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Spitex Verband Schweiz:

Programmschwerpunkte

An der ausserordentlichen
Delegiertenversammlung
des Spitex Verbandes
Schweiz (SVS) vom 22. No-
vember wurden Budget
und Programmschwer-
punkte 2008 festgelegt.
Zudem wurde der Dach-
verband grundsétzlich er-
méchtigt, das Referendum
gegen die neue Pflege-

anzierung zu ergreifen.

Das Mehrjahresprogramm 2008
bis 2010 des Spitex Verbandes
Schweiz mit starken Akzenten auf
Interessenvertretung, Kommuni-
kation und Marketing wurde von
den Delegierten einstimmig ge-
nehmigt. Darin wurden auch neue
Projekte vorgestellt, die durch die
R :

sicherung von qualitativ hochste-
henden Beurteilungen der Pflege-
situationen. In einem schrittwei-
sen Verfahren werden nach dem
senden des Leistungsplanungs-
blatts weitere Outputs des Be-
darfskldrungsinstruments —sofern
noch notwendig — angefordert
RAI-HC wird damit von einem
grossen Versicherer anerkannt
und zur Vereinfachung der Abliu-
fe verwendet.

Vorerst kein Beitritt

Trotz erfolgreichem Wirken der
regionalen Unabhiingigen Be-
schwerdestellen fiir das Alter UBA
ZH/SH und Ostschweiz beschlos-
sen die Verbandsmitglieder, den
Entscheid, Mitglied einer Unab-
hiingigen Bes

Fachfrau Gesundheit EFZ —
praxisnah ausgebildet

Im Rahmen einer Vernehm-
lassung kénnen Kantone
und Organisationen

der Arbeitswelt bis am
22. Februar 2008 Stellung
nehmen zu der nach Bun-
desvorgaben Gberarbeite-
ten Bildungsverordnung
Fachangestellte Gesund-
heit. Neu heisst die Aus-
bildung Fachfrau Gesund-
heit EFZ / Fachmann
Gesundheit EFZ.

(ks) Die bisher kantonal geregelte

far
das Alter Schweiz (UBA CH) zu
werden, bis auf weiteres zuriick-
zustellen. Sinn und Zweck einer
solchen nationalen Organisation
war der Mehrheit der Delegierten
noch zu wenig klar.

Die Delegi hat

fiir Fac
Gesundheit muss in eine Bil-
dungsverordnung nach Bundes-
vorgaben (berfiihrt werden. In
dieser Bildungsverordnung, die
seit Mitte November vorliegt, wird
das generalistische Berufsprofil
beil U iindert bleiben

le priorisiert wer-

den konnten. Mit hochster Priori-
tit gewichtet wurde ein Projekt
zur Vernetzung von Leistungser-
bringern im ambulanten Sektor
und zwischen stationir und am-
bulant — mit dem Ziel, klare Zu-
stindigkeiten zwischen Spitex
und Dritten festzulegen. Ein zwei-
tes Projekt soll einen Uberblick
iiber kantonale und regionale
Projekte schaffen, die unter dem
Titel <Priventive Hausbesuche-
fiir iltere Menschen durchgefiihrt
werden. Ebenfalls hohe Prioritiit
hat ein weiteres Projekt, das An-
gehorige von D

den Zentralvorstand erneut er-
michtigt, allfillige Schritte gegen
die Pflegefinanzierung nach Kon-
sultation der PrisidentInnenkon-
ferenz in der IG Pflegefinanzi
rung mitzutragen, wenn dieser
Entscheid vor der nichsten DV
erfolgen sollie. Allerdings zeigte

auch die vier Titigkeitsfelder:
Pflege und Betreuung, Lebens-
umfeld- und Alltagsgestaltung,
Administration und Logistik sowie
Medizinaltechnik.

Die Ausbildung kann weiterhin

nach dem Lehrorts- oder nach
dem Scl i ch

sich die SVS- pl
nie Morikofer zuversichtlich, dass
dies nicht nétig sein werde.

Differenzen bei
Pflegefinanzierung

In der Dezember-Session des

unterstiitzen soll. Der benétigte
finanzielle Rahmen zum perso-
nellen Ausbau und der erweiter-
ten Titigkeit des Verbandes wur-
de ohne Gegenstimmen gewihrt.

Vereinbarung RAI-HC

Vertreter der Helsana stellten die

Parlamentes stebt erneut die
Pflegefinanzierung auf der
Traktandenliste: Der Nationalrat
bebandelt am 4. Dezember zwei
Punkte, bei denen noch Differen-
zen zum Standerat besteben:
Deckung von Kosten fiir Akeut.

werden. Hingegen wird die Be-
rufsbezeichnung der dreijihrigen
Ausbildung, die mit einem Fidge-
ischen Fahigkeitszeugnis ab-
schliesst, in Fachfrau Gesundheit
EFZ / Fachmann Gesundheit EFZ
abgeiindert. Die Abkiirzung Fa-
Ge- bleibt unverindert.

Neu wird die bilds im Sin-

den. Die Anteile Schule und Pra-
xis wurden fiir die drei Jahre wie
folgt festgelegt:
« 1. Ausbildungsjahr =

40% Theorie, 60% Praxis

* 2. Ausbildungsjahr =
40% Theorie, 60% Praxis

« 3. Ausbildungsjahr =
20% Theorie, 80% Praxis

Mit diesen Neuerungen wurden

die  Anderungsvorschlige, die

nach den ersten Erfahrungen von

der Arbeitswelt eingebracht wor-

den sind, mehrheitlich beriick-

sichtigt. Im Rahmen einer Ver-
b des

ne des +Komp Ressour-

cen-Modells- vermehrt auf Hand-
lungskompetenzen und damit auf
P ¢

zwischen den Lern-

und U1 und Anpas-

sung der Pflegetarife an Kosten-

neue
zu RAI-Home-Care zwischen Spi-
tex-Organisationen und dem Ver-
sicherer vor. Ziel ist ein Abbau von
administrativem Aufwand und Zu-

lung. Am 6. De:
gebt das Geschaft wieder in den
Standerat (Resultat bei Redak-
tionsschluss noch nicht bekannt).
JEe oy st v e o0

mber

orten Schule, Uberbetriebliche
Kurse (UK) und Praxis kann die
schulische Bildung auf 1600 Lek-
tionen gesenkt und kénnen die
Uberbetrieblichen Kurse auf 34

Tage (vorher 45) reduziert wer-

fiir fsbil und Technolo-
gie BBT konnten die Kantone und
die Organisationen der Arbeits-
welt nun bis am 22. Februar 2008
zur Bildungsverordnung und zum
Bildungsplan Stellung nehmen.
Parallel zur Vernehmlassung des
BBT fiihrt die OdA Santé eine
interne Vernehmlassung bei ihren
Partnern durch. Die Bildungs-
verordnung tritt voraussichtlich
am 1. August 2009 in Kraft. Q@
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Projekt zur Abklirung einer zweijihrigen Attest-
ausbildung Gesundheit und Soziales

Am 21. November wurde
in Bern ein Bericht der

Stevergruppe vorgestellt,
die im Auftrag der beiden

. A

Zur Zeit wird
abgeklart,
ob es neben
der dreijéh-
rigen Lehre
Fachfrau
Gesundheit
(FaGe) noch
Platz fiir eine
zweijéhrige
Attestaus-
bildung hat.

icht des Arbeitmark-
tes und aus gesellschaftlichen
Griinden sinnvoll, neben den
dreijihrigen Lehren -Fachfrau /
Fachmann Gesundheit- und -Fach-
person Betreuung: iiberhaupt eine

ijihrige berufliche Grundbil-

0dA
Santé und OdA Soziales

D
Da

rg

erste Grundlagen fir eine
mégliche Attestausbildung
Gesundheit und Soziales

erarbeitet hat.

Die OdA

nté und die OdA So-

dung anzubieten?

Magliches Berufsprofil

Eine Steuergruppe, in der auch
der Spitex Verband Schweiz ver-
treten ist, hat nun im Auftrag von
OdA Santé und OdA Soziales
Grundlagen fiir die Beantwortung
dieser Fragen erarbeitet und in
einem Vorbericht das mogliche
Berufsprofil skizziert: Absolven-
tinnen und Absolventen der zwei-

ziales haben ein

Projekt initiiert zur
darfs fiir eine zweij

jihrigen unter-
stiitzen in ambulanten und statio-
niren Institutionen Menschen al-
ler in der Bewiilti-

ziales. Dabei geht es vorwie-
gend um folgende Fragen:
« Sind im Gesundheits- und So-
zialwesen eigenstindige Berufs-
profile fiir einen zweijihrige
Grundbildung vorhanden?

gqung ihres Alltags. Sie nehmen
Pflege- und Betreuungsaufgaben
in einfachen Situationen wahr,
fiihren tsarbeiten  im
Wohnbereich resp. in der Woh-
nung der Klientinnen und Klien-
ten durch und erledigen einfache

und logistische Ar-

EBA (Eidgendssisch

beiten mit Bezug zu ihrem Ti-
tigkeitsgebiet. Sie sind damit im
gleichen Berufsfeld wie Absol-
ventinnen und Absolventen der
dreifihrigen Berufslehren (FaGe
und FaBe) titig, jedoch aus-
schliesslich als Assistenz. In Ab-
grenzung zur FaGe gehoren me-
dizinisch-technische Arbeiten
sowie umfassende pflegerische
Arbeiten nicht zum Aufgabenge-
biet.

@

Nach Ansicht der Steuergruppe ist
es gelungen, ein eigenstindiges
Berufsprofil zu erarbeiten, d
sich sowohl von anderen Ausbil-
dungen auf der Attest-Stufe ohne
direkten  Klientenkontakt ~ wie
auch von Ausbildungen auf Stufe
FaGe und FaBe abgrenzt. Die At-
test-Ausbildung bereitet auf Ha
halttitigkeiten im Lebensbereich
von Klientinnen und Klienten vor
und auf delegierte Aufgaben vor
allem in der Korperpflege, Ge-
sundheit und Betreuung in stabi-
len und einfachen Situationen.

Einsatzfeld Spitex

Gemiiss Vorbericht sind mit die-
sem Berufsprofil die Einsatzfelder
Spitiler, Kliniken und Spitex ohne
Vorbehalte méglich. Alters- und
Pflegeheime als  Einsatzfelder

werden bis jetzt allerdings kon-

2008 konnen die Mitgliederver-
binde der beiden Dach-Organis
tionen OdA Santé und OdA So-
ziales sowie die kantonalen und
regionalen Organisationen der Ar-
beitswelt zum Vorbericht Stellung
nehmen. Bei Zustimmung soll im
April 2008 der Antrag fiir ein Vor-
Ticket beim Bundesamt fiir Be-
rufsbildung und Technologie ein-
gereicht werden. Anschliessend
wiren die

Berufsattest).

Ein erstes Fazit

Der Vorbericht bietet Gelegenheit
zur  Auseinandersetzung  tiber
eine Attestausbildung im Bereich
Gesundheit und Soziales. Viele
Fragen sind zum jetzigen Zeit-
punkt erwartungsgemiss noch
offen. In der Diskussion gilt es
unter anderem zwei Dinge zu

Bericht zeigt auf, dass
gungssicherheit dringend mehr
Personal im Gesundheitsbereich
ausgebildet werden muss. Eng-
pisse diirfen nicht mit angelern-
tem und nicht ausgebildetem
Personal ausgeglichen werden —
auch weil diese Menschen keine
berufliche Perspektive haben.
Und zum zweiten muss bei der
Schaffung einer neuen Ausbil-
dung beachtet werden, dass im
gleichen Berufsfeld die noch jun-
gen Berufe FaGe und FaBe noch
nicht wirklich etabliert sind.

Fiir weitere Informationen:
www.odasante.ch

(Berufliche Grundbildung,
Projekt Attest G und S). a

Attestausbildung

Die zweijdbrige berufliche
Grundbildung mit Eidgendssi-
schem Berufsattest (EBA) bietet
vorwiegend praktisch begabten
Jugendlichen und Erwach
d

nen

Méglichkeit, einen eidgends-

sisch anerkannten Titel zu e

werben. Dabei ist die Durchid:
keit gewdbrleistet: Nach der
Attestaus!

ildung bestebt die Mog-
lichkeit zur beru

Weiterbildung und zur Absolvie-
rung von drei- oder vierjabrigen

G (z. B.Fachfrau /
und der Bildungsplan fiir die Aus- Fachmann Gesundbeit).
i Im besten Die. soll gleich-

bildung
Fall konnten 2011 die ersten
Attestausbildungen starten.

Zurzeit wird folgende Bezeich-
nung fiir Absolvierende dieser
Ausbildung vorgeschlagen: Prak-
tikerin/ Praktiker Gesundheitund

zeitig die einjabrige A

ildung
entin (PA) ablésen,

zur Pflegeas
die gemdss neuer Bildungs-
systematik keinen Anschiuss an
weitere Ausbildungen (wie FaGe)
bictet.
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