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Abstract

Ausgehend von der Fragestellung tiber die Bedeutung, wie Altenpflegeauszubil-
dende sich und ihr Handeln in der Pflegesituation kritisch reflektieren, werden aus
den Ergebnissen dieser Studie neue Professionalisierungskonzepte und Empfeh-
lungen fiir Ausbildungsstandards erarbeitet. Die qualitativ angelegte Untersuchung
erfolgte als internes Kompetenzfeststellungsverfahren bei 17 Teilnehmern eines Al-
tenpflegeausbildungskurses im ersten Ausbildungsjahr an einem Bildungszentrum
fur Altenpflege in Hessen. Methodisch bezugnehmend auf die Grounded Theory
orientierte sich insbesondere die Auswertung an dem Kodierparadigma von Strauss/
Corbin (1996).

Theoriegeleitetes Arbeiten und hermeneutisches Fallverstehen stellen Implika-
tionen professioneller Pflege alter Menschen dar. Auszubildende erschliefen sich
Themen zunichst aus subjektiver Perspektive und (re-)konstruieren ein Pflegever-
stindnis tiber bestehende persénliche Wertvorstellungen und Bedeutungsperspekti-
ven. Dies erfordert von Auszubildenden ein differenziertes Selbstverstehen, welches
uber selbstreflexives, transformatives Lernen mit einer nachhaltigen Lernprozess-
begleitung zu erreichen ist.

Im Ergebnis erwiesen sich Einflisse der (prekiren) Arbeitsbedingungen der
Altenpflege insgesamt als nicht so prigend fur das Pflegehandeln wie personlich-
keitsspezifische Bewertungsschemata. Unbewiltigte Konflikte, die entwicklungspsy-
chologisch in der Lebenswelt entstanden sind, werden in konfrontierenden Pflege-
situationen reaktiviert und wirken sich somit in der Gegenwart auf berufliche
Kompetenzentwicklungen aus. Auszubildende, die sich an neue Bedingungen ad-
iquat anpassen koénnen, bevorzugen einen interpersonalen Bewiltigungsstil. Im Ge-
gensatz hierzu finden sich Auszubildende, die unerwartete situative Anforderungen
nicht wahrnehmen (kénnen) und/oder sich unangenehm empfundenen Situationen
entziehen bzw. diese ignorieren.

Im Kontext einer spezifischen Pflegesituation verteilt sich selbstreflexives, trans-
formatives Lernen auf vier Entwicklungsstufen bzw. Selbstreflexionsniveaus (SRN
1-4) und auf vier Reflexionszeitpunkte (reflection-before-/in-/on-/ahead-action). Das
jeweilige Reflexionsniveau wird u. a. den Niveaus des Europdischen Qualifikations-
rahmens (EQR) gegentiibergestellt. Insgesamt 17 Auszubildende verteilen sich auf
SRN 1 (n=8), SRN 2 (n=38) und eine Auszubildende reflektiert sich auf SRN 3. Das
SRN 4 wird nach nur einem Dreivierteljahr der Ausbildung noch von keinem Ler-
nenden erreicht. Kenntnisse und Kompetenz (Niveau des EQR) waren nur teilweise
kompatibel mit dem entsprechenden Selbstreflexionslevel. Der EQR und das jewei-
lige Selbstreflexionsniveau miissen zusammenpassen, denn: Je komplexer die Pfle-
gesituation, umso hoher muss das Selbstreflexionsniveau des/der Auszubildenden
sein.



14 Abstract

Focusing on the important question of how nursing apprentices critically reflect and
value themselves and their acting in care situations, new concepts for progressive
professionalisation and recommondations for new standards in geriatric nursing
apprenticeship could be developed by the findings of this qualitative study. The basis
of this study was formed by the analysis of an internal competence assessment for
17 participants of a first year nursing class. Generally referring to the grounded
theory, the qualitative evaluation is based on the theoretical explanatory scheme of
Strauss/Corbin (1996).

Theory based knowledge and hermeneutical understanding of each care situa-
tion are important implications for professional nursing. Trainees used to deal with
care problem situations rather individually from a subjective point of view, and then
reconstruct their definition of nursing by already existing conceptions of values and
meaning schemes. They are required to show a differentiated understanding of their
own which can be achieved by selfreflection learning together with effective teachers
assistance in the learning proceedings. As result, the individual evaluation of mean-
ing schemes turned out as much more significant for an appropriate professional
attitude and performance than the influence of precarious working conditions in
nursing environment. Lasting psychological effects, developed in earlier stages of life
and often unsolved, will be reactivated in confronting situations and have a strong
influence to the increase of nursing competence. Learners who are able to cope ad-
equately with new conditions prefer an interpersonal coping style. However, in con-
trast to that, you will find trainees who don't react adequately to requirements of un-
expected situations and try to escape from uncomfortable settings or just try to avoid
them. In the progress of any given nursing situation selfreflective, transformative
learning can be found on four different developing stages resp. levels of selfreflection
(SRN 1-4) together with four different moments of reflection. The respective level of
reflection will be compared to the level of the Furopean Qualifications Framework
for lifelong learning (EQF). The results of the 17 assessed trainees and their learning
outcomes are classified to SRN 1 (n=8), SRN 2 (n=_8) with only one trainee reaching
reflection level 3. After only 9 months of nursing training nobody could achieve SRN
4. It turned out that knowledge and competence (EQF) were only partly compatible
with the respective level of selfreflection. The EQF and the niveau of selfreflection
have to be well adjusted, means: the more complex the nursing situation, the higher
the level of selfreflection.



1 Einleitung, Anlass und Aufbau der Arbeit

,Die Professionalisierung der Gesundheitsberufe miisste sich auch
im Rahmen des reflexiven Denkens/Handelns entwickeln.*

MUI]SERS 2004: 15

Die berufliche Bildung sieht sich zunehmend mit neuen Anforderungen konfron-
tiert, die sich im Wechsel zwischen gesellschaftlichen Entwicklungen und den da-
raus resultierenden Anpassungsleistungen innerhalb des Arbeitsmarktes vollziehen
(vgl. Bundesministerium fiir Bildung und Forschung ((BMBF)) 2014). Deshalb miis-
sen Gesundheitsberufe auf vielfiltige Anforderungen, Verinderungen von dkonomi-
schen Rahmenbedingungen und gesellschaftlichen Werten im Gesundheitswesen
reagieren und jeweils ihren Beitrag dazu leisten. Die Pflege und speziell die Alten-
pflege stehen der Aufgabe gegeniiber, sich im hohen Mafe auf das Alterwerden und
die verinderten Altersbilder der Gesellschaft einzustellen (vgl. Hundenborn 2014: 1;
vgl. Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend ((BMFSF])) 2010;
vgl. Bundesministerium fiir Gesundheit (BMG)) 2016: 1; vgl. Dreier etal. 2015; vgl.
Wolter 2013; vgl. Hackmann 2009). Diese aufgezeigten beruflichen Erwartungen und
die damit verbundenen Forderungen nach strukturellen Verbesserungen sind nicht
nur Anlass fiir theoretische Diskurse zur Zukunft der Ausbildung, sondern brau-
chen in der Folge konsequenterweise erweiterte Leitlinien und Ausbildungsstan-
dards (vgl. BMBF 2014: 63; vgl. BMFSF] 2014). Allerdings heifdt das fiir den Gesamt-
kontext der Altenpflege, dass kritisches Denken angebracht ist und gut durchdachte
Losungen, schnellen und oberflichlichen Reaktionsmechanismen vorzuziehen sind.

1.1  Einleitung und Anlass

Der gesellschaftliche Wertewandel mit einer perspektivischen Neuorientierung be-
griindet sich aus der Individualisierung der Arbeits- und Lebenswelt (vgl. Hiilsken-
Giesler/Wiemann/Wittpahl 2013: 42). In diesem Zusammenhang bedeutet Profes-
sionalisierung der Altenpflege, sich der Frage zu stellen, welche Verantwortungen
und spezifischen Aufgaben konkret zu itbernehmen sind und auf welchen kulturel-
len Werten professionelles Handeln basiert. Der Auftrag der Altenpflege besteht be-
sonders darin, zu erfassen, wie der dltere Mensch Lebensqualitit subjektiv definiert
und wie er diese individuell erreichen mochte.

Berufliche Praxishandlungsfelder der Gesundheitsberufe geben erweiterte
Kompetenzanforderungen und zudem Entwicklungsspielriume in der Ausbildung
vor. In der Betreuung von ilteren und multimorbiden Menschen kénnen sich Hand-
lungsparameter stetig dndern, was ein breites Handlungsrepertoire und persénliche
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Flexibilitat erfordert. In komplexen Arbeits- oder Lernsituationen werden fiir kon-
textspezifische Problemlésungen personliche, soziale und fachlich-methodische Fi-
higkeiten erwartet. Fiir ein professionelles Pflegehandeln sind Leistungskriterien
und Kompetenzen zu bevorzugen, die soziale und kommunikative Prozesse perso-
nenbezogener Arbeit wiirdigen. Deshalb steht die Fihigkeit, mit sehr unterschiedli-
chen Menschen professionell zu kommunizieren und zu handeln, als Kernkompe-
tenz in der Altenpflegeausbildung.

Welche Vorstellungen und welches Pflegeverstindnis Auszubildende mit der
Altenpflege verbinden, ist zunichst durch die Lebenswelt, in der sie aufwachsen, be-
einflusst. In der beruflichen Situation bilden diese Interpretationsmuster die Grund-
lage fuir das Pflegehandeln. Somit ist davon auszugehen, dass der Einfluss lebens-
weltlicher, biografischer Erfahrungen wesentlich gréfler ist, als der erst kurzzeitig
wirkende Einfluss des unmittelbaren Arbeitsumfeldes oder der Bildungseinrichtung.
Es ist weiter zu erwarten, dass Erfahrungen, Werte und Normen, die in der Vergan-
genheit im Kontext der Lebenswelt von existenzieller Bedeutung sind, sich bis in die
Gegenwart auf das berufliche Selbstverstindnis und die individuellen Kompetenz-
entwicklungen im Kontext der Arbeitswelt auswirken. Lernende in den Gesundheits-
berufen sind emotional involviert und erschliefen sich Themen zunichst aus sub-
jektiver Perspektive mit Bezug auf den individuellen Lebensstil, den biografischen
Erfahrungshintergrund, (re-)konstruieren ein Pflegeverstindnis iiber eigene Wert-
vorstellungen und Bedeutungsperspektiven. Allerdings sind emotionale Erfahrun-
gen der eigenen Wahrnehmung oftmals nicht zuginglich. Das pidagogische Ziel ist
deshalb, Auszubildende zu sensibilisieren fiir unbewusste Personlichkeitsanteile
und gefiihlsbetonte Verhaltensweisen sowie fiir die Entwicklung einer (beruflichen)
Identitit (vgl. Mezirow 1997).

In der Arbeitswelt, als Ort beruflicher Sozialisationsprozesse, werden Leitbilder,
Wertvorstellungen und Visionen kontinuierlich sozial (de-)konstruiert, bilden insti-
tutionelle Traditionen und Normen sowie ein in der Ausbildung zu erwerbendes
Fachwissen den Orientierungsrahmen fiir den einzelnen Lernenden. Obwohl Ar-
beits- und Lebenswelt sich zueinander zunehmend entgrenzen und wechselseitig
beeinflussen, ist zunichst dem Einfluss der Arbeitswelt ein geringerer Stellenwert
als der Lebenswelt einzurdumen.

Das Vernetzen von beruflichen und biografisch-soziokulturell geprigten Fihig-
keiten ist fiir die Integritit der Pflegeperson bedeutsam. Die Fihigkeit, die eigene
Biografie zu verstehen, und die aktuelle/zukiinftige berufliche Situation darin einzu-
ordnen, ist als ein entscheidender Aspekt von pflegerischer Handlungskompetenz
zu verstehen. Aus diesem individuellen Erkenntnisgewinn folgt, dass die , Personlich-
keits- und Bildungsentwicklung*' im Sinne des reflexiv mitgestaltenden Lernenden
fokussiert werden muss, was tiber die Ebene der bloflen Aneignung von Fachwissen
hinausgeht (Dehnbostel 2012: 11). Selbstreflexionsfihigkeit ist eine grundlegende Ziel-
setzung, wie auch ethische und politische Reflexionsfihigkeit, die in pflege- und ge-
sundheitsberuflichen Ausbildungen erreicht werden sollen (Oelke 2015: 23). Selbst-

1 Zur besseren Lesbarkeit wird am Anfang und am Ende von wértlichen Zitaten auf Auslassungszeichen ([...]) verzichtet.
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reflexionsprozesse tragen dazu bei, eine eigene berufliche Identitit und pflegerische
Haltung zu entwickeln. In der Pflegeausbildung ist die Fihigkeit zum Handeln in
komplexen Pflegesituationen iiber die Reflexion bzw. Transformation von Wissen,
Werten und personlichen Erfahrungen zu entwickeln. Transformationslernen bedeu-
tet hierbei die Fihigkeit, Problemlésungsprozesse kooperativ zu gestalten und sich
selbst progressiv zu verdndern (vgl. Arnold 2012: 174).

Auf diesem Weg zur Personlichkeitsentwicklung haben Lernprozessbegleiter — be-
sonders bei der Reflexion von Praxiserfahrungen — die Aufgabe, explizit an den Wert-
vorstellungen und (biografischen) Erfahrungen von Lernenden anzukniipfen. Da
diese padagogische Haltung und Intention fiir die berufliche Bildung und didakti-
sche Entscheidung relevant sind und die lebensweltlichen Beziige der Auszubilden-
den stirker zu fokussieren sind, widmet sich diese Arbeit der Thematik, biografische
Erfahrungen und persénliche Bewiltigungsstile von Auszubildenden mit spezifi-
schen Anforderungen an eine professionelle Lernprozessbegleitung zu verbinden.

Dieser Anspruch an eine professionelle Lernprozessbegleitung entwickelte sich
im Rahmen der Lehrtitigkeit der Forscherin an einem Bildungszentrum fiir Alten-
pflege in Hessen. Die Erfahrungen als Kursleitung sind in besonderem Mafle in
diese Arbeit eingeflossen. Die Forscherin wurde aufmerksam anhand zunichst nicht
nachvollziehbarer Begriindungen und Selbsteinschitzungen der Auszubildenden
bei der Praxisreflexion, bei der diskursiven Besprechung von handlungsorientierten
Arbeitsproben in authentischen Pflegesituationen. Zu Beginn stand die Intention,
herauszufinden und zu verstehen, welche ursichlichen Bedingungen diese nicht
schliissigen Reaktionen erkliren kénnen. Auf diese Fragestellung sollte eine Antwort
gefunden werden, mit der weiteren Absicht, zu untersuchen, was Lernende in der
Altenpflegeausbildung brauchen, um sich persénlich weiterzuentwickeln, und wie
sie in ihrem Lernprozess zu begleiten und zu férdern sind. Mit zunehmender Erfah-
rung und dem Fortschreiten dieser Arbeit wurde deutlich, dass Lernprozesse giinsti-
ger verlaufen, wenn Pflegende eine neugierige und offene Haltung einnehmen, sich
kritische Fragen stellen, ob das, was sie tun, bereits alles ist, was moglich ist bzw.
sein konnte oder ob es vielleicht neue Erkenntnisse zu einem Thema gibt. Mit der
Reflexion des Pflegehandelns kann die praktische Pflegearbeit stets neue Impulse er-
halten und solide begriindet werden. Die Bereitschaft zur Selbstreflexion sollte des-
halb gleich zu Beginn der Ausbildung erwartet und geférdert werden. Wihrend der
Ausbildung sind die Aspekte der Selbst- und Handlungsreflexion kontinuierlich zu
uberpriifen.

Ein weiteres zentrales Anliegen war, Auszubildende zu ermutigen, Fragen (zu
sich selbst) zu stellen, sich auf die Suche nach (biografischen) Antworten zu bege-
ben und eine offene, selbstreflexive Berufsrolle einzunehmen. Im Verlauf der Unter-
suchung wurde deutlich, dass sich eigene unbewiltigte, problematische Lebenser-
fahrungen und Konflikte von Auszubildenden auf das Pflegehandeln auswirkten.
Unbewusst erfolgten Versuche, nicht mit biografischen (unbewiltigten) Erfahrun-
gen konfrontiert zu werden oder persénliche Lernmotivationen, ohne Anspruch auf
ein einvernehmliches Pflegehandeln, umzusetzen. Als ein auffilliges Phinomen
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war genauer zu beobachten, dass in emotional belastenden Praxissituationen Be-
diirfnisse und subjektive Themen von Klienten ausgeblendet wurden oder auch
durch eine zu grofe Anpassung an diese Bediirfnisse andere wichtige pflegefachli-
che Aspekte vernachlissigt wurden. Diese Handlungsstrategien dominierten und
verhinderten ein flexibles Einstellen auf die individuelle Klientensituation. In ande-
ren Situationen fiel eine grofRe Anpassung an die assoziierten Erwartungen und tra-
dierten Vorgehensweisen des Praxisumfeldes auf. Auszubildenden muss gentigend
Raum im Verlauf der weiteren Ausbildung gegeben werden, adiquate Bewiltigungs-
strategien zu entwickeln, damit sie in Praxissituationen professioneller handeln
koénnen. Grundsitzlich kommt, vor dem Hintergrund des Handlungsdrucks in der
Altenpflegeausbildung, der Reflexion von Erfahrungen und damit einer Entschleuni-
gung von Lernprozessen eine grofle Bedeutung zu.

In der Ausbildung erworbene berufliche Kompetenzen sind kontinuierlich wei-
terzuentwickeln. Uber die Ausbildungszeit hinaus nimmt deshalb lebenslanges Ler-
nen zur Weiterentwicklung spezifischer beruflicher Fihigkeiten einen groflen Stel-
lenwert ein. Die Pflegenden selbst miissen zu lebenslangem, selbstreflexivem Lernen
bereit sein. Lebenslanges Lernen in personalen Dienstleistungsberufen muss selbst-
reflexive Lernprozesse, die sich an der Biografie und an lebensweltlichen Erfahrun-
gen orientieren, einschlieflen. Auszubildende in der Pflege, aber auch Pflegende mit
lingerer Berufserfahrungen, sind auf zukinftige berufliche Anforderungen in den
(europdischen) Systemen der Arbeitswelt nachhaltig vorzubereiten (vgl. Knigge-
Demal/Eylmann/Hundenborn 2011: 6ff.). Vor allem im Rahmen beruflicher und in-
stitutioneller Bildungsprozesse gewinnt lebenslanges Lernen an Bedeutung (vgl.
Matzick 2008: 7; vgl. Dehnbostel 2012: 11ff.). Wissensgesellschaften kénnen tiber le-
benslange Lernprozesse ihrer Individuen nachhaltig ihre ckonomischen, sozialen
und kulturellen Dienstleistungen auf einem hohen Level erbringen (vgl. Friese 2007:
33911).

1.2 Aufbau

Die Arbeit gliedert sich in einen theoretischen Rahmen und in die Darstellung der
Untersuchungsmethoden und Ergebnisse.

Im theoretischen Rahmen der Arbeit wird in Kapitel (Kap.) 2 die Bedeutung der
Selbstreflexion in der Pflege thematisiert. Die Problemstellung des Themas und die
spezifische Zielsetzung der Arbeit werden erldutert. Dieses Kapitel gibt Auskunft
tber den Forschungsstand zu reflexiver Kompetenz, beschreibt Studien zu trans-
formativem Lernen und Beispiele zur Anwendung des transformativen Lernens in
Lindern, in denen die Pflegewissenschaft weiter fortgeschritten ist. Kap. 3 stellt die
Professionalisierung der (Alten-)Pflege mit Entwicklungsriumen und Grenzen zwi-
schen historischen Prigungen und der Entwicklung vom Beruf zur Profession in
den Mittelpunkt der Uberlegungen. Die Zusammenhinge von z. B. soziodkonomi-
schen Entwicklungen, Verantwortungsbereichen der Pflege, Professionalisierungs-
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konzepten und die Bedeutung professionellen Handelns werden aufgezeigt und dis-
kutiert. Kap.4 beschreibt den Ausbildungskontext der Altenpflege, setzt sich mit
Ausbildungsstrukturen, Lernbedingungen und der Qualitit der Ausbildung aus-
einander. In Kap. 5 werden Zielsetzungen beruflicher Bildungsprozesse zunichst aus
Sicht des Europdischen Qualifikationsrahmens beschrieben, anschlieRend werden
Kompetenzanforderungen aus bildungspolitischer und berufspidagogischer Per-
spektive sowie pflegedidaktische Modelle und deren Relevanz fiir selbstreflexive
Lernprozesse bearbeitet und diskutiert. In diesem Rahmen wird selbstreflexive Kom-
petenz als Voraussetzung und Komponente von Pflegekompetenz bewertet. Kap. 6
definiert selbstreflexives, transformatives Lernen und setzt sich mit theoretischen,
konstruktivistischen Ansitzen auseinander. Aus diesen theoretischen Vorannahmen
und einem spezifischen Kompetenzverstindnis wird eine Arbeitsdefinition von
Kompetenz entwickelt.

Im zweiten Teil der Arbeit, ,Untersuchungsmethoden und Ergebnisse®, wird in
Kap.7 das fur diese Untersuchung entwickelte interne Kompetenzfeststellungsver-
fahren vorgestellt und diskutiert, wie die Umsetzung von pidagogischen Prinzipien
und Qualititsstandards erfolgte. Die Vorgehensweise und Schritte des internen
Kompetenzfeststellungsverfahrens werden entworfen und dargelegt. Reflexionen zur
Subjektivitit in der Doppelrolle als Forscherin und Kursleitung sind hierbei wichtig
und schlielen sich an. Nachfolgend wird auf die Umsetzung von Glitekriterien qua-
litativer Forschung und das Kodierverfahren der Grounded Theory nach Strauss/
Corbin (1996) eingegangen. In Kap. 8 werden zunichst die Ergebnisse im Uberblick
beschrieben und es werden die allgemeinen Bedingungen zur Stabilisierung oder Ver-
inderung von Selbstreflexionsschemata und selbstreflexiven Lernens dargestellt, wobei
ursichliche und kontextuelle Bedingungen unterschieden werden. Intervenierende
Bedingungen sind mit den anderen Bedingungen so verflochten, dass diese punktu-
ell mit einflielen. Die persénlichen Fihigkeiten der Auszubildenden mit den jeweili-
gen Auswirkungen von Persénlichkeitseigenschaften auf Lernstile werden definiert.
Weiterhin werden Bewiltigungsstrategien und Handlungskonsequenzen niher be-
trachtet, mit dem Ziel, Ubereinstimmungen, Kontraste und Differenzen nachvoll-
ziehbarer aufzuzeigen. Dimensionen eines selbstreflexiven, transformativen Ler-
nens verteilen sich auf vier Selbstreflexionsniveaus und werden zudem mit den
Niveaus des Europiischen Qualifikationsrahmens verglichen. Es schliefdt sich die
ausfiithrliche Darstellung einer Einzelfallanalyse an (vgl. auch Kap. F.). In Kap. 9 wer-
den eigene Leitlinien und Empfehlungen fiir ein selbstreflexives, transformatives
Lernen entwickelt. Das Kap. 10 stellt die abschlieflende Betrachtung der Anwendbar-
keit und die Einschrinkungen der Studie dar.
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2 Bedeutung der Selbstreflexion in der Pflege

In der Pflegepraxis ist bei komplexen Pflegeproblemen von Klienten? ein aufmerksa-
mes zugewandtes Beobachten des Befindens und der Reaktionen der Bewohner der
Pflegeeinrichtung wichtig, aber auch eine reflektierte Bewertung des eigenen Han-
delns. Die ,Bedeutung des ,Vorausdenkens, des Denkens beim Handeln und des
Nachdenkens iiber das Denken‘.“ wird jedoch im Pflegealltag nicht hinreichend er-
kannt bzw. nicht explizit in den Zeitplan einkalkuliert, obwohl im Pflegeprozess als
Regelkreislauf eine kontinuierliche Neubewertung mit evtl. Korrekturschleifen vor-

gesehen ist (Alfaro-LeFevre 2013: 16, Hervorh. i. O.).

2.1 Problemstellung und Zielsetzung

Die Entwicklung, Implementierung und Evaluation des Pflegeproduktes erfolgt im
Rahmen des pflegediagnostischen Prozesses, dem ,Kerngeschift der Pflege” (Miil-
ler-Staub 2011: 67). Professionelle Pflege wird im Pflegeprozess reprisentiert und be-
zieht sich auf das Individuum und dessen Pflegebediirftigkeit. Dabei muss die Leis-
tung beruflicher Pflege im Pflegeprozess systematisch dargestellt und in einen, in
sich stimmigen und begriindeten, Handlungsplan tibersetzt werden (vgl. Knigge-
Demal/Eylmann/Hundenborn 2013: 7; vgl. Hessisches Sozialministerium 2011: 12).
Die Pflegediagnose leitet sich aus dem individuellen Erkenntnisprozess der mit dem
Pflegeprozess beauftragten Person ab und ist zunichst eine subjektive Interpretati-
onsleistung. Pflegerisches Handeln konstituiert sich ausgehend von dem jeweiligen
subjektiven Blickwinkel: Die Reflexion von (Konflikt-)Situationen erfolgt vor dem
Hintergrund des jeweiligen beruflich erworbenen Denkstils und dem spezifischen
Verstindnis von Pflege, welches mafdgeblich die Deutung der Pflegesituation beein-
flusst (vgl. Brithe/Rottlinder/Theis 2004; vgl. Lynam et al. 2007).

Grundlage fiir eine individuelle Pflege ist ein holistisches, ganzheitliches Pflege-
verstindnis (Poser 2004: 10). Dabei wird eine professionelle Beziehung zwischen
Pflegekraft und Klient:in vor dem Hintergrund der praktizierten Fiirsorge realisiert
(Johns 2004: 33). Zudem muss das Handeln auch fiir Klienten einen Sinn ergeben.
Um zu pflegediirftigen Personen einen Zugang zu erhalten, sie einzelfallspezifisch
zu verstehen und richtig zu deuten, steht die Frage nach eigenen hinderlichen Vor-
urteilen und eingeschrinkten Wahrnehmungsmdglichkeiten im Vordergrund. Bei
diesen Vorgingen der Anniherung sind von Pflegenden integrative und (selbst-)re-
flexive Leistungen zu erbringen.

2 Der Begriff Klient:in versinnbildlicht die ,therapeutische Relevanz“ der Pflegebeziehung (Bartholomeyczik 1992 in Palm/
Dichter 2013; vgl. die ausfiihrliche Diskussion zum Kundenbegriff in Riedel 2007: 514 ff.).
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Schon (1983, zit. nach Dehnbostel 2012: 16; vgl. Urban 2009: 107 f.) beschreibt in
diesem Zusammenhang einen sich entwickelnden inneren ,Dialog zwischen Den-
ken und Handeln“. Geht man von einer Verbindung zwischen pflegerischer Verant-
wortung, Pflegekultur und dem beruflichen Selbstkonzept aus (vgl. Tewes 2002:
130f)), sollte es moglich sein, dieses in der Arbeitswelt vorzufindende berufliche
Selbstkonzept nicht nur als gegeben anzunehmen, sondern kritisch zu reflektieren
und — wenn nétig — alternative Handlungskonzepte zu entwerfen. Price (2005: 24)
betont: ,[W]ir brauchen Praktiker, die kritisch denken.“ Obwohl von Pflegefachper-
sonen im Pflegeprozess umfassende Denkprozesse abverlangt werden, ist die Be-
deutung kritischen Denkens in der Pflege in Deutschland noch nicht ausreichend
beriicksichtigt worden (vgl. Miiller-Staub 2011: 67).

Kritische Selbstreflexion stellt in vielen Lindern bereits eine Kernkompetenz
fur Pflegeberufe dar, wobei (selbst-)reflexives Lernen eine entscheidende Rolle bei
der Kompetenzentwicklung spielt (vgl. Pai 2015: 425; vgl. Okuda/Fukada 2014; vgl.
Dehnbostel 2012: 12; vgl. Chirema 2007: 197). Im Rahmenlehrplan fiir die schulische
und betriebliche Ausbildung zur Fachkraft Altenpflege (Hessisches Sozialministe-
rium 2011: 5) wird dies wie folgt begriindet:

,Die Entwicklung selbstreflexiver Kompetenzen wird fiir die Altenpflege eine notwen-
dige personliche Kompetenz, die es erméglicht, einfithlsam und zugleich professionell
ausreichend distanzierte Pflegebeziehungen zu entwickeln.*

Damit Faktoren, die auf die Entwicklung von Selbstreflexionskompetenz Einfluss
nehmen koénnen, dabei theoretisch zu iiberblicken und einzuordnen sind, wird eine
Einbeziehung mehrerer Ebenen erforderlich. Auf makrosoziologischer Ebene wir-
ken sich z. B. 6konomische und politische Strukturbedingungen sowie berufsinterne
Professionalisierungsbestrebungen auf die Altenpflege aus. Auf der kontextuellen,
institutionellen Ebene sind vielfiltige Rahmen- und Rollenanforderungen der jewei-
ligen Bildungs- und Praxisorganisationen zu identifizieren, denn schlieflich beein-
flussen interaktionelle Faktoren, welche auf einer personlichen Ebene angesiedelt
sind, das Pflegehandeln von Auszubildenden. Auszubildende handeln unter ver-
gleichbaren Bedingungen, aber wie Auszubildende ihre Arbeitswelt erleben und be-
wiltigen, ist durch ihre ganz personlichen Erfahrungen der Lebenswelt geprigt. Die
Verkniipfung dieser Einflussfaktoren wird in Abbildung 1 mit der Darstellung von
wichtigen Orientierungslinien fiir selbstreflexives Lernen aufgezeigt.

Im Forschungsinteresse der Untersuchung steht der (individuelle) Entwicklungs-
stand von kritischer Selbstreflexion bzw. die Fihigkeit, sich selbst in Bezug auf das
Pflegehandeln kritisch zu reflektieren. Den Fokus auf das lernende Subjekt (Subjekt-
ebene) — Auszubildende in der Altenpflege — gerichtet, interessieren Fragen zum Ent-
wicklungsprozess von selbstreflexiver Kompetenz. Weiterhin sind férdernde und/
oder hemmende institutionelle Einflussfaktoren auf die persénliche Kompetenzent-
wicklung herauszufiltern (Institutionsebene). Auszubildende in der Altenpflege in
Deutschland durchlaufen traditionell eine dreijdhrige Ausbildung und erfahren un-
terschiedliche berufliche Denkstile und Sichtweisen, die das Selbstkonzept prigen.
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