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„Betroffene pflegen“ 
 
Viele Familien in Deutschland sind auf unterschiedliche Weise von Demenz betrof-
fen, absolut kann man im Jahr 2017 von etwas mehr als 1,6 Millionen Demenzer-
krankungen ausgehen. Frauen sind häufiger in Mitleidenschaft gezogen als Männer. 
Das gilt sowohl für die Krankheitshäufigkeit, die ab einem Lebensalter über 80 Jah-
ren verstärkt auftritt, als auch für die Pflege von Angehörigen. Im Durchschnitt wird 
ein Betroffener 5 bis 6 Jahre zu Hause gepflegt und die tägliche Pflegebelastung liegt 
bei fast 20 Stunden. 
Altenpflegerinnen und Altenpfleger gehören zu den wichtigen Berufsgruppen, die in 
ihrem beruflichen Handeln mit den von Demenz betroffenen Personen umgehen. Die 
Pflege unterscheidet sich von der Tätigkeit mit älteren Menschen, denn bei Demenz 
handelt es sich um keine einfache Gedächtnisstörung. Sie zieht große Teile von 
Wahrnehmung, Verhalten und Erleben in Mitleidenschaft. Das gilt es in der alltägli-
chen Pflege wie auch in der Gesprächsführung mit Angehörigen oder in der Tages-
gestaltung für Betroffene zu berücksichtigen.  
Der gesellschaftlichen Herausforderung mit Demenz ist es geschuldet, dass die 
Bundesregierung im Rahmen ihrer Demografiestrategie die Arbeitsgruppe „Allianz für 
Menschen mit Demenz“ ins Leben gerufen hat. Die Kultusministerkonferenz gehört 
neben weiteren Akteuren dieser Arbeitsgruppe an und hat die vorliegenden „Beispie-
le guter Praxis für die Verknüpfung des Lernbereichs Demenz mit weiteren Lernfel-
dern in der Altenpflegeausbildung“ zusammengestellt. Schülerinnen und Schüler in 
der Altenpflege sollen durch die unterrichtliche Verknüpfung des Themas Demenz 
nachhaltig und von Ausbildungsbeginn an die Hintergründe für die Problemsituatio-
nen und das Leben dementiell erkrankter Menschen verstehen lernen. Verständnis 
stellt eine wichtige Voraussetzung dar, um den Betroffenen und ihren Angehörigen in 
den vielfältigen Situationen der Pflege oder im Gespräch empathisch zu begegnen 
und Lösungen in Problemsituationen zu finden. Mit der Durchdringung des Themas 
im Unterricht tragen diese Beispiele zur Sicherung der gesellschaftlichen Teilhabe 
von Menschen mit Demenz und ihrer Entstigmatisierung bei.  
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Demenz – ein Thema im Unterricht der Altenpflegeausbildung 
 
Die Ausbildungs- und Prüfungsverordnung für den Beruf der Altenpflegerin und des 
Altenpflegers (AltPflAPrV) vom 26. November 2002 legt für den theoretischen und 
praktischen Unterricht der dreijährigen Berufsausbildung einen Umfang von mindes-
tens 2.100 Stunden fest. Davon bezieht sich mit 720 Stunden das größte Stunden-
kontingent auf den Lernbereich 1.3 „Alte Menschen personen- und situationsbezogen 
pflegen“ (AltPflAPrV, Anlage 1). In diesem Bereich geht es neben den pflegerelevan-
ten Grundlagen, der Unterstützung alter Menschen bei der Selbstpflege und dem 
Umgang mit Hilfsmitteln und Prothesen um die Pflege unterschiedlicher Gruppen al-
ter Menschen (z.B. mit Behinderungen, chronischen Schmerzen, Suchterkrankun-
gen, Demenz).  
Der Hinweis auf Demenz findet sich im Lernbereich „Pflege dementer und geron-
topsychiatrisch veränderter alter Menschen“ und es geht mit diesen Unterrichtsbei-
spielen um die Frage, wie sich das Lernfeld spiralcurricular mit weiteren Lernfeldern 
innerhalb der Altenpflegeausbildung verknüpfen lässt. Wie verändert Demenz bei-
spielsweise den Pflegeprozess (Lernbereich 1.2), welche Auswirkungen hat diese 
Erkrankung auf die medizinische Diagnostik (Lernbereich 1.5), wie lassen sich 
Wohnraum und Wohnumfeld für dementiell erkrankte Personen gestalten (Lernbe-
reich 2.2) und welche Spannungen können in der Pflegebeziehung zu Betroffenen 
(Lernbereich 4.3) auftreten? Eine Verknüpfung verbindet das Unterrichtsthema De-
menz mit anderen Lernfeldern und der Kompetenzzuwachs von Schülerinnen und 
Schülern der Altenpflege erfolgt stetig und nachhaltig. 
Die nachfolgenden Beispiele guter Praxis stellen die spiralcurriculare Verbindung des 
Lernbereichs Demenz mit weiteren Lernfeldern in der Altenpflegeausbildung exemp-
larisch dar und sollen Lehrerinnen und Lehrer an Altenpflegeschulen in der unter-
richtlichen Auseinandersetzung mit dem Thema weiter unterstützen. Das Pflegeberu-
fegesetz, das die berufliche Ausbildung in der Pflege von kranken und alten Men-
schen sowie von Kindern ab 2020 generalistisch zusammenfasst und neu gestaltet, 
wird sich dieser didaktischen Aufgabe neu annehmen. 
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Die aufgeführten Beiträge bilden nur einen Ausschnitt des vorhandenen Unterrichts-
materials an Altenpflegeschulen ab. Der Dank gilt den Ländern Berlin, Hessen und 
Niedersachsen und den Altenpflegeschulen, die die Unterrichtsbeispiele zur Verfü-
gung gestellt haben.  
 
Beitrag 1, ab S. 5 der Beispielsammlung 
Konzeptuelle Überlegungen zur Verknüpfung des Themenschwerpunkts „Pfle-
ge dementiell erkrankter und gerontopsychiatrisch veränderter alter Men-
schen“ mit anderen Fächern (Kommunikation, Inklusion, Interkulturelle Pflege) 
Berufsbildungszentrum Dr. Jürgen Ulderup des Landkreises Diepholz   
Beitrag 2, ab S. 23 der Beispielsammlung 
Curricularer Baustein: Tagesstrukturierung für Menschen mit Demenzerkran-
kung  
Altenpflegeschule des Lahn-Dill-Kreises.  

 
Der Baustein ist Teil der CD-ROM zur Arbeitshilfe „Lernfeldorientierung konk-
ret“, die zum Fachbuch 
Hörmann / Vollstädt, 2009, Lernfeldorientierung konkret, Offenbach gehört1.  
Das Hessische Ministerium für Soziales und Integration (HMSI) hat freundli-
cherweise den Abdruck des Materials genehmigt. 

 Beiträge 3 und 4, ab S. 38 der Beispielsammlung 
Unterrichtsbeispiel: VIA Verbund für Integrative Angebote Berlin gemeinnützige 
GmbH, Axel-Springer-Straße 42; 10969 Berlin 
Unterrichtsbeispiel: Forum Berufsbildung e. V., Charlottenstraße 2, 10969 Berlin 
 Die einzelnen Beiträge enthalten teilweise Inhaltsverzeichnisse und Seitenzahlen, die 
zur Orientierung beibehalten wurden.  
Die Beispielsammlung wurde zusätzlich oben rechts mit einer durchgehenden Sei-
tennummerierung versehen. 

                                                 1 https://www.inbas.com/publikationen/publikationen-2002-2010/detailansicht-publikationen-2002- 2010/artikel/lernfeldorientierung-konkret-eine-arbeitshilfe-fuer-die-altenpflegeausbildung/print.html  
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Berufsbildungszentrum	Dr.	Jürgen	Ulderup	

Konzeptuelle	Überlegungen	zur	Verknüpfung	
des	Themenschwerpunktes	„Pflege	
demenziell	erkrankter 	und	
gerontopsychiatr isch	veränderter 	
alter 	Menschen““	mit	anderen	Fächern	
(Kommunikation,	Inklusion,	Interkulturelle	
Pflege)	
Altenpflegeausbildung	in	dreijähriger	Vollzeit	
/	vierjähriger	Teilzeitform	
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Grundlegende	Überlegungen:	

Das schulinterne Curriculum setzt sich aus thematischen Lerneinheiten zusammen.
Bei diesen Lerneinheiten ist es vorgesehen, sie untereinander durch verbindendeAufgabenstellungen zu verknüpfen. Dies dient dazu, den SchülerInnen die Zusammenhänge dereinzelnen Lernbereiche zu verdeutlichen, diese zu vernetzen und zeitgleich Wiederholungen undVertiefungen zu ermöglichen. Die in der unteren Spalte eingetragenen Inhalte, Methoden undQuerbezüge zu den verschiedenen Lerneinheiten bieten Handlungsspielräume, die von denunterrichtenden Lehrkräften ausgefüllt werden.
Im Folgenden werden geplante mögliche Verknüpfungen in Bezug auf die Themenbereiche„Demenz“ und „Kommunikation“ sowie „Inklusion“ dargestellt. Es werden zunächst die schulinternenCurricularen Inhalte in Form der Tabellen geschrieben und im Anschluss daran die vorgeplantenAufgaben vorgestellt. Die kursiv eingefügten Aufgabenstellungen sind hierbei als konkretesUmsetzungsbeispiel angehängt.
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Verknüpfungspunkte	im	schulinternen	Curriculum	

I. Themenbereiche	„Demenz“	und	„Kommunikation“	

1. Verknüpfungspunkt	
a) Lerneinheit aus dem schulinternen Curriculum

Lerneinheit Lernen, lernen, lernen - aber wie eigentlich?
Fach 7 Altenpflege als Beruf
Geplant unterrichtendeLehrkraft ROP
Stunden 40

Handlungskompetenzen

Die Schülerinnen und Schüler übernehmen aufGrundlage des Wissens über die Lernprozesse imGehirn Verantwortung für das eigene Lernen undorganisieren ihren Lernprozess selbstgesteuert. Siekennen d i e Lernziele, legen für sich selbstZwischenziele fest und koordinieren eine Vielzahl anLernstrategien, um die selbst gesetzten Ziele zuerreichen. Sie überwachen und reflektieren den Einsatzihrer Strategien und verändern diese, wenn Problemeeintreten. Sie bewerten gelesenen Inhalte und filternIdeen vor dem Hintergrund ihrer eigenenÜberzeugungen, Interessen und Wissensbestände ausTexten heraus. Sie arbeiten sowohl eigenständig alsauch in kleinen Gruppen zusammen, wobei jederEinzelne seinen Beitrag zu einer Aufgabe leistet undeine notwendige Rolle innerhalb der Gruppeübernimmt. Sie analysieren im Anschluss an dieErarbeitungsphase die Zusammenarbeit und könnendiese eigenständig begründet bewerten.

Lernergebnis /Erwartungshorizont

Die Schülerinnen und Schüler:
- erläutern den Aufbau des Gedächtnisses und diedafür verantwortlichen anatomischen Strukturen- erklären den Lernprozess im Gehirn mit dennotwendigen anatomischen Grundlagen- erläutern verschieden Lerntechniken und derenEinsatzmöglichkeiten- erklären Möglichkeiten der Gestaltung einer     lernfördernden Umgebung- koordinieren eine Vielzahl an Lernstrategien (z.B. innere Bilder erzeugen, Fragen stellen,Beispiele suchen, unterstreichen)- überwachen den Gebrauch der Strategien, die sieverwenden- setzen sich systematisch mit Fachtexten
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auseinander- bewerten gelesene Inhalte Kriterien orientiert- filtern notwendige und interessanteInformationen aus dem Text heraus – vor demHintergrund ihrer eigenen Überzeugungen,Interessen und Wissensbestände- gehen kritisch mit Texten um, indem sie bspw.deren Quellenangaben prüfen und hinterfragen,sowie Textinformationen verwerfen, wenn siemit vorhandenen Informationen und Interessennicht übereinstimmen- bringen Lern- und Motivationstheorien inZusammenhang mit ihrem Lernverhalten- ziehen neue Informations- undKommunikationstechnologien reflektiert für ihreArbeit heran- reflektieren kritisch den Einsatz ihrer Strategien,verändern diese, wenn Probleme eintreten- möchten Inhalte und Zusammenhänge verstehen- schätzen die eigenen Ressourcen undSchwierigkeiten beim Lernen ein- nehmen eigene Grenzen beim selbstgesteuertenLernen     Wahr- koordinieren und organisieren ihre Arbeit inGruppen selbstständig- übernehmen Verantwortung innerhalb einer Gruppe

Ideenpool zurUnterrichtsgestaltung

· Einführung in das wissenschaftliche Arbeiten unddie Präsentation von Ergebnissen
· Kriterienerarbeitung für Handout,Präsentationsplakat, Folien, Mindmap, etc.
· Einführung von Methoden der Textbearbeitung
· Einführung 5-Schritt-Lesetechnik
· Erproben der Kriterien an Textgrundlagen zu denLernprozessen im Gehirn
· Portfolioarbeit, Lerntagebuch etc. zurLernwegsflankierung
· Einweisung in die Nutzung einer Bibliothek(Recherche, Gewichtung, Verwendung, Zitation)
· Einarbeitung in die Internetrecherche
· Problemorientiertes Lernen
· Gedächtnistechniken/ -tricks trainieren
· Lernspiele zum Thema erarbeiten und ausprobierenlassen
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b) Beschreibung der Verknüpfungspunkte:
Über die Lerneinheit „Lernen, lernen, lernen - aber wie eigentlich?“ bekommen die SchülerInneneinen Einstieg in die Zusammenhänge des Gedächtnisses und dessen Aufbau. Die in der Ausbildungverwendeten Methoden und verschiedene Sozialformen werden ebenso vorgestellt und von denSchülerInnen erarbeitet wie verschiedene Lerntechniken und Lernstrategien. Dies geschieht inhaltlichan Texten und Aufgabenstellungen zum Grundaufbau des Gehirns und der Funktionsweise desGedächtnisses. Auf diese Grundlage wird im weiteren Ausbildungsverlauf bei der Erarbeitung desKrankheitsbildes „Demenz“ aufgebaut.

Beispielaufgabenstellung:
Arbeitsteilige Gruppenarbeit: Erarbeitung von MindMap, Lernlandkarte, Lernkartei, Handout undLernspiel als Arbeitsergebnispräsentation, inhaltlich erarbeitet am „Lernprozess im Gehirn“
 Aufgabenstellung:

1. Besprechen Sie in Ihrer Gruppe Ihre Erfahrungen mit dem Erstellen eines Mind Maps. KlärenSie eventuelle Unklarheiten bezüglich der Methode Mind Map.2. Informieren Sie sich über das Thema „Der Lernprozess und das Gehirn“.3. Erstellen Sie ein Mind Map zum Thema „Der Lernprozess und das Gehirn“.4. Bereiten Sie sich darauf vor, Ihr Ergebnis vor der Klasse zu präsentieren.
2. Verknüpfungspunkt	
a) Lerneinheit aus dem schulinternen Curriculum

Lerneinheit Kommunikationsanteile und -theorien – bewussterEinsatz im Pflegealltag [Kommunikation Teil 1]
Fach 4 Anleiten, Beraten und Kommunizieren
Geplant unterrichtendeLehrkraft
Stunden 40

Handlungskompetenzen

Die Schülerinnen und Schüler verstehen dieverschiedenen Bereiche und Anteile derKommunikation und deren Zusammenspiel. Siekennen verschiedene Kommunikationsarten und derenAufbau und Zielsetzung.Sie unterscheiden zwischen nonverbaler und verbalerKommunikation, kennen die wissenschaftlichangenommene normale Verteilung und möglicheAbweichungen durch Erkrankungen alter Menschen.Den Schülerinnen und Schülern sind verschiedeneModelle zur Kommunikation z. B. Schulz von Thun,Watzlawick, Themenzentrierte Interaktion bekannt.Sie grenzen diese voneinander ab, erkennen aber
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vergleichbare Ansätze und können diese zur Analysevon Fallsituationen anwenden.Die Schülerinnen und Schüler sind in der Lage diedurch die Kommunikationsmodelle gewinnbarenErkenntnisse auf Pflegesituationen (z.B. in einerFallsituation) zu übertragen und zurProfessionalisierung der pflegerischen Kommunikationzu nutzen.Die Schülerinnen und Schüler erkennen dieKommunikation als Hauptbestandteil desBeziehungsaufbaus zu den zu Pflegenden und könnendiesen fachlich professionell und doch zugewandtgestalten. Zudem verstehen sie die Wichtigkeit vonprofessionellem „aktiven“ Zuhören sowohl im Umgangmit zu Pflegenden als auch mit Angehörigen.Sie sind in der Lage professionelle „Fachgespräche“mit den anderen Berufsgruppen im TherapeutischenPflegeteam zu führen und diese zu verstehen.

Lernergebnis /Erwartungshorizont

Die Schülerinnen und Schüler:
- erläutern Anteile von Kommunikation und derenKombinationen
- Erschließen sich Veränderungen in der Verteilungvon nonverbaler und verbaler Kommunikation beiverschiedenen Erkrankungen
- erkennen die Kommunikation als Hauptbestandteildes Beziehungsaufbaus zu den zu Pflegenden undkönnen diesen fachlich professionell und dochzugewandt gestalten
- erschließen sich verschiedeneKommunikationsmodelle, vergleichen diese undderen Anwendungsmöglichkeiten im pflegerischenAlltag
- setzen gewonnenen Erkenntnisse in pflegerischenKommunikationen bewusst zum Beziehungsaufbaubzw. zur Beziehungsfestigung ein
- führen professionelle Fachgespräche innerhalb destherapeutischen Teams-

Ideenpool zurUnterrichtsgestaltung

· Brainstorming zu Kommunikationsanteilen
· Kopfstandmethode mit kurzem Szenischen Spiel
· Erarbeitung der Kommunikationsmodelle in der Formdes POL
· Rollenspiele zu selbsterarbeiteten Fallsituationen
· Analyse von Fallsituationen in Bezug auf dieKommunikationsmodelle
· Umschreiben einer nicht professionell geführtenKommunikation mit Begründungen
· Bearbeitung der Lektüre „In Ruhe verrückt werdendürfen“ in Auszügen
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· Übungen zu nonverbaler Kommunikation (Darstellungals Standbilder)
· Abschließende Selbstreflexion und Auswertung einesaufgezeichneten Rollenspiels

b) Beschreibung der Verknüpfungspunkte:
Im Bereich der Lerneinheit „Kommunikationsanteile und -theorien – bewusster Einsatz imPflegealltag [Kommunikation Teil 1]“ bieten sich sehr vielfältige Verknüpfungsmöglichkeiten an.
Der Bezug zum Themenbereich „Demenz“ erfolgt hier in Form der Erarbeitung im Umgang mitdemenziell erkrankten Menschen als Rollenspiel. Die SchülerInnen sollen zunächst eigenständigerarbeiten, in welchen Bereichen der Kommunikation es durch eine Demenz zu Einschränkungenkommt (Worte nicht mehr finden, mitten im Satz vergessen, was man sagen wollte, sich nicht mehrausdrücken könne, Gesprächen nicht mehr folgen können z.B. bei zu langen Sätzen…). Dies wird dannin Bezug gesetzt zu den sozialen Bereichen des Lebens, die davon betroffen sind.

Aufgaben:
1.  Beschreiben Sie, in wieweit die Kommunikation durch eine fortschreitende Demenzeingeschränkt ist.2. Analysieren Sie, wie Sie im Pflegealltag mit diesen Einschränkungen konfrontiert werden(am Tag bei pflegerischen Handlungen und im sozialen Umgang) und erläutern Sie, wie Siedamit umgehen.3. Erläutern Sie Hilfsmittel, die in einem solchen Fall verwendet werden können und derenEinsatz. Entwickeln Sie zusätzlich noch kreative Ideen, um den Alltag der Betroffenen zuerleichtern.
3. Verknüpfungspunkt	
a) Lerneinheit aus dem schulinternen Curriculum:

Lerneinheit Kommunikation Teil 2
Fach 4 Anleiten, Beraten und Kommunizieren
Geplante unterrichtendeLehrkraft
Stunden 40

Handlungskompetenzen
Die Schülerinnen und Schüler verfügen über einGrundlagenwissen über Kommunikationsanteile,- arten,-modelle, die Anwendung von Fachsprache undprofessionelle Gesprächsführung.Die Schülerinnen und Schüler sind in der Lageschwierige Gespräche z.B. mit Angehörigen und
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Anleitungsgespräche vorzubereiten, diese durchzuführenund dabei professionelle Distanz zu wahren.Die Schülerinnen und Schüler kennen und verstehenKommunikationsstörungen als vorrangig und erläuternjeweils mögliche Lösungsansätze. Sie erklärenverschiedene Einschränkungen im Bereich derKommunikation und deren Auswirkungen auf das Lebender Eingeschränkten und kennen mögliche Hilfsmittelund den Umgang mit diesen.

Lernergebnisse /Erwartungshorizont

Die Schülerinnen und Schüler:
- wenden Kommunikationsmodelle im pflegerischenAlltag zur Professionalisierung der Kommunikationan
- bereiten schwierige Gesprächssituationen z.B. mitAngehörigen vor, führen diese kompetent durch
- erkennen Störungen innerhalb einer Kommunikationund klären diese
- reflektieren durchgeführte Gespräche undGesprächssituationen und geben innerhalb desPflegeteams gewonnenen Informationen fachlichobjektiv weiter
- erschließen sich Kommunikationseinschränkungendurch das Alter und Erkrankungen
- beraten bei Kommunikationsstörungen in Bezug aufHilfsmittel und deren Einsatzmöglichkeiten
- setzen Hilfsmittel bei Kommunikationsstörungenkorrekt ein

Ideenpool zurUnterrichtsgestaltung

· Rollenspiele zu selbsterarbeiteten Fallsituationen
· Analyse von Fallsituationen in Bezug auf dieKommunikationsmodelle
· Planung und Vorbereitung von Beratungsgesprächen
· Übungsaufgaben dazu im Praktikum
· Verknüpfung mit anderen Lernbereichen [AlteMenschen bei der Haut- und Körperpflege unter-stützen und Grundlagen der Wundversorgung amBsp. Dekubitus // „Pflege demenziell erkrankter undgerontopsychiatrisch veränderter alter Menschen“]zur Vertiefung z.B. als Beratung von Angehörigen

b) Beschreibung der Verknüpfungspunkte:
In der zweiten Lerneinheit zum Themenbereich „Kommunikation“ liegt der Schwerpunkt auf derGesprächsführung mit verschiedenen Gesprächspartnern (Zu Pflegende, Angehörige, Ärzte,Teammitarbeiter etc.) und den dazu notwendigen Vorbereitungen. Hierbei wird in verschiedenen
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Gruppen ein Rollenspiel vorbereitet, in dem die SchülerInnen ein Beratungsgespräch mitAngehörigen zu verschiedenen Bereichen im Umgang mit Demenz simulieren.
Aufgabenstellung:

1. Erarbeiten Sie mit ihrem Partner einen Gesprächsleitfaden zum Themenbereich„Orientierungshilfen für Demenzerkrankte“. Das Gespräch soll mit Angehörigen vonDemenzkranken geführt werden.2.  Gestalten Sie dazu eine entsprechende Fallsituation, die Sie im Anschluss in der Klasse mitMitschülern im Rollenspiel vorführen.
Besonderheit: Die Rolle der Angehörigen werden im Rollenspiel nicht von dem mitarbeitendenPartner, sondern von Mitschülern übernommen, die sich fachlich mit einem anderen Schwerpunktbeschäftigt haben. Hierdurch können die SchülerInnen ihre eigene Beratungsleistung im Anschlussgenauer analysieren und Stärken sowie Schwächen gemeinsam herausarbeiten und reflektieren.

4. Verknüpfungspunkt	

a) Lerneinheit aus dem schulinternen Curriculum:

Lerneinheit Nervensystem / GerontopsychiatrischeErkrankungen
Fach 2 Personen- und situationsbezogene Pflege alter Menschen
Geplante unterrichtendeLehrkraft
Stunden 90

Handlungskompetenzen

Die Schülerinnen und Schüler haben ein tiefergehendes Verständnis für die Spezifik neurologischerEinschränkungen und Erkrankungen sowie für ihreAuswirkungen auf alteMenschen. Sie erkennen und deuten Wahrnehmungs-und Kommunikationsveränderungen, die mitFunktionseinschränkungen eines oder mehrererSinnesorgane einhergehen oder als Folgepathologischer Veränderungen des zentralen oderperipheren Nervensystems auftreten, und gestalten vordiesem Hintergrund ihr Pflegehandeln. Entsprechendden zugrundeliegenden Einschränkungen undErkrankungen erhalten und fördern sie dieWahrnehmungsfähigkeit des betroffenen altenMenschen durch die Berücksichtigung neurologischerRehabilitationskonzepte (siehe hierzu LF 1.5) odersetzen spezifische Hilfsmittel zur Kompensationverlorener Wahrnehmungs- undKommunikationsmöglichkeiten ein. Im Umgang mitdem Betroffenen legen sie einen besonderen
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Schwerpunkt auf dessen Sicherheit und wirkenGefahren entgegen. Unter Beachtung des jeweiligeninstitutionellen Kontextes legen sie besonderen Wertauf die Information und Anleitung des betroffenenalten Menschen und seiner Angehörigen zur Umsetzungvon Rehabilitationskonzepten und zur Nutzung vonHilfsmitteln.

Lernergebnisse /Erwartungshorizont

Die Schülerinnen und Schüler:
- skizzieren und erläutern Aufbau und Funktion deszentralen und peripheren Nervensystems- beschreiben die im Alter gehäuft auftretendenneurologischen Erkrankungen und ihreAuswirkungen auf die Gesundheit (Apoplexie, M.S.,Morbus Parkinson)- beschreiben Störungsbilder neurologischerErkrankungen (z.B. Aphasie, Apraxie, Tremor,Rigor, Neglect, Plegien)- integrieren sturzprophylaktische Maßnahmen indiePflegeplanung und Pflegedurchführung- leiten alte Menschen mit Erkrankungen undEinschränkungen des Nervensystems zur Nutzungvon Hilfsmitteln an- wenden selbst bei der Pflege Hilfsmittel an- verstehen Einschränkungen des Sehens und HörensalsEinschränkungen der Wahrnehmung des räumlichenund sozialen Umfeldes- sind sich bewusst, dasswahrnehmungseingeschränkte   alte Menschen inihrem Alltagshandeln besonders unfallgefährdetsind- verstehen und erläutern die starken Auswirkungenauf das tägliche Leben und die Lebensqualität derBetroffenen- verstehen besondere Pflegekonzepte und wendendiese konsequent und fachgerecht an (Verknüpfungzu LF 1.5) an

Ideenpool zurUnterrichtsgestaltung

· Problem- und lösungsorientierte Erarbeitung vonpflegerischen Handlungen zur Förderung derWahrnehmungsfähigkeit von Menschen mitWahrnehmungsbeeinträchtigungen z. B. über dasPartnerpuzzle
· Betroffeneninterviews
· Plakaterstellung zu anatomischen Grundlagen
· Rollenspiel / Szenisches Spiel
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· Analyse von Fallsituationen
· Selbsterarbeitung von Fallsituationen
· Praktische Übungen zu allgemeinen Tätigkeiten mitEinschränkungen

b) Beschreibung der Verknüpfungspunkte:
Im Rahmen dieser vertiefenden Lerneinheit „Nervensystem / Gerontopsychiatrische Erkrankungen“können die erworbenen Kenntnisse angewendet und erweitert werden. Hierzu ist ein Rückbezug zuden anderen Lerneinheiten in den Aufgabenstellungen möglich.
Da es im Bereich „Demenz“ viel um den sozialen Umgang und damit um die kommunikativenKompetenzen der SchülerInnen geht, wird erneut mit Rollenspielen und Szenischem Spiel gearbeitet.

Aufgabenstellung:
Die SchülerInnen bekommen verschiedene Situationsbeschreibungen aus dem Stationsalltag undsollen ihre Arbeit als Pflegekraft mit den erworbenen fachlichen Inhalten innerhalb der Rollenspieleausprobieren und erproben können.

Themenbereich	„Demenz“	und	„Inklusion“	/	„Interkulturelle	Pflege“		

a) Lerneinheit	aus	dem	schulinternen	Curriculum:	

Lerneinheit Biografische Grundlagen in das altenpflegerischeHandeln einbeziehen
Fach 1 Theoretische Grundlagen und Pflegeplanung imaltenpflegerischen Handeln
Geplant unterrichtendeLehrkraft LES
Stunden 20

Handlungskompetenzen

Die Schülerinnen und Schüler erfassen die Bedeutungvon Biografiearbeit als Grundlage für pflegerischesHandeln. Vor dem Hintergrund soziologischer,gerontologischer, medizinischer undpflegewissenschaftlicher Erkenntnisse schätzen siePflegesituationen sicher ein und richten ihrpflegerisches und betreuerisches Handeln daran aus.Sie nutzen Strategien zur fallbezogenen Umsetzungund Nutzung theoretischer Konzepte.
Lernergebnis /Erwartungshorizont

Die Schülerinnen und Schüler:
- kennen verschiedene Methoden zur Ermittlung von
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Biografien alter Menschen- stellen die Bedeutung der Biografiearbeit fürpflegerisches und betreuerisches Handeln heraus- erstellen ihre eigene Biografie und die Biografie vonHeimbewohnern, Patienten oder Tagesgästen imRahmen ihrer praktischen Arbeit in denAusbildungsbetrieben- erkennen Ziele und Grenzen biografischen Arbeitens

Ideenpool zurUnterrichtsgestaltung

· Projektarbeit im Unterricht
· Umsetzung der theoretischen Kenntnisse in derPraxis
· Beobachtungs- und Erkundungsauftrag im Rahmeneiner handlungsorientierten Lernaufgabe zurumfassendengesundheitsfördernder und präventiver Pflege vonalten Menschen mit dem Schwerpunkt Ermittlungvon biografischen Daten auch hinsichtlichbetreuerischer Arbeit
· Reflexion mit Ermittlung der gewonnenen Daten,der erreichten Ziele und der Grenzen biografischerArbeit.

Lerneinheit Tagesstrukturierende Maßnahmen mit musischen ,kulturellen und handwerklichenBeschäftigungsangeboten TEIL 1
Lernfeld 5.3 Alte Menschen bei der Tagesgestaltung und beiselbst organisierten Aktivitäten unterstützen
Geplant unterrichtendeLehrkraft
Stunden 40 (fortlaufende LE mit insgesamt 100 Stunden verteiltauf 3 Jahre)

Handlungskompetenzen

Die Schülerinnen und Schüler planen und präsentierenAktivitäten für alte Menschen und unterstützen sie beider selbstständigen Gestaltung ihres Alltags. Sieschaffen und erhalten Alltagsstrukturen und bietendamit den alten Menschen Orientierung und Sicherheitim Tagesablauf. Vor dem Hintergrund der individuellenphysischen und psychischen Möglichkeiten der altenMenschen, sowie ihrer Biografie und Kultur entwickelnsie Angebote zur körperlichen und geistigen Förderungbzw. sinnvollen Beschäftigung. Durch diese Angeboteunterstützen sie alte Menschen in ihrer Sinnfindungund wirken damit der Gefahr sozialer Isolierung undVereinsamung alter Menschen entgegen.
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Lernergebnis /Erwartungshorizont

Die Schülerinnen und Schüler:
- erläutern die Bedeutung der Wahrung vonZeitrhythmus und geregelter Abläufe für dieLebensgestaltung alter Menschen in Bereichen derstationären, ambulanten und teilstationären Pflegeund Betreuung-    erläutern die Bedeutung von geistiger undkörperlicher Aktivierung für alte Menschen-    erläutern die Notwendigkeit unterschiedlicherAngebote für Teilnehmer mit speziellenKrankheitsbildern, (insbesondere bei Demenz)hinsichtlich ihrer noch verbliebenen Ressourcen- beschreiben, inwiefern Biografie- undKulturorientierung bei der TagesgestaltungBerücksichtigung finden können- planen unter Berücksichtigung von Jahreszeit und /oder individuellem Festanlass und Tagesablaufkulturelle Veranstaltungen für eine Bewohnergruppebzw. für eineEinzelperson- beraten den alten Menschen und seineAngehörigen über die Möglichkeiten zur geistigenund körperlichen Aktivierung im Tagesablauf(Gedächtnistraining, Erinnerungspflege, Musikund Rhythmus, Bewegung, Seniorentanz,Spiele, kreatives Gestalten, Wahrnehmungs-und Entspannungsübungen)- informieren und beraten alte Menschen und ihreBezugspersonen über die individuellenMöglichkeiten therapeutischer Maßnahmen-   entwickeln Vorschläge zur Tages- undWochengestaltungen für Menschenunterschiedlicher Kulturen und Religionen-    passen ihre Vorschläge den individuellen geistigen,körperlichen, kulturellen und biografischenVoraussetzungen der Heimbewohner, Patienten undTagesgästen an- nehmen ihre Arbeitszeit und ihren Arbeitsortauch als Lebensraum der zu pflegenden altenMenschen wahr   - verstehen regelmäßige und zielorientierteAktivierungsangebote als sinnstiftende Maßnahme,die geistige und körperliche Fähigkeiten erhält undfördert   -   binden individuelle Vorlieben und Interessen der zupflegenden alten Menschen in die Tagesgestaltungbewusst mit ein

Ideenpool zurUnterrichtsgestaltung · Fachpraktische Übungen, Präsentationen undReflexionen im Unterricht
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· Einsatz mit Aufgabenstellung seitens derAusbildungsschule und der Ausbildungsbetriebe
· Regelmäßige Planung und Durchführung vonAktivierungseinheiten in den Einrichtungen derambulanten, teilstationären und stationärenAltenhilfe unter Anleitung und Beratung und anschl.Reflexion der Mentoren sowie mind. 1 x jährlichdurch die Lehrkraft

Lerneinheit Soziale Netzwerke alter Menschen /Familienbeziehungen / Rollen / Rollenkonflikte
Lernfeld 5.1
Geplante unterrichtendeLehrkraft
Stunden 30

Handlungskompetenzen

Die Schülerinnen und Schüler verstehen die verändertesoziale Situation alter Menschen. Sie berücksichtigendie individuellen gesellschaftlichen und persönlichenEntwicklungen und passen sich den Gegebenheiten an.Sie verbinden die Lebensumstände mit derpersönlichen Biografie, der Kultur und demindividuellen Erleben. Sie analysieren vergleichend dieheutigen Familienstrukturen mit den früherenFamilienbildern und verstehen die Gründe hierfür und dieAuswirkungen auf die heutige Seniorengeneration.Sie unterstützen alten Menschen durch Orientierungund ermöglichen die Teilhabe am gesellschaftlichenLeben. Dabei fördern sie die Selbstständigkeit imAlter, erkennen aber auch, dass sie ein wichtigersozialer Kontakt und z.T. eine Verbindung zur„Außenwelt“ sind.

Lernergebnisse /Erwartungshorizont

Die Schülerinnen und Schüler:
- beschreiben den Einfluss gesellschaftlicherEntwicklungen auf das Leben im Alter- setzen im Rahmen des Pflegeprozesses Pflege-und Betreuungskonzepte ein, die dieAuswirkungen gesellschaftlicher Entwicklungenauf das Leben im Alter berücksichtigen- ermöglichen die soziale Einbindung des altenMenschen durch pflegerische Unterstützung z.B. beider Kontaktaufnahme mit der Familie- erkennen und nutzen Ressourcen im sozialenNetzwerk in Abstimmung mit dem alten Menschenund seinen Angehörigen sowie in interdisziplinärerKooperation- stimmen Hilfe- und Pflegeangebote auf derGrundlage einer Bedarfserhebung auf dieindividuelle Lebenswelt des alten Menschen ab
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- aktivieren soziale Nachbarschaftshilfe und Hilfedurch Angehörige und integrieren dieseangemessen in das Pflegehandeln- gehen respektvoll mit individuellen Biografienum- gehen vorurteilsfrei und offen mit Lebenswelten undsozialen Netzwerken alter Menschen um- beziehen die sozialen Netzwerke als Ressourcen ein-    nehmen Grenzen und Schwierigkeiten in derLebenswelt wahr und suchen mit den BetroffenenLösungen

Ideenpool zurUnterrichtsgestaltung

- Vergleich von Familienbildern früher und heute- Erarbeitung einer Übersicht für Familienstrukturenund Aufgabenverteilung innerhalb einer Familie imWandel der Zeit- Analyse einer Fallsituation mit Erstellung einesUnterstützungskonzeptes- Erstellung von Soziogrammen an Bsp. aus denPraxiseinsätzen unter Berücksichtigung desDatenschutzes, und anschließender Vergleich- Sammlung von Sozialisationsmöglichkeiteninnerhalb des Wohnortes der Schülerinnen / Schüleroder der Praxiseinrichtung

Lerneinheit Demografischer Wandel / Interkulturelle Pflege
Lernfeld 5.1
Geplant unterrichtendeLehrkraft
Stunden 40

Handlungskompetenzen

Die Schülerinnen und Schüler verfügen übersoziologisches und gerontologisches Wissen über diespezifischen Phänomene des Alterns und Altseins.Vor diesem Hintergrundverstehen sie bestimmte demografische Entwicklungenund die sich daraus ergebenen Herausforderungen fürdie Gesellschaft. Darüber hinaus erörtern SieVerhaltens- und Lebensweisen alter Menschen vor demHintergrund sich wandelnderGesellschaftsentwicklungen und berücksichtigen diesein ihrem Pflegehandeln. Sie erkennen dieNotwendigkeit weiterer Zuwanderung alsVoraussetzung für ein stabiles Sozialsystem undreflektieren ihre persönliche Einstellung dazu. Aufder Grundlage kultureller Unterschiede entwickeln sieAnforderungen an eine kultursensible Altenpflege,

20 



17Für das Berufsbildungszentrum Dr. Jürgen Ulderuperstellt von S. Roggenkamp im Juni 2017 – V1

um den alten Menschen beim Erhalt familiärer undfreundschaftlicher Beziehungen sowie kulturellerGewohnheiten zu unterstützen.

Lernergebnis /Erwartungshorizont

Die Schülerinnen und Schüler:
- erläutern Auswirkungen demografischerEntwicklungen auf das altenpflegerische Handelnund die Gesellschaft- beschreiben die Phänomene des Alt seins undAlterns und die damit verbundenen Problemealter Menschen mit Migrationshintergrund zurgesellschaftlichen Teilhabe- erläutern die geschichtlichen Hintergründe vonGastarbeitern und Spätaussiedlern hinsichtlichversäumter Integrationsmaßnahmen- beschreiben Integrationsprobleme undLösungswege zu einem respektvollen Umgangmiteinander- erstellen Anforderungen an eine kultursensiblePflege- begründen, inwieweit Biografie- undKulturorientierung bei der PflegeorganisationBerücksichtigung finden sollten

Ideenpool zurUnterrichtsgestaltung

· Auswertung von Diagrammen und Statistiken
· Filmanalyse „Die Wolken, sie ziehen dahin“
· Speeddating der Kulturen
· Collagen zu ausgewählten Kulturkreisen
· Flyer zu kultursensiblen Pflegeeinrichtungen
· Pro- und Contra-Diskussion über Vor- und Nachteileverschiedener Wohnformen multikulturellerPflegeheime

b) Beschreibung	der	Verknüpfungspunkte:	

Innerhalb der Ausbildung bildet der sozialpflegerische Bereich einen Schwerpunkt an unserer Schule.Im schulinternen Curriculum ist dies in der fortlaufenden Lerneinheit „TagesstrukturierendeMaßnahmen mit musischen, kulturellen und handwerklichen Beschäftigungsangeboten“dargestellt. In dieser Lerneinheit liegt der Fokus auf der praktischen Umsetzung einerTagesgestaltung für alte Menschen. Gerade Menschen mit Demenz brauchen eine feste und ihnenvertraute Struktur des Tages, da sie selber nicht dazu in der Lage sind. In dieser Lerneinheiterarbeiten und erproben die SchülerInnen Angebote zur Tagesgestaltung sowohl als Einzel- wie auchals Gruppenbeschäftigung. Hierbei wird besonders auch die Biografiearbeit einbezogen (eigeneLerneinheit, eng verknüpft) und die sozialen Strukturen innerhalb der Gesellschaft aber aucheinzelner alter Menschen (Lerneinheit „Soziale Netzwerke alter Menschen / Familienbeziehungen /
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Rollen / Rollenkonflikte“). In diesem Rahmen werden interkulturelle Gemeinsamkeiten undUnterschiede mit den SchülerInnen erarbeitet und in die Aufgabenstellungen einbezogen.
Die SchülerInnen erhalten entsprechende Praxisaufträge, zu denen sie eine schriftliche Ausarbeitunganfertigen und ihre Aktivitäten während der praktischen Arbeitseinsätze mit Bewohnern / Klienten /Patienten durchführen müssen.

Weiterführende	Überlegungen	

Die in diesem Konzept dargestellten Verknüpfungspunkte stellen die verschriftlichten Überlegungenzu diesen Themenbereichen beispielhaft dar. Wobei die Arbeiten noch nicht abgeschlossen sind. Beider Arbeit mit den SchülerInnen entstehen durch deren Beiträge und Fragen aus den praktischenEinsätzen an vielen weiteren Stellen Verknüpfungspunkte, die in die weiteren Arbeiten an dieserThematik einfließen sollen.
Eine Ergänzung durch Verknüpfungspunkte zu weiteren Themenbereichen ist derzeit in derBearbeitung. Hierbei geht es um den Bereich „Berufstypische Konflikte und Befindlichkeiten“ ausdem Fach 7 „Altenpflege als Beruf“, in dem dargestellt wird, wie die SchülerInnen mit den speziellenAnforderungen von demenziell erkrankten Menschen an sie als Pflegepersonal speziell umgehenkönnen. Hierbei werden ebenfalls Kommunikation aber auch Maßnahmen zum Stressabbaueinfließen.

22 



23 



24 



25 



26 



27 



28 



29 



30 



31 



32 



33 



34 



35 



36 



37 



VIA Verbund für Integrative Angebote Berlin gemeinnützige GmbH, Axel-Springer-Straße 42; 10969 Berlin   
Zu Beginn jeder Ausbildung erfolgt ein Thementag „Alter“ mit Hilfe der Methode „Szenisches Spiel“. Hierbei werden u.a. bekannte Aspekte der Erkrankung Demenz beleuchtet. 
In klassischen Unterrichtskonzepten wird das Krankheitsbild der Demenz im Hinblick auf Ursachen, Erscheinungsformen, Behandlung und Pflegehandlungen bearbeitet. Um der Bedeutung des Krankheitsbildes Demenz in Dimension und Auswirkungen gerecht zu werden, bietet sich ein wiederkehrendes Aufgreifen der Inhalte an. Das Thema Demenz ermöglicht Anknüpfungspunkte in allen Lernbereichen (siehe nachstehende Tabelle). 
Im ersten Ausbildungsjahr werden die Schülerinnen und Schüler früh an eine Auseinandersetzung zum Thema Würde bei demenziellen Erkrankungen herangeführt. Zudem erfahren die Auszubildenden Rahmendaten der demografischen Entwicklung von Demenzerkrankungen im Alter. Im Verlauf des Ausbildungsjahres folgt eine inhaltliche Anbindung im Lernbereich drei. Menschen mit demenziellen Erkrankungen haben ein Recht auf Teilhabe, auf wirksamen Schutz ihrer Freiheitsrechte, auf Individualität aber auch auf Schutz und fachliche Begleitung.  Anhand der Darstellung der Grundrechte des Sozialleistungsrechts wird das Thema Demenz aufgegriffen und von den Auszubildenden Grenzen und Möglichkeiten angemessener und rechtlich korrekter Verhaltensweisen erarbeitet. 
Im Lernbereich zwei setzen sich die Auszubildenden mit Konzepten des Alterns auseinander, erlangen vertiefte Kenntnisse über die verschiedenen Alterstheorien und problematisieren im Hinblick auf demenzielle Erkrankungen die gesellschaftliche Forderung nach Selbstbestimmung im Alter gegenüber den durch die Krankheit erforderlichen Einschränkungen.  Schließlich erörtern sie Fragen der Lebensqualität bei demenziellen Erkrankungen und setzen sich mit neuen wissenschaftlichen Erkenntnissen auseinander. 
Am Ende des ersten Ausbildungsjahres erfolgt im Lernfeld 2.3  die Erarbeitung von sogenannten sozialpflegerischen Handlungskonzepten. Die Auszubildenden  beschäftigen sich mit der Bedeutung von Tagesstruktur und Umfeldgestaltung. Sie setzten sich mit Beschäftigungsangeboten auseinander und entwickeln hier eine Beratungs- und Planungskompetenz, die besonders in stationären oder teilstationären Einrichtungen zur Umsetzung der Angebote zielgerichtet beitragen. Gerade in Einrichtungen für demenziell Erkrankte ist der Aufbau einer intakten Tagesstruktur und entsprechender Beschäftigungsmöglichkeiten von besonderer Bedeutung - auch für die Fachpflegekräfte. Um Aktivierung zielgerichtet und kompetenzorientiert anbieten zu können, sind Kenntnisse über Leben und Interessen der Pflegebedürftigen zwingend notwendig. Der eigenständige Themenbereich „Biografiearbeit“ ergänzt das Unterrichtsangebot. 
Im zweiten Ausbildungsjahr erfolgt die vertiefende Auseinandersetzung mit dem Krankheitsbild im Lernfeld 1.3 im Themenbereich „Unterstützung alter Menschen mit Einschränkungen und Erkrankungen des zentralen und peripheren Nervensystems“ in Form einer Themenwoche. Medizinische Fakten, therapeutische Einflussmöglichkeiten und pflegerische Konzepte (LF 1.1) sowie aktive pflegerische Handlungsoptionen bilden den curricularen Schwerpunkt. Die Auszubildenden  beschäftigen sich mit dem Zusammenhang zwischen Demenz und Depression. Ergänzt wird die Unterrichtseinheit durch Themeninhalte im Lernbereich drei (Lernfeld 3.1). Wissen um 
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Versorgungsstrukturen, Finanzierung von Pflegeleistungen für demenziell Erkrankte, Kenntnis der gesetzlichen Bestimmungen des Betreuungsrechts sowie die Auseinandersetzung mit Haftungsfragen gehört zum Handwerkszeug angehender Pflegefachkräfte. Im Rahmen dieser Einheit erlangen die Auszubildenden auch Kenntnis über Fachorganisationen wie beispielsweise der Alzheimer Gesellschaft. Im weiteren Verlauf des Ausbildungsjahres ermöglichen die Themenschwerpunkte „Familie, Partnerschaft und Sexualität“ sowie  „Wohnen im Alter“ erneut das Aufgreifen des Krankheitsbildes Demenz.  Die Diagnose Demenz bringt für Partner und Familie eine Menge Veränderungen mit sich. Die Diagnose wird in der Regel als Schock erlebt. Das Thema „Umgang mit Krisen und schwierigen soziale Situationen“ ermöglicht den Auszubildenden, sich auch mit den Auswirkungen der Erkrankung Demenz zu beschäftigen und die Arbeit mit Angehörigen in den Fokus zu holen. Je weiter die Demenz fortschreitet, umso mehr benötigen Erkrankte Betreuung rund um die Uhr. All dies führt zu Spannungen im sozialen Umfeld. Eine Demenz-Erkrankung betrifft in der Regel die gesamte Familienstruktur. 
Im Unterricht werden im Rahmen des Themas „Angehörigenarbeit“ Unterstützungsmöglichkeiten für pflegende Angehörige demenziell Erkrankter erarbeitet. Die Schüler werden in ihrer Beratungskompetenz gestärkt und in ihrer Kommunikationsmöglichkeit mit Erkrankten, aber auch mit den Angerhörigen durch Kenntnis und Training entsprechender Beratungs- und Kommunikationskonzepte, etwa nach Watzlawik oder Schulz von Thun, unterstützt. 
Nicht selten verändert die Erkrankung auch den Umgang mit Sexualität. Enthemmte Verhaltensweisen verunsichern Partner und Pflegekräfte. Im Rahmen des Themenbereiches „Umgang mit Sexualität im Alter“ setzen sich Schüler mit eigenen Gefühlen auseinander und entwickeln Ideen, sich professionell mit negativen Gefühlen auseinanderzusetzen, sich gegen Übergriffe angemessen zur Wehr setzen zu können und Angehörigen Trost zu spenden, wenn der langjährige jetzt erkrankte Partner sich anderen Personen zuwendet. 
Neben allgemeinen Wohnkonzepten erlangen die Schülerinnen und Schüler Kenntnisse über speziell für diesen Personenkreis entwickelte Wohnformen, etwa Demenz-Wohngemeinschaften oder Demenzdörfer, und setzen sich mit technischen Hilfsmitteln auseinander, die demenziell Erkrankten einen längeren Verbleib in der häuslichen Umgebung ermöglichen. Auszubildende setzen sich mit gesellschaftlicher Ausgrenzung, politischen Konzepten – etwa dem Quartiersmanagement – kritisch auseinander. Besuche in verschiedenen Einrichtungen, wie bspw. einer Demenz-WG  ergänzen die theoretische Erarbeitung. 
Im dritten bzw. vierten Ausbildungsjahr bietet sich die Auseinandersetzung mit dem Themenbereich Demenz inhaltlich besonders bei den Unterrichtsinhalten „Schmerz, Schmerz- Assessments“ sowie „Alte Menschen bei kritischen Lebensereignissen, mit schwersten Erkrankungen und im Sterben begleitend pflegen“ an.  Wissenschaftliche Studien beweisen, dass gerade bei Demenzpatienten Schmerzäußerungen nicht wahrgenommen werden, oder die Patienten schlicht nicht mehr in der Lage dazu sind. Pflegekräfte werden sensibilisiert, erlernen Beobachtungskriterien zu entwickeln und entsprechende Maßnahmen besonders für diesen Personenkreis zu ergreifen. Auch im zweiten großen Themenbereich, der Auseinandersetzung mit den Fragen zum Lebensende und dem Prozess des Sterbens, liegt ein besonderes Augenmerk auf dem Thema Demenz. Auch hier sind Konzepte der Sterbebegleitung mit den Schülern in Hinblick auf die speziellen Anforderungen der Erkrankung zu bearbeiten. 
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Weitere Anknüpfungspunkte ergeben sich im Themenfeld „Alter und Behinderung“. Zum Themenbereich „geistige Behinderung“ finden sich vielfältige Bezüge zur Demenz. Die Auszubildenden erarbeiten Abgrenzungskriterien und pflegerische Beobachtungsaufgaben. Schließlich bieten die  Lernfelder 4.1 und 4.4 Möglichkeiten der Auseinandersetzung mit Professionalität auch im Hinblick auf die eigenen Belastungsgrenzen in der Arbeit mit demenziell Erkrankten. 
Konstant begleitet wird die inhaltliche Erarbeitung von Unterrichtsinhalten durch die Begleitung der praktischen Ausbildung. Praxisbesuche werden immer durch eine ganzheitliche Klientenvorstellung  eingeleitet. Hierbei spielen die persönliche Biografie, die Entwicklung des Hilfebedarfes sowie die medizinisch-pflegerischen Aspekte (Diagnosen, Medikamente und entsprechend pflegerische Anforderungen) genauso eine Rolle, um die Person und ihr Umfeld kennen zu lernen und Maßnahmen abzuleiten, wie die Darstellung der aktuellen Situation und die schriftlich vorbereitete Planung von Pflegeschwerpunkten. Eine weitere Möglichkeit bietet sich im jährlich zu erstellenden Erfahrungsbericht. Dieser ist zu einem Teil identisch mit den Anforderungen der Formulare der Klientenvorstellung bei Praxisbesuchen sowie den Formularen für die praktische Prüfung. 
Theorie-Praxis-Verzahnung innerhalb der Theorie erfolgt durch standardisierte und regelmäßig wiederkehrende Pflegeplanungsübungen zu Zweit in den Einrichtungen der Altenhilfe, incl. zeitnaher Besprechung im Unterricht. 
 
 
Tabelle - Lernfelder - zeitliche Zuordnung - Inhalte 
Ausbildungsjahr  Lernfeld Titel Lerninhalte 1 1.1 Alter, Gesundheit, Krankheit • Altersbilder und Demenz 

• Alterstheorien:  Aktivität oder Recht auf Nichtstun 
Ethische Grundlagen • Würde und Demenz 
Biografiearbeit • Biografiearbeit 

2.1 Demografische Entwicklung  
• Rahmendaten – Vergleich der Entwicklung verschiedener Krankheitsbilder  Alter als Veränderungsprozess • Lebensqualität im Alter und bei Demenz 2.3 Alte Menschen in der Alltagsstrukturierung unterstützen  
• Tagestrukturierung bei Demenz 
• Umfeldgestaltung /Orientierung geben 
• Beschäftigungsangebote, kennenlernen, entwickeln, ausprobieren, evaluieren 3.1 Rechtliche Grundlagen • Grundrechte Sozialgesetzgebung • Finanzierung bei Pflegebedürftigkeit – Pflegegrade und Demenz 2 (tw. 3 berufs-begleitend) 1.3 Krankheitsbild Demenz  • Ursachen, Symptome, Entwicklung 
• Therapeutische Interventionen 
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• Pflegerische Konzepte: Validation, ROT, Böhm, Kitwood… 
• Abgrenzung zur und Zusammenspiel mit Depression 1.4 Beziehungen gestalten - Kommunikation und Gesprächsführung 
• Angehörigenberatung 
• Kommunikation mit demenziell Erkrankten 

2.1 Familie, Partnerschaft und Sexualität      

• Veränderungen im Familienleben 
• Veränderungen in Partnerschaft und Sexualität 
• Pflegende Angehörige - Problembereiche, Überforderung, pflegerische Herausforderungen 

Ausbildungsjahr  Lernfeld Titel Lerninhalte 
Weiter 2 (3)   • Hilfestellungen  

• spezielle Angehörigenarbeit 2.1/2.2 Wohnen im Alter • Wohnformen bei Demenz 
• Intelligente Haushaltsgeräte, Technische Unterstützung zur Förderung des eigenständigen Wohnens speziell für Menschen mit Demenz 
• Quartiersmanagement   3.1 Träger und Einrichtungen • Kennenlernen verschiedener Institutionen 

Betreuungsrecht  • Vollmacht/Bestellung eines Betreuers 
Haftungsrecht • Fürsorge und Obhutspflichten 
Strafrecht • Schuldfähigkeit 

 4.3 Umgang mit Krisen und schwierigen Situationen • Diagnose Demenz 
• Gefahrenabwehr 
• Unterbringung 

Gewalt in der Pflege • Formen der Gewalt zwischen Pflegenden und Klient, Schwerpunkt Freiheitsentziehende Maßnahmen 3 (tw. 4 berufs-begleitend 1.3 Alte Menschen bei kritischen Lebensereignissen, mit schwersten Erkrankungen und im Sterben begleitend pflegen 

• Schmerz und Schmerztherapie 
• Umgang mit demenziell Erkrankten im Sterbeprozess 

 2.1 Alter und Behinderung • Geistige Behinderung und Demenz – Auftreten, Abgrenzung  4.1. Professionalisierung und Kompetenzentwicklung • Stress 
• Belastungen begrenzen, Entlastung 
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planen 
übergreifend Praxis Theorie und Praxis-Verzahnung • Begleitende Pflegeplanung 

• Begleitende Durchführung bei Praxiseinsätzen  
• Anwendung im Erfahrungsbericht 
• Gerontopsychiatrie  
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Forum Berufsbildung e. V., Charlottenstraße 2, 10969 Berlin   
Das Thema „Pflege und Begleitung gerontopsychiatrisch veränderter alter Menschen“ mit dem Schwerpunkt Demenz wird in dieser Berufsfachschule für Altenpflege im Rahmen eines fünfwöchigen Theorieblocks (200 UE inklusive selbstorganisiertes Lernen) unterrichtet. Im Anschluss absolvieren die Auszubildenden ein sechswöchiges gerontopsychiatrisches Praktikum, in dem sie einen einschlägigen Praxisauftrag bearbeiten.  
Abgeleitet von den Handlungsforderungen an Pflegefachpersonen in der Pflege und Begleitung gerontopsychiatrisch veränderter alter Menschen wird Unterricht zu folgenden Themen angeboten. Die Reihenfolge in der Darstellung folgt in etwa der zeitlichen Anordnung der Themen in der Stundenplanung: 
 
 
Theoretischer Unterricht 

Lernfeld Thema UE LF 1.3 Anatomie/Physiologie des Nervensystems Gerontopsychiatrische Erkrankungen - Demenzen* - Depression - Schizophrenie - Süchte im Alter  *Grundlagen der Demenz: Krankheitsbild – Formen der primären und sekundären Demenzen mit Ursachen und Symptomen; Diagnostik und  Überblick über Therapieansätze 

16  20 6 6 4 

1.5 Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen  (Psychiatrie, Neurologie, Hausarzt) Psychopharmakologie 
2  4 LF 1.1 Personenzentrierte Pflege nach Tom Kitwood Psychobiografische Pflege nach Erwin Böhm 16 4 LF 2.2 Milieutherapie 8 LF 1.3 Pflegetherapeutische Konzepte - Basale Stimulation - Aromaöltherapie - Affoltertechnik - Snoezelen 

 8 4 2 2 LF 2.3 10-Minuten-Aktivierung Musik und Bewegung Reminiszieren 
8 4 4 LF 3.1 Spezielle Rechtskunde - Betreuungsrecht - Straf- und Haftungsrecht - Freiheitsentziehende Maßnahmen 

16 

1.3 Pflegetherapeutische Konzepte - Validation nach Naomi Feil - Integrative Validation nach Nicole Richard 
 8 4 1.3 Umgang mit herausfordernden Verhaltensweisen 8 
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Umgang mit Psychosen, Ängsten, Trauer 4 1.4 Gespräche mit Angehörigen von gerontopsychiatrisch veränderten alten Menschen 8 
1.2 Pflegeplanungsübung für gerontopsychiatrisch veränderte Pflegeempfänger/innen 8 
2.2 Wohnformen für dementiell veränderte Menschen Exkursion in eine modellhafte Einrichtung  2     4 4.1 Praxisreflexion Auswertung des Praxisauftrages 4 4  

Der Konzeption dieses Theorieblocks liegt die Überzeugung zugrunde, dass Pflegende im Umgang mit gerontopsychiatrisch veränderten alten Menschen ein hohes Maß an Einfühlungsvermögen, Akzeptanz, Kongruenz, Flexibilität, Kreativität und Fachwissen benötigen, um in den unterschiedlichen Situationen einen Zugang zur Erlebniswelt der Pflegeempfänger/innen zu erhalten, sie bedürfnisorientiert zu begleiten und mit ihnen zusammenzuarbeiten – sei es in der täglichen Grundpflege, bei der Durchführung behandlungspflegerischer Maßnahmen oder in der Alltagsgestaltung. Diese Kompetenzen zu entwickeln, zu festigen und auszubauen ist das Ziel des Gerontopsychiatrischen Theorieblocks.  
Die Auszubildenden lernen zunächst die relevanten Krankheitsbilder kennen und bekommen einen Überblick über gängige, vor allem nichtmedikamentöse Therapieansätze. Im Mittelpunkt der Demenzpflege stehen dabei die personenzentrierte Pflege nach Tom Kitwood und die Therapieansätze der Validation / der Integrativen Validation, ergänzt durch das Thema „Basale Stimulation“ sowie die Unterrichtsangebote im LF 2.3. Ausführungen zum Betreuungsrecht und Übungen in der Gesprächsführung mit Angehörigen komplettieren das Lernangebot. Wesentlich für alle Dozent/innen ist die Ausrichtung der Inhalte und Methoden zum einen auf die finale Pflegeplanungsübung in der letzten Blockwoche und zum anderen auf die LV „Umgang mit herausfordernden Verhaltensweisen“.  
 
Gerontopsychiatrisches Praktikum 
Im Anschluss an den Theorieblock absolvieren die Auszubildenden ein sechswöchiges Praktikum. Es kann in einer Demenz-WG, auf einer Demenz-Station in der stationären Pflege oder im klinischen Bereich auf einer gerontopsychiatrischen Station absolviert werden. Die Anwendung des Gelernten steht im Vordergrund. Die Auszubildenden sollen Erfahrungen sammeln und von dem Wissen und Können der dort beschäftigen Mitarbeiter/innen profitieren. Sie werden angehalten, das Erlebte kritisch zu hinterfragen und in der Ausbildungsgruppe zu reflektieren. 
 
Praxisauftrag 
Ein für alle verbindlicher Praxisauftrag stellt sicher, dass sich die Auszubildenden in systematisierter Form mit den Möglichkeiten und Grenzen der Umsetzung theoretischen Konzeptwissens in der Praxis auseinandersetzen. Der Kern des Auftrags ist der „Schattentag“, an dem die Auszubildenden eine Person mit Demenz einen Tag lang begleiten. Sie erhalten so die Gelegenheit, den Grad der Bedürfnisbefriedigung und das Befinden dieser Person aus einer nichtteilnehmenden 
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Beobachterposition heraus  nach ausgewählten Kriterien der „Dementia care map“ zu erfassen, zu beschreiben und zu reflektieren. Erfahrungsgemäß gibt es in Verbindung insbesondere mit diesem „Schattentag“ eine Reihe von Aha-Effekten, die mit einem geschulteren Blick und einer gestiegenen Sensibilität für die Wahrnehmungen, Bedürfnisse und Gefühlslagen dementiell veränderter alter Menschen in der Interaktion mit ihrer Umwelt einhergehen. Die Erledigung des Praxisauftrags mit den entsprechenden positiven und/oder negativen Erfahrungen wird in der Ausbildungsgruppe ausführlich besprochen. Die schriftlichen Ausführungen werden anhand transparenter Kriterien bewertet. 
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