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AKADEMISIERUNG DER PFLEGE: ZIELE UND PROBLEME AUS KULTURWIS-
SENSCHAFTLICHER SICHT

Die Behebung des Pflegenotstandes und die Verbesserung der gesellschaftlichen Anerken-
nung und wirtschaftlichen Belohnung des Pflegeberufes werden zurzeit vielfaltig diskutiert.
Eine Moglichkeit wird in der Akademisierung der Pflegeausbildung gesehen. Anhand des in
Entwicklung begriffenen ,,Gesundheitscampus® in Sudniedersachsen wurden Perspektiven
verschiedener Akteur_innen erhoben, um die potentielle Wirkung von akademisierter Pfle-
ge zu beleuchten. Vor dem Hintergrund von jlingsten Beitragen zur Theorie der Flrsorge
(oder Care) soll hinterfragt werden, wie sich die Akademisierung auf die beiden verzahnten
Problemlagen auswirkt und wie sich Pflegende starker in die Planung ihrer Berufswelt ein-
bringen konnen.

Bestandteil meiner Forschung waren vier Interviews mit Personen, die leitende oder koor-
dinierende Positionen in der Pflege in Kliniken sowie Lehrbereichen innehaben. Drei der
vier Interviewten waren und sind Teil des Planungsteams des neu entstehenden Gesund-
heitscampus. Zusatzlich habe ich eine Fokusgruppendiskussion mit Pflegeschiilerinnen im
zweiten Ausbildungsjahr gefiihrt. Die Ergebnisse dieser Forschung sollen nun zusammenge-
fasst werden.

Eine Frage von Image? Akademisierung der Pflege und Stand-

ort-interessen

Die Befuirworter_innen des Akademisierunsgprozesses sehen es als ein wesentliches Ziel des
Gesundheitscampus an, ,kluge junge Kopfe“ in der Region zu behalten. Vertreter_innen
der Universitatsmedizin Gottingen (UMG) begriiBen es, wenn die akademisch ausgebildeten
Pflegekrafte an ihrem Klinikum bleiben. In diesen Aussagen tritt eine Konkurrenzlogik her-
vor, nach der das Universitatsklinikum mit anderen Krankenhausern um Pflegekrafte buh-
len musse. In dieselbe Kerbe schlagt der Profilierungsgedanke, der bei der Aussage, der
Gesundheitscampus und die mit ihm einhergehende Umstrukturierung der Arbeitsbeziehun-
gen an der UMG hatten Signalwirkung (,,die trauen sich was“), durchscheint. Die im Ge-
sundheitscampus bestehende Innovation wird aber nicht nur auf diese Weise gedacht, son-
dern auch als notwendiger Versuch wahrgenommen, den prognostizierten Einbriichen in
der Gesundheitsversorgung gerade im landlichen Sudniedersachsen durch eine Aufwertung
und Kompetenzerweiterung der ambulanten Pflege zu begegnen.

Wahlmoglichkeiten und neue Hierarchien

Pro Jahrgang sollen dreiBig Pflegeschiler_innen akademisch ausgebildet werden, der GroB-
teil soll weiterhin wie gehabt die Pflegeschule absolvieren. Das Gottinger Pflegestudium ist
fur die Erstausbildung ausgelegt. Die Befurworter_innen erhoffen sich, dass durch die Stu-
dierenden neue Inhalte in den Schulunterricht getragen werden. Auch soll durch sie den
Arzt_innen der ,Stellenwert“ der Auszubildenden deutlicher werden - diese sollen nicht
einfach als ,,helfende Hand“, sondern als Menschen in der Ausbildung wahrgenommen wer-
den. Hierzu dienlich ist zum Beispiel ein interprofessionelles Projektmodul, in dem auf
freiwilliger Basis Medizin- und Pflegestudierende voneinander lernen sollen.

Die Einfuhrung eines neuen Berufsprofils erfordert auch eine Umformung der Zusammenar-
beit im Team. Da mit den ersten Absolvent_innen erst 2019 zu rechnen ist, lieRen sich die
Interviewpartner_innen nicht zu klaren Vorstellungen hinreiBen, wie diese in den Kranken-
hausalltag eingebunden werden wiirden. Wahrscheinlich sind zwei verschiedene Modelle,
nach denen die akademischen Pflegekrafte entweder als ,,Pflegeexpert_innen* eine bera-
tende und kontrollierende Funktion haben oder es zu einer Gleichstellung mit examinierten
Pflegekraften kommt, was Konfliktstoff in sich birgt.

Institut fur Kulturanthropologie/Européische Ethnologie an der Georg-August-Universitat Gottingen vom Lehrforschungs-
@@@@ projekt ,PflegeKultur — CareCulture*” lizensiert unter der Creative Commons Attribution 4.0 International License.
BY

(Bl Abrufbar unter pflegekultur.uni-goettingen.de/pfk/.



I

Werte und Wertschatzung

Die mit dem Gesundheitscampus angestrebten Verbesserungen der Krankenversorgung ge-
hen von der Annahme aus, dass vor allem Defizite bestehen. Der Stellenwert der Pflege soll
durch die Einfuhrung eines zusatzlichen Berufsprofils gesteigert werden, das dazu beitra-
gen soll, die Probleme der nach dem bisherigen Modell ausgebildeten Pflegenden zu behe-
ben. Akademisch ausgebildete Pflegekrafte, die sich im Studium Fachwissen angeeignet
haben werden, sollen sich mit den Arzt_innen ,auf Augenhéhe® befinden. Nicht akade-
misch Ausgebildeten mit ihrem im Berufsleben gesammelten Erfahrungswissen wird dies
nicht zugetraut. Wie im Teilprojekt zur Motivation zur Berufswahl (s. Ergebnisbericht
»Pflege im 21. Jahrhundert!“) deutlich wird, gibt es Pflegende, fur die im Mittelpunkt ihrer
Tatigkeit steht, anderen Menschen zu helfen, und flir die medizinische Expertise nachran-
gig ist. Diesen Menschen wird durch den mit dem Pflegestudium verfolgten Ansatz die
agency, ihre Arbeitsbedingungen zu gestalten, abgesprochen. Ihnen nicht zuzuhoren und
ihnen wenig zuzutrauen bedeutet somit auch, Erfahrungswissen und care ,,am Bett“ abzu-
werten. Eine solche Dynamik ware den Zielen des Gesundheitscampus gegenlaufig.
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