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Krankenpflege im
Spiegel gesteigerter Erwartungen

Seit einigen Jahren treffen sich die Lei-
ter und Leiterinnen der 37 Schulen fiir
allgemeine Krankenpflege regelmdissig,
um Probleme der Ausbildung und der
praktischen Arbeit im Krankenhaus zu
diskutieren. Letztlich geht es dabei stets
um den Patienten und seine bestmog-
liche pflegerische Betreuung. So auch
anlisslich der jiingsten Konferenz, die
die Erwartungen verschiedener Partner
im Gesundheitswesen an die frischdi-
plomierte Krankenschwester behan-
delte und sich mit moglichen Auswir-
kungen auf die Ausbildung befasste.

Kaum eine andere Berufsgruppe bie-
tet so viel Anlass zu hitzigen und oft
wenig sachlichen Diskussionen wie die
Krankenpflege. Man jammert iiber zu
wenig Personal, man beklagt eine an-
scheinend zu hochgeschraubte Ausbil-
dung und stellt doch anderseits immer
héhere Anforderungen an das Pflege-
personal. Dieses, ohnehin oft verunsi-
chert durch die einschneidenden
Wandlungen im Beruf, die durch die

medizinische und technische Entwick-
lung besonders in den vergangenen
Jahrzehnten erfolgt sind, spiirt im All-
tag heute schmerzlicher denn je die
Grenzen zwischen Sollen und Kon-
nen.

Manche Schwester, mancher Pfleger
bedauert, dass iiber dringenden pfle-
gerischen Verrichtungen kaum Zeit
fiir ein Gesprach mit dem Patienten
bleibt: fiir ein Gesprach, das dem
Kranken in der fiir ihn fremden Spi-
talatmosphare ein wenig Geborgen-
heit vermitteln konnte und darum

fiir den Heilungsprozess ebenso we-
sentlich sein kann wie medizinische
Massnahmen.

Die hiufig anzutreffende Berufskrise
ist, wie auch aus der kiirzlich im Kan-
ton Ztirich durchgefiihrten Studie er-
sichtlich wurde, zum grossten Teil auf
die Enttiuschung in der Praxis zu-
riickzufithren, bei der schlechte
Arbeitsbedingungen im Spital bemin-
gelt werden, der Beruf selbst jedoch in

seiner Anziehungskraft unangetastet
bleibt.

Wenn nun kiirzlich an der Ta-
gung der Leiter und Leiterinnen
der Schulen fiir allgemeine Kranken-
pflege politische, fachliche und mit-
menschliche Forderungen an die
diplomierte Schwester laut wurden, so
kann es sich nur um die eine Seite des
Problems handeln. Unberticksichtigt
blieben dabei die Forderungen des
Pflegepersonals selber, und diese sind
zu einem grossen Teil nicht eigenniit-
ziger Natur, sondern entspringen dem
Wunsch, geniigend Zeit und Kraft zu
haben, um fiir den Kranken zu jener
Bezugsperson zu werden, die er wah-
rend seines Spitalaufenthaltes in der
Schwester antreffen mochte.

Der Patient wiinscht die Super-
schwester

Uber eines waren sich alle Referen-
ten, vom Politiker tiber den Arzt, den
Spitalfachmann bis hin zum Vertreter
der Patienten, im klaren: Die Kran-
kenschwester muss fachlich gut gerii-
stet sein, lber medizinisches Wissen
und Verstdandnis verfiigen und pflege-
rische Fahigkeiten haben. Die Frage
bleib jedoch offen, ob der arztliche
Lehrer in der Krankenpflegeschule —
meist ein noch junger Mediziner — ge-
ntigend Erfahrung aufweise, um ab-
schatzen zu konnen, was an medizini-
schem Wissen in der Pflegepraxis
wirklich gebraucht wird.

Am anspruchvollsten in seinen Forde-
rungen gibt sich zweifellos der Patient.
Dr. Gerhard Kocher, Vizeprisident
der Schweizerischen Gesellschaft fiir
Gesundheitspolitik, formulierte stell-
vertretend flr die Kranken deren Er-
wartungen: Die Schwester am Kran-
kenbett soll nicht stindig wechseln, sie
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soll Zeit haben und nicht wie ein Wir-
belwind herumhuschen, sie soll tech-
nisch und manuell geschickt sein beim
Betten, Waschen, bei Injektionen,
Verbianden . . ., sie soll gut beobach-
ten, Gefahren, Krisen und schwan-
kende Stimmungen erkennen, sie soll
informationsfreudig sein und selbst
auf unausgesprochene, den Kranken
bedridngende Fragen Auskunft geben,
sie soll ihn als Person voll nehmen mit
all seinen weitreichenden Bediirfnis-
sen, sie soll mitfithlen und trosten
konnen, sie soll dem Kranken Mut
machen, wenn er verzagt ist und
schliesslich im Krankenhaus der An-
walt seiner Interessen sein.

Was gehort zur soliden Grund-
ausbildung?

Der Prasident der Verbindung der
Schweizer Arzte, Dr. Karl Zimmer-
mann, erwartet von der diplomierten
Schwester nebst pflegerischen Kennt-
nissen und Fertigkeiten eine Haltung,
die auch den Sinn fiir die Spitalge-
meinschaft beinhaltet, die Gabe, sich
in ein Ganzes einzuordnen und im
Team zu arbeiten. Zugunsten einer
vermehrten  Personlichkeitsschulung
wihrend der Ausbildung mochte er
anderseits medizinische Spezialge-
biete und Fithrungsaufgaben aus der
Grundausbildung ausklammern und
sie in eine spatere Weiterbildung ver-
weisen.

«Es scheint uns notwendig, dass in der
Ausbildung besonderes Gewicht auf

die  Gesprachsfithrung  mit  dem
Patienten gelegt wird, damit die
Schwester weiss, wie sie sich in
schwierigen  Situationen verhalten

soll.» Der Prisident der Vereinigung
Schweizerischer Krankenhauser
(VESKA), Direktor Krattli, mochte
die Grundausbildung aber nicht nur
hinsichtlich der Gesprichsfithrung in-
tensiviert wissen, er sieht die Schwe-
ster dariiber hinaus dem Patienten ge-
geniiber auch als Auskunftsperson in
organisatorischen, administrativen
und betriebswirtschaftlichen Belan-
gen, die beim Laien oft auf Unver-
standnis  stossen. Der Unterricht
miisste seiner Ansicht nach in diesen
Belangen erganzt werden.

Ein ganzes Bilindel von Forderungen
also, die von den Schulleitern, aber
auch vom Schweizerischen Roten
Kreuz, das die Ausbildungsrichtlinien
fiir die Krankenpflegeberufe aufstellt,
eine Standortbestimmung, eine Uber-
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priifung der Richtlinien und des Stoff-
programms verlangen. Lisst sich Zu-
sitzliches aufnehmen, auf welche
Facher kann man verzichten oder aber
den Stoff reduzieren? Driingt sich eine
Verlangerung der Ausbildung auf?
All das sind Fragen, die sich nicht auf
Anhieb beantworten lassen, die
jedoch in engstem Kontakt mit der
Praxis weiterverfolgt werden miissen.

Die Erwartungen des Politikers

Der Politiker — seinen Standpunkt
vertrat der Prisident der Schweizeri-
schen  Sanititsdirektorenkonferenz,
der luzernische  Sanititsdirektor,
Regierungsrat Dr. K. Kennel — ist vor
allem darauf bedacht, dass die Spitiler
auch in Zukunft gentigend Pflegeper-
sonal haben, und zwar die Akutspita-
ler ebenso wie die Langzeitkliniken
und Psychiatrischen Spitiler. «Wir er-
warten, dass die Schulen berufstiich-
tige Krankenschwestern in gentigen-
der Zahl ausbilden, die nach der Aus-
bildung bereit sind, wihrend lingerer
Zeit im Spitalbetrieb ihren Beruf aus-
zuiiben.» Diese Forderung scheint
ebenso einfach wie verstindlich, zeigt
aber in der Praxis zahlreiche Pro-
bleme. Diese beginnen bereits bei der

vollen Auslastung der Schulen. Fiir
die allgemeine Krankenpflege stehen
inder Schweizrund 4340 Ausbildungs-
plitze zur Verfligung. Die Auslastung
aber betrigt nur 87%. Mit anderen
Worten: wihrend der Ausbildung tre-
ten 13 % der Schiiler zuriick, sei es aus
gesundheitlichen Griinden oder weil
sie in der Zwischenzeit erkannt haben,
dass sie sich fir den Beruf nicht eig-
nen.

Sehr wesentlich fiir die immer noch
herrschende Mangelsituation im Pfle-
gesektor erscheinen zufriedenstel-
lende Arbeitsbedingungen im beruf-
lichen Alltag. Wichtig wird aber auch
sein, dass neben einer sorgfiltigen
Personlichkeitsschulung den kiinftigen
Krankenschwestern und -pflegern
wihrend ihrer Ausbildung ein realisti-
sches Berufsbild vermittelt wird, das
die zahlreichen Konfliktsituationen im
Spital und die psychische Berufsbela-
stung nicht ausklammert. Denn immer
noch suchen viele junge Menschen aus
falschen Vorstellungen heraus einen
Pflegeberuf, der ihnen heute, in einer
Zeit, da der Drang nach menschlich
sinnvoller Tatigkeit besonders ausge-
pragt ist, attraktiver als je zuvor er-
scheint. ebh.

Die Anforderungen, die an die Pflegenden wihrend der Ausbildung und im
Berufsleben gestellt werden, sind hoch und umfassend. Sie gehen von der
Fihigkeit zu einwandfreier Beherrschung der praktischen Arbeit, iiber
Organisationsgeschick bis zur Gesprichsfiithrung.
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