Kooperation der Gesundheitsberufe
www.bosch-stiftung.de/content/langu-
agel/html/16780.asp

Artikel zum Thema
http://findarticles.com/p/articles/mi_
6792/is_2007_Feb/ai_n28470722/
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erste Tagesplanung. Anschlieffend folgte
die Kontaktaufnahme mit den Patienten.
Sie sollten in einem ersten Schritt berich-
ten, wie sie die bisherige interdisziplina-
re Zusammenarbeit der einzelnen Be-
rufsgruppen empfanden und was sie
sich zukiinftig fiir die Kooperation der
Fachberufe wiinschten.

Daraufhin wurde der individuelle
Behandlungsplan fiir den nachsten Tag
angepasst. So konnte der folgende Tag
sowohl fiir die Patienten als auch fiir die
einzelnen Berufsgruppen besonders
effektiv genutzt werden. Die Reflexions-
gesprache offenbarten, wie sehr diese
Form der Kooperation bei allen Patien-
ten und dem beteiligten Personal auf
positive Resonanz stief3.

Obwohl der organisatorische Auf-
wand im Vorfeld fiir die Lernbegleiter
erheblich war, sollen auch die zukiinfti-
gen Lernenden von diesen konkreten
Erlebnissen profitieren. Daher versucht
das Ausbildungszentrum des UKD,
diese Lerneinheit als festen Bestandteil

in die Curricula zu integrieren.

Fazit aus dem Fachbereich
Physiotherapie

Heute stellen wir als Teilnehmerinnen
fest, dass wir einen Blick dafiir entwi-
ckelt haben, auch ohne grofien organisa-
torischen Aufwand den Patienten mit
interdisziplindrer Zusammenarbeit ef-
fektiver zu behandeln. Leider fehlen in
dieser Entwicklung noch andere Berufs-
gruppen des Gesundheitswesens, bei-
spielsweise die Arzte.

Insgesamt gestaltete sich die Koopera-
tion der verschiedenen Berufsgruppen
sehr positiv. Mit viel Spafs entstanden
neue und gute Ideen. »Die fiinf Tage
waren echt lustig und ich freue mich

schon, mit Euch auf der Station zu-

sammenzuarbeiten!«, so eine Schiilerin
aus dem Fachbereich Pflege.

Es muss aufgrund der Umstrukturie-
rung im Gesundheitswesen ein Wandel
stattfinden und dabei ist das AQiG-Pro-
jekt der erste Schritt auf einem langen
Weg zur optimalen und effektiven Pa-
tientenversorgung wahrend eines statio-

naren Aufenthaltes.

Abschlusstagung in Berlin

Bei der Abschlusstagung im Juni 2009 in
Berlin trafen sich Expertengruppen, Len-
kungsausschuss, Stiftung, Vertreter der
beteiligten  Berufsverbinde sowie
Modellschullehrkrifte und Schiiler, um
die Ergebnisse des Projektes zusammen
zu tragen. Die Evaluation der einzelnen
Ergebnisse von den Mitarbeitern der TU
Dresden ergab ein erhohtes Problembe-
wusstsein.

Das von Thomas Bals, Professor fiir
Berufspadagogik im Fachbereich Erzie-
hungs- und Kulturwissenschaften an der
Universitat Osnabriick, 2006 benannte
urspriingliche Ziel »iibergreifende Qua-
litdtskriterien als Rahmenkonzept fiir
die Berufsausbildung und fiir Studien-
gange in den Gesundheitsberufen« muss
man aufgrund der erworbenen Erfah-
rungen neu iiberdenken und teilweise
umstrukturieren.

In Zukunft soll »berufsiibergreifend
und bildungssystemiibergreifend {tiber-
berufliches Denken und Handeln zu
einem zentralen Element der Berufsqua-
lifizierung werden«, so die Forderung
von Margot Sieger, Diplompéddagogin
und Direktorin von Pddea — Institut fiir
Bildung, Beratung und Forschung im
Sozial- und Gesundheitswesen.

Die Grundidee der interdisziplindren
Zusammenarbeit der unterschiedlichen

Gesundheitsberufe hat sich schon im
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Berufsalltag bewéhrt. Die Riickmeldung
der teilnehmenden Schulen war insbe-
sondere in dem Sinne positiv, dass sich
die Kommunikationsbereitschaft aller

Berufsgruppen verbesserte. Somit war

dies zwar der Abschluss des dreijahri-
gen Projektes, jedoch nur eine Etappe
auf dem Weg zur optimalen patienten-
orientierten Zusammenarbeit im Ge-

sundheitswesen. -
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