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 egebedürftigkeit, Gesundheit und Krankheit

Das Konzept der Salutogenese  ege 
einen Paradigmenwechsel ausgelöst. So fragt nun auch die Pfl ege, wie den Menschen geholfen 
werden kann, gesund zu bleiben.

Erläutern Sie das Konzept der Salutogenese anhand des Lückentextes.

Das Konzept der Salutogenese beschäftigt sich mit der Frage, __________. Der Mensch befi ndet 
sich auf einem _________. Es stellt sich die Frage, welche Bedingungen, Verhaltensweisen etc. 
die Gesundheit fördern. Alltagsbelastungen werden als Stressoren benannt. Sie werden nicht 
nur als Belastung, sondern als __________ an den Menschen gesehen. Diese Stressoren sind 
auch als Chance für die Gesundheit zu betrachten. Das Kohärenzgefühl ist die Grundlage für die 
Widerstandsfähigkeit. D. h. Stressoren werden __________. Sie haben eine __________ und sind 
für die jeweilige Person __________.

Gesundheits-Krankheitskontinuum; allgegenwärtige Anforderung; verstanden; Bedeutung; 
handhabbar; was den Menschen gesund hält, trotz schwerer Krankheit oder Kriegserlebnissen

SP

Prüfungsrelevanz
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Vorwort

Ob Themenbereiche wie Pfl egewissenschaft, 
Recht, berufl iches Selbstverständnis oder Medi-
zin und Pfl ege – mit den Lernkarten ist das Erler-
nen wichtiger theoretischer Grundlagen ausge-
wählter Pfl egetechniken für Auszubildende der 
Altenpfl ege kein Problem mehr – allein oder in 
der Gruppe!
Die Inhalte und Fragen orientieren sich eng an 
den großen Lehrbüchern für die Altenpfl egeaus-
bildung. Sämtliche Inhalte sind prüfungsrele-

vant und eignen sich so optimal zur Vorberei-
tung auf das schriftliche und mündliche oder 
praktische Examen, aber auch zur Vor- und 
Nachbereitung des Unterrichtsstoff s. Die Lern-
karten sind thematisch und farbig nach Lernfel-
dern geordnet, sodass Sie sich das jeweilige 
Lernfeld gesondert zum Lernen vornehmen kön-
nen. Lernfeld 1.3 wurde komplett neu aufgenom-
men, sodass nun auch die medizinisch-pfl egeri-
schen Themen berücksichtigt sind. Die Nennung 
von Quellenangaben erleichtert Ihnen das Ver-
tiefen von einzelnen Themen. Wichtiges und 

Fachbegriff e sind fett ausgezeichnet. Die Prü-
fungsrelevanz ist kenntlich gemacht durch SP 
(schriftliche Prüfung), MP (mündliche Prüfung) 
und PP (praktische Prüfung).
Auf der Vorderseite der Lernkarte lesen Sie einen 
kurzen Einführungstext zum Thema und eine Fra-
ge, teilweise verknüpft mit einem Lückentext, ei-
ner Abbildung oder einer Tabelle. Auf der Rück-
seite fi nden Sie die Antwort sowie Erläuterungen 
zu Fachbegriff en. Verweise auf andere Lernkar-
ten sind mit einem  gekennzeichnet und die-
nen der Vernetzung von Inhalten. Nutzen Sie die 
Lückentexte, Tabellen oder Abbildungen, um 
selbst auf die Karten zu schreiben und diese für 
Ihr Lernen zu personalisieren. Damit sind Sie 
perfekt für die Ausbildungszeit und die Prüfung 
ausgestattet.
Viel Spaß beim Lernen und viel Erfolg bei der 
Prüfung! „Übung macht den Meister“ 

Dresden und Köln, April 2016
Elfriede Derrer-Merk und Susanne Lunk
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1  Alter, Pfl egebedürftigkeit, Gesundheit und Krankheit

1.3  Pfl egebedürftigkeit: Pfl egebereiche 

Ab dem 1.1.2016 tritt das Pfl egestärkungsgesetz in Kraft, darin sind die neuen Pfl egegrade defi niert.

Erläutern Sie die Pfl egebereiche nach dem Pfl egestärkungsgesetz II mit je zwei Beispielen.

Mobilität

Kognitive und kommunikative Fähigkeiten

Verhaltensweisen und psychische Problemlagen

Selbstversorgung

Bewältigung von und selbstständiger Umgang mit 
krankheits- oder therapiebedingten Anforderungen 
und Belastungen

Gestaltung des Alltagslebens und sozialer Kontakte

Tab. 1.2  Pfl egebereiche

Merke:

Das neue Begutachtungsverfahren und die neuen Leistungsbeträge werden am 1.1.2017 wirksam.3/35

SP
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1.3  Pfl egebedürftigkeit: Pfl egebereiche

Mobilität Positionswechsel im Bett, Halten einer stabilen Sitzposition, 
 Treppensteigen

Kognitive und kommunikative 
 Fähigkeiten

Orientierung zur Person, örtliche Orientierung, zeitliche 
 Orientierung, Erkennen von Risiken und Gefahren, Mitteilen 
von elementaren Bedürfnissen

Verhaltensweisen und psychische 
 Problemlagen

Motorische Verhaltensauff älligkeiten, nächtliche Unruhe, 
selbstschädigendes und aggressives Verhalten, Wahnvor-
stellungen, Antriebslosigkeit bei depressiver Stimmungslage

Selbstversorgung Körperpfl ege, An- und Auskleiden mundgerechtes Zuberei-
ten der Nahrung, Toilettenbenutzung, Umgang mit Dauer-
katheter und  Stoma,  Besonderheiten bei Sondenernährung

Bewältigung von und selbst ständiger Um-
gang mit krankheits- oder therapiebe-
dingten  Anforderungen und Belastungen

Medikation, Verbandswechsel und Wundversorgung, Arzt-
besuche, Einhalten einer Diät

Gestaltung des Alltagslebens und 
 sozialer Kontakte

Gestaltung des Tagesablaufs, Ruhen und Schlafen, Sich be-
schäftigen, Zukunftsplanungen,  Kontaktpfl ege zu Personen 
außerhalb des direkten Umfelds

Tab. 1.2  Pfl egebereiche §§ 14–16 PSG II bei denen Hilfe erforderlich wird
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1  Alter, Pfl egebedürftigkeit, Gesundheit und Krankheit

1.4  Pfl egeversicherung : PfWG, PNG und PSG I–III

In den letzten Jahren fanden grundlegende gesetzliche Veränderungen statt, welche für die Pfl ege 
alter und von Demenz betroff enen Menschen sowie für die Angehörigen Verbesserungen bringen.

 Nennen Sie die Gesetze und ihr Inkrafttreten. Benennen Sie mindestens vier 

 Verbesserungen.

Pfl egeweiterent-
wicklungsgesetz 
(PfWG)

Pfl egeneuausrich-
tungsgesetz (PNG)

Pfl egestärkungs-
gesetz I (PSG I)

Pfl egestärkungs-
gesetz II (PSG II)

Pfl egestärkungs-
gesetz III (PSG III)

Tab. 1.3  Gesetzliche Verbesserungen im Rahmen der Pfl egeversicherung4/ 35

SP
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1.4  Pfl egeversicherung: PfWG, PNG und PSG I–III

1.  Verbesserungen

Pfl egeweiterent-
wicklungsgesetz 
(PfWG 2008)

Pfl egeneuausrich-
tungsgesetz 
(PNG 2013)

Pfl egestärkungs-
gesetz I 
(PSG I 2015)

Pfl egestärkungs-
gesetz II 
(PSG II 2016)

Pfl egestärkungs-
gesetz III 
(PSG III 2017)

Selbstbestimmung Leistungen/Entlas-
tung für Angehöri-
ge 

Leistungen für An-
gehörige und Pfl e-
ge zu Hause 

Anbahnung und Er-
probung des neuen 
Pfl egebedürftig-
keitsbegriff s

Stärkung der 
 Kommunen

Ambulante 
 Versorgung 

Leistung bei De-
menz und Pfl ege-
stufe 0

Zuschüsse für Um-
bau zu Hause 

Personal in Pfl ege-
heimen 

Aufnahme des neu-
en Pfl egebedürftig-
keitsbegriff s in 
SGB XII

Einrichtung von 
Pfl egestützpunkten

Flexiblere 
 Leistungen 
 (Zeitkontingent)

Anspruch auf Be-
treuungsleistungen

Leistungen der Pfl e-
geversicherung 

Regelungen zur 
Verhinderung von 
Abrechnungsbetrug

Prävention und 
 Rehabilitation der 
Pfl ege 

Beratung Entlastungsleistun-
gen (Haushalt, All-
tagsbegleiter etc.)

Leistungsgleich-
berechtigung für 
Menschen mit 
 Demenz

Vermeidung von 
Lücken zwischen 
Pfl ege- und Kran-
kenversicherung

Tab. 1.3  Gesetzliche Verbesserungen im Rahmen der Pfl egeversicherung
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2  Theorien und Modelle der Pfl ege

2.3  Menschenbilder  

Die Menschenbilder beeinfl ussen täglich das Handeln der Pfl egenden. Dabei geht es z. B. um 
den Wert eines alten Menschen oder um dessen kulturelle Herkunft. Stets haben wir eine Mei-
nung dazu. Auch die Pfl egetheoretiker wurden von ihren Menschenbildern geleitet. Die Bedürf-
nistheoretikerinnen orientierten sich an Abraham Maslow (1908–1970).

Benennen Sie die Felder in der Pyramide.
 13/35

SP

Abb. 2.1a  Bedürfnispyramide 
nach Maslow (bearbeitet von E. 
Derrer-Merk) [L143; M575]

Selbstverwirklichung

Ich-Bedürfnisse

Soziale Bedürfnisse

Sicherheitsbedürfnisse

Grundbedürfnisse
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2.3  Menschenbilder

 Merke:

Maslow beschreibt die Theo-
rie der menschlichen Bedürf-

nisse in der Bedürfnispyrami-

de. Diese ist darauf ausge-
richtet, dass der Mensch be-
stimmte Bedürfnisse hat, die 
hierarchisch von unten nach 
oben befriedigt werden müs-
sen, um sich wohlzufühlen. 
Dieses Menschenbild haben 
u. a. die Pfl egetheoretikerin-
nen Henderson, Roper und 
Orem in ihre Theorien integ-
riert. Patterson und Zderad 
gehen davon aus, dass die 
Menschen selbst wissen, was gut für sie ist und entsprechend handeln. Sie nehmen das Men-
schenbild des Humanismus in ihre Pfl egetheorie auf.

Selbstverwirklichung

Ich-Bedürfnisse

Soziale Bedürfnisse

Sicherheitsbedürfnisse

Grundbedürfnisse

Religion, 

Sinnfindung

Anerkennung, Leistung,

Bewunderung

Zuwendung, Vertrauen, Freundschaft

Kleidung, Wohnung, Schutz vor Gefahren

Essen, Trinken, Schlafen, Körperpflege, Sexualität

Abb. 2.1b  Bedürfnispyramide nach Maslow (bearbeitet von 
E. Derrer-Merk) [L143; M575]
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3 Pfl egeforschung

3.1 Schritte des Forschungsprozesses  

Die Wirksamkeit der pfl egeri-
schen Interventionen wurde 
historisch gesehen bis in die 
1980er Jahre nur unstrukturiert 
erfasst. Pfl egeforschung dient 
dazu, die Wirksamkeit pfl egeri-
scher Interventionen zu unter-
suchen, die pfl egerische Quali-
tät zu defi nieren und Basiswis-
sen für Theorie und Pfl egepra-
xis zu gewinnen.

Nennen Sie die Schritte 

des Forschungsprozesses.
 22 /35

SP

Abb. 3.1a  Der Forschungspro-
zess als Regelkreislauf. [L217]

usw.

4.                                 

2.                                                

1. 

5.

3.

6.                                  
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3.1 Schritte des Forschungsprozesses

Abb. 3.1b  Der Forschungspro-
zess als Regelkreislauf 
(Quelle: Bartholomeyczik, S.; Müller, 

E.:  Pfl egeforschung verstehen. 

 Urban & Schwarzenberg, München 

1997.) [L217]

usw.

4. Datenerhebung

2. Projektplan + -design

neue
Forschungsfrage

Forschungsfrage

erforschbar machen
1. 

Auswertung +

Interpretation 
5. 

Theoretischer Rahmen +

Methodenentwicklung 
3. 

6. Verbreitung
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9 Pfl egeplanung

9.3 Pfl egemaßnahmen 

Die Pfl egeplanung dient als schriftliche Dokumentation der Pfl egediagnosen, der Pfl egeziele 
und der Pfl egemaßnahmen. Sie ist die wichtigste Informationsquelle für alle Mitarbeiter im 
Pfl egeteam. Die Maßnahmen sind die logische Konsequenz aus den Pfl egediagnosen und Pfl e-
gezielen.

 Erläutern Sie fünf Aspekte, welche die Pfl egemaßnahmen beinhalten sollten.

 Fügen Sie die unten stehenden Begriff e ein.

Ein _____ ist ein Instrument zur Festlegung eines _____. Pfl egerische Maßnahmen werden dort 
systematisch beschrieben und können _____ überprüft bzw. auf ihre Vorgehensweise und Wirk-
samkeit untersucht werden. Pfl egestandards sind für alle Mitarbeiter _____ und stellen ein 
_____ der Einrichtung dar. Es erleichtert die Formulierung der Pfl egemaßnahmen, schaff t _____ 
und ermöglicht allen Mitarbeitern ein _____.

wissenschaftlich; einheitlichen pfl egerischen Qualitätsniveaus; Transparenz; Pfl egestandard; 
Qualitätsmerkmal; einheitliches Vorgehen; verbindlich11/18

SP/
PP
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9.3 Pfl egemaßnahmen

 Aspekte

• Ableitbar von den Pfl egediagnosen und Pfl egezielen
• Pfl egemaßnahmen sollen zum Erreichen des Zieles führen, das Problem lösen
• Pfl egemaßnahmen sollten durchführbar sein
• Die Beschreibung ist als Handlungsanweisung formuliert (auf welche Art und Weise die Pfl e-

ge durchgeführt wird)
• Die Maßnahmen können sich auf Pfl egestandards beziehen

Ein Pfl egestandard ist ein Instrument zur Festlegung eines einheitlichen pfl egerischen Quali-
tätsniveaus. Pfl egerische Maßnahmen werden dort systematisch beschrieben und können wis-
senschaftlich überprüft bzw. auf ihre Vorgehensweise und Wirksamkeit untersucht werden. 
Pfl egestandards sind für alle Mitarbeiter verbindlich und stellen ein Qualitätsmerkmal der Ein-
richtung dar. Es erleichtert die Formulierung der Pfl egemaßnahmen, schaff t Transparenz und 
ermöglicht allen Mitarbeitern ein einheitliches Vorgehen.

Merke:

Nur was schriftlich in der Pfl egeplanung vermerkt ist, gilt in Streitfällen auch als fachlich über-
legt und umgesetzt.
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13 Atmungssystem

13.1 Lunge  – Anatomie

Unser Atmungsorgan, die Lunge, setzt sich aus verschiedenen Segmenten zusammen, die wich-
tig sind, um Sauerstoff  zu transportieren und Kohlendioxid abzutransportieren. Ohne Lunge ist 
kein Leben möglich!

Beschriften Sie die Abbildung.
 20/166

SP/
MP/
PP

Abb. 13.1a  Aufbau der Lunge 
[L190]

+Lunk_LK_28512.indb   145+Lunk_LK_28512.indb   145 13.09.2016   16:27:1613.09.2016   16:27:16



73

 Elsevier GmbH, München. Alle Rechte vorbehalten. S. Lunk / E. Derrer-Merk. Lernkarten Altenpfl ege, 1. A. 2017

!
73

13.1 Lunge – Anatomie

Abb. 13.1b  Aufbau der Lunge [L190]
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14  Erkrankungen des Atmungssystems und Therapie

14.7  Medikamentöse Therapie bei Lungenerkrankungen 

Die Anwendung verschiedener Medikamente bei Lungenerkrankungen kann dem Pfl egebedürf-
tigen große Erleichterung verschaff en und Ängste reduzieren. Der Pfl egebedürftige muss bei der 
Anwendung besonders bei akuter Atemnot vom Pfl egepersonal unterstützt werden.

1.  Wie wird ein Dosieraerosol verabreicht?

2.  Was sind Bronchodilatatoren?

3.  Bei welchen Erkrankungen werden sie angewandt?

4.  Was sind Expektoranzien?
28 /166
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14.7  Medikamentöse Therapie bei Lungenerkrankungen

1.  Dosieraerosol verabreichen

Abb. 14.1

 2.  Defi nition: Bronchodilatatoren

Medikamente, die die Muskelspannung der Bronchien ver-
ringern und so zu einer Erweiterung der Atemwege führen

3.  Anwendung von Bronchodilatatoren

Bronchodilatatoren werden bei Asthma bronchiale bzw. 
COPD vom Arzt verordnet

4.  Defi nition: Expektoranzien

Medikamente, die die Schleimlösung und den Auswurf för-
dern

Sprayanleitung bei Dosieraerosolen

1. Spray schütteln

3. Sprühen 4. Einatmen

2. Ausatmen

Abb. 14.1  Anwendung von Dosier-
aerosol [L231]
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33  Prophylaxen

33.14  Pneumonieprophylaxe  2

Bettlägerigkeit, Bewegungsarmut und Vorerkrankungen können dazu führen, dass der Pfl ege-
bedürftige an einer Pneumonie erkrankt. Bei der täglichen Körperpfl ege können Maßnahmen 
zur Pneumonieprophylaxe angewandt werden.

Welche Maßnahmen der Pneumonieprophylaxe können Sie anwenden?
137/16 6
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33.14  Pneumonieprophylaxe 2

Maßnahmen der Pneumonieprophylaxe

Risikoeinschätzung ( Abb. 33.3)

Abb. 33.3  LISA, Maßnahmen 
der Pneumonieprophylaxe 
[A400]

L I
S A

Lungenbelüftung verbessern Infektionen vermeiden

Sekret verflüssigen,
lösen und entleeren

Aspirationsprophylaxe

Pneumonie-

prophylaxe
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34  Hygiene

34.3  Infektionswege   und Eintrittspforten

Infektionen, die den Körper besiedeln, können durch verschiedene Ursachen entstehen und die 
Erreger können auf unterschiedliche Weise in den Körper gelangen.

1.  Was ist die Infektionskette?

2.  Welches sind die Eintrittspforten?
150/16 6
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34.3  Infektionswege und Eintrittspforten

1.  Infektionskette

Weg des Mikroorganismus zu einer Infektion
Zur Infektionskette gehören:
• Infektionsquelle
• Übertragungsweg (  K205)
• Empfänger (der dann wiederum eine Infektionsquelle 

sein kann)

2.  Eintrittspforten

• Natürliche Körperöff nungen: Augen, Mund, Ohren, Vagi-
na, Darm, Harnröhre

• Kleinste Wunden auf Haut oder Schleimhaut: z. B. Nagel-
verletzungen an den Fingern, Verletzungen der Schleim-
haut der Harnröhre bei Blasenverweilkatheter

Auge

Nase

Mund

Insekten-
stich

Plazenta

Urethra

Intakte
Haut

Rektum

Offene
Haut-
wunde

Injektion

Vagina

Abb. 34.1  Eintrittspforten [L138]
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38  Rechtliche Rahmenbedingungen

38.1  Delegation 

In der Durchführung der Pfl egemaßnahmen stehen Sie als Pfl egekraft in juristischer Verantwor-
tung. Durch die Ausbildung und Prüfung in der Altenpfl ege erhalten Sie die Befugnis, bei der 
ärztlichen Diagnostik und Therapie mitzuwirken. Sie sind Verrichtungsgehilfe des Arztes.

Wann dürfen Sie ärztlich delegierte Tätigkeiten ausführen? Ergänzen Sie den Lückentext.

Die ärztlich delegierten Tätigkeiten müssen vom _____ schriftlich angeordnet sein. Sie dürfen 
all jene Tätigkeiten ausführen, für die Sie _____ sind. Sie müssen darüber hinaus die ärztlich 
delegierten Tätigkeiten _____ ausführen (Durchführungsverantwortung). Der delegierende Arzt 
muss sich davon überzeugen, dass Sie über das erforderliche Fachwissen verfügen und die be-
rufl iche Erfahrung haben. Ebenfalls muss er sichergehen, dass Sie die _____ beherrschen. Der 
Arzt hat eine _____ zwischen Beginn und Ende.

Arzt; sorgfältig; Pfl egetechnik; ausgebildet; Überwachungspfl icht1/16

(SP)/
PP
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38.1  Delegation

Die ärztlich delegierten Tätigkeiten müssen vom Arzt schriftlich angeordnet sein. Sie dürfen all 
jene Tätigkeiten ausführen, für die Sie ausgebildet sind. Sie müssen darüber hinaus die ärztlich 
delegierten Tätigkeiten sorgfältig ausführen (Durchführungsverantwortung). Der delegierende 
Arzt muss sich davon überzeugen, dass Sie über das erforderliche Fachwissen verfügen und die 
berufl iche Erfahrung haben. Ebenfalls muss er sichergehen, dass Sie die Pfl egetechnik beherr-
schen. Der Arzt hat eine Überwachungspfl icht zwischen Beginn und Ende.

Ergänzung:

Zu den ärztlich delegierten Tätigkeiten gehören u. a. Injektionen (s. c., i. m.), Blasenverweilka-
theterwechsel und Verbandwechsel.

Merke:

Führen Sie nur Tätigkeiten aus, bei denen Sie sich sicher sind, diese fachgerecht und ohne 
Schaden für den alten Menschen ausführen zu können. Sie stehen in der Sorgfaltspfl icht.
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41  Altern als Veränderungsprozess

41.5  Aktivitätstheorie 

Die Aktivitätstheorie wurde von Havighurst und Tartler 1968 entwickelt. Sie steht im Gegensatz 
zur Disengagementtheorie.

Vervollständigen Sie den Lückentext.

Höhere _____ im _____ führt zu höherer subjektiver _____ und einer allgemein _____ Anpassung 
ans Alter. Das bedeutet, je höher die Aktivität und Teilhabe am _________, desto höher ist auch 
die Lebenszufriedenheit. Somit steht ___________ eng mit aktiv sein und ___________ im sozia-
len Umfeld in Verbindung. Das bedeutet, dass z. B. _____ aus dem Berufsleben mit neuen Rollen 
danach besetzt werden sollten.

besseren; Aktivität; höheren Lebensalter; Verluste von Rollen; Lebenszufriedenheit; sozialen 
Leben; erfolgreiches Altern; gebraucht werden5/58

SP/
PP
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41.5  Aktivitätstheorie

Höhere Aktivität im höheren Lebensalter führt zu höherer subjektiver Lebenszufriedenheit und 
einer allgemein besseren Anpassung ans Alter. Das bedeutet, je höher die Aktivität und Teilha-
be am sozialen Leben, desto höher ist auch die Lebenszufriedenheit. Somit steht erfolgreiches 
Altern eng mit aktiv sein und gebraucht werden im sozialen Umfeld in Verbindung. Das bedeu-
tet, dass z. B. Verluste von Rollen aus dem Berufsleben mit neuen Rollen danach besetzt wer-
den sollten.

Merke:

Das erfolgreiche Altern und damit Lebenszufriedenheit alter Menschen zu verbessern kann da-
durch gelingen, dass sie in Entscheidungsprozesse und Verantwortlichkeiten mit einbezogen 
werden, z. B. durch Mitwirkung im Heimbeirat, Angebote von politischen, sozialen oder alltags-
praktischen Freizeitaktivitäten durch Bewohner. Selbstbestimmung sollte dabei im Mittelpunkt 
stehen. Hierzu gehört auch die aktivierende Pfl ege.
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41  Altern als Veränderungsprozess

41.24  Sexualität  : Veränderungen und Einfl ussfaktoren

Die Sexualität ist nach wie vor ein Tabuthema. Dennoch haben ältere Menschen das Bedürfnis 
nach Nähe, festen Bindungen und sexuelle Bedürfnisse. Damit Sie die Menschen in ihrer Sexu-
alität unterstützen können sind folgende Aspekte relevant: Physiologische Veränderungen bei 
Frauen und Männern, Einfl ussfaktoren und Bedeutung einer Partnerschaft im Alter.

Nennen Sie zwei physiologische Veränderungen der Sexualität bei Männern.

Nennen Sie zwei physiologische Veränderungen der Sexualität bei Frauen.

Nennen sie mögliche Einfl ussfaktoren auf das sexuelle Erleben.

Welche Bedeutung hat Partnerschaft im Alter?
24/58
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41.24  Sexualität: Veränderungen und Einfl ussfaktoren

• Physiologische Veränderungen bei Männern: Abnahme der Testosteronproduktion, eventu-
ell verlangsamte und verringerte Erektion, verlängerte Erholungsphase

• Physiologische Veränderungen bei Frauen: Abnahme der Östrogenproduktion, Vaginal-
schleimhaut nimmt ab, eventuell Schmerzhafter Vaginalverkehr

• Einfl ussfaktoren auf das sexuelle Erleben: körperliche Beeinträchtigungen, chronische Er-
krankungen, Traumata (Krieg), Medikamente, psychische Erkrankungen, Räume für Intimi-
tät, Einstellung zu Sexualität

Bedeutung der Partnerschaft im Alter

Laut Studien nimmt das Bedürfnis nach Sexualität im Alter nicht ab. Das Bedürfnis nach Nähe 
und Zärtlichkeit sowie sexueller Lust bleibt.
Das Bedürfnis der Wertschätzung und Wichtigsein, Vertrauen, Verständnis, gemeinsames Erle-
ben des Alltags gibt Menschen neuen Lebensinhalt und -mut. Damit steigt auch die Lebensqua-
lität.
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49  Vernetzung, Koordination und Kooperation im Gesundheits- und 
Sozialwesen

49.8  Stufen der Pfl egequalität 

Zur Erlangung optimaler Pfl ege braucht es Qualitätsstandards in den Bereichen (Struktur-, Pro-
zess-, Ergebnisstandards). Um dieses Ziel zu erreichen braucht es eine enge Kooperation mit 
allen Beteiligten. Die Stufen zeigen den Grad der Pfl egequalität an, welcher durch die Stan-
dards maßgeblich beeinfl usst 
wird.

Benennen Sie die Stufen 

der Pfl egequalität nach 

Fiechter & Meier und 

geben je ein Beispiel 

dazu.
 12/29

MP

Abb. 49.1a  Stufen der Pfl ege-
qualität [L143]

Optimale Pflege

Angemessene Pflege

Sichere Pflege

Gefährliche Pflege

+Lunk_LK_28512.indb   609+Lunk_LK_28512.indb   609 13.09.2016 16:28:1613.09.2016   16:28:16



305

 Elsevier GmbH, München. Alle Rechte vorbehalten. S. Lunk / E. Derrer-Merk. Lernkarten Altenpfl ege, 1. A. 2017

!
305

49.8  Stufen der Pfl egequalität

Merke:

Es ist nicht immer mög-
lich, die Stufe der optima-
len Pfl ege zu erreichen. 
Es sollte aber mindestens 
die Stufe der angemesse-
nen Pfl ege an ge strebt 
werden.
 

Gewohnheiten, Ressourcen und Defizite werden von Pflegekräften

erfasst, individuelle Wünsche bei den ABEDL werden berücksichtigt, 

soweit diese vom alten Menschen geäußert werden.

Individuelle Gewohnheiten, Ressourcen und Defizite sind erfasst und berücksichtigt.

Individuelle Gewohnheiten, Ressourcen und Defizite in den ABEDL sind minimal berücksichtigt. 

Die alten Menschen werden mit dem Nötigsten versorgt. Sie erleiden keinen Schaden.

Persönliche Gewohnheiten, Ressourcen und Defizite des alten Menschen in den ABEDL werden ungenügend 

oder gar nicht berücksichtigt. Die alten Menschen können Schaden erleiden.      

Optimale Pflege

Angemessene Pflege

Sichere Pflege

Gefährliche Pflege

Abb. 49.1b  Stufen der Pfl egequalität (Nach: Fiechter, V.; Meier, M.: Pfl egeplanung: 

Eine Anleitung für die Praxis. Recom, Basel 1985.) [L143]
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59  Spannungen in der Pfl egebeziehung

59.1  Ekel 1 

Ekel ist ein Gefühl, dem Pfl egekräfte nahezu täglich ausgesetzt sind. Es lässt sich nicht abge-
wöhnen und auch nicht verhindern. Ekel hat mit einer aufgezwungenen Nähe zu tun, der Men-
schen nicht entkommen können. Es zwingt die Pfl egekräfte sich mit etwas zu beschäftigen, ge-
gen das sie sich innerlich wehren. Dieses Ekelgefühl gehört zum Menschsein dazu.

Das Ekelgefühl, obwohl allen unangenehm, hat jedoch auch einen sinnvollen Nutzen. 

Nennen Sie zwei Beispiele.

Nennen Sie vier Strategien, die den Umgang mit Ekel erleichtern.
1/10
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59.1  Ekel 1

Nutzen des Ekels

• Schutz vor Vergiftungen (verdorbene Nahrung, Wasser)
• Schutz vor Ansteckung bei Erkrankungen (Erbrochenes, Kot, Urin)

Strategien im Umgang mit Ekelgefühlen

• Gute Pfl egeplanung und gute Pfl ege
• Selbstschutz im Umgang mit Ekelerregendem
• Perspektivwechsel
• Zeit zur Erholung
• Teamarbeit
• Einsatz von Duftaromen oder Reinigungssubstanzen
• Heranführen von Pfl egeschülern an die Thematik
(Pernlochner-Kügler, C. Über den gesunden Umgang mit ungesunden Substanzen und einem negativen Gefühl www.gip-intensivpfl ege.de/

dein-pfl egejob/pfl egejob-news/ekelmanagement/ 16.3.2016)

Merke:

Es ist wichtig, das Gefühl des Ekels als normales, zum Leben gehörendes Gefühl zu akzeptie-
ren.
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60  Berufstypische Konfl ikte und Gewalt in der Pfl ege

60.6  Lösungswege aus dem Spannungs feld Pfl ege  

Die Fülle an Einfl ussfaktoren auf 
die persönliche Befi ndlichkeit 
auf der einen Seite und die Fülle 
an Anforderungen an den Alltag 
der Pfl ege auf der anderen Seite 
führen oft unausweichlich zu 
Konfl ikten, Mobbing, Gewalt 
oder Burnout bis hin zum Aus-
stieg aus dem Beruf.

Zeigen Sie Wege zur 

Lösung aus dem 

Spannungsfeld Pfl ege auf.
 10/10
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Abb. 60.3a  Lösungswege aus 
dem Spannungsfeld Pfl ege [L231]

Stress, Konflikte, Mobbing, Gewalt, Burnout

persönliche Situation 

Arbeitsbelastung 

Gesund im

Beruf bleiben

Lösungswege
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60.6  Lösungswege aus dem Spannungsfeld Pfl ege

Abb. 60.3b  Lösungswege aus 
dem Spannungsfeld Pfl ege 
[L231]
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distanz

Selbstpflege

Stress, Konflikte, Mobbing, Gewalt, Burnout
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persönliche Situation 
Arbeitsbelastung 

Gesund im
Beruf bleiben

Lösungswege
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Lernkarten Altenpflege – zum täglichen Lernen  
und für die komplette Prüfung

Weniger ist mehr! Die Lernkarten Altenpflege bieten 
kompakt:
▪ Alle prüfungsrelevanten Inhalte, inklusive Lernfeld 

1.3 („Alte Menschen personen- und situations- 
bezogen pflegen“)

▪ Unterschiedliche Fragentypen: Lückentexte, offene 
Fragen, Beschriftungs- und Zuordnungsaufgaben …

▪ Optimale Orientierung in den Lernfeldern und  
leichte Auffindbarkeit von Inhalten dank farbiger  
und beschrifteter Griffmarken auf den Lernkarten

▪ Ideal:
• Zum Wiederholen der Inhalte einzelner Lernfelder
• Zum Vor- und Nachbereiten des Unterrichts
• Zum Lernen für unterwegs oder in der Gruppe
• Zur Vorbereitung auf das schriftliche,  

mündliche und praktische Examen

369 Karten und jetzt mit zahlreichen farbigen  
Abbildungen – für mehr Spaß beim Lernen!
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