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Akademisierung der Sozial- und Gesundheitsberufe

» An einer Fachhochschule gilt es stetig, die Entwicklungen dieser
Bildungsinstitution im Blick zu behalten. Auf der einen Seite
stehen da noch immer die Herausforderungen des Bologna-Pro-
zesses. Auf der anderen Seite fordern moderne Bildungskarrieren
zu kreativen Studiengdangen mit hoher Praxisrelevanz und somit
entsprechenden didaktischen Methoden heraus.

Professionalisierung und Akademisierung

Fast scheint die Angebotsvielfalt im akademischren Bil-
dungsmarkt fur soziale und Gesundheitsberufe ,, tber-
dreht”: Nach den Sozialarbeiter/-innen sollen nun auch

Erzieher/-innen, Pflegekréfte, Physio- und Ergother-
apeut/-innen und Heilerziehungspfleger/-innen eine
akademische Bildung durchlaufen. Hat in diesen Be-
rufen nicht bisher die gute Mischung von , handwerk-
lichem”, also methodisch-praktischem Kénnen und
theoretischem Wissen zu sehr respektablen Arbeits-
ergebnissen gefuhrt? , Akademisierung” — heiB3t das
nicht: Das theoretische Wissen steht im Vordergrund,
praxisferne Kopf-Menschen werden ausgebildet,

die zwar alles analysieren kénnen, aber Uber wenig
praktische Erfahrung und Handlungskompetenzen
verfigen? »



Die Frage nach dem (Un-) Sinn der Akademisierung sozialer
und pflegerisch-therapeutischer Berufe ist ohne eine Be-
schaftigung mit der ,, Professionalisierungs-Debatte” nicht zu
beantworten. Und damit wird es kompliziert, denn hier gibt es
recht unterschiedliche Ansatze. Unter einer ,, Profession” wird
dabei z. B. , ein —von der alltaglichen Laienwelt, aber auch
von anderen Expertensinnwelten — relativ abgegrenzter Ori-
entierungs- und Handlungsbereich (verstanden), in welchem
sowohl wissenschaftlich als auch praktisch ausgebildete Berufs-
experten gesellschaftlich lizensierte Dienstleistungen fur ihnen
per gesellschaftlichem Mandat anbefohlene Klienten bzw.
Abnehmer vollbringen” (Schiitze 1992, 135). In der neueren
Diskussion werden besonders zwei Attribute genannt, die
erforderlich sind, damit aus einem Beruf eine Profession wird:
eine wissenschaftliche Begriindungspflicht einschlieBlich einer
eigenen Fachterminologie sowie berufsstandische Hand-
lungsnormen, also eine Berufsethik (vgl. z.B. das Modell der
reflexiven Professionalitat nach Dewe/Otto 2010).

Wahrend in den USA die Diskussion um die Professionalisie-
rung der Sozialen Arbeit schon vor knapp 100 Jahren begann,
setzte sie in Deutschland erst in der Zeit nach dem 2. Welt-
krieg ein und fhrte in den 70er Jahren zum Umwandlung der
friheren Hoheren Fachschulen zu Fachhochschulen und damit
zu einem wissenschaftlichen Studium. Seit 2001 ist Soziale
Arbeit auch in Deutschland durch die Hochschulrektorenkon-
ferenz (HRK) offiziell als Fachwissenschaft anerkannt. Ahnliche
Entwicklungen gibt es in der Pflegewissenschaft. In den USA
startete bereits 1907 der erste pflegewissenschaftliche Studi-
engang, in Deutschland erst in den 80er Jahren. Physio- und
Ergotherapie als Studiengdnge sind in Deutschland zur Zeit
noch so gut wie unbekannt. Umstritten ist in der Fachdiskus-
sion dabei, ob die genannten Berufe bereits eindeutig den
Schritt zur , Profession” geschafft haben oder sich als ,, Se-
mi-Professionen” noch auf dem Weg dorthin bzw. zu einer
abgemilderten Form von ,, Professionalitat” befinden.

FUr letztgenannten Punkt und damit notwendigerweise fur

eine Akademisierung sprechen u. E. insbesondere drei Aspekte:

1) das Erfordernis einer wissenschaftlich begriindeten Arbeits-
weise;

2) die Vergleichbarkeit mit internationalen Entwicklungen im
Ausbildungsbereich (u. a. ,Bologna-Prozess”),

3) die Entwicklungen am Arbeitsmarkt und die Ausdifferen-
zierung der Tatigkeiten.

Das Erfordernis einer wissenschaftlich begriindeten
Arbeitsweise

LErfahrung”, , Geftihl” und , gesunder Menschenverstand”
bieten Anker fir wertvolle berufliche Orientierungen, reichen
aber fr ein professionelles Berufsverstandnis nicht aus. Sozial-
arbeiter/-innen sind beispielsweise dem , dreifachen Mandat”
verpflichtet: Dazu zahlt erstens die Hilfe fir die Betroffenen.
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Das Mandat umfasst zweitens die gesellschaftliche Kontrolle,
also etwa einen effektiven Einsatz 6ffentlicher Sozialleistun-
gen. Dabei gehort zu beiden Mandaten die faire Vermittlung
zwischen den Ansprichen und Interessen der Klient/-innen
und denjenigen der Gesellschaft. Das dritte Mandat ergibt
sich aus der Profession selbst und wird durch ihre Berufsver-
einigungen und wissenschaftliche Standards der Ausbildung
definiert. Dieses dritte Mandat besteht aus einem Ehrenkodex,
der auf sozialer Gerechtigkeit und Achtung der Menschen-
rechte als zentraler Wertbasis basiert. Zugleich gehort zu
diesem dritten Mandat die Anwendung wissenschaftsbasierter
Arbeitsweisen und Methoden. Dabei gilt, dass zu jeder Profes-
sion ein wissenschaftlich erhobenes Beschreibungs- und Erkla-
rungswissen gehort. Im Fall der Sozialen Arbeit zéhlen dazu
z.B. Entstehungsbedingungen und Folgen sozialer Probleme
und darauf antwortende Handlungsleitlinien, Methoden und
Verfahren. Verbunden damit ist allerdings auch die Forderung,
Hilfeprozesse im Hinblick auf ihre Wirksamkeit im Sinne einer
Evidenzbasierung zu evaluieren und sich einer Wirksamkeits-
Uberprtfung der eigenen Arbeit zu stellen (Staub-Bernasconi
2008). Das Austarieren dieser drei ,,Mandate” erfordert eine
erhebliche professionelle Reflexionsfahigkeit. Ahnliches gilt
fur die Pflege- und Therapiewissenschaften — professionelles
Handeln bedeutet, dass bei einer pflegerischen oder thera-
peutischen Behandlung patientenorientierte Entscheidungen
nach Moglichkeit auf der Grundlage von empirisch nachge-
wiesener Wirksamkeit getroffen werden sollen. Aus Sicht der
betroffenen Patienten, aber auch angesichts der steigenden
Kosten im Sozial- und Gesundheitswesen und der begrenzten
offentlichen Ressourcen gewinnt die Frage nach der Wirksam-
keit der eingesetzten Mittel und Methoden eine zunehmend
zentrale Bedeutung.

Die Vergleichbarkeit mit internationalen Entwicklun-
gen im Ausbildungsbereich

Die Fachschule, das Fachseminar bzw. das Berufskolleg als
die Ausbildungsebene, auf der in Deutschland seit vielen

Jahrzehnten durchaus erfolgreich Fachkrafte im Sozial- und
Gesundheitswesen ausgebildet werden, sind international »

AKTUELLE TERMINE UND ANKUNDIGUNGEN

16.09.2014: Bessere Adherence — bessere Ergebnisse?

5.-6.12.2014: Case Management in psychiatrischen
Settings

24.09.14 Infotag ab 17 h
03.12.14 Infotag ab 17 h

14.01.15 Infotag ab 17 h




weitestgehend unbekannt. In den meisten vergleichbaren Lén-
dern werden Erzieher/-innen, Pflegekrafte und Therapeuten

an Hochschulen ausgebildet und erwerben einen akademi-
schen Abschluss. Dabei ist zu bedenken, dass der Bachelor als
erster berufsqualifizierender akademischer Abschluss verstan-
den wird. Das normalerweise dreijahrige Studium dauert nicht
langer als die , klassischen” Ausbildungen zur Erzieherin, zum
Gesundheits- und Krankenpfleger, zum Altenpfleger, zur Phy-
sio- oder Ergotherapeutin oder zur Heilerziehungspflegerin. Es
beinhaltet allerdings deutlich weniger Praxiseinséatze. Inter-
essanterweise setzt der Deutsche Qualifikationsrahmen die
Ausbildung zur Erzieherin oder zum Heilerziehungspfleger auf
dieselbe Niveaustufe 6 wie einen Bachelor-Abschluss. Beide
Abschlusse sind damit , gleichwertig, aber nicht gleichartig”.
Angesichts der hohen beruflichen Mobilitat zwischen den
Landern ist eine Angleichung der Abschluss-Ebenen sinnvoll
und notwendig.

Entwicklungen auf dem Arbeitsmarkt und Ausdifferen-
zierung der Tatigkeiten.

Auf Grund der demografischen Entwicklung wird es zu-
kinftig in nahezu allen Feldern der sozialen Arbeit und des
Gesundheitswesens schwierig werden, eine ausreichende Zahl
qualifizierter Mitarbeitender zu bekommen. In allen Tatig-
keitsfeldern wird es daher zunehmend neben den Fachkraften
auch Assistenz- und angelernte Krafte geben, die einen Teil
der anfallenden Tatigkeiten tGibernehmen. Diese auch kosten-
bedingten Entwicklungen sind sowohl in anderen Landern als
auch in Deutschland seit langerem zu beobachten. Auf die —
weniger werdenden — Fachkrafte kommen deshalb zusatzliche
Aufgaben zu: Sie mussen anlernen, beraten, supervidieren
und kontrollieren. Auch ohne formale Hierarchie werden
Fachkrafte zugleich zu Fihrungskraften, die nicht nur fir sich
selbst, sondern auch fur andere Verantwortung zu tUberneh-
men haben. Angesichts der z. T. sehr schnellen fachlichen Ent-
wicklungen und steigenden Anforderungen ist es dabei nétig,
selbststandig immer wieder Neues zu lernen, eigenstandig zu
recherchieren und neue Entwicklungen kritisch Uberprifen zu
kdnnen — Kompetenzen, die insbesondere in einem wissen-
schaftlichen Studium erworben werden.

Akademisierung - ein ,,Kénigsweg"?

Trotz dieser Argumente fUr eine Akademisierung darf der
Trend zur wissenschaftlichen Ausbildung nicht unkritisch
gesehen werden. Die Starke der Ausbildung an Fachschulen
liegt in ihrer groBen Praxisnahe. Ein/e Erzieher/in, der/die fit
ist in Entwicklungspsychologie und Kleinkindpadagogik, aber
nicht weiB, wie man mit Kindern singt und spielt, wie sie
gesund zu erndhren sind und wie man Streit schlichtet, wird
im Beruf schnell an Grenzen stoBBen. Der ,Konigsweg” liegt u.
E. nicht in der reinen Verwissenschaftlichung der Ausbildun-
gen, sondern in der Kombination der Starken der fachschuli-
schen mit den hochschulischen Ausbildung. Integrierte oder
auch additive Ausbildungen bieten sich daftr an und haben
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sich auch schon vielfach bewahrt. Daftir bedarf es cleverer
Modelle, bei denen die gesamte Qualifikation in einem Uber-
schaubaren zeitlichen Rahmen abgeschlossen werden kann,
indem die Systeme gut aufeinander abgestimmt sind und eng
kooperieren.

An der FH der Diakonie werden solche Modelle erprobt — fur
die Pflege, die Heilpadagogik, die Heilerziehungspflege, die
Ergotherapie; aber letztlich auch in den Studiengangen Men-
toring und Management. =

Martin Sauer, Susanne Vaudt, J6rg Martens
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Durchstarten -
Mit dem Studiengang
Heilerziehungspflege

Im Jahre 1958 griindete der Pfarrer Ludwig Schlaich
die erste Schule fiir Heilerziehungspflege. Der Bedarf
in der Behindertenhilfe nach Mitarbeitern und Mitar-
beiterinnen mit pflegerischen und heilpadagogischen
Know How fiihrte in der ,,Anstalt” Stetten, jetzt Diako-
nie Stetten, zur Begriindung eines neuen Berufsbildes
Heilerziehungspflege.

Seither hat sich der Beruf in der Praxis sozialer Einrichtungen
etabliert und bewahrt. Er blieb seiner Berufsbezeichnung
bisher treu, trotz aktueller berufspolitischer Diskussionen, den
traditionell gepragten und zum Teil kontrovers diskutierten
Namen durch Alternativvorschlage wie z.B. der , Hepatroni-
ker” zu ersetzen. Auch wenn es vielleicht etwas kurios klingt:

Die Diskussion zeigt, wie die Profession um ihre Identitat ringt,
kénnte doch dieser konzeptionell veraltete Namen suggerie-
ren, man habe den Anschluss an aktuelle Entwicklungen wie
die Verwirklichung von Inklusion und Teilhabe verpasst und sei
nicht langer konkurrenzfahig im Chor der Professionen.

Nun hat sich die Fachhochschule der Diakonie zusammen

mit kooperierenden Berufsfachschulen (AWO Bielefeld, Ev.
Johanneswerk Bochum, Berufskolleg Bethel, Espa Munster,
Ebenezer Lemgo und Wittekindshof) auf den Weg gemacht,
das ,Durchstarten” von Heilerziehungspflegern und Heilerzie-
hungspflegerinnen auf akademisches Niveau in ihrer eigenen
Ursprungsprofession und unter Beibehaltung ihrer Berufsbe-
zeichnung zu ermdglichen. Erstmalig wurde Heilerziehungs-
pflege als Bachelor-Studiengang an der Fachhochschule der
Diakonie akkreditiert und ist wohl nun die jungste der sozial-
wissenschaftlichen Disziplinen im akademischen Feld Deutsch-
lands. Der englische Komplementartitel des Studiengangs
lautet inclusive education and care. Dies weist auf die dem
Studiengang zu Grunde liegende modernisierte, an zeitgema-
Be Entwicklungen anknipfende Ausrichtung der Disziplin hin.
In der Verbindung dieser beiden Berufsbezeichnung findet

die Ausgangsuberlegung fir die Entwicklung dieses Studien-
gangs ihren Niederschlag: In der Akademisierung der Diszi-
plin Heilerziehungspflege wird Vorhandenes und Bewahrtes
aufgenommen, um Uber das Bisherige auf wissenschaftlichem
Niveau hinauszuweisen (vgl. dazu Dieckbreder/Kiessl 2014). So
entstand auch ein Studiengang, der nicht nur an die fachschu-
lische Ausbildung anschlieB3t, sondern Teile des dort Gelehrten
als Anteile der wissenschaftlichen Quialifikation in Form von
Credit Points anerkennt. Deutlich wird das im Curriculum

(s. Grafik).

Wie ein roter Faden zieht sich durch das Curriculum der Ge-
danke der wissenschaftlichen Synthetisierung der Essenz
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Moduliibersicht: Module

HEP als integrierte | 1 HEP als inlegrierte Berufspraoes: Entwacklungen und Paradigmen der HEP | {0
Barih enondnen und nutzbar machen
Packachilal 2 Beziehungen professionell gestalien 5
v 3 Lebenssituationen und Hiflebedarie von Menschen mil Beninderungen 5
geleitet erfassen (5 CF)
4| Pegensihe ind pdagopisthe Konzeple Deoreqellel esschiehen | §
5 T planung i ckeln, d 5
T Werteonentied m berufichen Feld handein 5
8 Admiresirabve Auigaben ausfihen, steuern und koordineren 5
10 " sla [
11 [ 5__ |
HEP als integ 12 W Arbeden 10
Handlungs- 13 ronciagen von HEP o A 120
i haft 14 Recht, Sozalpolitk urd O 10
(F: 15 Paradigmen und igen der HEP 5
16| Somsroumerentening 10
17 Case Management
18 B in de o 10
19 Gesundh 5
20 F g akduslie on HEP als misg: 7 10
wissenschaft
22 Bachelor Arbed und Kolloquium 1241
Wahipflichtmodule | |
Letlen 231 | rvouagen der ereonsiortol
232 Projekimanagement
233 | Merketng gestsiten — MarkSorschung und Angcbolsentiicking |
234, | Markeling gestalten — Offentichkedsarbed und Wesbung 5
23.5 | Basswissen zur Exstenzgrindung 5
Beraten 736, me Bericksichbgung von Familendyna- | §
237 Medaton ihirve: Konflikies )
238 | Medaton i G-
239 | Die Methode des Coaching als i
2310 | Die Methode des Coaching als Beratungsinstrument - Aufbaumodul
2312 | Teamentwicklung
Entwicklung 2313 | Korperonenterte Verfahren
begleilen 2314 | Unlerstutze
2315 | Asthetische Bidung in inkiusiven Seftngs.

.Heilerziehungspflege” (Modul 13, 15, 20 und 21) aus pflege-
rischen (Modul 17 und 19) und heil- sowie sozialpadagogischen
Wissensstrangen/Beitragen/Kompetenzen (Modul 16-18) der
Nachbardisziplinen gespeist und durch wissenschaftliche Reflek-
tion verdichtet. Der fachlichen Integration dienen besonders die
Module 13 und 20.

In der Konzeption des Studiengangs griindet sich das ehrgei-
zige Ziel die Heilerziehungspflege als wissenschaftliche Disziplin
wissenschaftstheoretisch zu verankern und Studierende in der
Heilerziehungspflege zu sozialisieren, damit sie ihre professio-
nelle Identitat weiterentwickeln und auch im ,, AuBen” auf dem
Markt der sozialen Berufe, in der Konkurrenz um Leitungspo-
sitionen und Schltsselstellen mit akademischer Qualifikation
selbstbewusst vertreten kénnen und wertvolles Potenzial fur
Arbeitgeber zu bilden.

Der Theorie-Praxis-Transfer bekommt in der Konzeption des
Studienganges besonderes Gewicht genauso wie die Begriin-
dung einer evidenz-basierten Forscherperspektive.Je nach be-
ruflicher Ausrichtung kann ein Wahlpflichtbereich ausgewahlt
werden, der zusatzliche und vertiefenden Kompetenzen in
Beratung, Entwicklungsbegleitung oder Leitung er&ffnet.

Mit der Schwerpunktbildung gelingt dann auch eine gute Posi-
tionierung auf dem Bewerbermarkt.

Wer sich fir das Studium entschlieBt, macht sich auf eine Reise,
die zu neuen Horizonten fihrt und die es ermdglicht, neue
Bilder, neues Wissen, vertiefende Reflektion der eigenen Profes-
sionalitdt und Haltung zu gerieren, verbunden mit dem Zutrau-
en in das eigene Wachsen hin zu neuen beruflichen Chancen
und Herausforderungen. =

Heidrun Kiessl und Angela Quack
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Ergotherapie -
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Akademisierung der Berufe im Gesundheitswesen

Die Einfiihrung des Studiengangs Ergotherapie (ausbildungsbegleitende und berufsbegleitende Form) an der FH
der Diakonie zum Wintersemester 2014 steht in engem Zusammenhang zur allgemeinen Entwicklung (Akademisie-

rung) in den Gesundheitsberufen.

Im folgenden wird deshalb nach einem kurzen Blick auf den Gegenstand und die Geschichte der Ergotherapie die
aktuelle Diskussion skizziert und ein abschlieBender Blick auf den Studiengang geworfen.

Ergotherapie

Die Ergotherapie — abgeleitet vom Griechischen ,ergein”
(handeln, tatig sein) — geht davon aus, dass ,tatig sein” ein
menschliches Grundbedurfnis ist und dass gezielt eingesetzte
Tatigkeit gesundheitsférdernde und therapeutische Wirkung
hat. Deshalb unterstitzt und begleitet Ergotherapie Menschen
jeden Alters, die in ihrer Handlungsfahigkeit eingeschrénkt
oder von Einschréankung bedroht sind und/oder ihre Hand-
lungsfahigkeit erweitern méchten. Ziel der Ergotherapie ist es,
Menschen bei der Durchfihrung von fir sie bedeutungsvollen
Betatigungen in den Bereichen Selbstversorgung, Produktivitat
und Freizeit/Erholung in ihrer Umwelt zu starken.

In der Ergotherapie werden spezifische Aktivitaten, Umwel-
tanpassung und Beratung gezielt und ressourcenorientiert
eingesetzt. Dies erlaubt dem Klienten, seine Handlungsfahig-
keit im Alltag, seine gesellschaftliche Teilhabe (Partizipation)
und seine Lebensqualitdt und -zufriedenheit zu verbessern.
(,DACHS-Definition” der Ergotherapie vom 6.2.2007; http:/
www.dachs.it/de/kap-1.php)

Die Ergotherapie hat als zentralen Handlungs- und Erkennt-
nisgegenstand die menschliche Betdtigung und deren Aus-
wirkungen auf den Menschen und dessen Umwelt. Dabei
geht es einerseits um die Behebung oder den Ausgleich von
Beeintrachtigungen wie auch die (Weiter-)Entwicklung und
Forderung der Handlungsfreiheit des Menschen. Praktisch
werden im therapeutischen Setting individuell sinnvolle
Tatigkeiten wie auch (technische) Hilfsmittel entwickelt und
eingesetzt. Dabei nehmen die personliche und sozio-kulturelle
Bedeutung der Tatigkeit, deren Auswirkung auf die Ge-
sundheit und deren Wechselwirkungen mit der Umwelt den
zentralen Stellenwert ein.

In Deutschland blickt die Ergotherapie inzwischen auf eine
knapp hundertjahrige Geschichte zurlick, wobei lange Zeit der
Begriff der , Beschaftigungs- und/oder Arbeitstherapie” be-
nutzt wurde. Diese Tradition spielt heute nur noch eine unter-
geordnete Rolle. Demgegentber geht es heute vorrangig um
die Gestaltung von Lebensraumen im Alltag von Menschen
sowie die Hilfestellung fur unterschiedliche Lebenslagen und
Lebensalter unter dem Aspekt der menschlichen Betatigung
(Teilnahme). Dies zeigt sich auch daran, dass die Ergothera-
pie in vielen unterschiedlichen Fachgebieten eingesetzt wird
(Padiatrie, Neurologie, Orthopadie, Traumatologie, Rheumato-
logie, Geriatrie und Psychiatrie).

Die Betatigungswissenschaften (,,occupational science”)
entwickeln sich inzwischen im Zusammenhang mit medizi-
nischen, sozialwissenschaftlichen und handlungsorientierten
Forschungen und Wissensbestanden. Dabei hat sich interna-
tional seit Mitte der 1970er Jahre und in Deutschland seit Mit-
te der 1990er Jahre die ganzheitliche (holistische) Sichtweise
durchgesetzt: Der Mensch wird als offenes System gesehen, in
dem komplexe Beziehungen zwischen dem Individuum, seiner
Umwelt, seinen Aktivitaten und seiner Partizipation (Teilhabe)
bestehen.

Zu den Grundannahmen gehdren deshalb:

e Menschen sind von Natur aus handelnde Wesen”

o Aktivitat/Partizipation haben Einfluss auf die Gesundheit
eines Menschen”

e _Menschen kénnen Stérungen und Einschrankungen im
Handeln erfahren”

e ,Das Handeln kann als Ausgangspunkt fur Veranderung
genutzt werden”

e ,Die Umgebung kann als Ausgangspunkt fir Verdnderung
genutzt werden”

Unter Beachtung ethischer Grundsatze l&sst sich damit fir
die Klienten/innen der Ergotherapie als Ziel eine zufrieden-
stellende Ausfuhrung alltdglicher Handlungen und die damit
verbundene selbstbestimmte Teilhabe am sozio-kulturellen
Leben festhalten.

Akademisierung

Schon 2012 hat der Wissenschaftsrat auf eine , herausfor-
dernde Entwicklung” im Gesundheitswesen aufmerksam
gemacht.

,Als Folge des demografischen Wandels ist eine tief greifende
Veranderung der Versorgungsbedarfe zu erwarten. Mit der
Zunahme des Anteils dlterer Menschen geht eine wachsende
Zahl multimor-bider, chronisch erkrankter und pflegebedurf-
tiger Patientinnen und Patienten einher. Hinzu kommen epi-
demiologische Veranderungen, die von der demografischen
Entwicklung unabhéngig sind; so ist z. B. auch bei jungeren
Menschen eine Zunahme chronischer Erkrankungen zu ver-
zeichnen. Zusammen fuhren diese Entwicklungen neben einer
guantitativen Ausweitung zu einer qualitativen Veranderung
der Versorgungsbedarfe. Entscheidende Bedeutung kommt »
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hierbei insbesondere der sektorentibergreifenden und interdis-
ziplindren Versorgung an den Schnittstellen der unterschiedli-
chen Gesundheitsversorgungsberufe zu. Eine weitere wichtige
Entwicklung besteht in der zuneh-menden Komplexitat des
Versorgungsauftrags, die aus dem medizinischen Fortschritt
und der mit ihm verbundenen ErschlieBung neuer Moglichkei-
ten in der Diagnostik, Therapie, Prévention, Rehabilitation und
Pflege resultiert.

Aus den geschilderten Entwicklungen ergeben sich weit
reichende Folgen flr die Arbeitsteilung im Gesundheitswesen.
Erforderlich ist eine insgesamt starker kooperativ organisierte
Gesundheitsversorgung, in der insbesondere die Angehdérigen
der Gesundheitsfachberufe nicht nur zunehmend komplexere
Aufgaben erfillen, sondern in einem gewissen Umfang auch
bestimmte, vormals von Arztinnen und Arzten wahrgenom-
mene Aufgaben Ubernehmen. Die Veranderung der Arbeit-
steilung wirkt sich wiederum auf die zuklnftigen Qualifika-
tionserfordernisse und Qualifizierungswege in den Berufen
der Gesundheitsversorgung aus. Neben neuen fachlichen
Qualifikationen — z. B. im Zusammenhang mit der zunehmen-
den Technisierung der Gesundheitsversorgung — sind hier
auch fur alle Gesundheitsversorgungsberufe relevante, Gber-
greifende Qualifikationen wie die Fahigkeit zur interprofessio-
nellen Zusammenarbeit zu nennen. ” (WR-Empfehlung 2012,
Hervorhebungen im Original)

Da die Ergotherapie mit allen Altersstufen sowie den verschie-
densten Lebensbereichen und Umwelten von Menschen zu
tun hat, wird auch sie von dieser Entwicklung stark betroffen
sein.

Ergotherapeut/-innen reprasentieren eine wichtige Beschaftig-
tengruppe im deutschen Gesundheitswesen, die zunehmend
Bedeutung gewonnen hat u.a. im Rahmen von Pravention,
Gesundheitsforderung sowie dem tbergreifenden Blick auf
individuelle Teilhabe und Partizipation. Der Strukturierung von
Alltag in den Teilbereichen Selbstversorgung, Produktivitat
und Freizeit/Erholung gilt dabei besonderes Augenmerk, um
das Kernelement , Betdtigung” klientenzentriert zu fordern.
Neben der (zunehmenden) Komplexitat der Beeintrachti-
gungen muss auch verstarkt auf die Anforderungen reagiert
werden, die sich durch mehr (gewtnschte) Autonomie und/
oder (gewollte/geforderte) Teilnahme an ,normalen Lebens-
vollztigen™ ergibt. Hier geht es neben neuen Formen von
Beratung und Patientenedukation auch um die Entwicklung
und den Einsatz neuer Technologien und (technischer) Hilfs-
mittel. Insbesondere die Alltagsbewadltigung in unterschiedli-
chen organisatorischen Settings und unter Bertcksichtigung
physischer, psychischer und sozialer Beeintrachtigung spielt
hier eine entscheidende Rolle. Mit dieser Beschreibung wird
gleichzeitig auch deutlich, dass immer mehr interdisziplindre
bzw. professionsiibergreifende Hilfeansatze erforderlich sind,
wozu neben der inhaltlich-therapeutischen Abstimmung auch
eine gemeinsame Problemsicht unter Einbezug der Klienten/
innen notwendig ist.
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SchlieBlich muss in auBerklinischen Kontexten das Fachper-
sonal in den Therapieberufen vermehrt eigenstandig die
entsprechenden (technischen) Interventionen evaluieren,
ergebnisorientiert reflektieren und anpassen kénnen. Auch
Ergotherapie wird zukinftig eine sehr viel groBere Rolle fur
das MaB realisierter Versorgungs- und Lebensqualitat einneh-
men.

Um diesen steigenden Anforderungen an eine klientenzen-
trierte, evidenzbasierte und lebenswelt-orientierte therapeu-
tische Praxis gerecht werden zu kénnen, sind Ergotherapeu-
ten/innen auf analytisch-reflexive Kompetenzen angewiesen.
Diese ermdglichen es ihnen einerseits komplexe Bedarfssitua-
tionen zu erkennen, zu verstehen und einzuschatzen, anderer-
seits wissenschaftlich fundierte Konzepte in der Betreuung,
Versorgung, Anleitung und Therapie anwenden zu kénnen,
sowie eine kontinuierliche Versorgung und Begleitung von
Menschen im Gesundheitssystem Uber einzelne Fachbereiche
und Institutionen hinweg planen, organisieren und begleiten
zu kénnen.

Da die fur zuktnftige Anforderungen einer zeitgemaBen
Ergotherapie erforderlichen Kompetenzen im deutschen
Bildungssystem typischerweise an Hochschulen erworben
werden, ist eine Akademisierung der Ausbildung erforderlich
und wahrscheinlich. Diese Akademisierung dient auch der
professionellen Weiterentwicklung der therapeutischen Berufe
sowie der Entwicklung von Wissenschaft und Forschung der
jeweiligen Disziplin. Die Berufe sollen den Anschluss an inter-
nationale Entwicklungen in Forschung und Lehre erlangen
und den kunftigen Herausforderungen der Versorgungspraxis
durch wissenschaftliche Fundierung und systematischen,
reflektierenden Clinical-Reasoning-Prozess Rechnung tragen.
Dadurch finden die therapeutischen Gesundheitsfachberufe
auch Anschluss an die international bereits etablierten aka-
demischen Berufsabschlisse, was bei einem immer starker
europaisch vernetzten Arbeitsmarkt wichtig wird.

Studiengang Ergotherapie

Auf der Basis der in verschiedenen Studiengangen an der FH
der Diakonie in den letzten Jahren gemachten Erfahrungen
und Entwicklungen sollen jetzt die Anregungen des Wissen-
schaftsrates zu einer weiteren Akademisierung der Sozial- und
Gesundheitsfachberufe aufgegriffen und im neuen Studien-
gang Ergotherapie umgesetzt werden.

Dabei soll eine qualifizierte fachspezifische Bildung erfolgen,
in der die fur den Beruf erforderlichen praktischen und
wissenschaftstheoretischen Kompetenzen erworben werden
sowie die Interdisziplinaritat verankert und tber den Erwerb
entsprechender individueller und kommunikativer Kompeten-
zen gestarkt wird (,learning together to work together”). Auf
dem Hintergrund der steigenden Bedeutung von sektoren-
Ubergreifender und interdisziplinarer Versorgung, die in den
bereits bestehenden Studiengangen schon aufgegriffen wird,
strebt die FH der Diakonie mit dem Studiengang »



Ergotherapie eine , Erweiterung unter einem Dach” bei der
akademischen Ausbildung von Gesundheitsfachberufen an.
Dabei soll an die guten Erfahrungen und die Struktur der
bestehenden dualen Ausbildungsgénge angeknupft werden.

Der Wissenschaftsrat hat dies im Zuge der institutionellen
Akkreditierung so beschrieben: ,Sie (die FH der Diakonie)
intendiert, durch Studienangebote fur das Sozial- und Ge-
sundheitswesen in Kirche, Diakonie und Sozialwirtschaft die
Akademisierung dieser Berufsfelder zu férdern. Umgesetzt
werden soll dies, indem sie Menschen, die in sozialen und
gesundheitsbezogenen Arbeitsfeldern tatig sind, Uberwiegend
berufsbegleitende und ausbildungsintegrierte, aber auch
Vollzeitstudiengange anbietet. Ziel ist die Vorbereitung der
Studierenden auf zukUnftige Herausforderungen der sozialen
Arbeit und Diakonie, ihre Qualifizierung fir Fach- und
Fuhrungsaufgaben und die Weiterentwicklung wissenschaft-
lichen Denkens. Positiv hervorzuheben sind die vielfaltigen
Kontakte und Kooperationsbeziehungen zu hochschulischen
und auBerhochschulischen Einrichtungen, die in Lehre und
Forschung bestehen.

Insbesondere die berufsbegleitenden Studiengange in den
Gesundheits- und Pflegewissenschaften entsprechen in hohem
MaBe den Bedurfnissen der berufstatigen Studierenden. Die
Praxisnahe des Studienangebots stellt die Fachhochschule
durch die gute Zusammenarbeit mit ihren Gberwiegend
regionalen Kooperationspartnern sicher, die sich auch in die
Planungen neuer Studiengange einbringen.”

Der Studiengang Ergotherapie ist darauf ausgerichtet, die im
Rahmen der Berufsausbildung erworbenen beruflichen Kern-
kompetenzen zu erganzen und zu erweitern. Hierbei stehen
insbesondere Kompetenzen des wissenschaftlichen Arbeitens,
der wissenschaftlichen Analyse und Begriindung ergother-
apeutischen Handelns, der alltagsorientierten Analyse und Ent-
wicklung von Interventionen sowie der Beratung, Anleitung
und Schulung im Mittelpunkt. Sektorentibergreifende Versor-
gung, interdisziplindre Sichtweisen sowie gesellschaftliche und
internationale Verflechtungen der Ergotherapie erganzen die
fachspezifischen Aspekte.

Qualifizierungsziel des Studiengangs sind akademisch aus-
gebildete Ergotherapeuten/innen, die ihre Leistungen fir
Menschen aller Altersgruppen in unterschiedlichen Settings
sowohl im stationaren, im teilstationdren als auch im ambu-
lanten Sektor selbstandig und interdisziplinar erbringen und
mit entsprechender Berufserfahrung auch die Arbeit weiterer
haupt-, neben- und ehrenamtlicher Personen im Sinne des
Case Managements steuern, koordinieren und verantworten
kénnen. Angestrebt wird eine Ausbildung, die die Kompe-
tenzen des ,Reflective Practitioner” vermittelt und in einer
weiteren Perspektive auch die Option des |, First Contact
Practitioners” beinhaltet.

Durch die akademische Qualifizierung haben Absolventen/
innen hohere analytische und hermeneutische Kompetenzen,
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was sie in optimaler Weise fiir Aufgaben des Prozessmanage-
ments und der Organisation und Koordination therapeutischer
Prozesse sowohl als eigenstandige Angebote wie auch im Ver-
bund mit anderen Gesundheitsdienstleistungen befahigt. Die
Arbeitsformen der akademischen Ausbildung starken insbe-
sondere die Fahigkeit zum selbstandigen Arbeiten, Planen und
Problemlésen. Dadurch wird auch die Moglichkeit gefordert,
in selbstandiger (Praxis-)Tatigkeit eigene Angebote am Dienst-
leistungsmarkt zu etablieren und sich in neu entstehenden
Berufsfeldern friihzeitig zu engagieren und zu platzieren.

Der Studiengang Ergotherapie an der FH der Diakonie bietet
ein basisorientiertes und durchgangiges Konzept in der For-
schung und Lehre mit einem Profil in Richtung der Sozialraum-
perspektive sowie einer Arbeits- und Umwelt-Orientierung.
Damit lasst sich insbesondere der Zugang zu Menschen
gewinnen, die sich gerne in einem innovativen, an Qualitat
und Ethik orientierten Rahmen (weiter) ausbilden mochten. =

Andreas Wolf und Rainer Klker

== DIALOG

Wandel

von Ausbildung und beruf-
lichem Selbstverstandnis bei
Diakoninnen und Diakonen

Diakone und ab Anfang der 70er Jahre auch Diakonin-
nen haben Anteil an der Akademisierung der Sozial-
und Gesundheitsberufe (vgl. Artikel von Martens, Sauer,
Vaudt). Deren Entwicklung nimmt aber auf Grund der
sog. ,Doppelten Qualifkation” eine spezifische Rich-
tung. Neuere Analysen deuten an, dass sich an ihrem
Modell die zukiinftige Entwicklung fiir diakonische
Unternehmen als hybride bzw. multirationale Organisa-
tionen bzw. multirationale Organisationen andeutet.

In den 50er und 60er Jahren war eine etwa 4-5jdhrige Aus-
bildung fur Diakone der Normalfall. Sie fand statt im Wechsel
von Praxisphasen, Helferausbildungen v.a. im Pflegebereich,
und theologisch-diakonischem Unterricht, der auch Musik,
Verwaltung (Steno!) umfasste. Jede , Diakonenanstalt”, wie es
damals Ublicherweise hieB, organisierte die Ausbildung selb-
standig. Immer wieder leicht angepasste Rahmenpléne gab es
zwar. Sie waren aber so allgemein gehalten, dass fast alles in
diesen Rahmen passte.

Man war auf Ebene der fir die Ausbildung verantwortlichen
Bruderhausvorsteher davon tberzeugt, die bestmogliche
Ausbildung vorzuhalten, auch wenn die Bestimmung dieses
Berufsbildes immer zwischen Not- oder Bereitschaftsdienst
und spezifischer Fachlichkeit schwankte. »



Unter diesen Vorzeichen wurde selbst die Verkirchlichung der
Diakone durch die zuerst wahrend des 2. Weltkrieges ent-
standenen Diakonengesetze zu Anfang beargwohnt, letztlich
dennoch gut geheiBen, weil fir die ganze Diakonie nach den
Erfahrungen des Dritten Reiches klar war, dass sie als , Lebens-
und WesensauBerung der Kirche” ist (Grundordnung der
EKD).

Unter der Hand bereiteten sich schon Jahre zuvor andere
Ausbildungswege vor. Viele Diakone vertieften schon seit den
Zeiten der Weimarer Republik die fachlichen Aspekte ihrer
Ausbildung an Pflege-, Heimerzieher-, Wohlfahrts(pflege)-
schulen sowie an Héheren Fachschulen.

Die doppelte Qualifikation als erzwungene Notlésung
Als dann um 1970 staatlich anerkannte Fach- und Fachhoch-
schulen gegriindet wurden, stand die Diakonenausbildung vor
einer mehrfachen ZerreiBprobe.

Auf der einen Seite gingen zunachst nur das Rauhe Haus in
Hamburg und das Stephansstift in Hannover (zusammen mit
anderen dortigen Ausbildungstragern den Weg der Akade-
misierung. An vielen Orten wurde Akademisierung damals
heftig bekdmpft:

. Gegen eine Fachhochschule habe ich noch folgenden
Gedanken vorzubringen: Eine FHS provoziert den Geist der
Uberlegenheit, nicht den des diakonischen Dienstes. Hephata
ist nie die Rutschbahn fur Karrieremacher gewesen. Nicht

die Verlockung des Méglichen, sondern die Forderung des
Notwendigen sollte unser Handeln bestimmen”

(Zippert 2013, 470).

Andere Trager der mannlichen Diakone folgten erst deut-
lich spater (Ludwigsburg, Moritzburg, Hephata, Bielefeld).

In Sachen Akademisierung. Andere Traditionen (oft die der
weiblichen Diakonie) waren deutlich aufgeschlossener und
schneller (Bochum, Freiburg, Darmstadt, Reutlingen, Berlin).
Inzwischen gibt es immer mehr Kooperationen von fach-
schulisch basierten Diakonenaus- und -weiterbildungen mit
Hochschulen (Rummelsberg mit Niirnberg, Martineum-Witten
mit Bochum u.a.).

Die Begriindung der Akademisierung waren damals dieselben
wie heute:

. 1) Wahrnehmung selbstandiger Verantwortung auf Grund
differenzierter Fachkompetenz ist heute nur bei ,auf wissen-
schaftlicher ... Grundlage beruhende(r) Bildung’ méglich;
Fachschulen kénnen nur zur Mitarbeit unter Anleitung bzw.
begleitender Beratung befahigen.

2) Kooperation verschiedener Mitarbeiter, einschlieBlich der
Pfarrer, fordert neben fachlicher Differenzierung den Abbau
zu hoher Unterschiede in Status, Bildung und Intention.

1o}
Fachhochschule
der Diakonie

3) Fur Funktionen der Erziehung, Bildung, Beratung und
Kommunikation werden in unserer Gesellschaft hohe Quali-
fikationsanforderungen gestellt, die der Kirchen keine Aus-
bildung zu entsprechenden Tatigkeiten unter dem tertiaren
Sektor erlauben” (Buttler 1972, 299).

Inzwischen ist der Trend zur Akademisierung nicht aufzuhal-
ten, was aber nicht heiB3t, dass nichthochschulische Aus- und
Weiterbildungen vor dem Aus stehen. Im Gegenteil: Am
anderen Ende des Ausbildungsspektrums ist bei Diakonischen
Grundausbildungen (oft dreiwdchig) eine groBe Vielfalt in
kraftigem Wachstum zu beobachten.

Die andere ZerreiBprobe war tiefergehend: Indem der Staat
die berufskonstitutiven Tatigkeiten in staatlich anerkannten
Ausbildungen und Studiengangen (Erzieher, Pflegekrafte,
Soziale Arbeit) normierte, blieben von der diakonisch-theolo-
gischen Qualifikation Ruinen Gbrig. Diese legte man entweder
als Sandwich um die Fachausbildungen herum oder hdngte sie
an — mit sinkender Teilnahmequote. Vor allem aber gelang es
trotz gegenteiliger Beteuerung nicht mehr, die erzieherischen
und pflegerischen Tatigkeiten theologisch-ethisch in einem re-
gelmaBig gepflegten Dialog von Theologie und Human- bzw.
Sozial- und Gesundheitswissenschaften zu reflektieren.

Erst 1978 wurde dieser Zustand in der Ricklinger Erklarung als
.Doppelte Qualifikation” begriindet festgehalten.

.Im Unterschied zu diesen Ausbildungswegen verbindet die

Diakonenausbildungsstatten ein Dreifaches:

1. Der Bezug zum sozialpadagogischen bzw. zum sozialen Feld.

2. Der methodenbezogene theologische Unterricht.

3. Die Vermittlung von Theologie zur Befahigung, das soziale
Tun mit dem Wort zu begleiten.”(Zippert, 2013, 469)

Dieser Selbstbestimmung ist bis heute gultig. Folge aber

war und ist, dass die professionellen Tatigkeiten faktisch in
die staatlich anerkannten Ausbildungen und Studiengéange
auswanderten und das, was Ubrig blieb, als unprofessionelles,
verschultes Minitheologiestudium dbrig blieb.

Erst der Bolognaprozess ermdglicht es, beide Ausbildungs-
und Studienstrange wieder in ein Studium zusammenzufuh-
ren, sei es mit einer Bachelorpriifung (so die FH der Diakonie)
oder mit zweien, deren Studiengange aber teilidentisch sind,
weil sie , polyvalente Module” beinhalten (z.B. Freiburg,
Ludwigsburg). Heute gilt es als Qualitatsmerkmal diakonischer
Ausbildung, wenn beide Stréange der Qualifikation , kong-
ruiert” (Rainer Merz) oder synthetisiert werden kénnen. Das
Diakonische ist nicht nur etwas Zusatzliches neben dem Pro-
fessionellen, sondern selbst eine bestimmte Farbung, ein
Amalgam des Professionellen. Grundlage dafur ist immer
noch die Kompetenzmatrix, die die Ausbildungsleiter und
—leiterinnen der Diakonenausbildung im Jahr 2004 vorgelegt
und im Jahr 2008 um Tétigkeitsprofile erganzt haben, die die
Performanz der Kompetenzen in den Berufswirklichkeiten von
Diakoninnen und Diakonen so formulieren, dass sie beinah »



wortlich in Dienstanweisungen Ubernommen werden kénnen
(VEDD 2004; 2008). Beide Texte gehen davon aus, dass die
beiden Strange der doppelten Qualifikation wieder zu einer
integrierten, wenn auch in sich vielschichtigen und
vielféltigen Qualifikation weiterentwickelt werden mussen.

Gegenwartig liegt der Bericht der Ad-hoc-Kommission der
EKD zu diakonisch-gemeindepadagogischen Berufsprofilen
dem EKD-Rat zur Entscheidung vor. Die Kommission hatte den
Auftrag, das Feld gemeindepadagogischer und diakonischer
Berufs- und Ausbildungsprofile genauer zu analysieren und zu
strukturieren und Vorschlage dazu zu machen, wie die hori-
zontale Mobilitat (durch Landeskirchen- oder Tragerwechsel)
und vertikale Durchlassigkeit (Anrechnung von Ausbildungen)
verbessert werden kénnte. Ergebnisse werden wohl im Herbst
der Offentlichkeit vorliegen.

Neue Synthesen

So oder so hat die Notbegrifflichkeit doppelten Qualifikation
neue Synthesen hervorgebracht. Die Normierung staatlich
anerkannter sozialer und pflegerischer Berufe, die in Fach-
kraftquoten fir die Refinanzierung dieser Arbeit unerlasslich
sind, macht die Reflexion und Integration der kirchlichen,
theologischen, diakonischen oder spirituellen Dimensionen und
Waurzeln dieser Berufe nicht GberflUssig.

In drei Hauptdiskursen findet diese Neusynthetisierung statt:
a) Mit Bezug auf die Professionalisierungsdiskurse der Sozia-
len Arbeit tun das vor allem Rainer Merz und Hans-Jirgen
Benedict. Merz (2003) fordert im Anschluss an ein interaktio-
nistisches Professionsverstandnis das Diakonische Kongruieren
der unvermeidlichen Paradoxien professionellen diakonischen
Handelns als Kernkompetenz des Diakons. Dagegen schwebt
Benedict (2008) die stellvertretende sozioreligidse Deutung fur
den nicht immer leicht zu entdeckenden , religisen Subtext”
sozialer Praxis vor.

b) Vertreter groBer diakonischer Unternehmen stehen heute
immer noch vor der Aufgabe, die tatsachliche bzw. mégliche
Funktion von Diakoninnen und Diakonen zu beschreiben. De-
ren Prozentanteil an der Mitarbeiterschaft zurzeit oft nur noch
einstellig — in der mittleren Leitungsebene oft etwas hoher —
liegt.

Neben der Briickenfunktion zwischen Kirche, Ortsgemeinden
und Einrichtungen bzw. Unternehmen sieht man Diakoninnen
und Diakone zuerst in Funktionen, die eine gewisse Néhe zu
pfarramtlichen Funktionen haben, z.B. Verantwortung fur Riten
(Aussegnung), fur Seelsorge, fur 6kumenische und interreligio-
se Aspekte, fur das Profil, die Kultur bzw. Atmosphare der Hau-
ser und des Miteinanders von Mitarbeitenden und Betreuten.
Sie stehen fUr christliche Positionalitat in ethischen Streitfragen.
Nach einigen Jahren mit Leitbildprozessen beginnt man zudem
zu spuren, dass es neben Leitbildern auf allen Unternehmense-
benen auch Mitarbeitende braucht, die daftr erkennbar, aber
auch kritisch-loyal einstehen. Faktisch findet diese Arbeit heute
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oft ehrenamtlich statt, da weder Kirchen noch Kostentrager
diese Stellenanteile refinanzieren.

Neuerdings wird diese Linie von Cornelia Coenen-Marx wieder
aufgegriffen, wenn sie in ,,Engagement und Spiritualitdt” die
.innere Achse” der Arbeit von Diakoninnen und Diakonen
sieht: ,, Wer Briicken bauen will, muss sich auf beiden Seiten, in
beiden Welten auskennen” (Coenen-Marx, 2011).

¢) Dass in anderen evangelischen Kirchen, vor allem in den
lutherischen in Skandinavien Diakone eine klar definierte
Stellung innerhalb von Amt, Amtern und Diensten haben, tritt
langsam wieder ins Bewusstsein der Kirchen hier (Nachweise
bei Zippert 2013, 523f). In einige Kirchen wird die Amtsfrage
endlich wieder Uber das Pfarramt bzw. dessen SchlUsselrolle
hinaus diskutiert, v.a. im Rheinland, in Bayern und Wurttem-
berg. Die Richtung ist einstweilen noch offen, wird aber sicher
nicht in einer Etablierung eines zweiten Amtes (oder Dienstes)
bestehen, sondern nur dann Aussicht auf Erfolg haben, wenn
auch die anderen kirchlichen Amter, Dienste und Berufe im
Blick auf ihren jeweiligen Anteil an der Grundaufgabe (,, Amt”,
.Dienst”) der Kirche (und ihrer Diakonie) in den Blick genom-
men werden.

Ich selber tendiere inzwischen zu einem komplexen Modell, das
einerseits den Grundauftrag der Kirche, namlich die Kommuni-
kation des Evangeliums, in einem Amt — meist das des Pfarrers
oder Pfarrerin — verwirklicht sehen kann, das andererseits aber
jede der 4-5 Grundfunktionen dieses einen Amtes auch als
besonderen Dienst denken kann, der durch Kombination mit
weiteren Wissenschaften vertieft und professionalisiert wird.

So kann der Bildungsauftrag von Kirche (und Diakonie!) durch
padagogische Vertiefung sowohl religions- als auch gemein-
depadagogisch vertieft werden. So wird auch der diakonische
UnterstUtzungsauftrag von Kirche (und Diakonie) seit Jahrzehn-
ten durch Qualifikationen in Pflege-, Sozialarbeits- und anderen
Wissenschaften professionalisiert. So geschieht dies in der
Leitungsdimension des Amtes durch Bezug auf Management-
und Verwaltungswissenschaften ebenso, wie auch der spezielle
Verkundigungs- und Gottesdienstauftrag von Kirche (und Dia-
konie) seit Alters durch alle Kiinste und Mediale Kompetenzen
verbessert wird (Zippert 2013, 529-531).

Neue Hybridbildungen

Der Blick auf diese Kurse zeigt in der Summe eine deutlich
komplexere Lage, als es der Bezug auf zwei oder drei Mandate
der Sozialen Arbeit bisher formuliert hat.

Neben den Mandaten seitens des Staates als Kostentrager (1.)
sozialer oder pflegerischer Arbeit ebenso wie als Menschen-
rechtsgarant (2.) steht das Mandat, das eine Klientin, ein
Nutzer oder andere Menschen mit Hilfeanspruch selber geben
kénnen und dirfen (3.); es ist aber oft genug fachlicher
Unterstitzung, ja Professionalisierung und solidarischer Kritik
fahig und bedurftig (4.). Dass sich diese Arbeit fir einen
Leistungstrager 6konomisch rechnen muss, ja so attraktiv sein
muss, dass sich Uberhaupt Menschen finden, die fir andere »



(und mit anderen!) solche Mandate als Beruf austiben wollen
(5.) darf dabei ebenso wenig aus dem Blick geraten, wie ethi-
sche und religitse Wurzeln dieser Arbeit und Professionalitat,
die ja in ihrer ehrenamtlichen Grundform das zivilgesellschaft-
liche Kapital darstellen, das im Quartier mit seinen Sozialrdu-
men und (Kirchen-)Gemeinden Teilhabe und Miteinander erst
real (er)lebbar macht (6.).

Diakoninnen und Diakone sind selber ,Hybride”, denn sie
muUssen sowohl differenzierte politisch-rechtliche als auch
fachlich-professionelle und 6konomisch-betriebswirtschaft-
liche Logiken mit den Bedurfnissen und Ressourcen der
Individuen (Klientinnen u.&.) und Sozialrdume im weitesten
Sinn einschlieBlich der jeweiligen ethischen, religiésen und
weltanschaulichen Grundierungen verbinden kénnen, dh. zu
praktisch verwirklichlichungsfahigen Konzepten synthetisieren
kénnen.

Literatur:
Gottfried Buttler (1972). Theologisch-praktische Fachbereiche an Fachhochschu-
len in kirchlicher Tragerschaft, in: Theologia Practica 7, 290-301

Rainer Merz (2003). Auf der Suche nach einer speziellen Professionalitat fur
Diakoninnen und Diakone in der kirchlich-diakonischen Sozialen Arbeit, in: Volker
Herrmann/Rainer Merz/Heinz Schmidt (Hg.), Diakonische Konturen. Theologie in
Kontext sozialer Arbeit (VDWI 18), Heidelberg: Universitatsverlag Winter, 305-335

Kompetenzmatrix (2004): Was sollen Diakone und Diakoninnen kénnen? In:
Impuls 11/2004 (www.vedd.de)

Werner M. Ruschke (2007) Wozu braucht ein diakonisches Unternehmen doppelt
qualifizierte Diakonlnnen bzw. kirchliche Amtstragerinnen? in: Volker Herrmann
(Hg.); Diakonische Existenz im Wandel. ,Hephata — 6ffne dich” (DWI-Info 39),
Heidelberg, 265-278

Rainer Merz/Ulrich Schindler/Heinz Schmidt (Hg.) (2008). Dienst und Profession.

Diakoninnen und Diakone zwischen Anspruch und Wirklichkeit (VDWI 34),
Heidelberg: Universitatsverlag Winter; zitiert als , Dienst und Profession (2008)" -

i DIALOG

o]
Fachhochschule
der Diakonie

Das heiBt fur diakonische Unternehmen, dass sie sich ebenfalls
Uber den bisherigen klassischen Dreiklang von Fachlichkeit,
Wirtschaftlichkeit und diakonischem Selbstverstandnis als Hy-
bride verstehen missen, die zugleich sowohl nach politischer,
menschenrechtlicher, 6konomischer, fachlich-professioneller,
individuell-privater wie sozialrdumlicher und ethisch-religios-
diakonischer Logik funktionieren missen, um die Teilhabe-
rechte und -bedurfnisse der Menschen mit verwirklichen zu
helfen.

Wie diese Abstimmungsprozesse im Hybrid Diakon(in) und
im Hybrid Diakonische Organisation funktionieren kénnen,
dariber gibt es erst allererste Uberlegungen (Haas 2013,
Hauschildt 2013). =

Thomas Zippert
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Nachlese zum 4. Hochschultag
der Deutschen Gesellschaft flr Pflegewissenschaft

Die FH der Diakonie richtete den 4. Hochschultag der
Deutschen Gesellschaft fiir Pflegewissenschaft (DGP)
aus, der mit 350 Teilnehmer_innen schon einen Mo-
nat vor Ablauf der Anmeldefrist ausgebucht war. Die
Ubernahme neuer Aufgabenbereiche zur Erweiterung
und Starkung unserer Profession standen im Fokus der
Hauptreferentinnen.
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Prof. Dr. Renate Stemmer (Vorsitzende der DGP) stellte die

Ergebnisse eines Modellprojektes in Rheinlandpfalz vor - als
eine Maoglichkeit der Ausweitung pflegerischer Gestaltung-
rdume: Bei gezielter Umverteilung von Aufgaben und einer
Ubertragung von Entscheidungsverantwortung auf Pflege-

fachkrafte kann eine hohe Versorgungsqualitdt beibehalten
werden. Auf diesem Weg scharft sich das Profil der »



Pflegenden und die Bereitschaft zur Verantwortungsiber-
nahme wachst.

Maria Mller-Staub (Verein fur Pflegewissenschaft in der
Schweiz) problematisierte, dass Pflege als Profession in der
Offentlichkeit zu wenig wahrgenommen wird. Im weiteren
Verlauf betrachtete sie dieses Thema nicht nur vor dem Hinter-
grund der Okonomisierung, sondern stellte es in das Licht der
Werteorientierung. Sie proklamierte: Im Betrieb Krankenhaus
steht heute mehr und mehr ein «Non-caring» im Vorder-
grund, ,,Managen” scheint wichtiger zu sein, als zu pflegen.
Dabei ist Pflege mehr als das Symptom ,, Management”.

Aufgeteilt in 9 Sessionen (23 Vortrége) schlossen sich die
Parallelvortrage an. Junge Pflegewissenschaftler_innen von
Hochschulen aus dem ganzen Bundesgebiet prasentierten die
Ergebnisse ihrer Projekt- und Forschungsarbeiten mit hoher
Relevanz flr die Praxis. In 4 Parallelsymposien zu den Themen
Patientenorientierung, Theoriepraxistransfer, Beziehungsge-
staltung und Wertschatzung in der Pflege beteiligten sich die

Fachhochschule
der Diakonie

Teilnehmer_innen lebhaft an der Diskussion und nahmen viele
neue Anregungen und wertvolle Impulse mit in ihre Praxisfel-
der.

Resumee: Der Prozess der Akademisierung der Pflege ist auch
in Deutschland nicht mehr aufzuhalten - und das ist gut so.
Forschungsergebnisse aus allen Bereichen der Pflege - von
der Betreuung alterverwirrter Menschen tber die notwendige
Unterstitzung von Angehdérigen in der hauslichen Versor-
gung bis hin zur Pflege friihgeborener Kinder - mussen auch
in Deutschland in die pflegerische Praxis eingehen und zur
Anwendung kommen. Dazu brauchen wir akademisch quali-
fizierte Pflegende, die diese aktuellen Erkenntnisse auffinden,
bewerten, in die Praxis einfihren und evaluieren kénnen. Sie
werden den Diskurs Uber pflegerische Interventionen anre-
gen und verdeutlichen, dass die Pflege einen eigenstandigen,
wichtigen Beitrag zur Gesundheitsversorgung in Deutschland
leistet. =

Doris Tacke
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Den erfolgreichen Abschluss feierten (v. |.) Prof. Dr. Mathias Lohnert, Chirurgie-Chefarzt des Klinikums Bielefeld Rosenhéhe,
Oberbirgermeister Pit Clausen, Prof. Dr. Klaus Mdller, Carolin Bindzus, die , mutigen Manner” Klaus-Dieter Wegner und
Klaus Hoffmann, Agathe Swiatoszczyk, Krebsgesellschaft NRW, Stefan Kaiser, Vorsitzender des Darmzentrums Ostwestfalen,

und Jurgen Uppenbrock von der BARMER GEK.

1002 ,,mutige Manner”
machen anderen Mut

Die Initiatoren und Teilnehmer der Darmkrebsvorsor-
ge-Kampagne ,,1000 mutige Manner fiir Bielefeld”
feierten gestern (15. Mai 2014) in der Ravensberger
Spinnerei in Bielefeld den erfolgreichen Abschluss der
Aktion. 1002 Manner haben seit dem Kampagnen-Start
im September 2013 eine Friiherkennungs-Darmspiege-
lung durchfiihren lassen.

. Wir haben aber nicht nur 1002 mutige Manner gefunden,
sondern auch 1002 Vorbilder fir die Darmkrebsfriherken-
nung, Vorbilder, die das Thema in ihre Netzwerke weitertra-
gen werden, um dort wichtige Uberzeugungsarbeit zu leis-
ten”, freute sich Kampagnen-Schirmherr Oberblrgermeister
Pit Clausen im Historischen Saal der Spinnerei.

Die Kampagne der Krebsgesellschaft NRW und der BARMER
GEK war seit dem Start mit zahlreichen Aktionen in der Stadt
prasent. Koordiniert wurde die Kampagne in Bielefeld von
der Fachhochschule der Diakonie. Prof. Dr. Klaus Mller von
der FH der Diakonie hatte die Kampagne an den Teutobur-
ger Wald geholt.

Die Kampagne , 1000 mutige Manner fir Bielefeld”
wurde von vielen Vereinen, Unternehmen und Instituti-
onen sowie Prominenten wie der Schauspielerin Therese
Berger unterstitzt. Zu einer Darmspiegelung aufgerufen
waren Bielefelder Manner ab 55 Jahren. Seit 2002 haben
gesetzlich Versicherte ab diesem Lebensjahr Anspruch auf
eine Friherkennungs-Darmspiegelung. Bei der praventiven
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Untersuchung kommt es darauf an, eventuell vorhandene
Darmpolypen frihzeitig zu erkennen und zu entfernen, um
so eine mogliche Krebsentstehung zu verhindern. Gerade
Manner scheuen aber hdufig den Gang zum Arzt.

Unter dem 1002 , mutigen Mannern” wurden in einer Tom-
bola die Gewinner attraktiver Preise ermittelt, darunter ein
Rundflug tber Bielefeld und ein ADAC-Fahrsicherheitstrai-
ning. Zu den weiteren Preisen gehdrten Gutscheine fur Well-
ness, Sport und Restaurants. Die Hauptgewinner bekamen
ihre Preise bei der Abschlussveranstaltung persénlich von Pit
Clausen Uberreicht. ,Es ist schon ein beruhigendes Gefihl,
wenn man die Untersuchung hinter sich hat und weiB, dass
alles in Ordnung ist”, sagte Klaus-Dieter Wegner, Gewinner
des Rundflugs.

In einer Abschluss-Diskussion zogen die Initiatoren und Fach-
arzte eine Bilanz — so auch die Projektkoordinatorin Carolin
Bindzus von der Fachhochschule der Diakonie: ,, Schritt fur
Schritt ist es uns gelungen, ein eher unbequemes Thema aus
der Tabuzone zu holen und zu einer Art Stadtgesprach zu
machen. Die gute Resonanz und die Tatkraft aller Beteiligten
zeigt uns, dass dies der richtige Weg war, um die Prévention
zu starken.”

Wer sich im Nachhinein einen Uberblick tber die erfolgreiche
Kampagne machen will, findet eine ausfihrliche Dokumen-
tation mit Fotos und Informationen unter www.mutige-
maenner.de
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~Theater der Vielfalt -
Inklusive Raume”
Fachtagung zum 30jahri-
gen Bestehen der Theater-
werkstatt Bethel

Als letzten Akt des Jubildumsprogrammes lud die Theater-
werkstatt Bethel gemeinsam mit der Fh der Diakonie im
November zur Fachtagung , Theater der Vielfalt // Inklusive
Raume”. Das Besondere daran: Uber 60 Kinstlerinnen,
Wissenschaftlerinnen, Fachkrafte und Alltagsexperten aus
Deutschland und Osterreich diskutierten gemeinsam die
Wechselwirkungen der Theaterarbeit von Akteuren mit
verschiedenen Lebenshintergriinden und die sich daraus
ergebenden Erkenntnisse fur das Leben und Arbeiten in
anderen Bereichen der Gesellschaft. Zur Eréffnung kamen
zusatzlich zahlreiche Vertreterlnnen von Kooperationspart-
nern innerhalb und auBerhalb Bethels hinzu.

Beim Performance-Theaterabend ,Blind Dates” beeindruck-
ten Uber 30 Spielerinnen und Spieler verschiedener En-
sembles der Theaterwerkstatt Bethel und des Theaters ecce
aus Salzburg, als sie wie aus dem Stehgreif ein neues Sttick
entstehen lieBen. So konnten Zuschauende und Beteiligte
zum Auftakt die vielféltigen Wirkungen inklusiver Theaterar-
beit erfahren. Auch in den Diskursen wurde durch lebendig
gestaltete Vortrage und Diskussionen, die mit kiinstlerischen
Mitteln gefihrt wurden, die aktive Teilhabe von verschie-
densten Menschen, darunter auch Jugendliche und Men-
schen mit Behinderungen, ermdglicht.

In der Theaterwerkstatt Bethel gibt es seit langem Erfahrun-
gen mit Prozessen in inklusiven Gruppen und in der Vermitt-
lung inklusiver Handlungsmodelle in sozialer Arbeit, Bildung
und Arbeitsleben. Deren Entwicklung und Bedeutung fur
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Bethel stellte Hans-Gerd Daubertshauser, Vors. Der GF
Bethel.regional, im Rahmen der Er6ffnung dar. Der Kultur-
und Schuldezernent der Stadt Bielefeld, Dr. Udo Witthaus
wurdigte die Besonderheit dieses Ansatzes und das Engage-
ment in stadtischen Kooperationen mit der Theaterwerkstatt
Bethel. Prof. Dr. Benedikt Sturzenhecker, Erziehungswissen-
schaftler an der Universitdt Hamburg, untersuchte in seinem
Festvortrag die demokratische Grundhaltung und den
Inklusionsanspruch des Volxtheaters der Theaterwerkstatt
Bethel. Es sei offen fir jede und jeden. Demokratie (griech.:
. Volksherrschaft”) werde hier sehr weitgehend verwirklicht.

Angela Quack, wiss. Mitarbeiterin der Fh der Diakonie,
Nicole Zielke (Universitat Bielefeld) und Studierende der Fh
der Diakonie, der Fh Bielefeld und der Universitat Leipzig
haben die Arbeitsweisen der Theaterwerkstatt Bethel in
diesem Jahr mit einem raumsoziologischen Ansatz erhoben
und ausgewertet. Erste Ergebnisse dieses interdisziplinaren
Forschungsprojektes zum Thema ,,Inklusive Rdume” konnten
im Rahmen der Tagung vorgestellt werden. So hat das For-
schungsteam ein Instrument entwickelt, mit dem sich soziale
Raume beschreiben und auf die Mdéglichkeiten der Inklusion
untersuchen lassen.

Inwieweit asthetische und soziale Austauschprozesse in der
Theaterwerkstatt Bethel eine besondere Rolle spielen, stellte
Prof. Dr. Ingrid Hentschel, Theaterwissenschaftlerin an der
Fh Bielefeld, dar. Aus Sicht der Spielerinnen und Spieler der
Theaterwerkstatt Bethel beschaftigte sich Dr. Alfred Schulz
mit den Beteiligungsformen und dem Spektrum der Wir-
kungen fir sie und ihr Leben. Matthias GraBlin, Leiter der
Theaterwerkstatt Bethel, vermittelte die Konzeption der
Theaterwerkstatt Bethel im Kontext der verschiedenen wis-
senschaftlichen Beziige von Theater, Diakonie, Bildung und
sozialer Arbeit. AbschlieBend inszenierten alle Teilnehmen-
den die Ergebnisse der Tagung in einer groBen szenischen
Improvisation. m

Matthias GraBlin
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Drei neue Gesellschafter
fUr die Fachhochschule der
Diakonie

Die Fachhochschule der Diakonie in Bielefeld hat jetzt
drei neue Gesellschafter gewonnen. Als Trager hinzu-
gekommen sind die Stiftung Eben-Ezer (Lemgo), das
Diakonische Werk der Ev.-luth. Kirche in Oldenburg
und die Diakonie-Ruhr-Hellweg. Die FH der Diakonie
wird nun von insgesamt 14 Gesellschaftern getragen.
Dazu gehoéren unter anderem auch die Diakonie
Deutschland, das Ev. Johanneswerk sowie die Stiftung

Nazareth der v. Bodelschwinghschen Stiftungen Bethel.

Die Fachhochschule der Diakonie wurde im Oktober 2006
eroffnet. Sie startete den Lehrbetrieb mit drei Bachelor-
Studiengéngen und insgesamt 80 Studierenden. Heute sind
rund 700 Studierende fur sechs Bachelor-Studiengange und
einen Masterstudiengang eingeschrieben — und die Nachfra-
ge steigt. Die berufsbegleitende Konzeption und die groBe
Praxisnahe haben sich bewahrt. Die Fachhochschule der Dia-
konie belegt unter den Hochschulen mit Teilzeit-Studienan-
geboten mit 72,6 Prozent berufsbegleitenden Studierenden
den dritten Platz in Nordrhein-Westfalen.

Die Studienangebote der FH der Diakonie sind entsprechend
den Bedurfnissen und Praxisanforderungen der Gesellschaf-
ter konzipiert. Es geht unter anderem darum, Mitarbeitende
flr Fihrungsaufgaben in diakonischen Unternehmen und
fur die Sozial- und Gesundheitswirtschaft auszubilden.
AuBerdem soll das diakonische Selbstverstandnis durch die
Leitungsverantwortlichen umgesetzt und vermittelt werden.

Bei einem Informationstag am Mittwoch, 24. September
2014, ab 17 Uhr stellt die Fachhochschule der Diakonie ihre
Studiengange vor. Der Veranstaltung findet im Haus Naza-
reth (Festsaal I), Nazarethweg 7, in Bielefeld-Bethel statt.
Nahere Informationen erhalten Interessierte tber die kosten-
lose Telefon-Hotline 0800 34 34 256 und im Internet Gber
www.fh-diakonie.de
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Bundesweit hochster
Anteil an Studierenden
ohne Abitur

» Fachhochschule der Diakonie ist Spitzenreiter als
~offene Hochschule”

Die Fachhochschule der Diakonie in Bielefeld hat mit
aktuell 28 Prozent den bundesweit héchsten Anteil an
Studierenden ohne ,klassische” Hochschulzugangsqua-
lifikation. Damit ist die private Fachhochschule Modell
und Vorbild fiir die Offnung der Hochschulen, wie sie
von Bund und Land Nordrhein-Westfalen schon langer
gefordert und rechtlich erméglicht wird.

Das Bundesministerium fur Bildung und Forschung férdert an
der Fachhochschule der Diakonie, zurzeit zwei Forschungs-
projekte zum Thema , Offene Hochschule”, um auch zuklnf-
tig Menschen ohne Abitur mit geeigneten Konzepten den
Zugang zum Studium zu erleichtern. An der Fachhochschule
der Diakonie sind gegenwartig rund 700 Studierende fur
sechs berufsbegleitende Bachelor-Studiengdnge und einen
Masterstudiengang eingeschrieben. Die berufsbegleitende
Konzeption und die groBe Praxisndhe haben sich bewahrt.

Im Herbst starten zwei weitere Studiengange: ,Ergothera-
pie” in Zusammenarbeit mit der Ergotherapieschule des
Ev. Krankenhauses Bielefeld sowie der bundesweit erste
Studiengang , Heilerziehungspflege” in Kooperation mit
sechs regionalen Fachschulen fur Heilerziehungspflege.

Getragen wird die Fachhochschule der Diakonie von 14
Gesellschaftern, unter anderem von der Diakonie Deutsch-
land, dem Ev. Johanneswerk e. V. und den v. Bodel-
schwinghschen Stiftungen Bethel.
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Wissenschaftsrat wiirdigt
Fachhochschule der Diakonie

Der Wissenschaftsrat in Koln hat jetzt die Fachhoch-
schule der Diakonie mit Sitz in Bielefeld akkreditiert. In
seinem Bericht nennt er die Forschungsleistungen fiir
eine Hochschule in der Aufbauphase beeindruckend
und lobt die Stimmigkeit des Gesamtkonzepts. In dem
Prifungsbericht werden insbesondere das praxisnahe
Studienangebot, die engen und vielfaltigen Verbindun-
gen zu Kooperationspartnern, die guten Studienbedin-
gungen und die solide Finanzierung positiv hervorge-
hoben.

Die Fachhochschule der Diakonie wurde 2006 als private
Hochschule kirchlichen Rechts von diakonischen Unterneh-
men und Organisationen sowie der Diakonie Deutschland
gegriindet. Die FH bietet acht Bachelor-Studiengange an, die
fir soziale und gesundheitsbezogene Arbeitsfelder sowie fir
die Tatigkeit als Diakonin und Diakon qualifizieren. Zurzeit
betragt die Zahl der Studierende etwa 690.

Der Wissenschaftsrat berat die Bundesregierung und
Regierungen der Lander in Fragen der Entwicklung der
Hochschulen, der Wissenschaft und Forschung, und fuhrt
die institutionellen Akkreditierungen - ein Verfahren der
Qualitatssicherung - von nichtstaatlichen Hochschulen durch.

Entsprechend ihrem Leitbild konzentriert sich die Fachhoch-
schule auf praxisnahe Forschung sowie wissenschaftsbasierte
und wertorientierte Lehre. Sie verfligt somit Gber ein deutlich
konturiertes und zum Leitbild passgenaues Profil. Dieses
Leitbild wird durch die Hochschule in allen ihren Leistungs-
bereichen Uberzeugend umgesetzt.

» Die Professorinnen und Professoren der FH sind in ihren
Jjeweiligen Wissenschaftsgemeinschaften gut vernetzt, was
die zahlreichen Mitgliedschaften in Fachverbdnden doku-
mentieren. Auch die Publikationstétigkeit der Professorinnen
und Professoren erscheint hochschuladdquat.

» Nach Auffassung der Arbeitsgruppe herrscht an der FH
Diakonie eine ausgesprochen kollegiale und kooperative
Atmosphdre unter den Lehrenden. Positiv hervorzuheben ist
in diesem Zusammenhang auch die langfristiger angelegte
Zusammenarbeit mit Lehrbeauftragten, die sich in hohem
MaBe mit der Fachhochschule identifizieren und sich ent-
sprechend engagieren.

Fachhochschule
der Diakonie
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,von Brauten, Hausmuttern
und ihren Kindern”

Mehr als 100 Teilnehmenrinnen und Teilnehmer kamen am
Vortag des Frihjahresgemeinschaftstages zu der Tagung,
den die Diakonische Gemeinschaft Nazareth gemeinsam
mit der der Ev. Bildungsstatte fir Diakonie und Gemeinde
sowie der Fachhochschule der Diakonie veranstaltete. Es
hatten sich zahlreiche Absolventinnen friherer Brautkurse
Nazareths, ehemalige Hausmdtter und einige Kinder aus
Hauselternfamilien eingefunden, die die Impulse und Vor-
trage nutzten, um eigene Erfahrungen einzubringen und
auszutauschen. Ein gutes Drittel der Tagungsbesucherinnen
und -besucher waren Studieren den der Fachhochschule
der Diakonie sowie Auszubildende der Gesundheitsschulen
des Ev. Krankenhauses Bielefeld. Es entstand eine dichte,
lebendige und kreative Atmosphéare, die es erlaubte, gute
wie belastenden Erinnerungen auszutauschen.

Pastor Bernward Wolf sprach im GruBwort des Vorstandes
seinen tiefen Respekt vor den groBen Leistungen vieler
,Hausmutter” in Betheler Einrichtungen aus. An Dank und
Anerkennung habe es viele Jahrzehnte gemangelt. Diesen
Dank wolle er ausdriicklich
aussprechen.

Den Eréffnungsvortrag hielt
Diakonin Dr. Daniela-Hand-
ler-Schuster aus Zurich. Sie
hatte mit ihrer Promotion
und zahlreichen Veroffentli-
chungen auf die Bedeutung
von Hausmuttern fur die
Professionalisierung der
Pflege im 20. Jahrhundert
hingewiesen (vgl. u.a. naza-
rethbrief 2/2013). Schwester
Handler-Schuster konnte
anhand ihrer Forschungs-
ergebnisse belegen, dass
Hausmutter in Einrichtungen
der Diakonie (nicht nur, »
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aber auch in Bethel) vor allem dafiir verantwortlich waren,
fur Pflegebedirftige und Mitarbeitende ,Sorge” zu tragen.
Sie standen fir die Gestaltung eines guten (padagogischen,
therapeutischen) Milieus gerade, ohne dass dies nach

auBen hin sichtbar gemacht wurde. Hausmutter wirkten im
Verborgenen. Einige ehemalige Hausmutter konnten dies
mit eigenen Erfahrungen belegen. So bot einerseits das
Wirken im Verborgenen auch viele Freiheiten, andererseits
lies die Anerkennung fur diese Tatigkeiten sehr zu winschen
Ubrig (ein eigenes Gehalt fur Hausmutter lieB lange auf sich
warten; bei Verabschiedungen wegen Stellenwechsels oder
Ruhestands wurde in aller Regel der Hausvater offiziell ver-
abschiedet und bedankt, nicht die Hausmutter). Ingrid Lautz
von den Gesundheitsschulen referierte Gber die Entwicklung
der Pflege und Pflegausbildungen in Bethel, die sich in den
beiden Betheltdlern (Kantensiecktal Sarepta und jenseits

der Zionskirche Nazareth) lange Zeit sehr unterschiedlich
entwickelten. Ingrid Lautz wies darauf hin, dass die Entwick-
lung eines heute zeitgeméaBen diakonischen Pflegeleitbildes
wesentlich auch dem Umstand zu verdanken ist, dass die
Ausbildungen in Bethel in einer gemeinsamen Ausbildungs-
statte zusammengefuhrt werden konnten.

Sarepta-Schwester Rosemarie Hopp-Waoérmann berichtete
anschaulich aus dem Leben einer Hausmutter-Diakonisse.
Das Stellenprofil entsprach dem des Hausvaters (Diakons)
und war solange die Geschlechtertrennung in Betheler
Einrichtungen galt ein gangiges Leitungsmodell in den sog.
Frauenhdusern.

Petra Krause und Ralf Leber, beides Kinder aus Diako-
nen-Hauselternfamilien, gaben Einblicke in das Aufwachsen
und Leben in Bethel. Sie betonten die Selbstverstandlichkeit
des Mithineingenommen-Seins in das Leben im Heim und
das sehr freie Aufwachsen in Bethel. Die Diskussion mit Ta-
gungsteilnehmern mit ahnlicher Vorerfahrung brachte auch
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zu Tage, dass die permanente Verflgbarkeit der Eltern fur
die Einrichtung durchaus auch belastende Erfahrungen fir
Kinder mit sich bringen konnten. , Die Familie hatte hinter
dem diakonischen Dienst zurtickzustehen.”

Einen sehr lebendigen Abschluss fand die Tagung im Aus-
tausch Uber die Brautkurse in Nazareth. Bruder Reinhard
Neumann referierte eindrucksvoll Gber ,Die Brautkurse

als institutionelle Hinfiihrung zur pflegenden Hausmutter”.
Die Bedeutung der Brautkurse sowohl als Vorbereitung auf
die Hausmutterrolle als auch als institutionelle Uberpriifung
der Eignung von Brauten fir Nazarethdiakone war fur viele
Jahrzehnte der Nazarethgeschichte pragend. Der Vortrag
regte an, Uber viele Erinnerungen (gute wie schwierige) ins
Gesprach zu kommen.

Die erfolgreiche Tagung hat Mut gemacht, in etwa einem
Jahr einen zweiten Workshop zu veranstalten, der sich der
besonderen Rolle von Mannern/Bridern/Hausvatern in der
Diakoniegeschichte widmet. Auch das Thema der Kinder aus
Hauselternfamilien verdient eine ausfuhrlichere Reflexion, als
dies bei dieser Tagung moglich war. =

Wolfgang Roos-Pfeiffer
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== MAGAZIN

Neue Studiengange
in Vorbereitung und
Planung

Nach erfolgreicher Akkreditierung suchen wir noch
Bewerberinnen und Bewerber fiir den Studiengang
Heilerziehungspflege (B.A.), der eine abgeschlossene
HEP-Fachschulausbildung oder eine noch nicht abge-
schlossene Ausbildung an einer der mit uns koope-
rierenden Berufskollegs voraussetzt. Dies sind das
Berufskolleg Bethel, das der AWO in Bielefeld, das des
Wittekindshofs in Bad Oeynhausen, das der Stiftung
Eben-Ezer in Lemgo, das des Johanneswerks in Bochum
und die ESPA in Miinster.

Der Studiengang Ergotherapie startet zugleich mit dem ge-
samten neuen Jahrgang der ERgotherapieschule in Eckarts-
heim.

Der Aufsichtsrat hat beschlossen, fur die folgenden drei Stu-
diengange in das Akkreditierungsverfahren zu gehen:

e einen Master-Studiengang ,, Comunity Mental Health” fur
das Feld der Psychiatrie

e einen berufsbegleitenden Studiengang fir Soziale Arbeit
mit unterschiedlichen Studienschwerpunkten

e sowie im Rahmen des Projekts , Offene Hochschule”
einen Master-Studiengang ,,Personalmanagement”, der
in Verbindung mit verschiedenen Weiterbildungsakade-
mien von Kirche und Diakonie (BAKD), der AWO, der
Paritatischen Akademie, sowie Bildung & Beratung in
Bethel konzipiert wurde.

Im Reakkreditierungsverfahren ist Heilpadagogik (B.A., sowie
ein weiterer Studienschwerpunkt fur den Master-Studien-
gang , Organisationsentwicklung”, und zwar ,,Management
und Diakonie”; dieser Studiengang wird in Kooperation mit
dem Institut fir Diakoniewissenschaft und DiakonieManage-
ment der Kirchlichen Hochschule Wuppertal-Bethel ange-
boten.
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Beim diesjahrigen Dreildanderkongress haben Studierende aus
dem PP 12.2 den Poster-Wettbewerb gewonnen.

lhr Thema: Gesundheitsrelevante Belastungen und Risiken

zu reduzieren und andererseits die Gesundheitsressourcen
der Mitarbeiter zu férdern und zu starken ist Aufgabe der
betrieblichen Gesundheitsférderung. Die Organisation eines
Unternehmens, insbesondere das Managementsystem und
die Fiihrungskommunikation bilden dabei den Ansatzpunkt
zur Gesundheitsférderung, denn sie haben die Méglichkeiten
relativ viele Mitarbeiter konkret und gleichzeitig in Interven-
tionen mit einzubeziehen.



== STUDIUM

Secondary / vicarious
traumatization (ST/VT)

seems to be a significant
occupational hazard for mental
health workers, e.g. nurses
working with mentally trauma-
tized patients.

Being theoretically based on
DANIELS" (2006: p. 2) definiti-
on of ST and led by precise
questions, the purpose of this
bachelor thesis was to proof
literature, firstly, concerning
the phenomenon in general
and secondly, relating to psy-
chiatric nurses in particular. Moreover, it was about analysing
protective factors, protective intervention strategies and
already established protective concepts. Therefor, literature
on ST and VT was researched systematically on the basis of
various subject-specific internet databases (e.g. PsycARTI-
CLES, PsycINFO, PSYNDEX) and specialist books.

A multitude of ST-related articles has been published during
the last two decades, but only few explicitly focus on (psy-
chiatric) nursing. Furthermore, specific prevention-manuals
have already been developed, partly even been implemen-
ted in mental health organizations and occasionally been
empirically evaluated, but as aforementioned, only very few
concepts are particularly created for nurses. These manuals
often combine background knowledge and self-care strate-
gies, but also the organizations are responsible for adjusting
working conditions in terms of prevention.

Best practices for addressing ST / VT and various implemen-
tation approaches for organizations are discussed, but it
seems inevitably necessary that further research is conducted
which focuses on ST/ VT in nurses and on protective inter-
ventions in order to convince organizations to implement
specific programs.

KEYWORDS: secondary traumatization, vicarious traumatiza-
tion, compassion fatigue, psychiatric / mental health nursing,

prevention, (advanced vocational) training, information. =

Jacqueline Rixe
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Spezifische Milieufaktoren
in forensisch-psychiatrischen
Fachkliniken.

Zielsetzung: Spezifische
Milieufaktoren sollen benannt
und ihre Bedeutung, Wirksam-
keit sowie Problematiken fur
die Tatigkeit psychiatrisch
Pflegender und kontext-
ver-wandter Berufsgruppen

in forensisch-psychiatrischen
Fachkliniken (vergleichbar der
Unterbringung nach § 63 StGB)
beschrieben werden.

Fragestellung: Was sind spezifische, milieupragende Fakto-
ren in forensisch-psychiatrischen Fachkliniken und welche Re-
levanz haben sie fur psychiatrisch Pflegende? Diskussion tUber
Maoglichkeiten einer genesungsfordernden therapeutischen
Milieunutzung aus Sicht psychiatrisch Pflegender.

Theorie: Soziale Milieus (Entstehung und Beeinflussungsfakto-
ren). Therapeutische Milieus (Merkmale, Prinzipien, Modelle).

Quellen: Elektronische Datenbanken, kontextbezogene Fach-
zeitschriften, Metasuchmaschine Karlsruher-Virtueller-Katalog.
Handsuche in der Deutschen Zentralbibliothek fir Medizin

in KéIn. Berticksichtigung deutsch- und englischsprachiger
Literatur.

Methode: Stichprobenartige Vorab-Recherche unter Bertick-
sichtigung eingrenzender Suchbegriffe. Sichtung thematisch
unspezifischer Literatur. Am Themenfeld ausgerichtete deduk-
tive Literaturrecherche. Analyse der Rechercheergebnisse.
Ergebnisse: Samtliche in forensisch—psychiatrischen Fachklin-
ken tatigen Mitglieder der unterschiedlichen dort angesiedel-
ten Berufsgruppen, pragen und tragen das durch den Kontext
bedingte Milieu nicht nur baulich und fachinhaltlich spezifisch,
sondern auch Uber den Kontext hinaus, in vielschichtiger
Weise durch gesellschaftspolitische und juristische Mitverant-
wortung. Psychiatrisch Pflegende bewegen sich durch ihre
hohe Kontaktdichte zum Patienten kontinuierlich innerhalb
verschiedenster Spannungsfelder des MalBregelvollzugs.

Fazit: Die Tatigkeit psychiatrisch Pflegender in forensisch-
psychiatrischen Fachkliniken setzt ein hohes Mal3 an emotio-
naler Stabilitat, fachlicher Kompetenz sowie moralisch und
ethischer Aufgeklartheit und Reflektionsfahigkeit voraus. Die
fortlaufende Weiterentwicklung der psychiatrischen Pflege,
mit dem Ziel einer optimalen Patientenversorgung, sollte das
Leitmotiv fir die Fort- und Weiterentwicklung fachspezifischer
Studiengdnge sein. Das Feld der forensisch-psychiatrischen
Pflege scheint wenig erforscht. =

Marco Schober
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Menschen an der FH:
Aus dem Team ...

Drei neue Professor/-innen an der Fachhochschule der Diakonie

An der Fachhochschule der Diakonie in Bielefeld haben zum Semesterstart drei neue
Professoren ihre Arbeit aufgenommen. Michael Lohr (I.) besetzt die zweite Professur im
deutschlandweit ersten Studiengang fur Psychiatrische Pflege. Zuletzt hat der 39-Jahri-
ge die Stabsgruppe fur Klinikentwicklung & Forschung am LWL-Klinikum in Gutersloh
geleitet. In dieser Funktion betreute Michael Lohr multidisziplindre Projekte in der Ver-
sorgungsforschung. Dr. Alla Koval hat den Lehrstuhl fir Methoden der Sozialen Arbeit
Ubernommen. Die 34-Jahrige war vorher Netzwerkcoach und Koordinatorin bei der
Werkhof Projekt Dortmund gGmbH, einem Trager fur Jugendberufshilfe und Erwach-
senenbildung. Zum Honorarprofessor wurde Dr. Jonathan Imre Fahlbusch ernannt. Der
44-)ahrige war bereits seit sechs Jahren Lehrbeauftragter fir Sozialrecht in den Studien-
gangen Mentoring und Management an der Fachhochschule der Diakonie. Fahlbusch
ist zudem Referent und Experte fir Sozialrecht im Bundesministerium fur Arbeit und
Soziales.



Erste Absolvent/-innen des bundesweit ersten
Studiengangs Psychiatrische Pflege feierten
ihren Abschluss

Die ersten 25 Absolventinnen und Absolventen des bundesweit ersten Studiengangs ,,Psychische Gesundheit/Psychia-
trische Pflege” haben jetzt ihren Abschluss gefeiert. Im Assapheum in Bielefeld-Bethel bekamen die Studierenden der
Fachhochschule der Diakonie ihre Bachelor-Urkunden Uberreicht. Der Studiengang war im Sommersemester 2011

mit 30 Platzen gestartet. Mittlerweile sind 150 Studierende aus dem gesamten Bundesgebiet in dem Studiengang
eingeschrieben.

Wissenschaftliche Weiterbildungsangebote fur Beschaftigte in der Psychiatrischen Pflege stehen hoch im Kurs. Die
Fachhochschule der Diakonie in Bielefeld verzeichnet darum einen regelrechten Ansturm auf das Studienangebot. Mit
dem Ausbau der Platzzahl reagiert die Einrichtung auch auf den gestiegenen Bedarf nach zusatzlichen Fachkréften:
,Durch die Zunahme des Versorgungsbedarfs bei psychischen Erkrankungen, zum Beispiel im Bereich der Demenzen,
waéchst auch der Bedarf an qualifizierter Pflege”, erklart Michael Schulz, Professor fir Psychiatrische Pflege.

Der dreijahrige berufsbegleitende Bachelor-Studiengang ,, Psychische Gesundheit/Psychiatrische Pfelge” richtet sich an
Menschen, die bereits eine Ausbildung zum Erzieher, Gesundheits- und Krankenpfleger oder Altenpfleger absolviert
haben und im psychiatrischen Feld arbeiten.

Die Fachhochschule der Diakonie wurde im Oktober 2006 er&ffnet. Sie startete den Lehrbetrieb mit drei Bachelor-Stu-
diengdngen und insgesamt 80 Studierenden. Heute sind rund 700 Studierende fir sechs Bachelor-Studiengédnge und
einen Masterstudiengang eingeschrieben — und die Nachfrage steigt. Die berufsbegleitende Konzeption und die grol3e

Praxisnahe haben sich bewahrt.

Im Herbst 2014 startet die FH der Diakonie den bundesweit ersten Bachelor-Studiengang Heilerziehungspflege. Der
Studiengang baut auf die Fachschulausbildung Heilerziehungspflege auf.
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