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BEEP-Gesetz in Kraft
Pflege kann und darf jetzt mehr

e O et ) EINE STIMME
FUR DIE PFLEGE



FIT IN DER PFLEGE —
MIT UNSEREN
DIGITALEN WEBINAREN

e Jeden 1. Dienstag im Monat von 18.30—19.30 Uhr
a Praxisnah, aktuell, kostenlos
a 1 Fortbildungspunkt

7. April 2026 | 18.30—19.30 Uhr

Die neue S3-Leitlinie Delir im hoheren Lebensalter —

was bedeutet das fiir die (Pflege-)Praxis?
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Liebe Leserin, lieber Leser,

iiber die Pflege wird viel gesprochen: iiber den Fachkréftemangel, {iber Reformen und iiber
Kompetenzen. Doch entscheidend ist, was tatsdchlich in der Praxis ankommt - bei den Pfle-
gefachpersonen ebenso wie bei den Menschen mit Pflegebedarf. Genau darum geht es in
dieser Ausgabe: um Verantwortung, Gestaltung und die Frage, wie wir unsere Kompetenzen
wirksam einsetzen kénnen.

Im Fokus dieser Ausgabe stehen die Wahlen in Rheinland-Pfalz sowie innerhalb unserer
Kammer. Mit Threr Stimme zur Vertreterversammlung und Ihrer Teilnahme an der Mitglieder-
befragung nehmen Sie direkten Einfluss auf die Zukunft unserer beruflichen Selbstverwaltung.

Dariiber hinaus greifen wir weitere zentrale Themen auf: Welche konkreten Folgen hat das
Gesetz zur Befugniserweiterung und Entbiirokratisierung in der Pflege (BEEP) fiir den Be-
rufsalltag? Was hat es mit der Debatte zum Pflegebudget auf sich? Was bedeuten die neuen
Definitionen des International Council of Nurses fiir unser Berufsverstdndnis? Und was hilft
dabei, im Schichtdienst gesund zu bleiben?

Besonders hervorheben md&chte ich unsere neue Broschiire zum Aufgabenprofil von Advanced
Practice Nurses (APN) in der psychosozialen Gesundheitsversorgung. Nachdem der Einsatz
von APN in verschiedenen Projekten wissenschaftlich begleitet und erprobt wurde, bilden
diese Erkenntnisse nun die Basis fiir ein klares Profil. Eine Expertengruppe unserer Landes-
pflegekammer hat - auch unter Beriicksichtigung internationaler Erfahrungen - definiert,
welche Aufgaben APN iibernehmen koénnen, um eine fachlich fundierte und personen-
zentrierte Versorgung zu stérken. Das schafft Orientierung und verbessert die Versorgung —
fiir Kolleginnen und Kollegen sowie fiir Menschen mit Pflegebedarf.

Dass unsere Selbstverwaltung funktioniert, hat die ziigige und duferst konstruktive Abstim-
mung mit interessierten Mitgliedern der Vertreterversammlung gezeigt. Ein weiteres starkes
Zeichen war die enge Zusammenarbeit mit der Pflegekammer NRW: In kiirzester Zeit ist ein
gemeinsames Positionspapier entstanden, das die erweiterte klinische Praxis, die eigenver-
antwortliche Heilkunde sowie Beratung und Coaching klar definiert.

Ich lade Sie ein: Informieren Sie sich, beteiligen Sie sich und gestalten Sie aktiv mit.

Ich wiinsche Thnen eine anregende Lektiire der ersten Ausgabe unseres Kammermagazins
2026.

Thre

Editorial

Brigitte Anderl-Doliwa
Vorstandsmitglied der
Landespflegekammer
Rheinland-Pfalz
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Aktuelles & Politik

Dr. Markus Mai
Prasident der
Landespflegekammer
Rheinland-Pfalz

Politischer Kommentar

2026: VERANTWORTUNG FUR
UNSERE PROFESSION UBERNEHMEN

2026 wird fiir die Pflege in Rheinland-Pfalz ein richtungs-
weisendes Jahr. Am 22. Mérz wird ein neuer Landtag ge-
wihlt. Kurz darauf beginnt die Mitgliederbefragung zur
zukiinftigen Ausrichtung der Pflegekammer. Im September
folgt die Wahl zur Vertreterversammlung. Diese Termine
betreffen nicht nur politische Mehrheiten - sie betreffen
die konkreten Rahmenbedingungen unserer Profession.

Die Landtagswahl entscheidet {iber Priorititen im Ge-
sundheitswesen. In Zeiten knapper finanzieller und per-
soneller Mittel kommt es darauf an, wer seine Anliegen
strukturiert, geschlossen und mit klarer Stimme ein-
bringt. Wer dazu nicht in der Lage ist, verliert an Einfluss
und Gestaltungskraft.

Unsere Stirke liegt in der beruflichen Selbstverwaltung.
Sie diirfen wir nicht aufs Spiel setzen. Sie sichert unsere
Unabhéngigkeit. Sie gewihrleistet, dass fachliche Stan-
dards und berufsethische Grundlagen von denen gestal-
tet werden, die den Beruf tiglich mit Menschen mit
Pflegebedarf, mit Patientinnen und Patienten ausiiben -
nicht von Arbeitgeberverbanden, Kostentridgern, Ge-
werkschaften oder wechselnden politischen Mehrheiten.
So ist es seit Jahrzehnten selbstverstidndlich bei anderen
Heilberufen: bei Arztinnen und Arzten, Apothekerinnen
und Apothekern.

Zehn Jahre nach der Griindung der Pflegekammer bietet
die Mitgliederbefragung die Moglichkeit, Schwerpunkte
zu liberpriifen und weiterzuentwickeln. Mit der Wahl zur
Vertreterversammlung wird entschieden, wer diese Ver-

antwortung {ibernimmt. Die gewéhlten Mitglieder treffen
verbindliche Entscheidungen, zum Beispiel zum Berufs-
recht, zu Fortbildungsanforderungen und zur strategi-
schen Ausrichtung.

Der Nutzen liegt auf der Hand: Klare Standards stidrken
die Qualitdt der Versorgung. Transparente Regeln schaf-
fen Rechtssicherheit im Berufsalltag. Eine demokratisch
legitimierte Vertretung erhoht das Gewicht der Pflege in
politischen Abstimmungsprozessen.

Dabei musste ich immer wieder feststellen: Unsere
Selbstverwaltung und unsere demokratischen Strukturen
sind keineswegs selbstverstdndlich. Die grundlegende
Frage lautet deshalb: Wollen wir als Berufsstand mitent-
scheiden - oder wollen wir wieder zulassen, dass andere
iiber unsere Profession entscheiden? Wollen wir in der
ersten Liga spielen oder wollen wir wieder in die zweite
oder dritte Liga absteigen?

Deshalb bitte ich euch persdnlich: Beteiligt euch an der
Landtagswahl. Setzt euch fiir die Demokratie ein und
erteilt extremen Positionen eine Absage.

Nehmt an der Mitgliederbefragung und an der Wahl der
Vertreterversammlung teil. Lasst nicht zu, dass Fach-
fremde iiber unsere Kopfe hinweg {iber unseren Berufs-
stand bestimmen. Setzt euch fiir eure Selbstverwaltung
und euer Mitbestimmungsrecht ein - auch wenn das
sicher nicht immer leicht ist! Aber besser ,nicht immer

leicht“ als gar nicht.
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KURZ & KNAPP

Grofer Erfolg fir das Pfalzklinikum: Beim Kongress Pflege 2026 im Januar 2026
in Berlin wurde David Garcia Méndez zum ,,Nachwuchsmanager des Jahres™
gekiirt. Als Teamleitung APN und Projektleitung von , Prévent+ | DemStepCare"
beweist er aus Sicht der Jury in der Klinik fiir Gerontopsychiatrie, Psycho-
somatik und Psychotherapie eindrucksvoll, wie modernes Advanced Practice
Nursing (APN) die Versorgung nachhaltig weiterentwickeln kann.
Das Projekt ,,Pravent+“ setzt Mafistabe in der Friherkennung und
Pravention fir Menschen mit kognitiven Verdnderungen. Durch die enge Ver-
netzung ambulanter und klinischer Angebote sowie die Einbindung von Ange-
hdrigen schaffen Garcia Méndez und sein Team Strukturen, die akademisierte
Pflegeexpertinnen und -experten fest in der Versorgung verankern. Das Ziel:
Risiken friih erkennen und die Selbststandigkeit von Menschen mit Pflege-
bedarf bewahren. Mit bereits 170 aufgenommenen Teilnehmenden seit 2024 heutige Prasidentin der Pflegekammer NRW und Leiterin der Stabsstelle
markiert das Projekt einen entscheidenden Schritt hin zu einer sektoreniiber-  Pflege und Sozialpolitik bei der Marienhaus-Gruppe beeindruckte die Jury mit
greifenden, evidenzbasierten Pflege. ihrem auBerordentlichen Engagement fiir die berufspolitische Entwicklung der
Die Auszeichnung als ,,Pflegemanagerin des Jahres™ ging an die ehemalige  professionellen Pflege. Der Preis wird vom Bundesverband Pflegemanagement
Vizeprasidentin der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz, Sandra Postel. Die in Zusammenarbeit mit Springer Pflege verliehen.

Die neue Broschiire zu Advanced Practice Nurses (APN) in
der psychosozialen Gesundheitsversorgung zeigt, welchen
Beitrag hoch qualifizierte Pflegeexpertinnen und -experten
in einem komplexen Versorgungsfeld leisten konnen. APN
verfiigen iber einen Masterabschluss und ibernehmen Ver-
antwortung in anspruchsvollen Versorgungssituationen: Sie
fiihren differenzierte Assessments durch, planen und steu-
ern Behandlungsprozesse, koordinieren sektoreniibergrei-
fend und starken Pravention sowie Gesundheitsfarderung.

Im Mittelpunkt steht dabei ein personenzentrierter
Ansatz. APN begleiten Menschen mit psychischen Beein-
trachtigungen kontinuierlich, beziehen An- und Zugehdrige
ein und sorgen fiir mehr Stabilitdt an Schnittstellen im

System. Zugleich bringen sie ihre Expertise in interprofes-
sionelle Teams, Qualitatsentwicklung, ethische Entschei-
dungsprozesse und Praxisentwicklung ein.

Die Broschiire beschreibt Aufgabenprofil, Qualifika-
tionsweg und aktuelle rechtliche Rahmenbedingungen in
Deutschland. Sie macht deutlich: APN stehen fir mehr
Klarheit, Kontinuitat und Wirksamkeit in der psychosozialen
Versorgung —und fiir eine zukunftsorientierte Weiterent-
wicklung professioneller Pflege.

Herausgeberin der Broschiire ist die Landes-
pflegekammer Rheinland-Pfalz. Hier finden
Sie die Broschiire zum Download:
https://bit.ly/4aBSLPf.



Aktuelles & Politik

Neue Kompetenzen nach dem BEEP

PFLEGE KANN MEHR —
UND DARF JETZT AUCH MEHR!

Pflegefachpersonen diirfen kiinftig bestimmte heilkundliche
Tatigkeiten eigenverantwortlich und ohne arztliche Weisung durchfiihren.
So sieht es das neue Gesetz zur Befugniserweiterung und Entbiirokratisierung
in der Pflege (BEEP) vor. Was das fiir die Pflegepraxis bedeutet und
wie es nun weitergeht — ein Uberblick.

Beim Blick in die sozialen Medien ist Thorsten Miiller,
Pflegesachverstdndiger und Diplom-Pflegewirt, oft er-
schrocken. ,,Oh Gott, wir sind jetzt kleine Arzte!“ ist
dort zu lesen, oder: ,Wenn wir nun einen Fehler ma-
chen, landen wir im Knast.“ Die Rede ist vom neuen
Gesetz zur Befugniserweiterung und Entbiirokratisie-
rung in der Pflege, kurz BEEP. ,Hier herrschen noch
viele falsche Vorstellungen, und in den sozialen Me-
dien wird richtiggehend eine Massenhysterie ge-
schiirt, drgert sich der erfahrene Pflegerechtsexperte.

Dabei bietet das neue Gesetz - endlich - die Chan-
ce, bestimmte heilkundliche Leistungen auch selbst-
stdndig zu erbringen. ,Viele dieser Tdtigkeiten haben
Pflegefachpersonen schon immer gemacht, zum Bei-
spiel das Wundmanagement®, sagt Miiller. ,Bislang
haben sie es aber als Delegationsleistung erbracht und
waren auf die drztliche Verordnung angewiesen. Das
dndere sich mit dem BEEP-Gesetz. Pflegende diirfen
danach zum Beispiel selbst entscheiden, welchen
Wundverband sie nehmen, und die Verordnung eigen-
stdndig ausstellen - ganz ohne Arzt. ,Damit haben sie
ein Stiick Freiheit gewonnen und das Vertrauen der
Arzteschaft, dass sie das hinbekommen, betont Miiller.

Selbstverstidndlich muss keine Pflegefachperson
diese Leistung erbringen, wenn sie nicht mdchte. ,,Der
Fokus des Gesetzes liegt auch in Zukunft beim ,Diirfen‘.
Denn gezwungen werden darf eine Pflegefachperson
auch kiinftig nicht, die Heilkunde zu ibernehmen*, sagt
Miiller, der Mitautor des Buches ,,Praxishandbuch Pfle-
gerecht® ist. Vielmehr sei eine entsprechende Quali-
fizierung die Voraussetzung, um heilkundliche Aufga-
ben iiberhaupt tibernehmen zu diirfen. ,Nur wer eine
nachgewiesene Weiterbildung vorweisen kann, zum
Beispiel im Wundmanagement, darf diese heilkundli-
che Titigkeit auch ausfithren.“

Das BEEP-Gesetz — was dndert sich und wie geht es nun weiter?

Das neue Gesetz stirkt die Rolle von Pflegefachperso-
nen durch mehr Autonomie und weniger Biirokratie.
Im Hinblick auf erweiterte Kompetenzen bedeutet dies:

m Pflegefachpersonen dirfen kiinftig eigenverantwortlich
bestimmte heilkundliche Leistungen erbringen, zum Beispiel
bei der Versorgung von Wunden, Diabetes oder Demenz
sowie im Bereich der Pravention und Gesundheitsfarderung.

= Sie sollen kiinftig Pflegehilfsmittel empfehlen und — je nach
Ausgestaltung der Richtlinien —auch verordnen dirfen.

® |m Rahmen von Modellprojekten diirfen Pflegefachpersonen
eigenstandig Pflegebegutachtungen durchfiihren und
Pflegegrade feststellen —anstelle eines externen Gutachters.

m Pflegefachpersonen konnen kiinftig eigenstandig
Praventionsempfehlungen aussprechen, zum Beispiel fiir
Pflegebediirftige in der ambulanten Pflege.

Wie das Gesetz in der Praxis umgesetzt werden wird,
muss erst noch gekldrt werden. ,Der Gemeinsame Bun-
desausschuss (G-BA) wird nun einen Leistungskatalog
erstellen, der festlegt, welche heilkundlichen Titigkeiten
durch Pflege eigenstéindig erbracht werden konnen‘,
erldutert Pflegerechtsexperte Miiller. Neben der Wundver-
sorgung sei zum Beispiel denkbar, dass qualifizierte Pflege-
fachpersonen bei Diabetes selbststindig Insulininjektio-
nen anpassen und zu Fachdrzten verweisen diirfen. Auch
fiir den Krankenhausbereich muss nun geklért werden,
welche drztliche Leistungen Pflegefachpersonen eigen-
verantwortlich erbringen konnen. Laut dem BEEP-Gesetz
sollen die Vertragsparteien auf Bundesebene einen sol-
chen Leistungskatalog bis zum 31. Juli 2027 vereinbaren.
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Der lange Weg zu mehr Pflegekompetenzen
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Pflege als assistierender Beruf

Pflege galt traditionell als unter-
stiitzende Tatigkeit. Eigenstandige
Heilkunde war nicht vorgesehen.

Arztliche Tatigkeiten (z. B. Injektionen,

Verbandwechsel) durften Pflegende

Erste Offnung durch Modellprojekte

Aufgrund von demografischem Wandel
und Arztemangel trat erstmals eine
Richtlinie in Kraft, die die Ubertragung
arztlicher Tatigkeiten auf Pflegefach-
personen im Rahmen von Modellprojekten

Verpflichtende Modellvorhaben

Die Heilkundeiibertragung wurde
politisch durch die Konzertierte Aktion
Pflege (KAP) vorangetrieben. Seitdem
sind die Landesverbande der Kranken-
kassen verpflichtet, in jedem Bundes-

nur auf drztliche Anordnung und unter

arztlicher Verantwortung ausfihren. jedoch begrenzt.

Erst danach kénne man sich den noch offenen Fi-
nanzierungsfragen widmen: Wie werden eigenver-
antwortlich erbrachte pflegerische Leistungen ver-
giitet? ,Im ambulanten Bereich muss es zunichst
zu einer Anpassung der Richtlinie zur Verordnung
von Hiuslicher Krankenpflege (HKP) durch den
G-BA kommen*, sagt Miiller. In dieser sind alle ver-
ordnungsfihigen Mafinahmen der hduslichen
Krankenpflege aufgelistet. Im Anschluss daran
werde es Rahmenvertrdge zwischen Pflegediensten
und Krankenkassen geben, wie diese neuen Tatig-
keiten vergiitet werden. Miiller rechnet damit, dass
es 2027 oder 2028 so weit ist, dass die Kolleginnen
der ambulanten Pflege mit der Heilkunde arbeiten
diirfen. Wie eine Vergiitung heilkundlicher Leis-
tungen durch die Pflege im Krankenhaus erfolgen
kann, sei ebenfalls noch in der Schwebe.

Keine Haftungsfalle fiir Pflegefachpersonen

Doch was passiert, wenn es bei der Ubernahme
drztlicher Aufgaben tatsdchlich zu Fehlern kom-
men sollte? Bedeuten erweiterte Pflegekompeten-
zen auch ein héheres Haftungsrisiko? ,Nein, ein-
deutig nicht“, sagt Pflegerechtsexperte Miiller.
»Das Risiko, dass Pflegende zur Haftung herange-
zogen werden, wird mit dem BEEP-Gesetz nicht
grofier. Ein Beispiel: Wenn eine Pflegefachperson
versehentlich zwei Einheiten Insulin mehr spritzt,
wird sie fiir diesen Fehler nicht personlich haften
miissen - egal ob mit oder ohne Heilkunde. Denn
dabei handelt es sich um eine einfache Fahrlissig-
keit, fiir die die Haftpflichtversicherung des Arbeit-
gebers zustdndig ist. Damit ist die Pflegeperson
von der Haftung freigestellt.

Miiller kennt die Angst von Pflegefachperso-
nen, dass ihnen ein Fehler passiert und sie hierfiir

erlaubte. In der Praxis blieb die Umsetzung

land mindestens ein Modellvorhaben
zur Heilkundeiibertragung umzusetzen.

personlich ,,biiflen* miissen. ,Wer neue Aufgaben
ibernimmt, hat natiirlich auch die Moglichkeit, an-
dere Fehler zu machen®, sagt er. Jedoch: Zum einen
wiirden die neuen heilkundlichen Tétigkeiten von
den Vertretern der Pflegekammern und Pflege-
verbdnde mitbestimmt. Zum anderen sei es auch
bisher so gewesen, dass die Pflege eine sehr verant-
wortungsvolle Tdtigkeit sei, die durchaus zu Scha-
den Menschen mit Pflegebedarf fithren kdnne. Das
habe aber weder in der Vergangenheit zu persén-
licher Haftung gefiihrt - noch werde das kiinftig so
sein. ,,Ich habe in meinen 20 Jahren als Pflegesach-
verstdndiger noch nie erlebt, dass eine Pflegeper-
son in die Privathaftung genommen wurde oder
gar ins Gefdngnis musste*, sagt er. Eine Ausnahme
davon sei lediglich grob fahrldssiges Verhalten -
das heiflt, wenn wissenschaftliche Standards und
Leitlinien bewusst missachtet wiirden. ,]Ich kenne
keine Pflegefachperson, die das macht*, sagt er.

Konsequenzen fiir Aus- und Weiterbildung sowie Studium

Das BEEP-Gesetz sei eine grofie Chance filir den
Pflegeberuf, findet auch Dr. Sandra Bensch, Profes-
sorin flir Pflegepraxis und Pflegedidaktik an der
Katholischen Hochschule Mainz. Doch damit gehe
nun viel Bildungs- und Reflexionsarbeit fiir die
Akteurinnen und Akteure im Pflegebildungsbe-
reich einher.

Fiir die Pflegeausbildung bedeute dies: ,,Die im
BEEP-Gesetz formulierten Aufgaben zu Pflegepro-
zess und Heilkunde miissen systematisch eingeiibt
werden. Da reicht es nicht, etwas dazu im Unter-
richt zu horen und es im Betrieb zu sehen und dort
nachzumachen, sagt Bensch. ,Wir brauchen we-
sentlich mehr praktischen Unterricht am Lernort
,Schule‘ und entsprechend qualifizierte Lehrende
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Pflegekompetenzgesetz (Referentenentwurf)

Das Bundesministerium fiir Gesundheit
veroffentlichte einen Referentenentwurf
zum damaligen Pflegekompetenzgesetz.
Durch das vorzeitige Ende der Ampelkoalition
2025 konnte das Gesetz nicht im Bundesrat
beraten werden.

fiir den Aus-, Fort- und Weiterbildungsbereich.“
Leider habe der Gesetzgeber 2020 im Pflegeberufe-
gesetz (PIBG) nicht festgelegt, wie viel Umfang der
praktische Unterricht innerhalb der theoretischen
Ausbildung haben soll. ,Fiir den Fort- und Weiter-
bildungsbereich machen wir uns vom Bildungsaus-
schuss der Pflegekammer Rheinland-Pfalz sehr
stark dafiir, dass Praxisanleitungen, Praxisbeglei-
tungen und praktischer Unterricht stattfinden,
sagt Bensch.

Einfacher sei es bei den primérqualifizierenden
Pflegestudiengédngen. ,Hier stellen die Hochschu-
len und Universitédten bereits einen gewissen Um-
fang an praktischem Unterricht zur Verfiigung und
haben fundierte Konzepte fiir die Praxisanleitung
und -begleitung in den Betrieben“, sagt Bensch.
Gekldrt werden miisse aber noch, was hochkom-
plexe Pflegesituationen - das sind jene, fiir die die
Pflegefachpersonen mit einem Bachelor qualifi-
ziert werden - von komplexen beziehungsweise
einfachen Pflegesituationen unterscheide.

Fiir die Masterstudiengdnge und damit fiir die
Advanced Practice Nurses (APN) werde noch der
zweite Teil des BEEP-Gesetzes, das APN-Gesetz,
erwartet. Wichtig sei: ,,Advanced Practice Nurses
brauchen ein Studium, das auf selbststindiges, das
heiflt eigenverantwortliches Handeln ausgerichtet
ist. Sie brauchen ein hohes Maf§ an Kommunika-
tionskompetenz, intra- und interdisziplingr.“

Erfahrene Pflegefachpersonen konnen fiir heil-
kundliche Aufgaben weiter- oder nachqualifiziert
werden - auch ohne Studium. Hierzu gebe es ver-
schiedene Ansitze, die auf Bundesebene bereits dis-
kutiert werden, sagt Bensch. ,,Niemand wird zuriick-
gelassen, der oder die das nicht will.“ International
sei es vollig {iblich, dass sich Menschen nachqualifi-
zieren, wenn ein Beruf sich professionalisiert.

BEEP-Gesetz beschlossen

Unter der neuen Regierung wurde das
Vorhaben iiberarbeitet und als Gesetz zur
Befugniserweiterung und Entbiirokrati-
sierung in der Pflege (BEEP) neu eingebracht.
Beschluss im Bundestag: Dezember 2025.

Aktuelles & Politik

Inkrafttreten des BEEP-Gesetzes

Zum 1. Januar 2026 trat das BEEP-
Gesetz in Kraft und markiert einen
Meilenstein fiir erweiterte
Pflegekompetenzen.

Zudem bieten Hochschulen und Universititen,
auch die Katholische Hochschule Mainz, sogenann-
te Quereinstiege fiir Pflegefachpersonen an. Dabei
ist - je nach Vorerfahrung - ein Einstieg in héhere
Semester moglich, sodass sich dadurch die Dauer
des Studiums verkiirzt. ,Fiir die Heilkundemodule
- Diabetes mellitus, chronische Wunden und De-
menz - arbeiten verschiedene Gremien auf Bun-
desebene daran, dass diese und die Heilkunde-
zulassungspriifungen auch an Hochschulen und
Universitdten und sogar in nicht-akademischen
Fachweiterbildungen absolviert werden diirfen®,
sagt Bensch. Es gebe einige schriftliche Hinweise
darauf, dass dies vom Gesetzgeber ermdglicht wird.

Ein ganz neues Verantwortungsniveau

Die Umsetzung des BEEP-Gesetzes diirfe jetzt
nicht iiberhastet erfolgen, sondern durchdacht,
reflektiert und in Stufen, empfiehlt Bensch. ,,Das
BEEP-Gesetz ldsst sich nicht mal eben schnell um-
setzen. Das dauert Jahre und durchbricht alles, was
bisher da ist, sagt sie. ,,Es hebt die berufliche Pfle-
ge auf ein ganz neues Verantwortungsniveau.“

Um diesen Wandel tragfihig zu gestalten,
brauche es verbindliche Steuerungsstrukturen -
gemeinsam mit zustdndigen Landesministerien,
Krankenkassen, Arbeitgeberinnen und Arbeitge-
bern, Menschen mit Pflegebedarf. ,,Solche Arbeits-
gruppen sollen unbedingt auch von Pflegefach-
personen besetzt sein. Die werden von der Pflege-
kammer Rheinland-Pfalz delegiert und vertreten
die Interessen der Berufsgruppe®, sagt Bensch. Das
BEEP-Gesetz mache noch mal deutlich: ,Eine
Selbstverwaltung beruflicher Pflege ist die un-
bedingte Voraussetzung, um die Gesundheitsver-
sorgung in Deutschland sicherzustellen.“ bt
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NEUES AUS DER

VERTRETERVERSAMMLUNG
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Die Ausbildung zur Pflegefachassistenz und ein neues Tatigkeitsprofil fir
Advanced Practice Nurses waren zwei zentrale Themen der Vertreter-
versammlung. Zudem ging es um die Bestellung des Wahlausschusses und

die anstehende Mitgliederbefragung.

Ein wichtiges Gesetz fiir die Pflege ist auf den Weg
gebracht - das Gesetz zur Befugniserweiterung und
Entbiirokratisierung in der Pflege, kurz BEEP (? Ar-
tikel ,Pflege kann mehr - und darf jetzt auch
mehr“, Seite 5). ,,Es ermdoglicht Pflegefachperso-
nen, bestimmte heilkundliche Aufgaben eigenver-
antwortlich zu erbringen, zum Beispiel im Bereich
Wunden, Demenz oder Diabetes“, erlduterte Kam-
merprisident Dr. Markus Mai in seinem politischen
Uberblick zu Beginn der Vertreterversammlung.
Welche Aufgaben das sind, dariiber entscheiden
nun allerdings die Kostentrdger und Leistungser-
bringer, und zwar ohne die Pflege, kritisierte Mai.

Eine weitere politische Entwicklung: Ein Ande-
rungsantrag der Bundesregierung zum Kranken-
hausanpassungsgesetz (KHAG) konnte massive
Auswirkungen auf das Pflegebudget haben. Damit
soll verhindert werden, dass die Ubertragung pfle-
geferner Titigkeiten auf Pflegepersonal, zum Bei-
spiel hauswirtschaftliche oder technische Aufga-
ben, zu einer Erhohung des Pflegebudgets fiihrt.
»Pflegetitigkeiten, die nicht am Bett erfolgen, sind
keine Pflegetdtigkeiten. Aber nicht alle hauswirt-
schaftlichen Tétigkeiten kdnnen per se herausge-
nommen werden“, betonte Mai. Die Kammer wer-
de sich dafiir starkmachen, dass das Pflegebudget -



eine wichtige Errungenschaft, an der die Pflegekam-
mer Rheinland-Pfalz einen groflen Anteil hatte —
bestehen bleibt. ,Fillt das Pflegebudget weg, gerét
die Pflege erneut ins Hintertreffen. Es wiirden wie-
der Stellen abgebaut - mit fatalen Folgen.“

Pflegefachassistenz — eine neue Ausbildung mit
Chancen und Hiirden

Ein wichtiges Thema war die Ausbildung zur Pfle-
gefachassistenz (PFA). Das Gesetz zur Einfithrung
einer bundeseinheitlichen Pflegefachassistenzaus-
bildung wurde im Oktober 2025 verabschiedet und
soll zum 1. Januar 2027 in Kraft treten. Damit sol-
len die bisher 27 unterschiedlichen Ausbildungswe-
ge zur Pflegefachassistenz vereinheitlicht werden.
Das Ziel der 18-monatigen Ausbildung ist dabei, zur
selbststdndigen Durchfiihrung von Pflegemafinah-
men in nicht-komplexen Pflegesituationen zu befd-
higen sowie fiir die Mitwirkung an Pflegemafi-
nahmen in komplexen Pflegesituationen. Die Aus-
bildungs- und Priifungsverordnung befindet sich
derzeit noch in Abstimmung.

In der Diskussion wurden wichtige Pfeiler der
neuen Ausbildung begriifit: Die Ausbildung ist ge-
neralistisch ausgerichtet und umfasst Pflichtein-
sdtze in den zentralen Versorgungsbereichen. Alle
Auszubildenden erhalten eine Ausbildungsvergii-
tung; die Finanzierung ist analog zum Modell des
Pflegeberufegesetzes geregelt. Es gibt durchldssige
Aufstiegsmoglichkeiten in die Pflegeausbildung
und es ist eine verbindliche Praxisanleitung vorge-
sehen.

Es wurden aber auch zentrale Kritikpunkte dis-
kutiert, darunter:
® 18 Monate seien fiir die Ausbildung zu kurz, da
viele der Auszubildenden besondere Herausforde-
rungen mitbringen (mangelnde Sprachkenntnisse
etc.). Angemessen wiren 24 Monate.
® Der Berufstitel sollte Pflegeassistent/in und nicht
Pflegefachassistent/in lauten, um fiir eine klare
sprachliche Abgrenzung zu Pflegefachpersonen zu
sorgen.
® Fiir eine gesicherte Qualitdt in der Pflege sollte es
nicht mdglich sein, die Assistenzausbildung auch
ohne Schulabschluss zu absolvieren.
® Die Begriffe nicht-komplexe und komplexe Pfle-
geaufgaben sind derzeit nicht klar definiert. Hier
konnte es Aufgabe der Kammer sein, Tdtigkeiten
und mogliche Einsatzbereiche klar zu beschreiben.
® Die Anrechnung von Berufserfahrung oder Vor-
bereitungskursen birgt die Gefahr, dass viele Assis-

tent/innen diese Positionen iibernehmen, ohne
fachlich ausreichend fiir diese Tétigkeiten vorbe-
reitet zu sein.

Ein mogliches Szenario: ,,Am Ende gibt es sehr vie-
le unterschiedliche Kompetenzen in den Abteilun-
gen - mit dem Risiko, dass kaum noch nachvoll-
ziehbar ist, wer was kann, wer wofiir zusténdig ist
und wo mdglicherweise Kompetenzgrenzen iiber-
schritten werden“, sagte Vizepridsidentin Andrea
Bergstréfier. Aus ihrer Sicht gehdrt die Pflegefach-
assistenz klar in die Hierarchie der Pflegefachper-
sonen und nicht des &rztlichen Personals. Damit
einher gehe auch die Frage: Sollen die neuen Assis-
tent/innen in die Landespflegekammer eingebun-
den werden?

Neues Tatigkeitsprofil fiir APN im Bereich Psychiatrie

Vorstandsmitglied Professorin Dr. Brigitte Anderl-
Doliwa stellte ein neues Profil fiir Advanced Prac-
tice Nurses (APN) im Bereich der , Psychosozialen
Versorgung“ vor. Es soll dazu beitragen, bestehen-
de Versorgungsliicken im Bereich der Psychiatrie
zu schlieflen. Entwickelt wurde das Konzept von
einer zehnkdpfigen Expertengruppe, der auch
mehrere APN angehorten. Es beschreibt, welche
Aufgaben APN in der Versorgung von Menschen
mit psychischen Beeintréchtigungen {ibernehmen,
gerade bei komplexen Bedarfen, die ein abge-
stimmtes multiprofessionelles Handeln erfordern.
Dazu gehoren neben der Pflege- und Behandlungs-
planung auch Aufgaben wie Case Management, Ge-
sundheitsférderung, Beratung, Schulung und
Coaching.

»Es ist ein tolles Profil, auf das wir sehr stolz
sind“, sagte Anderl-Doliwa. Das Profil wird nun auf
der Homepage der Landespflegekammer, in einer
Pressekonferenz, in verschiedenen Fachzeitschrif-
ten und auf Kongressen vorgestellt.

Beschlossen wurden zudem zwei Anderungen in
bestehenden Ordnungen: In der Schlichtungsord-
nung wurde die Hohe der Gebiihren fiir eine
Schlichtung reduziert. Damit einher ging auch eine
Anpassung der Gebiihrenordnung. In dieser wurde
festgelegt, dass die Gebiihren fiir die Durchfithrung
eines Schlichtungsverfahrens nun bei 250 Euro
liegen. Auch die Gebiihren bei einem ablehnenden
Widerspruchsbescheid/Einspruchsbescheid im Ord-
nungsgeldverfahren wurden auf 120 bis maximal
240 Euro angepasst. Bei erfolgreichem Widerspruch
fallen selbstverstindlich keine Gebiihren an.

Aktuelles & Politik

%

Ndchste Vertreterversammlung am
19. Juni 2026

Die Vertreterversammlungen sind fir
alle Mitglieder der Landespflege-
kammer dffentlich. Die ndchste
Sitzung findet am 19. Juni 2026 im
Erbacher Hof in Mainz statt.

Aus organisatorischen Griinden werden
Interessenten gebeten, ihre Teilnahme
in der Geschaftsstelle spatestens

14 Tage vor dem Sitzungstermin
anzumelden (vorstandsbuero@
pflegekammer-rlp.de).
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Mitgliederbefragung und Bestellung des Wahlausschusses

Mehr als zwei Stunden diskutierten die Vertreterin-
nen und Vertreter iiber die anstehende Mitglieder-
befragung, die nach der Landtagswahl in Rhein-
land-Pfalz geplant ist. Dieser Tagesordnungspunkt
wurde in nicht-6ffentlicher Sitzung beraten, um die
organisatorischen und inhaltlichen Grundlagen der
Befragung intern abzustimmen. Ziel ist es, allen
Mitgliedern den finalen Fragebogen zeitgleich zur
Verfiigung zu stellen und ein geordnetes Verfahren
sicherzustellen. Fiir die Dauer dieses internen Aus-
tauschs verlieen Géste und Presse den Saal.

Ein wichtiger Punkt war die Bestellung des
Wahlausschusses fiir die Wahl der neuen Vertreter-
versammlung vom 7. bis 25. September 2026 (siche
Schwerpunkt, ab Seite 21). Der Wahlausschuss be-
reitet die Wahlen vor, {iberwacht deren ordnungs-

gemifle Durchfithrung und stellt das Wahlergebnis
fest. Um diese wichtigen Aufgaben wahrzunehmen,
muss sichergestellt sein, dass der Wahlausschuss
absolut neutral und unparteiisch ist. Das heifit zum
Beispiel, dass keine Personen aufgenommen wer-
den, die selbst kandidieren oder in einem nahen
Verhiltnis zu einer kandidierenden Person stehen.

In der Vertreterversammlung wurden zehn
Personen vorgeschlagen - die vor allem in der Pfle-
gebildung und im Pflegemanagement tétig sind. Als
Leitung des Wahlausschusses wurden zwei Juris-
ten vorgeschlagen, darunter ein Richter am Verwal-
tungsgericht (a. D.) aus Wiesbaden und ein Profes-
sor fiir offentliches Recht, der an der Johannes-
Gutenberg-Universitdt Mainz tétig ist. Alle vorge-
schlagenen Personen wurden mit grofler Mehrheit
fiir die Wahl zur Vertreterversammlung 2026 be-
stellt. bt

KURZ 8 KNAPP

PFLEGEBUDGET IN DER DISKUSSION

Das Pflegebudget steht erneut im Fokus. Hintergrund sind
die deutlich gestiegenen Ausgaben und der Vorwurf ein-
zelner Krankenkassen, es wiirden teilweise andere Berufs-
gruppen dariiber finanziert. Der BKK-Dachverband spricht
von Fehlentwicklungen. Krankenhduser weisen den Vor-
wurf der Misswirtschaft zuriick.

Zur Einordnung: Seit 2020 werden die Personalkosten

fiir die Pflege nicht mehr durch das DRG-System finan-
ziert, sondern gesondert vergiitet. Das Pflegebudget sollte
sicherstellen, dass das Pflegepersonal verldsslich refinan-
ziert wird. Zuvor hatten viele Kliniken Pflegepersonal ab-
_ :gebaut. Das Budget war eine politische Reaktion darauf.
Nun hat die Regierungskoalition einen Anderungsan-
_ trag zum Krankenhausanpassungsgesetz vorgelegt. Kiinf-
tig soll verhindert werden, dass die ,Ubertragung pflege-
ferner Tatigkeiten auf Pflegepersonal” zu einer Erhdhung
des Pflegebudgets fiihrt. Gemeint sind die Aufgaben ohne
unmittelbaren Bezug zur Pflegeversorgung.

Die Pflegekammer Rheinland-Pfalz unterstiitzt eine
klare gesetzliche Abgrenzung. Kammerprasident Dr. Mar-
kus Mai erkldrte in einer Pressemeldung: ,,Kosten fiir Auf-
gaben, die nicht der direkten pflegerischen Versorgung

-y . .
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dienen, missen eindeutig abgegrenzt werden. Das Pflege-
budget darf nicht fiir strukturelle Finanzierungslicken
missbraucht werden.”

In der Praxis ist die Trennung von pflegerischer Leis- -
tung zu administrativen und logistischen Aufgaben aber
nicht immer eindeutig. Pflegefachpersonen iibernehmen
neben der unmittelbaren Versorgung der Menschen mit
Pflegebedarf auch Gesprache mit Angehdrigen, koordinie-
ren Abldufe und stellen Schnittstellen sicher, schreiben
Dienstpldne und dokumentieren Leistungen oder unter-
stiitzen Menschen mit Pflegebedarf bei der Nahrungs-
aufnahme. Auch diese Tatigkeiten sind Teil des professio-
nellen Pflegeprozesses.

Entscheidend wird sein, den tatsachlichen Pflegepro- .
zess fachlich sauber zu analysieren, bevor strenge Gren-
zen gezogen werden. Die Debatte darf letztendlich nicht
zu pauschalen Kiirzungen fiihren. Vielmehr missen die
Mittel fiir die pflegerische Versorgung rechtssicher und
zweckgebunden eingesetzt werden — mit dem Ziel, aus-
reichend qualifiziertes Personal fir die direkte Patien-
tenversorgung und die unmittelbar dazugehdrigen Leis-
tungen zu finanzieren.



Voller Saal in der Rheingoldhalle Mainz:
Erstmals kamen 1.500 Besucher zum
Pflegetag Rheinland-Pfalz.

Pflegefachpersonen haben eine grofie Verantwor-
tung — nicht nur fiir das Gesundheitssystem, son-
dern fiir die gesamte Gesellschaft. Das betonte
Dorte Schall, Ministerin fiir Arbeit, Soziales, Trans-
formation und Digitalisierung des Landes Rhein-
land-Pfalz, in ihrer Begriiflung auf dem 7. Pflegetag
in Mainz: ,,Die Pflege hdlt uns zusammen, und die
Néchstenliebe und die Fiirsorge fiir andere ist das,
was unsere Gesellschaft trdgt - und am Ende auch
die Demokratie“, sagte sie in der Rheingoldhalle
vor 1.500 Teilnehmenden. Das bedeute, fiireinander
einzustehen und - verldsslich - fiir andere Menschen
da zu sein.

Gute Pflege braucht den Dialog

Die Pflege sei dabei so vielfiltig wie kaum ein ande-
rer Beruf, betonte Schall - mit akademischen Kar-
rieremdoglichkeiten und der Chance, sich innerhalb
des Berufsweges kontinuierlich weiterzuqualifizie-
ren. Die finanzielle Perspektive habe sich ,weit
nach oben entwickelt“. Zur Wertschitzung der
Pflege brauche es aber mehr als eine angemessene
Bezahlung. Dazu gehdre auch die Mdoglichkeit,
selbstverantwortlich zu arbeiten, Dankbarkeit von
Patientinnen und Patienten zu erfahren, Kollegiali-
tdt im Team zu erleben sowie gesellschaftliche
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Ministerin Dorte Schall warb in
ihrer BegriiBung fiir einen

quten Dialog zwischen Pflegenden,
Einrichtungen und der Politik.
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Wertschédtzung zu bekommen - insbesondere der
pflegerischen Fachkompetenz.

Um gute Bedingungen fiir die Pflege zu schaf-
fen, spiele der Dialog zwischen Pflegenden, Ein-
richtungen und der Politik eine entscheidende Rol-
le. ,,Wir kénnen nur Dinge beheben und verbessern,
wenn wir auch wissen, wo die Probleme liegen,
sagte sie in Mainz. ,Wir miissen mehr kommuni-
zieren, um Dinge zu 16sen, und deshalb ist es auch
so wichtig, dass heute mehr Austausch da ist.“

Pflegekammer ist gelebte Solidaritat

Kammerprésident Dr. Markus Mai griff den Ball der
Ministerin auf: ,Wir stehen fiir Verldsslichkeit —
indem wir fiireinander einstehen, uns weiterentwi-
ckeln und miteinander sowie mit der Politik im
Dialog bleiben.“ In seinem politischen Impuls
skizzierte er die aktuellen gesundheits- und pflege-
politischen Herausforderungen - vom Gesetz zur
Befugniserweiterung und Entbiirokratisierung in
der Pflege, kurz BEEP, {iber Klinikinsolvenzen bis
zu den aktuellen Protesten zur Landespflegekam-
mer. Dabei hielt er ein flammendes Plddoyer fiir die
Wichtigkeit der pflegerischen Selbstverwaltung. Er
forderte die Pflegenden auf, sich zu engagieren,
Ideen einzubringen und die Kammer so weiterzuent-
wickeln, wie es aus ihrer eigenen Sicht wichtig sei.
»In Rheinland-Pfalz und Nordrhein-Westfalen
haben wir das Geschenk erhalten, uns aktiv und auf
Augenhohe in den Verteilungskampf um knappe
Ressourcen einzubringen, betonte er. ,Wir miissen
mit unserer Kammer fiir unsere Belange eintreten,

damit wir als die mit Abstand grofite Berufsgruppe
im Gesundheitswesen nicht untergehen.“ In der
Kammerdiskussion gehe es um die eine Grundsatz-
frage: Wollen wir die Pflege selbst gestalten oder
das anderen iiberlassen? Seine klare Antwort: Wir
wollen das selbst tun. Denn: ,,Niemand wird unsere
Interessen vertreten, wenn wir das nicht selbst ge-
meinsam tun. Lasst uns endlich aufhéren, uns
kleinzuhalten und uns damit selbst zu schaden.
Pflegekammer ist gelebte Solidaritét flireinander —
auch fiir die Gesellschaft und Demokratie.“

Mit Doktor am Patientenbett arbeiten

Wie Pflegende ungewohnliche Karrierewege ein-
schlagen kdnnen, zeigte PD Dr. Peter Nydahl in
seiner mitreiflenden Keynote-Ansprache. Er gilt als
innovativer Pflegeforscher und kreativer Vorden-
ker; 2024 wurde er mit dem Deutschen Pflegepreis
ausgezeichnet. Mit viel Humor skizzierte er seinen
eigenen Karriereweg - als ,,Pflegewissenschaftler
wider Willen®, der auszog, die Lebensqualitit von
Patientinnen, Patienten und Angehdrigen zu ver-
bessern. Bis zu seiner Habilitation arbeitete er mit
Doktortitel weiter auf der Intensivstation.

Nydahl verdeutlichte: Pflegeforschung und
Pflegepraxis gehdren zusammen. Sie machen Spafl
und konnen nicht nur sehr kreativ, sondern auch
lustig sein. Er forderte die Teilnehmenden auf, kli-
nische Pflegeforschung aktiv mitzugestalten: ,,Geht
nicht aus der Praxis raus, sondern bleibt in dem
Bereich, wo ihr seid, und betreibt dort Pflegefor-
schung.“ Ein weiterer Tipp des erfahrenen For-
schers: Teilt euer Forschungswissen — zeigt, was ihr
macht, gebt Fortbildungen, veroffentlicht Artikel,
wirkt an Projekten mit. Mit Blick auf die Zukunft
der Pflege appellierte er: , Bildet euch politisch fort,
macht bei der Kammer mit, rettet eure Kammer.
Das ist wirklich wichtig!“

Vom Kinofilm Heldin bis ,,True Crime*” im Pflegealltag

Nach der gemeinsamen Auftaktveranstaltung
konnten die Teilnehmenden sich ihr eigenes Pro-
gramm zusammenstellen - erstmals aus fiinf paral-
lel stattfindenden Sitzungen. Das war keine leichte
Wahl, standen doch viele spannende Themen auf
dem Programm, wie die berufliche Identitdt und
Berufsstolz, Demokratie als gemeinsamer Auftrag,
Lehrerbildung in der Pflege und Digitalitit, erste
Erfahrungen mit der Fortbildungsordnung, Resi-
lienz und vieles mehr.



Ein Highlight war die Sitzung ,Vom Buch zum
Kinofilm HELDIN“ mit Madeline Calvelage. Die
gelernte Gesundheits- und Krankenpflegerin hat
basierend auf eigenen Erfahrungen das Buch ,,Un-
ser Beruf ist nicht das Problem. Es sind die Um-
stinde“ geschrieben. Es diente als Grundlage fiir
den Kinofilm HELDIN, der kurzzeitig sogar im
Rennen um einen Oscar fiir den besten internatio-
nalen Film war. Im Rahmen der Lesung und Dis-
kussionsrunde berichtete die Berliner Autorin, wie
es zu dem Film kam und sie selbst die Dreharbeiten
begleiten konnte. Calvelage mdchte weiter tiber die
Pflege schreiben. Sie sieht den Erfolg des Films als
Auftrag, dranzubleiben und die Pflege weiter in die
Offentlichkeit zu bringen. Thr Appell an die Pfle-
genden: ,Jeder sollte seine Kanile dafiir nutzen,
um auf die Pflege aufmerksam zu machen.“

Dass Pflege mitunter auch ,True Crime“ sein
kann, zeigte Dr. Anne Volmering-Dierkes, Sachver-
stdndige, anhand ihrer Erfahrungen aus mehr als
einhundert Gerichtsverfahren. Die Pflegewissen-
schaftlerin und Mitarbeiterin des Deutschen Insti-
tuts flir angewandte Pflegeforschung (dip) stellte
einige Fille aus ihrer Praxis vor und erlduterte, wie
sich jede Pflegeperson selbst strafbar machen kann -
durch Tun oder Unterlassen, Aussetzung oder un-
terlassene Hilfeleistung. Thr Resiimee: Es ist wichtig,
aus Fehlern zu lernen. ,Es braucht Sprachrdume,
wenn so etwas passiert. Solche Fille miissen aufge-
arbeitet werden“ - auch in der eigenen Institution.
Dazu brauche es ein professionelles Meldewesen,
das sicherstelle, dass sogenannte ,Whistleblower,
die Missstdnde in ihrer Einrichtung aufdecken und
melden, angehdrt und auch geschiitzt werden.

Industrieausstellung und feierliches Geldbnis

Nicht nur in den Programmsilen, auch im Foyer
herrschte in den Pausen ein reges Treiben. Die Teil-
nehmenden informierten sich auf der Industrieaus-
stellung {iber innovative Produkte und Pflege-
entwicklungen und aktuelle Branchenthemen. Pro-
dukte zum Anfassen, Gespridche am Stehtisch und
erstmals eine Start-up-Lounge mit jungen Pflege-
unternehmen boten vielfiltige Gelegenheiten zum
Austausch. Mehr als 60 Aussteller bereicherten den
Pflegetag und konnten selbst viele Impulse mit-
nehmen.

Ein besonderer Moment war wieder das Ab-
legen des feierlichen Versprechens - das traditio-
nell in der Mittagspause stattfand. Alle Anwesen-
den sprachen zusammen die ,Deklaration der

rheinland-pfélzischen Pflegefachpersonen - Feier-
liches Versprechen“, die der Berufsordnung der
Landespflegekammer Rheinland-Pfalz vorange-
stellt ist. Begleitet wurde das Gelbnis von einer
Musikstudentin, die mit ihrem Violinspiel dem Ver-
sprechen einen feierlichen Rahmen gab.

Andrea Bergstrifler, Vizeprisidentin der Lan-
despflegekammer, betonte die Bedeutung der
Berufsordnung, die jeder verkammerte Beruf laut
dem Heilberufegesetz bendtige. ,,Das Herzstiick
der Berufsordnung ist das, was wir Pflegende mit
unserem Beruf verbinden, es ist letztendlich eine
Identitdt unserer Profession.“ Trotz der etwas
sperrigen Sprache - die Berufsordnung miisse in
justiziabler Sprache geschrieben sein, wie Bergstra-
fler erlduterte - stammen die darin enthaltenen
Gedanken von den Pflegenden selbst.

Mitgestalten heiBt gemeinsam bewegen

Der Pflegetag Rheinland-Pfalz zeigte eindrucksvoll,
was Pflege leisten kann, wenn sie gemeinsam ge-
staltet und fiireinander einsteht. Sie entfaltet gera-
de dann ihre Stirke, wenn sie zusammenarbeitet,
Ideen austauscht und aktiv den Beruf voranbringt.
Der Pflegetag bietet hier die ideale Plattform -
zum Informieren, Vernetzen und Mitgestalten. Da-
bei kdnnen Pflegende nicht nur von Innovationen
und Best Practices profitieren, sondern selbst Im-
pulse setzen, die den Beruf weiterentwickeln. Die
klare Botschaft lautet: Mitgestalten lohnt sich - fiir
jede einzelne Pflegefachperson, fiir die Teams und
fiir die gesamte Pflegebranche. bt

Pflegetag & Pflegepreis

Pflegefachfrau und Buchautorin
Madeline Calvelage signierte vor Ort
ihr Buch ,,Unser Beruf ist nicht das
Problem. Es sind die Umstande",
das als Grundlage fiir den Kinofilm
HELDIN diente.
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Preisverleihung zum Pflegepreis 2025

PFLEGE IM RAMPENLICHT:
5 PREISE FUR ENGAGEMENT
UND INNOVATION

Pflege macht den Unterschied. Um das zu wiirdigen, wurden am Vorabend
des Pflegetages Rheinland-Pfalz wieder herausragende Persdnlichkeiten und
Projekte in der Pflege ausgezeichnet —erstmals in fiinf Kategorien.

Pflegende leisten Grofartiges - doch in der Offent-
lichkeit wird das oft nicht sichtbar. Grund genug
fiir die Pflegekammer Rheinland-Pfalz, den Pflege-
preis ins Leben zu rufen. In diesem Jahr wurde die

Auszeichnung bereits zum vierten Mal verliehen.
Mehr als 200 beruflich Pflegende, Mitglieder der
Vertreterversammlung, Unterstiitzer und politi-
sche Vertreter aus ganz Rheinland-Pfalz kamen am



3. Dezember in der Mainzer Rheingoldhalle zusam-
men, um die Preistridger zu feiern. ,Ihre Projekte
und Ihr Engagement machen sichtbar, wie viel
Kraft, Qualitidt und Professionalitit in der Berufs-
gruppe steckt®, sagte Vorstandsmitglied Nina Benz
in ihrer Begriilung zur Preisverleihung.
Rheinland-Pfalz

exemplarisch Pflegefachpersonen und Teams aus,

Der Pflegepreis zeichnet
die besondere Leistungen erbracht haben. Es sind
diejenigen, ,die sich oft selbst nicht nach vorne
stellen, sagte Dorte Schall, Ministerin fiir Arbeit,
Soziales, Transformation und Digitalisierung des
Landes Rheinland-Pfalz, in ihrem Grufiwort in
Mainz. Der Preis solle sichtbar machen, was beruf-
lich Pflegende leisten. Denn: ,Pflege ist das, was
uns beim Gesundwerden am meisten hilft“, beton-
te Schall.

Unterstiitzt wird der Pflegepreis Rheinland-
Pfalz von fiinf Pflegepartnern der Pflegekammer:
die Assekuranz AG, die AXA-Versicherung, die
Franziskus-Stiftung fiir Pflege, der Sozialverband
VdK Rheinland-Pfalz e. V. und neu: die Lingoda
GmbH.

Pflegetag & Pflegepreis

Franziskus Pflegepreis

Pflege mit ,.Herz und Haltung*

Der Franziskus Pflegepreis 2025 ging an Monika
Breuer, die seit tiber 40 Jahren im Marienhaus Kli-
nikum im Kreis Ahrweiler tidtig ist. Die Preistrdge-
rin verkorpere das, ,was Pflege im tiefsten Sinne
bedeutet: Hinwendung, Professionalitidt und geleb-
te Herzensbildung®, hob Hans-Josef Borsch, Vor-
stand der Franziskus-Stiftung fiir Pflege, in seiner
Laudatio hervor. Breuer verbinde hohe fachliche
Kompetenz mit tiefem Einfithlungsvermdgen, gera-
de im Umgang mit hochbetagten und demenziell
erkrankten Menschen. Sie schenke Sicherheit,
wenn die Welt unsicher ist, vermittle Wiirde, wenn
Menschen verletzlich sind, und begleite Menschen
mit einer inneren Haltung, die selten geworden ist,
lobte Borsch.

Breuer hat in ihrer beruflichen Laufbahn viel-
féiltige Weiterbildungen absolviert, unter anderem
als Praxisanleiterin, Schmerzmentorin, Aroma-
therapeutin und Ethikberaterin. Sie trage diese
Qualifikation nicht in ihrem Titel, sondern lebe sie
als innere Haltung, sagte Borsch und beschrieb ihr
Wirken mit einem Zitat von Mutter Teresa: ,Wir
konnen keine grofien Dinge tun - nur kleine Dinge
mit grofler Liebe.“ Breuer sei ein fachliches und
menschliches Vorbild, das hohe Kraft und Orien-
tierung ausstrahle.

Die Preistrdgerin nahm die Auszeichnung mit
sichtlicher Freude entgegen. ,, In meinem normalen
Leben finde ich meinen Platz in der zweiten oder
dritten Reihe - nicht hier auf der grofien Biihne,
betonte sie. Sie nehme diesen Preis auch stellver-
tretend fiir alle Kolleginnen und Kollegen an, ,,die
jeden Tag unter den schweren Rahmenbedingun-
gen mit Freude, Engagement und Herzblut ihre
Arbeit tun“.
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Kategorie Innovatives Versorgungsprojekt

Kinderbetreuung im Pflegeheim

Das Korian Haus am Kurpark Dahn wurde fiir sein
innovatives Konzept ,,Kinderbetreuung durch Se-
nioren - Generationen verbinden® ausgezeichnet.
Das Projekt entstand wihrend der Coronapande-
mie aus der Not heraus, als die Schulen im Mérz
2020 plotzlich geschlossen waren. In dieser Zeit
betreute der Hausmeister die Kinder, damit die
Mitarbeitenden sich weiter um die Bewohnerin-

nen und Bewohner kiimmern konnten. Als die
Schulen wieder 6ffneten, war nicht nur der Haus-
meister traurig. So entstand die Idee, eine eigene
Ferienbetreuung zu starten. Seitdem kommen
regelméflig Kinder zwischen zwei und 17 Jahren
wihrend der Schulferien in die Einrichtung. Das
Projekt zeige eindrucksvoll, ,,wie generationsiiber-
greifende Zusammenarbeit Pflegefachpersonen
entlastet, Bewohnerinnen und Bewohner aktiviert
und Familien Sicherheit schenkt®, hob Tanja Schu-
mann, AXA-Hauptvertretung, in ihrer Laudatio
hervor. Der Erfolg des Projekts beweise, dass
Ressourcen statt Defizite zdhlen und dass Orga-
nisationskultur gelingt, wenn alle gemeinsam an
einem Strang ziehen.

Die Einrichtungsleiterin des Hauses am Kur-
park, Antje Gillenberg, nahm den Preis in Mainz
entgegen. Das Projekt sei nicht nur eine Idee, son-
dern ,ein Herzensanliegen®“ gewesen, betonte sie
auf der Preisverleihung. Dabei gehe es weit iiber
Entlastung der Mitarbeitenden hinaus: ,Kinder
bringen Leben, Freude und Leichtigkeit in unseren
Alltag. Sie schenken Momente des Lachens, der
Néhe und der Wirme - Augenblicke, die fiir unsere
Bewohner von unschétzbarem Wert sind.“

Kategorie Best Practice

Trainingsprogramm fiir die Intensivpflege

16 Msrz 2026 Ausgabe 42 | PFLEGEKAMMER

Das Intensivpflege-Team am Krankenhaus der
Barmherzigen Briider Trier wurde in der Kategorie
Best Practice fiir ein Trainingsprogramm geehrt, das
sich an besonders motivierte Auszubildende richtet.
»,Die Ausgangslage war ernst: ein spiirbarer Fach-
kriftemangel, geschlossene Intensivbetten und eine
Belastung, die Grenzen iiberschritt*, fasste Matthias

Bellmann von der Assekuranz AG in seiner Laudatio
zusammen. Doch das Team resignierte nicht, son-
dern wihlte einen anderen Weg: Es setzte auf ,eine
Vision, die junge Menschen fiir die Intensivpflege
begeistert, die echte Perspektiven erdffnet und sie
Schritt flir Schritt auf ihrem Weg begleitet“. Das
Projekt signalisiere den Auszubildenden: Wir sehen
dich, wir glauben an dich, du schaffst das, lobte Bell-
mann, ,,mit einem engagierten Mentoring, individu-
eller Férderung und einer Lernkultur, die nicht auf
Druck, sondern auf Wertschétzung basiert. Das
vorbildliche Projekt sei ,,ein Leuchtturm in stiirmi-
schen Zeiten“, und zeige auf besondere Weise: ,,Wer
Pflege stdrken will, muss Menschen stérken.“

Das Intensivpflege-Team war mit mehreren
Pflegenden zur Auszeichnung angereist, darunter
auch der erste Trainee, der jetzt in die Intensiv-
Fachweiterbildung startet. ,Das ganze Team lebt
dieses Konzept“, sagte Thomas Spieles, Teamleiter
der Intensivstation 1e. ,Alle Auszubildenden, die
das Programm durchlaufen haben, bleiben®, so die
Erfahrung der ersten beiden Jahre. Aufgrund des
Erfolgs wurde das Projekt mittlerweile auf die
zweite Intensivstation ausgedehnt.



Das Onkologische Team des Diakonissen Kranken-
hauses Speyer wurde fiir sein einzigartiges Pflege-
konzept ausgezeichnet, das seit 2010 Menschen
mit Krebs begleitet - von der Diagnose bis zur
Genesung oder palliativ. Das Team besteht aus
mittlerweile fiinf onkologisch weitergebildeten
Pflegefachpersonen, die zu 100 Prozent von ihrem
Stationsdienst freigestellt sind, damit sie zu 100
Prozent fiir krebskranke Frauen, Minner und de-
ren Angehdrige da sein kénnen. Auch nach der Ent-
lassung bleibt das Team eine konstante, vertrau-
ensvolle Anlaufstelle. ,Wir als VDK Sozialverband
Rheinland-Pfalz halten das im besten Sinne des
Wortes fiir sozial, menschlich, vorbildlich, preis-
wiirdig, sagte Anita Winkler, stellvertretende Vor-
sitzende des Landesverbandes, in ihrer Laudatio.
Eine Versorgung mit der Stoppuhr sei ,in dieser
Situation geradezu unmenschlich®, betonte sie und
lobte die Preistrdgerinnen: ,,Sie haben sich nicht
mit dem Gesundheitssystem abgefunden, Zeit zu
sparen. Sie haben eine Losung gesucht, um das
Richtige zu tun und Zeit zu schenken.

Daniela Kielhorn aus dem onkologischen Team,
die das Konzept mitentwickelt hat, nahm den Preis
entgegen. ,Wir sind der ganzen Klinik sehr dankbar,

Pflegetag & Pflegepreis

Kategorie Psychosoziale Beratung und Begleitung

Fallmanagement in der Onkologie

dass wir so arbeiten diirfen®, sagte sie. Jeden Tag sei
spiirbar, wie gut diese Begleitung den Betroffenen
tue. Das Team konne sich einfach zum Patienten
setzen, ihm zuhdren oder die Hand halten und ganz
fiir den Menschen da sein. Die modernste Technik
konnte nicht ersetzen, was Menschlichkeit fiir
Patienten bedeutet: Zuwendung und das Gefiihl, als
Person ernst genommen zu werden.

Erstmalig in diesem Jahr wurde ein weiterer Preis
verliehen - fiir die vorbildliche Akquise, Qualifizie-
rung und Integration von internationalen Pflege-
fachpersonen. Ausgezeichnet wurde das Personal-
und Integrationsmanagement der creatio Gruppe
(Seniorenresidenzen). Das Projekt zeige, ,,dass ein
ganzheitliches Konzept nicht nur auf die kurzfristi-
ge Besetzung von Stellen zielt, sondern auf Nach-
haltigkeit ausgerichtet ist“, sagte Dr. Martin Nie-
derauer, Leiter Match Pflege bei der Lingoda
GmbH, einer grofien Online-Sprachschule aus Ber-
lin. Denn: ,Menschen bleiben dort, wo sie Perspek-
tiven sehen, wo sie anerkannte und gleichberech-
tigte Mitglieder einer Gemeinschaft werden und
wo sie nicht nur arbeiten, sondern zu Hause sind“,
lobte er den Ansatz der creatio Gruppe. In den vier
Einrichtungen kiimmert sich ein fiinfkopfiges Inte-
grationsmanagement um die neuen Kolleginnen
und Kollegen - von Unterkiinften {iber Behorden-
ginge und interkulturelle Trainings bis hin zu soge-
nannten Integrationsscouts.

Markus Kowalik, Leitung Personal- und Inte-
grationsmanagement, nahm den Preis in Mainz ent-
gegen - zusammen mit drei internationalen Pflege-

Kategorie Besonderes Engagement

fiir internationale Pflegende

Nachhaltiges Integrationsmanagement

fachpersonen. Er hob hervor, dass sich ein solches
Konzept nur als Team umsetzen lasse: ,Das Ganze
funktioniert nur, weil die Einrichtungsleitungen,
Pflegedienstleitungen, Praxisanleitungen immer
wieder mit Engagement und mit Herzblut vor Ort
unterstiitzen“, sagte er bei der Preisverleihung. bt
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Foto: KI-generiert

EINE STIMME FUR DIE PFLEGE

2026 stehen die Zeichen in Rheinland-Pfalz auf Wahl:
Wihrend die Biirger am 22. Mérz an die Urnen gerufen
werden, um iiber die kiinftige Zusammensetzung des
Mainzer Landtags zu entscheiden, wéhlt eine der sys-
temrelevantesten Berufsgruppen im Herbst ebenso:
Die Mitglieder der Kammer bestimmen ihre Vertreter
in der Vertreterversammlung. In einer Befragung zum
bisherigen Kurs konnen sie zudem die Weichen fiir die
Politik der Kammer in den kommenden Jahren stellen -
und damit einen Bereich mitformen, der wie kein zwei-
ter {iber die Lebensqualitdt einer dlter werdenden Ge-
sellschaft entscheidet.

SPD und CDU im Wettbewerb um die Regierungsfiihrung

In Rheinland-Pfalz haben sich die politischen Rahmen-
bedingungen vor der anstehenden Landtagswahl verdn-
dert. Nach der Amtsiibergabe von Malu Dreyer an Ale-
xander Schweitzer bereitet sich die SPD darauf vor, ihre
langjéhrige Regierungsverantwortung seit 1991 unter
neuer Fithrung zu behaupten. Gleichzeitig strebt die
CDU mit ihrem Spitzenkandidaten einen Wechsel in
der Staatskanzlei an. Eines ist sicher: Wer bei der Land-
tagswahl mitstimmt, entscheidet auch iiber die gesetz-
lichen Rahmenbedingungen, in denen sich die Pflege-
kammer spdter bewegen muss. Was die einzelnen Par-
teien in puncto Pflege auf der Agenda haben, stellen wir
Thnen ab Seite 19 vor.

Die Wahl der Vertreterversammlung

Parallel zur grofien Landespolitik findet im September
2026 die Wahl zur Vertreterversammlung der Landes-
pflegekammer statt. Es ist die dritte Wahlperiode des
2016 gegriindeten Gremiums, das als Pionierprojekt in
Deutschland gilt. Die Wahl ist fiir die Branche funda-
mental - denn Sie, die Mitglieder, entscheiden iiber die
Zusammensetzung Thres Landesparlaments der Pflege.
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Aktives und passives Wahlrecht, wie und wen Sie wih-
len kdnnen, all das erkldren wir Thnen ab Seite 21.

Jubildum: Stabilitat versus Erneuerung

10 Jahre Landespflegekammer - ein Jahrzehnt im Ein-
satz fiir die Profession Pflege. Die Kammer hat in dieser
Zeit wichtige Meilensteine gesetzt: Mit der ersten Be-
rufsordnung und der ersten Weiterbildungsordnung
wurden zentrale Grundlagen fiir Professionalitit, Qua-
litdt und Weiterentwicklung der Pflege geschaffen.

In Krisensituationen wie der Coronapandemie und
der Flutkatastrophe im Ahrtal hat die Kammer Verant-
wortung iibernommen und gemeinsam mit dem Ge-
sundheitsministerium dazu beigetragen, die pflegerische
Versorgung der Menschen im Land sicherzustellen.

Durch den engen Austausch mit der Politik wird die
pflegefachliche Expertise in alle gesundheitspolitische
Prozesse eingebracht. So hat die Kammer an der De-
menzstrategie RLP mitgewirkt und dort die Meinung
der Pflege vertreten. Auch an der Fachkréfteinitiative
des Landes arbeitet sie mit, um bessere Bedingungen
fiir den Pflegeberuf zu schaffen — etwa durch Forder-
programme, die jungen Examinierten den Verbleib im
Beruf erleichtern und zugleich langjdhrig titige Pflege-
fachpersonen stirken. Fachlich beteiligt sich die Kam-
mer zudem an wissenschaftlichen Projekten, beispiels-
weise an der S3-Leitlinie Delir. Zudem engagiert sich
die Kammer in der landesweiten Ethikkonferenz, damit
pflegerische Perspektiven bei Entscheidungen bertick-
sichtigt werden, und setzt sich auf Landes- und Bundes-
ebene fiir die Belange der Mitglieder ein. Die genannten
Punkte sind dabei nur einige aktuelle Beispiele fiir das
breite Engagement der Kammer zur Stdrkung der Pro-
fession Pflege. Doch wie soll sich unser Berufsstand
weiterentwickeln? In der Jubildumsumfrage der Pflege-
kammer konnen Sie Thre Meinung einbringen. Alle In-
formationen zur Teilnahme finden Sie ab Seite 24.



Wahlprogrammcheck

Schwerpunkt

LANDTAGSWAHL 2026:
GESUNDHEIT UND PFLEGE

IM FOKUS

Am 22. Marz 2026 wahlen die Biirgerinnen und Biirger von Rheinland-Pfalz
den 19. Landtag und entscheiden damit Gber die Zukunft einer Branche,

die zwischen Fachkraftemangel und strukturellem Umbruch steht.

Was versprechen die Regierungsparteien und die grofite Oppositionspartei?
Wie wollen sie die Herausforderungen im Gesundheits- und Pflegebereich
bewltigen? Der Wahlprogrammcheck gibt einen kurzen Uberblick.

SPD

Die SPD Rheinland-Pfalz will die flichendeckende
Gesundheitsversorgung fiir alle Biirger sicherstel-
len. Hierzu sollen in Regio-Kliniken ambulante und
stationdre Angebote sowie Pflege und Beratung un-
ter einem Dach angeboten werden.

Sie plant den Ausbau der ambulanten und sta-
tiondren Palliativversorgung sowie des Ehrenamtes
in der Hospizbewegung zur besseren Begleitung
sterbender Menschen und ihrer Zugehdrigen. Im
Pflegebereich setzt die SPD auf die Vernetzung von
ambulanten, teilstationdren und stationdren Ange-
boten mit Ehrenamt und Nachbarschaftshilfe.

Sie will die Fachkriftestrategie zur Attrakti-
vitdtssteigerung flir die Pflegeberufe fortfiihren,

Biindnis 90/Die Griinen

Biindnis 9o/Die Griinen Rheinland-Pfalz haben
umfassende Pline fiir die Gesundheitsversorgung
und die Pflege, die wohnortnah und ,,am Menschen
orientiert“ sein soll und auf faire Arbeitsbedingun-
gen setzt. In den Regionen mit Versorgungsliicken

SPD

um Menschen fiir Pflegeberufe zu gewinnen und
langfristig zu binden.

Die Fachkrifte der Gemeindeschwester plus
sollen auf iiber 100 Vollzeitstellen verdoppelt wer-
den, um die Pflegebediirftigkeit hinauszuzdgern
und soziale Kontakte zu stdrken. In diesem Zusam-
menhang sollen auch die 135 Pflegestiitzpunkte ge-
sichert und weiterentwickelt werden. Pflegekrifte
in der ambulanten Pflege sollen mehr Zeit fiir ihre
Patienten haben. Dazu will die SPD weg von einer
biirokratieférdernden Minutenpflege hin zu einer
an den tatsdchlichen Bedarfen orientierten ambu-
lanten Pflegeversorgung.

BUNDN]S 90
DIE GRUNEN

sollen ,,Regiokliniken“ entstehen, die ambulante,
stationdre und pflegerische Angebote vereinen. Zu-
dem sollen Hebammenzentralen und hebammen-
gefiihrte Kreifisdle ausgebaut werden. Eine pau-
schale Niederlassungsférderung fiir Hebammen in
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strukturschwachen Regionen wird angestrebt. Die
Griinen wollen mit Gesundheitsaufkldrung bereits
im Kindergarten beginnen, um Volkskrankheiten
wie Ubergewicht friihzeitig vorzubeugen.

Den Bereich Pflege setzen die Griinen unter
das Leitbild ,,Wiirde, Teilhabe und Leben im Alter .
Damit Menschen so lange wie mdglich in ihrer ver-
trauten Umgebung bleiben kdnnen, sollen Quar-
tierskonzepte und barrierefreies Wohnen gefordert
und die Gemeindeschwester plus flichendeckend
etabliert werden. Auch die Griinen planen den Aus-

Freie Demokraten

Unter dem Motto einer zukunftssicheren Gesund-
heitsversorgung setzt die FDP Rheinland-Pfalz auf
digitale Innovationen und effiziente Rettungs-
strukturen. Ein Kernpunkt ist die Reform des Ret-
tungswesens: Die Hilfsfristen sollen auf 10 Minu-
ten fiir notfallmedizinische Hilfe und 15 Minuten
fiir den Notarzt gesenkt werden, unterstiitzt durch
einen massiven Ausbau der Luftrettung. Um die
Versorgung im ldndlichen Raum zu sichern, for-
dern die Liberalen den flichendeckenden Einsatz

cou

Die CDU Rheinland-Pfalz setzt auf eine wohnort-
nahe, moderne und menschliche Gesundheitsver-
sorgung. Sie will sektoreniibergreifende Praxiskli-
niken einrichten, die haus- und fachirztliche Ange-
bote sowie pflegerische Dienste biindeln. Die Be-
deutung einer vernetzten Notfallversorgung, die
digitale Rettungsketten und flichendeckende Luft-
rettung auch nachts wird hervorgehoben. Hinsicht-
lich der Bedeutung der Pflege schldgt die CDU ver-
schiedene Ansétze zur Unterstiitzung vor. Dazu ge-
héren Vorhaben wie der Ausbau von Tages- und

BUNDNIS 90
DIE GRUNEN

bau von Kurzzeit- und Tagespflegeplitzen und wol-
len die Arbeitsbedingungen unter anderem durch
faire Bezahlung und Biirokratieabbau verbessern.

Zusammenfassend kann man sagen, die Grii-
nen setzen einen starken Fokus auf eine menschen-
zentrierte, wohnortnahe Gesundheitsversorgung
und eine Aufwertung der Pflege, die sowohl Fach-
kréfte als auch pflegende Angehorige entlastet.
Sie wollen eine stdrkere Vernetzung der Sektoren
(Regiokliniken) und eine deutlich verbesserte Ab-
sicherung fiir Pflegende.

von Telemedizin, mobiler Diagnostik und Telenot-
drzten. Parallel dazu soll die digitale Infrastruktur
durch den Anschluss aller Kliniken an Glasfaser
und 5G gestdrkt werden. In der Pflege liegt der
Fokus auf der Schaffung zusétzlicher Kurzzeit- und
Ubergangspflegeplitze, um pflegende Angehdrige
zu entlasten. Ein neuer, prominenter Schwerpunkt
ist zudem die Frauengesundheit, bei der die FDP
Forschungsliicken schliefen und die spezifische
medizinische Versorgung verbessern mdchte.

(. CDU

Kurzzeitpflegepldtzen sowie Initiativen zur Forde-
rung der hduslichen Pflege. Die Attraktivitdt des
Pflegeberufes will die CDU durch mehrere Stell-
schrauben verbessern. Durch messbare Entlastung,
verlédssliche Finanzierung und hohere Anerken-
nung will sie den Beruf attraktiver machen. Zudem
sollen in den neuen Praxiskliniken moderne, fami-
lienfreundliche Arbeitsbedingungen und flexiblere
Arbeitszeitmodelle angeboten werden. Ein gemein-
sames Ministerium soll die Bereiche Gesundheit,
Pflege und Notfallmedizin besser verzahnen. ach



Kammerwahl

Schwerpunkt

MEHR ALS NUR EIN KREUZ:
IHR PARLAMENT, |IHRE WAHL!

Mitbestimmen statt nur zusehen: Am 25. September 2026 sind die Mitglieder
der Pflegekammer Rheinland-Pfalz aufgerufen, ihre Stimme abzugeben und ihr
Parlament zu wahlen. Fiir die Mitglieder ist dies die dritte Wahl seit Bestehen
der Pflegekammer. Als Ausdruck der demokratischen Selbstverwaltung ist dieses
Wahlrecht ein zentrales Instrument, um die Zukunft der Pflegeprofession in

Rheinland-Pfalz mitzugestalten.

Im Jahr des zehnjdhrigen Bestehens der Pflegekam-
mer RLP kdnnen die Mitglieder wieder mitbestim-
men und die 81 Mitglieder wihlen, die kiinftig ihre
Interessen in der Vertreterversammlung vertreten
sollen.

25. September 2026: Neuwahl des Pflegeparlaments

Ganz grundsitzlich gilt, dass alle flinf Jahre die
Mitglieder der Pflegekammer RLP ihre Vertreter
neu wihlen. Eine der ersten Aufgaben der neu ge-
wihlten Vertreterversammlung ist es dann, einen
neuen Vorstand zu wihlen.

Wihlen und sich wihlen lassen kann jedes Mit-
glied, das vollstéindig registriert im Wéhlerver-
zeichnis der Landespflegekammer RLP gelistet ist.
Ist ein Mitglied zwar registriert, aber gegebenen-
falls nicht vollstindig - fehlt zum Beispiel eine be-
glaubigte Berufsurkunde -, erhalten diese Mitglie-
der ein Schreiben mit der Bitte um Vervollstdndi-
gung ihrer Registrierung.

Kandidatur: der Weg auf den Wahlzettel

Wer in das Pflegeparlament einziehen mdchte, tritt
auf einer ,Bewerberliste“ an. Dabei ist es irrele-
vant, wie viele Personen auf der Liste kandidieren.
Listen konnte man als die Parteien im Parlament
der Pflege beschreiben. Wichtig fiir die erfolgreiche
Zulassung einer Liste zur Wahl sind unter anderem
die folgenden formalen Kriterien:

® Jede Liste bendtigt mindestens 150 Unterstiit-
zerunterschriften von wahlberechtigten Mitglie-
dern. Wichtig: Jedes Mitglied darf nur eine einzige
Liste mit seiner Unterschrift unterstiitzen. Wer auf
einer Liste kandidiert beziehungsweise sich be-
wirbt, darf diese oder eine andere Liste auch als
Unterstiitzer unterschreiben.

® Alle Bewerber auf der Liste miissen schriftlich
ihre Bereitschaft zur Kandidatur bestitigen und
versichern, dass keine Ausschlussgriinde vorliegen.
® Jede Liste muss - wie bei einer klassischen poli-
tischen Wahl - einen Namen tragen.

Die drei offiziellen Formblétter (Bewerberliste, Be-
werbererkldrung, Unterstiitzerliste) werden in der
Regel durch eine Listenfithrung organisiert. Die
Listenfiihrung kdnnte man als Parteivorsitzenden
beschreiben. Die Listenfilhrung kann die drei
Formblétter digital in einer Wahlsoftware verwal-
ten (Mail zur Account-Registrierung an wahl@
pflegekammer-rlp.de). In der Wahlsoftware wird
der Listenfithrung automatisch direkt angezeigt,
ob eine Person kandidieren darf, ob eine Person
gegebenenfalls bereits auf einer anderen Liste
kandidiert hat (was nicht moglich ist), wie viele
Unterstiitzerunterschriften noch fehlen und ob
gegebenenfalls eine Person bereits eine andere
Unterstiitzerliste unterschrieben hat (was ebenfalls
ausgeschlossen ist).

Musterformulare fiir die Bewerberlistewahl-
vorschldge, die Bewerbererkldrung und die Unter-

PFLEGEKAMMER | Ausgabe 42 |Mrz 2026 21



Q

Sie haben Fragen zum Wahler-
verzeichnis oder wie man kandidieren
kann? Dann finden Sie auf der
Pflegekammer-Homepage wichtige
Fragen und Antworten zur Wahl:

Q
Und so erreichen Sie den
Wahlausschuss:

Vorsitzender:
Dr. Bernd Wittkowski

stellvertretender Vorsitzender:
Prof. Dr. Josef Ruthing

E-Mail: wahl@pflegekammer-rlp.de
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stiitzerliste werden ab Mitte Mérz auflerdem auf
der Website der Landespflegekammer RLP verdt-
fentlicht.

Stimmabgabe: Machen Sie Ihr Kreuz

Die Listen der Bewerber*innen sind eingereicht,
die Wahlunterlagen wurden Anfang September
versendet. Dann ist es so weit: Sie kénnen Thr
Kreuz entweder digital am Bildschirm oder ganz
traditionell per Briefwahl setzen. Das Zeitfenster
fiir beide Wege offnet sich am 7. September und
schliefit piinktlich am 25. September 2026 um 15
Uhr. Wichtig: Sie kénnen nur einmal Ihre Stimme
abgeben. Dabei zdhlt die Stimmabgabe, die zuerst
eingeht, eine doppelte Stimmabgabe digital und
per Brief ist technisch ausgeschlossen.

Die Onlinewahl ist schnell, sicher und orts-
unabhingig. Sie loggen sich mit den Log-in-Daten,
die Sie Anfang September erhalten, im Wahlportal
ein. Das System priift, ob Sie wahlberechtigt sind.
Sobald Sie Ihr Kreuz gesetzt haben, wird IThre Stim-
me verschliisselt und anonym in die digitale Wahl-
urne geworfen.

Auch bei der Briefwahl ist die Stimmabgabe
denkbar einfach. Thr verschlossener Wahlumschlag
landet direkt in der versiegelten Wahlurne. Damit
Thre Stimmt zdhlt, beachten Sie bitte folgende
Punkte bei der Briefwahl:
® ein Kreuz pro Zettel
® keine Extras, sprich keine zusdtzlichen Anmer-
kungen, Kommentare, Zeichnungen oder Ahnliches.

Sobald mehr als ein Kreuz gesetzt oder der Zettel
beschriftet ist, kann die Stimme als ungiiltig gewer-
tet werden.

Kamrngrwahl 2026
im Uberblick

Bis spatestens 5. Juni, 17 Uhr

Einreichung der Listenwahlvorschlage —

eine frithere Abgabe wird fiir etwaige Nachbesserungen
am Listenwahlvorschlag dringend empfohlen.

8. bis 19. Juni

Zeitraum zur Einsichtnahme in das Wahlerverzeichnis

4. bis 7. September

Versand Wahlunterlagen

7. bis 25. September

Stimmabgabe per Onlinewahl oder Briefwahl

25. September
Wahltag, Stimmabgabe bis 15 Uhr

Bis 5. Oktober

Bekanntgabe des vorldufigen Wahlergebnisses

5. bis 12. Oktober

Riickmeldung der Gewahlten

(Annahme oder Ablehnung des Amtes in der

Vertreterversammlung)

19. November

Konstituierende Sitzung der Vertreterversammlung

der dritten Legislaturperiode



WAHLBEKANNTMACHUNG GEMASS § 7 WAHLORDNUNG

Wahl zur Vertreterversammlung der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz 2026

1. Die Vertreterversammlung der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz hat als Wahltag (§ 2 Abs. 2 Wahl0) den 25.09.2026
festgelegt.

2. Wahlberechtigt und wahlbar ist jede/jeder, deren/dessen Registrierung als Mitglied der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz
bis zum Ende der digitalen Einsichtnahme des Wahlerverzeichnisses (§ 8 Abs. 1 Wahl0), mithin bis zum 19.06.2026, von der
Landespflegekammer Rheinland-Pfalz vorgenommen worden ist.

3. Das Wahlerverzeichnis liegt in der Zeit vom 08.06.2026 bis 19.06.2026, aufer an Samstagen, Sonntagen und Feiertagen,
zu den Gffnungszeiten der Geschiftsstelle der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz (montags bis freitags 9:00 bis 17:00 Uhr),
GroBe Bleiche 14—16, 55116 Mainz, zur digitalen Einsichtnahme durch die Mitglieder aus.
Jede/r Stimmberechtigte hat das Recht, wahrend der Einsichtnahmefrist Einsicht in das Wahlerverzeichnis zu nehmen, um die
Richtigkeit und Vollstandigkeit der zu seiner/ihrer Person im Wahlerverzeichnis eingetragenen Daten zu Giberpriifen.

4. Einspriiche gegen die Richtigkeit und Vollstandigkeit des Wahlerverzeichnisses kdnnen nur wahrend der Auslequngszeit beim
Wahlausschuss, GroBe Bleiche 14—16, 55116 Mainz, schriftlich oder zur Niederschrift eingelegt werden. Der Einspruch ist zu
begriinden. Die erforderlichen Beweismittel sind beizufiigen.

5. In die Vertreterversammlung der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz werden 81 wahlberechtigte Kammermitglieder gewahlt
(§ 3 Abs. 2 Wahl0). Nur beim Wahlausschuss (Landespflegekammer Rheinland-Pfalz, GroBe Bleiche 14—16, 55116 Mainz) frist-
gerecht bis spatestens zum 05.06.2026 sowie formgerecht im Original (Papierform) eingereichte Listenwahlvorschlége kannen
beriicksichtigt werden.

Es kann nur gewahlt werden, wer auf einem ordnungsgemaBen Listenwahlvorschlag benannt ist (§ 11 Wahl0).

Jeder Listenwahlvorschlag muss von mindestens 150 Wahlberechtigten unterstitzt werden (Unterstitzerliste). Jede/jeder
Wahlberechtigte kann nur auf einem Listenwahlvorschlag benannt werden und nur einen Listenwahlvorschlag unterzeichnen.
Fiir die Einreichung der Listenwahlvorschlage (Listenwahlvorschlag mit Unterstiitzerliste und Bewerbererklarungen) sind
ausschlieBlich die mit dieser Wahlbekanntmachung freigegebenen Formblatter zu verwenden.

6. Die Wahl erfolgt schriftlich (Briefwahl) und in elektronischer Form (elektronische Wahl/Onlinewahl). Die Stimmabgabe ist nur
einmal —entweder per Briefwahl oder in elektronischer Form — zuldssig. Die Versendung der Stimmzettel sowie der sonstigen
Wahlunterlagen erfolgt in der Zeit vom 04.09.2026 bis zum 07.09.2026.

Stimmzettel und per elektronischer Wahl abgegebene Stimmen, die nach Ablauf des Wahltages (25.09.2026 nach 15.00 Uhr)
beim Wahlausschuss eingehen, werden nicht mehr beriicksichtigt.

7. Das vorldufige Wahlergebnis wird spatestens am 05.10.2026 festgestellt.

8. Zu Mitgliedern des Wahlausschusses sind durch die Vertreterversammlung am 24.02.2026 nachfolgend benannte Personen
bestellt worden:
Wahlleiter: Dr. Bernd Wittkowski
Stellv. Wahlleiter: Prof. Dr. Josef Ruthig
Mitglieder: Anna Katharina Rau, Prof.in Dr. Renate Stemmer, Ute Lindner, Monika Schneider
Stellv. Mitglieder: Indra Kiistermann, Prof.in Dr. Sandra Bensch, Urzula Aleksy, Jorg Mogendorf
Sitz des Wahlausschusses: Landespflegekammer Rheinland-Pfalz, GroBe Bleiche 14—16, 55116 Mainz.

9. Die Sitzungen des Wahlausschusses sollen am 05.03.2026, am 10.06.2026, am 24.06.2026 sowie am 29.09.2026 mit etwaiger
Fortfiihrung am 30.09.2026 jeweils in der Geschaftsstelle der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz, GroBe Bleiche 14—16,
55116 Mainz, oder als Videokonferenz stattfinden — der finale Sitzungsort wird mit der Tagesordnung bekannt gegeben.

10. Die Wahlordnung, der Zugang zur Wahlsoftware fiir Listenfihrende in Verbindung mit den Formblattern fiir die Listenbildung
sowie weitere Informationen zur Wahl kinnen tber die Homepage der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz (Rubrik Wahl)
abgerufen werden.

Mainz, den 16.03.2026
Der Wahlausschuss der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz

Richter a. D. Dr. Bernd Wittkowski
Wahlleiter

Schwerpunkt
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Befragung

GEMEINSAM ZUKUNFT
GESTALTEN: ZEHN JAHRE
PFLEGEKAMMER

Vom Wegbereiter zur etablierten Kraft: Seit 2016
ist die Pflegekammer Rheinland-Pfalz die Stimme
unserer Profession in der Landespolitik. Was als
Pionierprojekt begann, ist heute eine etablierte
Selbstverwaltung, die pflegerische Expertise direkt
an die Verhandlungstische bringt.

Nach zehn Jahren Aufbauarbeit richten wir den
Blick nach vorn - und zwar gemeinsam mit Ihnen.
Wir wollen wissen: Was hilft Thnen in Threm Pfle-
gealltag wirklich? Wo soll die Kammer kiinftig
Schwerpunkte setzen?

Machen Sie mit bei unserer Jubildumsbefragung

Nutzen Sie die Gelegenheit, Thre Standesvertre-
tung mit Thren Ideen und Praxiserfahrungen aktiv
mitzugestalten. Thre Riickmeldung ist die Basis fiir
unsere Arbeit der kommenden Jahre.

Seit 2016: eine starke Stimme auf Augenhdhe

Die kleinen und grofien Erfolge der Kammerarbeit
zeigen sich oft dort, wo friither vor allem Schweigen
herrschte. Durch die Kammer wurde die Profession
Pflege von einem reinen Erfiillungsgehilfen zu ei-
nem politischen Akteur auf Augenhohe. Der Erlass
einer Berufsordnung, eine der ersten Amtshand-
lungen der Kammer, war einer der wichtigsten
Schritte. Denn die Berufsordnung ist quasi das
»Grundgesetz der Pflege und bildet das Riickgrat
fiir eine Kommunikation auf Augenhdhe.

Erkampft: politische Mitbestimmung

Die Pflegekammer Rheinland-Pfalz ist heute fester
Bestandteil in der Politik. Ob nach der Flut im Ahr-

tal oder wihrend der Coronapandemie - das Ge-
sundheitsministerium suchte den engen Schulter-
schluss und war froh, mit der Pflegekammer eine
Partnerin an der Seite zu haben, die einen gesicher-
ten Uberblick {iber Anzahl und Titigkeitsort der re-
gistrierten Pflegefachpersonen hatte. Schnell konn-
te ein Pool mit freiwilligen Helfern aufgebaut wer-
den, auf den die Kammer bis heute in Katastrophen-
lagen zuriickgreifen kann.

Egal ob bei der Fachkrifteinitiative oder dem
Landespflegeausschuss — die Expertise der Pfle-
genden fliefit nun direkt in Gesetze und Verord-
nungen ein.

Berufsordnung: Autonomie statt Fremdbestimmung

Ein zentraler Pfeiler der Kammerarbeit — und oft
unterschdtzt - ist die Verabschiedung einer Berufs-
ordnung. Sie ist weit mehr als ein Regelwerk, sie ist
das Versprechen der Pflegenden an die Gesell-
schaft und an sich selbst. Doch warum ist sie so un-
verzichtbar?

Bevor es die Pflegekammer gab, wurden Stan-
dards fiir die Profession Pflege oft von fachfrem-
den Institutionen oder dem Gesetzgeber ,top-
down“ vorgegeben. Durch die Berufsordnung
nimmt die Pflege ihr Schicksal selbst in die Hand.
Pflegende bestimmen in Rheinland-Pfalz selbst,
was gute Pflege ausmacht, wie die Dokumentation
auszusehen hat und welche ethischen Leitlinien im
Umgang mit Menschen mit Pflegebedarf gelten.

Die Berufsordnung dient aber auch als Schutz-
schild fiir die Profession. Wenn ein Arbeitgeber ver-
langt, Handlungen vorzunehmen, die fachlich nicht
vertretbar oder ethisch fragwiirdig sind, kann sich
die Pflegefachkraft auf die Berufsordnung der Kam-



mer berufen. Sie gibt jedem Einzelnen ein offiziel-
les Mandat, fachlich begriindet ,Nein“ zu sagen,
wenn die Qualitdt in der Versorgung gefdhrdet ist.
Zudem ist ein Merkmal jeder ,,echten Profession -
wie bei Arzten oder Juristen - eine eigene Berufsge-
richtsbarkeit und eine verbindliche Berufsordnung.
Indem sich die Pflege selbst Regeln gibt und deren
Einhaltung iiberwacht, signalisiert sie der Offent-
lichkeit: Wir sind Experten, die Verantwortung fiir
ihr Handeln {ibernehmen. Das steigert langfristig
das Ansehen der Profession und damit auch indi-
rekt die Verhandlungsposition bei Lohn- und
Strukturfragen.

in eine Profession.

Fortbildungsordnung:
Kompetenz als Wahrung der Zukunft

In einem Gesundheitssystem, das sich rasant ent-
wickelt, ist Stillstand ein Risiko. Jeder Heilberuf,
der Verantwortung fiir sein Handeln iibernimmt,
unterliegt daher einer Fortbildungspflicht. Mit der
Einfithrung einer verbindlichen Fortbildungsord-
nung (FBO) hat die Pflegekammer Rheinland-Pfalz
einen entscheidenden Hebel fiir die Professionali-
sierung umgelegt. Denn deren Erstellung sichert
der Profession Pflege ein Stiick Autonomie, da
nicht mehr fachfremde Personen die Kriterien fest-
legen, sondern die Pflege selbst. Mit der FBO hat
die Kammer also einen weiteren Meilenstein fiir
die Qualitdtssicherung gelegt.

Seit Juli 2025 sorgt die FBO dafiir, dass pflege-
risches Wissen nicht dem Zufall iiberlassen wird.
Denn: Gute Pflege basiert nicht auf ,,das haben wir
schon immer so gemacht®, sondern auf aktuellen
pflegewissenschaftlichen Erkenntnissen. Die FBO
stellt sicher, dass dieses Wissen systematisch in die
Praxis gelangt.

Ein transparentes Punktesystem - dhnlich dem
der Arzte - dient dazu, die Pflege weiter zu profes-
sionalisieren. Dies schiitzt nicht nur Menschen mit
Pflegebedarf, sondern stirkt auch die Kompetenz
der Pflegefachpersonen und trégt damit zur Aner-

kennung des Berufsbildes bei. Wenn Pflegende
nachweisen konnen, dass sie dieselben hohen Fort-
bildungsverpflichtungen haben wie Mediziner, ver-
dndert das mittelfristig die Hierarchie in den Klini-
ken und Heimen nachhaltig und unterstiitzt den
Kampf fiir neue Rollenbilder wie Community
Health Nurses oder Advanced Nurse Practitioners
(ANP).

0ft vergessen, aber enorm wichtig: Die FBO ist

Beratung und Recht

Ein oft unterschitzter Vorteil der Kammermit-
gliedschaft sind die rechtliche Absicherung und die
fachliche Instanz, die hinter jeder einzelnen Pflege-
fachperson steht. In einem Arbeitsumfeld, das zu-
nehmend von Haftungsfragen und komplexen Hie-
rarchien geprégt ist, bietet die Kammer einen
Schutzraum, den weder Gewerkschaften noch pri-
vate Rechtsschutzversicherungen in dieser Form
abdecken kénnen.

Im Gegensatz zu allgemeinen Rechtsschutzver-
sicherungen sitzen bei der Pflegekammer Juristin-
nen und Juristen, die auf Berufsrecht in der Pflege
spezialisiert sind. Viele Mitglieder nutzen jahrlich
die kostenlose Rechtsberatung der Pflegekammer
Rheinland-Pfalz in berufsrechtlichen Fragen. Ein
Service, den es vor Kammergriindung fiir die Masse
der Pflegenden so nicht gab.

Zudem wacht die Kammer dariiber, dass soge-
nannte ,schwarze Schafe“, die mit ihrem Handeln
dem Ansehen des Berufes massiv schaden, sanktio-
niert werden. Gleichzeitig schiitzt sie integre Mit-
glieder vor unberechtigten Angriffen oder Anschul-
digungen.

Kommt es zu Vorwiirfen wegen beruflicher
Pflichtverletzung, wird dieses Verfahren nicht al-
lein von fachfremden staatlichen Richtern beur-
teilt. In der Berufsgerichtsbarkeit sitzen erfahrene
Pflegefachpersonen als ehrenamtliche Richter mit
am Tisch.

Last, but not least gibt es die Schlichtungsstelle,
die bei Streitigkeiten zwischen Kammermitgliedern
und den Menschen mit Pflegebedarf angerufen wer-

Schwerpunkt

PFLEGEKAMMER | Ausgabe 42 |Marz 2026 25



SCHRITT FUR SCHRITT

. Alle Informati
M:tgliederbefragUn L

g finden sich aych
//pﬂEQEkammer.
erbefragUng/

online unter- https:
rlp.de/mitglied

ZUR MITGLIEDERBEFRAGUNG

1. Beitragsbescheid 2026 bereitlegen

Die Zugangsdaten befinden sich im
aktuellen Bescheid fiir das Jahr 2026.

2. Log-in-Daten nachschauen

Auf Seite 2 sind die Mitgliedsnummer sowie das
Passwort aufgefiihrt —sofern das Passwort fiir das
Mitgliederportal bislang nicht gedndert wurde.

3. Im Mitgliederportal einloggen
Mit Mitgliedsnummer und Passwort im Mitgliederportal
anmelden: https://mitgliederportal.pflegekammer-rlp.de/

4. Button , Mitgliederumfrage™ anklicken
Nach dem Log-in erscheint ein groBer Button zur
Mitgliederumfrage. Dieser fiihrt direkt zur Befragung.

5. Fragen beantworten und absenden
Nach Beantwortung aller Fragen erscheint am

Ende eine Bestatigung, dass die Stimme erfolgreich
eingegangen ist.

6. Hinweis zur Teilnahme

Jedes Mitglied kann nur einmal teilnehmen. Nach der
Stimmabgabe wird der Button ausgegraut, sodass keine
weitere Teilnahme maglich ist.

Zeitraum
der Befragung:
23. Marz, 0 Uhr,

bis 2. April,
23.59 Uhr
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LANDESPFLEGEKAMMER
RHEINLAND-PFALZ

fir die Bei hebung und sind die §§ 1 Abs. 1 -3, 15 Abs. 4 Nr. 2, 16 Abs. 1 Heilberufsgesetz
(HeilBG) in Verbindung mit der Beit Die fir eine Mitgli bei der L i
Pfalz nach dem Heilberufsgesetz sind bei lhnen in den genannten Zeitrdumen erfillt.

Kammerbeitrége sind steuerlich absetzbar. Dieser Bescheid dient zur Vorlage fiir Ihre Steuererklarung.

Nicht dieses ides sind O

Fir Anderungsmitteilungen nutzen Sie bitte das Mitgli unter https://mitgli por 1p.de.

Ihr Benutzername: 1234567
Ihr Initialpasswort lautet: gxggNmUON
Bitte &ndern Sie dieses Passwort nach der ersten Anmeldung.

Ihr Benutzername: 1234567

David Dietz Ihr Initialpasswort lautet: gxgNmUON

Geschiftsfiihrer Bitte dndern Sie dieses Passwort nach der ersten Anmeldung.

Rechtsbehelfsbelehrung

Gegen diesen Verwaltungsakt kann innerhalb eines Monats nach seiner Bekanntgabe Widerspruch erhoben werden. Hierzu stehen
folgende Moglichkeiten zur Verfiigung:

1. Schriftlich oder zur Ni ift bei der L Pfalz, GroBe Bleiche 14-16, 55116 Mainz.

2.In i Form durch 0l g eines i Dy an das & (beBPo) der
Landespflegekammer Rheinland-Pfalz, GroRe Bleiche 14-16, 55116 Mainz. Dieses elektronische Dokument muss fiir die Bearbeitung
durch die Landespflegekammer Rheinland-Pfalz geeignet und von der zu Person qualifizi isch signiert sein
(§ 3a VWVIG).

Hinweis: Bitte beachten Sie, dass wir keine i ohne Original il kdnnen. Sie, dass

ein Widerspruch keine aufschiebende Wirkung auf die Zahlung des Mitgliedsbeitrages hat.



den kann. Die Kammer fungiert dabei als neutrale
Vermittlerin. So kdnnen oft Konflikte ohne Gericht -
zeit- und nervensparend - gelost werden.

Dieser umfassende Schutz ist nur maglich, weil die
Kammer eine Karperschaft des dffentlichen Rechts ist.

Ein privater Verein kinnte niemals Teil der Gerichtsbarkeit
sein oder verbindliche Gutachter benennen.

Die Pflegekammer ist fiir ihre Mitglieder also wie eine

,.berufliche Rechtsschutzversicherung mit Fachverstand*.

Sie sorgt dafiir, dass Pflegende nicht mehr Bittsteller

sind, sondern Trdger einer geschiitzten und rechtlich

wehrhaften Profession.

Pflichtmitgliedschaft: Notwendigkeit statt ,,Zwang"

Trotz dieser Erfolge bleibt die Pflichtmitglied-
schaft ein Reizthema und Kernpunkt der Kritiker
einer Pflegekammer. Gegner sprechen oft von ei-
ner ,Zwangsmitgliedschaft“. Doch bei genauerer
Betrachtung ist dieses Modell kein Selbstzweck,
sondern das Fundament fiir echte Unabhéngigkeit.
Nur weil alle Fachkréfte Mitglied sind, kann die
Kammer mit Fug und Recht behaupten, fiir den ge-
samten Berufsstand zu sprechen. Ohne Pflichtmit-
gliedschaft wire sie lediglich ein weiterer kleiner
Verein, den die Politik und andere Akteure leicht
ignorieren kdnnten.

Durch die einkommensabhéngigen Beitrdge finanzie-
ren die Pflegenden ihre eigene Freiheit. Nur so kann
die Kammer auch dort Kritik {iben, wo es dem
Dienstherrn oder der Politik wehtut. So wie Arzte
oder Architekten ihre Standards selbst definieren,
hat die Pflege durch die Kammer die Hoheit iiber ih-
re eigene Ethik und ihre Standards gewonnen - die
Berufsordnung. Wer Professionalitét fordert, muss
auch die Strukturen einer Profession akzeptieren.

Ihre Stimme, lhre Kammer

Trotzt aller Vorteile sind Sie unzufrieden mit der
Kommunikation der Kammer? Sie wiinschen sich
mehr Fokus auf bestimmte Fachbereiche? Sie wiin-
schen sich mehr Praxisndhe oder eine schlankere
Verwaltung? Es liegt in Threr Hand. Die Mitglieder-
befragung ist weit mehr als nur ein Kreuz auf dem
Papier. Sie ist Ihre Chance, die Richtung vorzuge-
ben, blinde Flecken aufzudecken und Korrekturen
einzufordern.

Wer sich nicht beteiligt, ldsst andere entschei-
den. Lassen Sie die Gelegenheit nicht verstreichen
und sagen Sie der Pflegekammer, wo die Reise hin-
gehen soll. Geben Sie der Pflege Thre Stimme und
gestalten Sie aktiv Ihre eigenen Strukturen mit!

Emanzipation bedeutet, die Dinge selbst in die
Hand zu nehmen. Die Befragung ist das Werkzeug
dafiir. Nutzen Sie es!

Schwerpunkt

Die Pflegekammer Rheinland-Pfalz trauert um

Rolf Hofert

der am 19. Februar 2026 im Alter von 77 Jahren verstorben ist.

Als gelernter Krankenpfleger, engagierter Ehrenamtler und langjdhriger Geschifts-
fithrer des Deutschen Pflegeverbands (DPV) hat er die berufspolitische Entwicklung
der Pflege in Deutschland iiber viele Jahrzehnte mitgeprégt. Friih setzte er sich fiir die
Selbstverwaltung des Berufsstandes ein und warb mit fachlicher Klarheit und Uberzeu-
gungskraft fiir eine starke, unabhdngige Interessenvertretung. Die Griindung der
Pflegekammer Rheinland-Pfalz unterstiitzte er aus tiefer Uberzeugung - er war ein
Mitglied der ersten Stunde.

Fiir sein Engagement wurde er 2008 mit dem Bundesverdienstkreuz ausgezeichnet.
Sein Einsatz hat die Pflege nachhaltig geprégt. Seine Stimme hatte Gewicht und sie
wurde gehort.

Wir verneigen uns in Dankbarkeit und Respekt vor seinem Lebenswerk.
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ICN AKTUALISIERT DIE DEFINITIONEN VON

.PFLEGEFACHPERSON™ UND
PROFESSIONELLER PFLEGE™
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Foto: KI-generiert

Der International Council of Nurses (ICN) als
Weltverband der Pflege vertritt in iiber 140 Mit-
gliedsléndern mehr als 30 Millionen Pflegefachper-
sonen. Die erste Definition of Nursing erschien
1960, die Definition of a Nurse 1986. Die Definition
of Nursing wurde 2002 iiberarbeitet (1). 2012 iiber-
setzten die Berufsverbdnde der DACH-Linder
(Deutschland, Osterreich und Schweiz) die Defini-
tion der Pflege erstmals ins Deutsche (2).

In der Berufsordnung (BO) der Landespflege-
kammer Rheinland-Pfalz war verbindlich festzu-
schreiben, was professionelle Pflege ist. Die inter-
national konsentierte Definition des ICN bildet
in Rheinland-Pfalz die Grundlage professionellen
Handelns; sie hielt Einzug in § 1 Abs. 4 der BO (3).
In den letzten Jahren wurden weltweit Stimmen

von Nurses lauter, dass die teils 40 Jahre alten Defi-
nitionen den Kern professionellen Pflegehandelns
nur noch unzureichend abbilden. 2023 startete der
ICN die Uberarbeitung. Unter Federfiihrung von
Prof. Jill White, Universitdt Sydney, fiihrte ein Ex-
pert*innenteam internationaler Nurses einen
mehrstufigen wissenschaftlichen Konsensuspro-
zess durch, an dem weltweit Pflegefachpersonen
teilnahmen.

2025 nahm die ICN-Mitgliederversammlung die
neuen Definitionen an und verdffentlichte sie beim
ICN Congress in Helsinki. Die Definitionen, deren
Herleitung, Begriindung und Erkldrungen sind aus-
fithrlich dem Projektbericht zu entnehmen (4).

Diesmal iibersetzten die DACH-Lander schnel-

ler, im Oktober 2025 erschienen die Definitionen in



Deutsch, beide folgen zum besseren Verstédndnis in
dieser Ubersetzung:

© Definition von ,,Professioneller Pflege”
Die Professionelle Pflege widmet sich der Wahrung
des Rechts aller auf bestmdgliche Gesundheit durch
eine gemeinsame Verpflichtung zu einer koopera-
tiven, kulturell sicheren und menschenzentrierten
Pflege und Versorgung. Die Professionelle Pflege
setzt sich fiir einen gleichberechtigten Zugang zu
Gesundheit und Gesundheitsversorgung sowie fiir
ein sicheres und nachhaltiges Lebensumfeld ein.
Die Pflegepraxis verkorpert die Philosophie
und die Werte des Berufs, indem sie ihre Leistun-
gen in den personlichsten gesundheitsbezogenen
Bereichen des menschlichen Lebens erbringt.
Die Professionelle Pflege fordert die Gesundheit,
schiitzt die Sicherheit und Kontinuitit in der Pflege
sowie fiithrt und leitet Organisationen und Systeme
der Gesundheitsversorgung. Die Pflegepraxis griin-
det auf einer einzigartigen Verbindung von wissen-
schaftlich fundiertem Fachwissen, technischen
Fdahigkeiten, ethischen Mafistdben und therapeuti-
schen Beziehungen. Die Professionelle Pflege ist
dem Mitgefiihl, sozialer Gerechtigkeit und einer
besseren Zukunft fiir die Menschheit verpflichtet.

© Definition von ,,Pflegefachperson®

Eine Pflegefachperson ist Angehorige einer Profes-
sion, die in den wissenschaftlichen Kenntnissen,
Fihigkeiten und Fertigkeiten und der Philosophie
der Professionellen Pflege ausgebildet ist. Die Aus-
iibung der Professionellen Pflege ist auf der Grund-
lage anerkannter professioneller Verfahrensweisen
und ethischer Kodizes reglementiert. Pflegefach-
personen verbessern die Gesundheitskompetenz,
fordern die Gesundheit, verhindern Krankheiten,
schiitzen die Sicherheit der Patientinnen und Pa-
tienten, lindern Leiden, erleichtern die Genesung
und Anpassung und wahren die Wiirde wahrend
des gesamten Lebens und am Lebensende. Sie
arbeiten autonom und im Team iiber verschiedene
Einsatzbereiche hinweg, um die Gesundheit zu ver-
bessern, mittels Fiirsprache (Advocacy), evidenz-
informierten Entscheidungen und kulturell siche-
ren, therapeutischen Beziehungen. Pflegefachper-
sonen bieten eine menschenzentrierte, mitfiithlen-
de klinische und soziale Pflege, leiten Organisatio-
nen, verbessern Gesundheitssysteme, fordern die
offentliche Gesundheit und die Gesundheit der
Bevdlkerung und sorgen fiir ein sicheres und nach-
Umfeld.

haltiges Pflegefachpersonen fiihren,

bilden aus, forschen, setzen sich ein, sind innovativ
und gestalten politische Strategien, um die
Gesundheitsergebnisse zu verbessern.*

Auflerdem spielen Pflegefachpersonen eine
einzigartige Rolle in der Gesundheitsversorgung
und Pflege fiir Populationen jeden Alters und in
allen Bereichen. Sie bauen Vertrauen zu Einzelper-
sonen, Familien und Gemeinschaften auf und ge-
winnen wertvolle Einblicke in die Erfahrungen der
Menschen mit Gesundheit und Krankheit. Auf der
Grundlage einer personalisierten Pflege erweitern
Pflegefachpersonen ihre Fahigkeiten durch konti-
nuierliche Weiterbildung, durch Forschung und die
Erkundung bewihrter Verfahren (Best Practices).

Der Titigkeitsbereich von Pflegefachpersonen
wird durch ihr Ausbildungsniveau, ihre Erfahrung,
ihre Kompetenz, durch professionelle Verfahrens-
weisen und rechtliche Vorgaben definiert. Sie spie-
len eine Schliisselrolle bei der Koordination, Beauf-
sichtigung sowie der Delegation von Aufgaben an
andere Personen, die bei der Gesundheitsversor-
gung allenfalls mitwirken, und bei deren Beaufsich-
tigung und Koordination.

Oft sind sie an vorderster Stelle bei Katastro-
phen, Konflikten und Notfdllen im Einsatz und
beweisen dabei Mut, Hingabe, Anpassungsfdhigkeit
und Engagement fiir die Gesundheit von Einzel-
personen, Gemeinschaften und der Umwelt.

White betonte in Helsinki, dass die Definition
of a Nurse die wichtigere sei, weil sie unsere Profes-
sionalitdt zeige und die unersetzliche Einmaligkeit
des Heilberufs Pflege verdeutliche. Beide Definitio-
nen sind ein politisches Statement, sie stellen den
Heilberuf Pflege weltweit auf ein gemeinsames
Fundament, stdrken die Sichtbarkeit pflegerischen
Handelns und zeigen auch in Deutschland, dass
professionelle Pflege in der direkte Versorgung und
weit dariiber hinaus in Bildung, Management, For-
schung und Politik fiir die Gesellschaft arbeitet. Zur
Vertiefung ist der Report (4) dringend empfohlen.

Im nidchsten Schritt wird die BO der Landes-
pflegekammer anzupassen sein; auch hier ist das
internationale Selbstverstdndnis des Heilberufs
Pflege upzudaten.

(1) International Council of Nurses (ICN) (Hg.) (2002) Definition of Nursing.

(2) DBfK (Hg.) (2012) Definition der Pflege — International Council of Nurses ICN;
Deutsche Ubersetzung konsentiert von DBfK, GGKV und SBK.

(3) Landespflegekammer Rheinland-Pfalz (01.01.2020) Berufsordnung der Landes-
pflegekammer Rheinland-Pfalz.

(4) White, J., Gunn, M., Chiarella, M., Catton, H., Stewart, D. (June 2025) Renewing
the Definitions of ‘Nursing’ and ‘a Nurse’; Final Project Report.

Beruf & Praxis

*Dieser Absatz enthlt eine genehmigte,
verkiirzte Fassung der offiziellen Definition; er ist
im Kontext der Gesamtdefinition zu verstehen.
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Gesunde Ernahrung

GESUND ESSEN —
SCHICHT FUR SCHICHT

Ein Griff in die SiBigkeitenbox im Aufenthaltsraum, ein paar Bissen

vom belegten Brotchen aus der Kantine, ein klebriges Hefeteilchen —

im Schichtdienst muss es schnell gehen. Mit diesen Tipps essen Sie gesiinder
und erhalten mehr Energie fiir arbeitsreiche Tage sowie Nachte.

Wechselnde Schichten gehdren fiir Pflegende zum
Arbeitsalltag dazu - statistisch gesehen arbeiten sie
hiufiger als die meisten anderen Erwerbsgruppen
zu unterschiedlichen Tageszeiten. Der Arbeitsplan
stellt sich regelmidflig um, das gilt aber nicht fiir die
Stoffwechselvorgidnge im Korper. Sie folgen einer
Art jinneren Uhr*.

Besonders deutlich wird das in der Nacht: Die
Korpertemperatur und der Blutdruck sinken, der
Herzschlag ist ruhiger und die Organe reduzieren
ihre Entgiftungs- und Verdauungsleistung. Wer
nachts isst, holt den Stoffwechsel aus dem Schlaf-

modus. Das funktioniert aber nicht reibungslos -
der Magen entleert sich nachts weiterhin langsa-
mer, der Korper verwertet Zucker schlechter und
produziert weniger Magensdure. Mogliche Folgen
sind Miidigkeit, Vollegefiihl oder Sodbrennen.

Kohlenhydrate sind bei Pflegenden nachts
besonders beliebt

Es gibt mehrere Untersuchungen, die sich mit dem
Ernghrungsverhalten von Pflegepersonen beschif-
tigen. Bei der stationdren Pflege ergibt sich einer



Studie zufolge ein Muster. Pflegende setzen dem-
nach in der Frithschicht vor allem fettreiche Le-
bensmittel auf den Speiseplan. Im Spétdienst ver-
zehren sie im Vergleich zu anderen Schichten am
wenigsten Kalorien. In den Nachtstunden greifen
Mitarbeitende besonders héufig zu Kohlenhydra-
ten - vielleicht, um sich aus dem Energietief he-
rauszuholen. Zudem kann der erlebte Arbeitsstress
mit der Kalorienzufuhr zusammenhingen: Mehr
Stress bedeutet oft mehr Kalorien.

Zu einer gesunden Erndhrung gehort das aus-
reichende Trinken - das klappt laut einer Befra-
gung im stationdren Schichtdienst aber nur schwer.
Auf Kaffee trifft das scheinbar nicht zu, denn Pfle-
gende haben Untersuchungen zufolge eine erhohte
Koffeinzufuhr.

Auch in der ambulanten Pflege gibt es Hiirden:
Durch fehlende Kantinen kann der Anreiz fiir
regelmiflige Pausen und Mahlzeiten geringer aus-
fallen - schnelle, ungesunde Zwischenmahlzeiten
sind dann womdglich eine Ldsung, wenn auch
keine gelungene.

Besser essen: So erndhren sich Pflegende im
Schichtdienst gesund

Fiir eine gesunde Erndhrung im Schichtdienst gel-
ten dieselben Regeln wie fiir Mahlzeiten auflerhalb
von Pflegeeinrichtungen. Der tégliche Bedarf an
Energie und Néhrstoffen bleibt gleich. Als Basis fiir
die Speisen dienen pflanzliche Lebensmittel, Kar-
toffeln und (Vollkorn-)Getreideprodukte — gesun-
de Ole wie Olivendl und tierische Produkte kénnen
Sie mafdvoll auf den Speiseplan setzen. Fertig ver-
arbeitete Lebensmittel sind besser eine Ausnahme;
sie enthalten oft Zusatzstoffe und gréfiere Mengen
Zucker und Salz.

Erndhrungstipps fiir die Friihschicht: Wenn der
Morgendienst ansteht, starten Sie friih in den Tag.
Trotzdem: Nehmen Sie sich ausreichend Zeit fiir
ein ausgewogenes Friihstiick zu Hause. Dabei kdn-
nen Sie Brdtchen oder Brot aus Vollkorn oder ein
Miisli mit frischen Friichten einplanen. Mit Obst
und einer Handvoll Niissen oder einem Natur-
joghurt iiberbriicken Sie die Zeit bis zum Mittag-
essen. Planen Sie mittags eine warme Mahlzeit ein
- das Mittagessen sollte nur in Ausnahmefillen
nachmittags stattfinden. Beherzigen Sie bei der
Speise alle wichtigen Bestandteile: Kohlenhydrate,
Proteine, Fette und Vitamine. Achtung: Bei der tdg-
lichen Energie sollte Fett hochstens 30 Prozent

ausmachen. Um einem Leistungstief vorzubeugen,
essen Sie am Nachmittag nochmals eine kleine
Zwischenmahlzeit. Das Abendessen sollte stets zur
gleichen Zeit stattfinden.

Erndhrungstipps fiir die Spétschicht: Wenn Sie
ldnger schlafen, planen Sie das Friihstiick im Laufe
des Vormittags ein - die Zwischenmahlzeit in der
ersten Tageshilfte kann bei Bedarf entfallen. Das
Mittagessen und Abendessen finden zur gewohn-
ten Zeit statt. Achten Sie darauf, nicht zu spét zu
essen - zwischen 17 und 19 Uhr scheint Untersu-
chungen zufolge eine gute Zeit zu sein. Da Sie Thr
Abendessen auf der Station einnehmen: Sorgen Sie
vor, etwa mit gesunden Sandwiches oder einem
Schichtsalat.

Erndhrungstipps fiir die Nachtschicht: Auch
wenn die Schlaf-Wach-Zeiten nun anders sind, soll-
ten Sie drei Hauptmahlzeiten pro Tag verzehren.
Essen Sie Thr Mittagessen wie gewohnt; vor dem
Nachtdienst planen Sie ein ausgewogenes Abend-
essen ein. Zwar arbeitet das Verdauungssystem
nachts auf Sparflamme, ohne Essen droht aber ein
Leistungstief. Bauen Sie etwa gegen Mitternacht
einen leicht bekdmmlichen Snack ein - das kann
ein leichter Gemiiseeintopf oder ein Wrap sein. In
der zweiten Nachthdlfte konnen Sie nichts oder er-
neut einen kleinen Snack verzehren - lassen Sie Thr
Hungergefiihl entscheiden. Zu Hause angekom-
men, ist es Zeit fiir das Friihstiick. Mit einer leich-
ten Speise kommt wihrend des Schlafens kein
Hungergefiihl auf.

Starten Sie mit Frischhalteboxen in den Schichtdienst

Schlechte Ernghrungsgewohnheiten wéhrend der
Schichten entstehen oft durch mangelnde Alterna-
tiven und dem Versuch, Energieliicken aufzufiillen.
Mit der richtigen Planung greifen Sie zu nihrstoff-
reichen Speisen, anstatt zu Schokoriegeln. Wie
widre es mit Meal Prep? Dabei bereiten Sie das
Essen fiir mehrere Tage im Voraus vor. Es gibt viele
Meal-Prep-Rezepte, mit denen Sie Proteinquellen
mit Kohlenhydraten, pflanzlichen Lebensmitteln
und Fetten kombinieren. So stellen Sie sich in An-
lehnung an Thren Dienstplan leicht bekdmmliche
oder Mahlzeiten mit einer gréfleren Nihrstoffdich-
te zusammen. Kurz vor Schichtantritt greifen Sie
dann einfach zur richtigen Frischhaltebox oder
dem Aufbewahrungsglas - kein Stress, nur gesunde
Lebensmittel.

Service

%

Erndhrungsideen fiir die Frith-,
Spat- und Nachtschicht

Friihstiick: Misli mit frischem Obst,
Naturjoghurt mit Leinsamen und
Niissen, Overnight Oats, Vollkornbrot
mit Kdse und Tomaten.

Mittagessen: Gemisepfanne mit Quinoa
und Hahnchen, Vollkornnudeln mit
Tomate-Gemiise-SoBe, Gemiiseeintopf
mit Vollkornbrot, Couscoussalat mit
Paprika, gefiillte Wraps mit Salat,
Ofengemiise mit Hummus.

Abendessen: Gemiisesuppe mit Reis,
Vollkornbrot mit Avocado, Rihrei mit
Spinat, Hirsebrei, gediinsteter Fisch
mit Kartoffeln.

Zwischenmahlzeiten: Gemisesticks
mit Quarkdip, Skyr mit Haferflocken,
Vollkornknackebrot mit Hiittenkase,
selbst gemachte Dattelballchen.

Quellen und Literatur auf
Anfrage iber die Autorin.
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MITGLIEDER

BN FRAGEN

Seit dem 1. Januar 2020 sind fiir Pflegefachpersonen (also Ge-

- sundheits- und Kinderkrankenpfleger:innen, Gesundheits- und

.

Krankenpfleger:innen, Altenpfleger:innen sowie die Pflegefach-

* frauen und Pflegefachmanner) vorbehaltene Tatigkeiten in § 4

des Pflegeberufegesetzes festgeschrieben. Das heiBt, diese Auf-
‘gaben diirfen ausschlieBlich von Pflegefachpersonen mit ent-
sprechendem Abschluss durchgefiihrt werden und diirfen auch
nicht vonseiten der Einrichtungsleitung an andere Personen iber-
tragen werden. Dabei wird nicht nach Setting unterschieden, da

.das Pflegeberufegesetz die vorbehaltenen Tatigkeiten grundsatz-

lich settingiibergreifend regelt. Zu diesen Aufgaben zahlen:

® Frhebung und Feststellung des Pflegebedarfs

® (Organisation, Gestaltung und Steuerung des Pflegeprozesses

® Analyse, Evaluation, Sicherung und Entwicklung der Qualitat
der Pflege

" Die Durchfiihrung von geplanten PflegemaBnahmen ist keine

vorbehaltene Tatigkeit und kann grundsatzlich auch von Berufs-
gruppen zum Beispiel Alten- oder Krankenpflegehelfende bezie-
hungsweise Pflegeassistentinnen und -assistenten durchgefiihrt
werden. Aus den vorbehaltenen Tatigkeiten ergibt sich fiir die
Pflegefachperson unter anderem auch die Verantwortung, an wen
sie welche Tatigkeiten delegiert.

KAMMER

NTWORTET |

" Pflegefachpersonen sind verpflichtet, ihre Tatigkeit fachgerecht

und am Wohl der Bewohnerinnen und Bewohner ausgerichtet
auszuiiben.

In stationdren Altenpflegeeinrichtungen ist die Kérperpflege Teil
des pflegerischen Kernauftrags und an fachliche Standards und
Bewohnerinnenrechte gebunden. Die Verlagerung von MaBnahmen

o Kdrperpflege in den Nachtdienst —insbesondere ab 5 Uhr —
_“beriihrt mehrere Ebenen: die fachliche Begriindbarkeit (indivi-

duelle Pflegeplanung) sowie das Recht der Bewohnerinnen und
Bewohner auf Selbstbestimmung und Wahrung der Intimsphare.

"Historisch wurden Frihwaschungen hdufig aus organisatorischen

Griinden praktiziert; in den letzten Jahren wurde dies vielfach
zugunsten einer starkeren Orientierung am individuellen Bedarf
und am Schlaf-Wach-Rhythmus eingeschrankt.

Von einer Stdrung des Schlaf-Wach-Rhythmus ist daher dringend
abzuraten. Sollte ein Bewohner aufgrund seines Biorhythmus

. Friihaufsteher sein, spricht hier jedoch nichts dagegen.

» . Mit Blick auf die Berufsordnung, der Landespflegekammer RLP
. und auch des ICN Ethikkodex hat die Wahrung der Wiirde der
“Bewohnerinnen und Bewohner (und Patientinnen und Patienten)
* absoluten Vorrang, auch vor organisatorischen Griinden der

Personalbesetzung.



FACHSPRACH-
PRUFUNG

Wer im Ausland eine Pflegeausbildung abgeschlossen hat und in
Rheinland-Pfalz arbeiten mdchte, braucht neben der Berufszulassung
unter anderem den Nachweis Gber ausreichende Deutschkenntnisse
und die Fahigkeit zur fachlichen Verstandigung im Pflegeberuf.

Internationale Pflegefachpersonen kdnnen die als Nachweis
anerkannte ,,Deutsch B2 Pflege Fachsprachpriifung Rheinland-Pfalz*
auch bei der Landespflegekammer Rheinland-Pfalz ablegen.

Die Priifung besteht aus zwei miindlichen und einer schriftlichen
Einheit. Gepriift werden pflegerelevante Gesprachssituationen,

wie etwa die Kommunikation mit Patientinnen und Patienten oder
mit Vorgesetzten. Im schriftlichen Teil muss ein Pflegebericht erstellt
werden — wie er im Berufsalltag iiblich ist.

Die nachsten Priifungstermine:

23. April 2026
11. Juni 2026

(ohne Gewihr)

Priifungen fiir das zweite Halbjahr 2026 sind in Planung.

Weitere Informationen finden Sie auf
unserer Website oder per E-Mail an:
fachsprachpruefung@pflegekammer-rip.de.




IHR PARLAMENT,
IHRE WAHL
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Jetzt aktiv werden:

So funktioniert es:




