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Implementierung eines Berufseinstiegsprogramms

An der Implementierung eines Programms zum Ubergang sind viele unterschiedliche Akteure beteiligt.
Die folgenden Handlungsempfehlungen sind an Leitungspersonen gerichtet (Pflegedirektion,
Betriebsleitung, Schulleitung, Praxispartner, etc.). Die Initiative kann auch von anderen Stellen
ausgehen. Die hier aufgefiihrten Empfehlungen und Ansatzpunkte sind jeweils an die eigenen
Gegebenheiten und Anforderungen anzupassen.

Vorbereitung: (ca. 12-18 Monate)

Woas aus Sicht der Betriebe zu tun ist, um ein eigenes Berufseinstiegsprogramm anbieten zu
kdénnen:

Analysieren sie lhren Bedarf fur ein Berufseinstiegsprogramm und gehen sie ggf. mit Praxispartnern
(anderen Pflegeeinrichtungen) Kooperationen ein, um bspw. Synergie-Effekte bei Schulungsangeboten
zu erreichen [1].

e Analysieren Sie die Abbruchquote der Berufsanfanger*innen und die Fluktuations- und
Abbruchquoten der Mitarbeitenden. Uber die Kennzahlen kénnen Sie Aussagen iiber den
Erfolg des Programms treffen. [4].

e Holen Sie sich Verbilindete mit ins Boot: Informieren Sie in Besprechungen Leitungs- und
Pflegefachpersonen (ber die Bedeutung von Berufseinstiegsprogrammen, um die Mitwirkung
und Akzeptanz zu verbessern [1].

e Verschaffen Sie sich durch eine ausfiihrliche Literaturrecherche einen Uberblick Giber Best-
Practice-Beispiele, mdgliche Probleme und Gestaltungsmerkmale von
Berufseinstiegsprogrammen [2].

e Stellen Sie ein Team aus unterschiedlichen Fachleuten zusammen, welche das
Berufseinstiegsprogramm erarbeiten (z.B. (leitende) Pflegefachpersonen, Praxisanleiter*innen,
Pflegepadagog*innen) [2].

e Erstellen Sie einen Zeit- und Budgetplan fiir die Einrichtungsleitung [2].

Programmentwicklung

e Bei der Programmerstellung sollten Sie folgende Punkte berlicksichtigen:

o Planen Sie feste Tage fur das Programm ein, an denen die neuen Mitarbeiter*innen
nicht im Dienstplan erscheinen, sodass die Berufseinsteiger*innen an diesen Tagen
nicht fiir die Stationen/Bereiche zur Verfligung stehen. Hierdurch wird die Gefahr
vermieden, dass die neuen Mitarbeiter*innen an den Programmtagen bei
Personalengpéssen einspringen.

o Gewabhrleisten Sie die Freistellung von Praxisanleiter*innen wéhrend der festgesetzten
Programmtage. Schaffen Sie Mdglichkeiten fur einen gemeinsamen Austausch in der
Gruppe in Form eines Diskussions- und Reflektionsraums

o Integrieren Sie Elemente zu Evidence-based nursing und anderen fachspezifischen
Inhalten

o Planen Sie auch Phasen und Methoden des naheren Kennenlernens ein, so dass die
Gruppe auch in personlicher Hinsicht zusammenwéchst [2].

e Lassen Sie das Programm durch Praxisanleiter*innen, Pflegedienstleitungen und andere
Pflegefachpersonen darauf tberpriifen, ob es die wesentlichen Bausteine beinhaltet und als
hilfreich und realistisch angesehen wird; holen Sie sich regelméaRig ein Feedback ein [2].

e Legen Sie gemeinsam mit den beteiligten Akteuren die jeweiligen Verantwortlichkeiten fest;
ermdglichen sie diesbezigliche Fortbildungsanliegen [3].
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e Prifen Sie den Einsatz von Simulationsszenarien. In diesen kodnnen verschiedene
Pflegesituationen aufgegriffen werden. Ein solches Vorgehen tragt zu einer adaptiven
Stressbewaltigung bei [4].

Zustimmungsprozess

e Legen Sie das Finale Konzept ihren Praxispartnern vor und holen Sie sich von tbergeordneten
Stellen die Erlaubnis zur Durchfuhrung (z.B. Betriebsleitung, betriebliche Interessenvertretung,
externe Partner) [4].

Marketing

e Verschicken Sie Infomaterialien und Einladungen an Praxis- und Kooperationspartner [4].
o Veroffentlichen Sie Informationen lber das Berufseinstiegsprogramm auf Ihrer Webseite, dies
kann als AuRenwerbung flir neue Mitarbeiter*innen genutzt werden.

Allgemeine Informationen zur Programmentwicklung:

e Durch Berufseinstiegsprogramme koénnen sowohl die praktischen Fahigkeiten als auch die
Entwicklung des eigenen professionellen Rollenverstandnisses unterstitzt werden [5].

¢ Anknupfend an die generalistische Ausbildung kénnen fachliche Inhalte u.a. zur
Pflegeprozessgestaltung und das Ausfuhren von Vorbehaltsaufgaben erweitert und vertieft
werden.

e In der ersten Phase des Berufseinstiegsprogramms koénnen die Themen effektive
Kommunikation und personliche Arbeitsorganisation im Fokus stehen. Ebenfalls sollte auf
Veranderungen der aktuellen Lebensphase von Berufseinsteiger*innen eingegangen werden [6]
(s. hierzu auch Handreichung 1).

e Duchscher empfiehlt ebenfalls spezifische Inhalte der jeweiligen Fachbereiche ins Curriculum
mit aufzunehmen und die digitalen Kompetenzen zu fordern [5].

e Es hat sich als besonders effektiv erwiesen, den Berufseinsteiger*innen (ber die ersten drei
Arbeitsmonate erfahrene Mentor*innen an die Seite zu stellen. Jedoch benétigen die
Mentoren*innen Zusatzqualifikationen, um einen Realitdtsschock und entstandene Probleme
erkennen zu konnen [5].

Spezifische Ansatzpunkte zur Programmentwicklung [6]:

In Anlehnung an Duchscher [6] stellen die folgenden Punkte Bereiche dar, in welchen besondere
Anforderungen an Berufseinsteiger*innen gestellt werden. Diese konnen Ansatzpunkte fir die
Programmentwicklung bilden:

Im Bereich Personlichkeit und Beziehungen:

o Kenntnisse zu Zusammenarbeit und Organisation

e professionelles Auftreten

e Intra- und Interdisziplindre Zusammenarbeit

e Fahigkeiten im Umgang mit einem generationsibergreifenden Umfeld
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e Kenntnisse der Organisationsstruktur

o Bereitschaft zur persdnlichen/beruflichen Weiterentwicklung
e Uber Beziehungsdynamiken Bescheid wissen

o Resilienz gegentiber arbeitsbezogenem Stress

Im Bereich Rollenverstandnis:

e Eine professionelle Identitdt und Sprache entwickeln

o Die professionelle Rolle ausfiillen (Kollege*in, Fihrungskraft, etc.)

e Andere Rollen im Leben ausftillen (Familie, Partnerschaft, Freunde, etc.)

e Mit Rollenambiguitat umgehen kdnnen

e Uber die Leistungserwartungen anderer Pflegefachpersonen/der Organisation Bescheid wissen

Im Bereich von Verantwortung:

o Selbstéandig arbeiten kdnnen

e Inter- und Intradisziplindre Verantwortung tbernehmen

e Anpassung an soziokulturelle Verdnderungen

¢ Reichweite des eigenen professionellen Handelns reflektieren
e Die eigenen Rollen und Verantwortlichkeiten kennen

e Auf eine ausgeglichene Work-Life-Balance achten

Im Bereich von Wissen:

e Ein professionelles Pflegeverstandnis haben
e Uber fachliches und organisationsspezifisches Wissen verfiigen
e Uber Wissen zum Berufseinstieg verfiigen

Die Commission on Collegiate Nursing Education aus den USA hat ein Standardcurriculum zu einem
Berufseinstiegsprogramm entwickelt, welches tber die Linksammlung abrufbar ist [8].
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