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Politik und Selbstverwaltung




N/

Pflecgekammer NRW
g RN

DER G-BA ALS SCHLUSSELINSTITUTION IM
DEUTSCHEN GESUNDHEITSWESEN
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. Der G-BA: SchlUsselinstitution im Gesundheitswesen ’n

Beispiele fur die Einwirkungen des G-BA in das Handlungsfeld der
Pflege:

Padiatrische Versorgung

@ AulSerklinische Intensiv

Notfallversorgung

Wundversorgung
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Beispiele fur die Einwirkungen des G-BA in das Handlungsfeld der Pflege: ’
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Pressemitteilungen

G-BA greift durch Beschliisse in die
Berufsausiibung der Profession Pflege ein

28. April 2022

Deutscher Pflegerat fordert eine sofortige Anerkennung des Berufsabschlusses
Pflegefachmann/ Pflegefachfrau im Rahmen der Arbeit des G-BA

Das Pflegeberufegesetz wird durch den Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA) wiederholt ausgehebelt. Dieser versucht
z.B. durch Richtlinien Vertiefungseinsatze fir die generalistische Pflegeausbildung vorzuschreiben, so dass
Pflegefachfrauen und -manner in padiatrischen Versorgungsbereichen nicht eingesetzt werden kénnen.

.Der Ausschluss von Pflegefachfrauen und -manner durch Richtlinien des G-BA ist beispiellos in der gesamten Geschichte
der Berufe des Pflege- und Gesundheitswesens und gefahrdet die pflegerische Versorgung', macht Christine Vogler,
Prasidentin des Deutschen Pflegerats e.V. (DPR), heute in Berlin deutlich.

.Der G-BA hat die im Pflegeberufegesetz geregelten Kompetenzen, die Pflegefachfrauen und -manner zur Pflege von
Kindern befahigen, zum wiederholten Mal in seinen Richtlinien nicht ausreichend berticksichtigt und stattdessen versucht,
Teile der praktischen Ausbildung neu zu regeln.

Dieses Vorgehen hat das Bundesgesundheitsministerium gegeniiber dem G-BA bereits mehrfach als grundgesetzwidrig
bewertet, weil der G-BA hier unzuldssig in die Berufsaustbungsfreiheit von Pflegefachfrauen und -méannern eingreift, die
Pflegefachfrauen und -manner gegeniber Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerfinnen ungerechtfertigt benachteiligt
und die Gesetzgebungskompetenz des Bundes unterlauft.”

Konkret geht es u.a. um zusatzliche praktische Ausbildungsstunden fiir generalistisch ausgebildete Pflegefachfrauen und -
mainner. ,Der G-BA hat generell kein Recht, in die Ausbildung bundesgesetzlich reglementierter Heil- bzw.
Gesundheitsfachberufe einzugreifen. Seine Befugnis beschrankt sich auf den Bereich der Fort- und Weiterbildung®, weist
Vogler weiter hin. ,Und dies auch nur dann, sofern dies im Rahmen der Qualitatssicherung notwendig ist."

Der Deutsche Pflegerat fordert, dass der G-BA unverziglich alle Richtlinien mit Regelungsinhalten zur Qualifikation des
Pflegepersonals — auch aufierhalb der Padiatrie — rechtskonform anpasst. Dabei muss zudem der hochschulische Abschluss
nach dem Pflegeberufegesetz tiberall einbezogen werden.

Hintergrund:
Die betreffenden Beschliisse des G-BA und Beanstandungen sind:

— Richtlinie zur Kinderonkologie (KiOn-RL) — Beschluss vom 17. Dezember 2020 und Beanstandung durch das BMG vom
27.05.2021

— ATMP-Qualititssicherungs-Richtlinie (ATMP-QS-RL) — Beschluss vom 04.11.2021 und Beanstandung durch das BMG vom
17.03.2022

Ansprechpartnerin:
Christine Vogler
Prasidentin des Deutschen Pflegerats
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™ Bundesausschuss Uber den G-BA Themen Richtlinien Be

Startseite // Presse // Pressemitteilungen und Meldungen // AuRerklinische Intensivpflege: G-BA pas

Pressemitteilung | Veranlasste Leistungen

AuRerklinische Intensivpflege: G-BA passt Uber-
gangsregelungen bei Verordnungen an

Berlin, 20. Oktober 2022 — Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat heute seine
Regelung zur Verordnung von Leistungen fiir Patientinnen und Patienten angepasst,
die Bedarf an auRerklinischer Intensivpflege haben. Ziel ist es, den Ubergang des bis-
herigen auf den kiinftigen Leistungsanspruch bei diesen komplexen und individuell
abzustimmenden Leistungen noch stdarker zu erleichtern.

Der G-BA hatte im November 2021 eine neue Richtlinie zur aulBerklinischen Intensiv-
pflege verabschiedet, die ab 1. Januar 2023 wirksam wird und damit die Vorgaben fiir
diesen speziellen Leistungsbereich aus der Richtlinie zur hdauslichen Krankenpflege
herauslost. Urspritnglich sollten Verordnungen daher ab Januar 2023 ausschliefZlich
nach den Regelungen der neuen Richtlinie zur auRerklinischen Intensivpflege erfol-
gen. Um Engpadsse in der Versorgung der betroffenen Patientinnen und Patienten gar
nicht erst aufkommen zu lassen, hat der G-BA nun entschieden, dass Verordnungen
von Leistungen zur aulZerklinischen Intensivpflege nach der Richtlinie zur hauslichen
Krankenpflege auch nach dem 31. Dezember 2022, namlich bis einschliefZlich

30. Oktober 2023 weiterhin moglich sind. Schon bisher gilt: Verordnungen, die vor
dem 1. Januar 2023 nach den Regelungen der Richtlinie zur hdauslichen Krankenpflege
ausgestellt sind, gelten auch im neuen Jahr weiter. Sie verlieren erst ab dem

31. Oktober 2023 ihre Giiltigkeit.




Der G-BA: SchlUsselinstitution im ’
Gesundheitswesen und die Rolle der Pflege

Gemeinsamer
Bundesausschuss
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Bundespsychotherapeutenkammer

sl und der Bundeszahndrztekammer und
des Deutschen Pflegerats mitberatend
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Arzneimittel Qualbitatssicherung Disease-Management - Ambulante spezialfach- Methodenbewertung Veranlasste Leistungen Bedarfsplanung
Vorsitr Vorsitz: Vorsitz: Vorsitz: Vorsitz: Vaorsitz: Vorsitz:
Prof. Hecken Maag Maag Maag Dr. Lelgemann Dr. Lelgemann Prof. Hecken

+ |n allen Gremien nehmen Patientenvertreterinnen und -vertreter mitberatend teil. Sie haben Antrags-, jedoch kein Stimmrecht (§ 140f Abs. 2 SGB V).

« Im Plenum sowie in den Unterausschiissen Bedarfsplanung und QuakistssitiTeTang nenmen zwel Vertreterinnen oder Vertreter der Gesundheitsministerkonferenz der Linder mitberatena tei{§92-Abs—Jound

« Im Plenum und im Unterausschuss Qualitatssicherung nehmen jewells eine Vertreterin oder ein Vertreter der Bundesarztekammer, des Verbands der Privaten Krankenversicherung und des Deutschen Pflegerats
mitberatend teil, soweit es Regelungen nath-$.92 Abs. 1 Satz 2 Nr. 13 SGB V (Qualitidtssicherung) betrifft. Dies gilt auch fur die Bundespsychotherapeutenkammer und die Bundeszahnirztekammer, soweit jeweils die
Berufsausibung der Psychotherapeutinnen und Psychotherapentes-ederder Zahnarztinnen und Zahnarzte berihrt ist (§ 136 Abs. 3SGB V).

» Die Unterausschisse sind ebenso wie das Plenum parititisch besetzt Sie tagen je nach Beratungsgegenstand in unterschiedlichen Zusammensetzungen

! Anzahl der Mitglader ! Unterausschuss Stand: Mai 2027 Grafik: G-BA



Mitglieder

Mitarbeiter

Erste
Aufgabe

Bundesarztekammer (BAK)

Landeskammern als Organe der
berufsstandischen Selbst-
verwaltung (250 Abgeordnete im
Deutschen Arztetag)

3 GeschaftsfUhrungen

12 Dezernate

3 Bereiche + Datenschutz

1 angegliederte Geschaftsstelle

Versorgungssicherung

Institutionen im G-BA: Ein Vergleich

Deutscher Pflegerat (DPR)

Berufsverbande als
Interessenvertretungen der Pflege

1 Geschaftsleitung
6 Mitarbeiterinnen

Darstellung der Bedeutung und des
Nutzens professioneller Pflege

Bundespflegekammer

Landeskammern als Organe der
berufsstandischen Selbst-
verwaltung

Prasidium

Sicherstellung einer
bedarfsgerechten und
zukunftsfahigen pflegerischen
Versorgung der Bevolkerung
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Veranstaltungen

Aufgaben der Bundesarztekammer

q Bundesarztekammer ist die Spitzenorganisation der arztlichen Selbstverwaltung. Sie vertritt die berufspolitischen
iteressen der Arztinnen und Arzte in Deutschland.

Als Arbeitsgemeinschaft der 17 deutschen Arztekammern wirkt die Bundesarztekammer aktiv am gesundheitspolitischen

Meinungshildungsprozess der Gesellschaft mit und entwickelt Perspektiven fur eine blrgernahe und verantwortungshewusste

Gesundheits- und Sozialpolitik.

Sicherung einer guten medizinischen Versorgung der
Bevdlkerung durch den standigen
Erfahrungsaustausch zwischen den Arztekammern
und der gegenseitigen Abstimmung ihrer Ziele und
Tatigkeiten;

Vermittlung des Meinungs- und
Erfahrungsaustausches zwischen den
Landesarztekammern;

Pllege des Zusammengehdrigkeitsgefihls aller in
Deutschland tatigen Arztinnen und Arzte und ihre
Beratung und Unterrichtung bei wichtigen Vorgéngen
fur Arzte auf dem Gebiet des Gesundheitswesens
und des sozialen Lebens;

Herbeifihrung einer maglichst einheitlichen Regelung
der arztlichen Berufspflichten und Grundsatze fur die
arztliche Tatigkeit auf allen Gehieten;

Wahrung der beruflichen Belange der Arzteschaft in
Angelegenheiten, die Gber den Zustandigkeitshereich

eines Landes hinausgehen.

Kontakte zur Bundesregierung und Bundesrat sowie
zu den politischen Parteien;

Vermittlung der Position der Arzteschaft zu
gesundheitspolitischen und medizinischen Fragen;

Forderung der arztlichen Forthildung;
Forderung der Qualitatssicherung;

Herstellung von Beziehungen zur medizinischen
Wissenschaft und zu &rztlichen Vereinigungen des

Auslandes;

Regelung insbesondere von
o Berufsordnung: Regelt ethische und

berufsrechtliche Pflichten der Arztinnen und
Arzte untereinander und gegeniber den
Patientinnen und Patienten. Darunter fallt z.B.
die arztliche Schweigepflicht (der Arzt hat Gber
das, was ihm in seiner Eigenschaft als Arzt von
seinem Patienten anvertraut oder Gber ihn
bekannt geworden ist, zu schweigen);

o Weiterhildungsordnung: Definiert Inhalt, Dauer
und Ziele der Weiterhildung und der
Facharztbezeichnungen

Aufgaben und Ziele des Deutschen Pflegerates

Aufgaben

Als Dachverband der bedeutendsten Pflege- und Hebammenverbénde setzt sich der Deutsche Pflegerat fiir die erforderlichen Rahmenbedingungen fiir
eine optimale Ausiibung der Profession ein.

Allgemeine Aufgaben

Darstellung der Bedeutung und des Nutzens professioneller Pflege
und des Hebammenwesens fiir ein effektives und effizientes

Gesundheitssystem im Interesse der Bevélkerung

Positionierung zu Lohn- und Tariffragen sowie zur entgeltlichen
Vergltung professioneller Pflege- und Hebammenleistungen

Forderung und Weiterentwicklung der Pflege- und

Hebammenwissenschaft zum Nutzen des Gesundheits- und

Sozialwesens

Initiilerung und Férderung von Qualitatsentwicklung in allen
Handlungsfeldern des Gesundheits- und Sozialwesens

Entwicklung von Stellungnahmen zu aktuellen gesundheitspolitischen

Fragen

Pflege- und Hebammenausbildung muss sich an modernen pflege-
und hebammenwissenschaftlichen Erkenntnissen ausrichten und auf
eine lebenslange Karriere im Beruf vorbereiten, sowohl in Deutschland

und auch international.

Pflege- und Hebammenausbildung muss an Hochsch
Universitidten weiter etabliert und ausgebaut werden.

®@ Politische Durchsetzung von beruflichen Zielen der
Pflegefachpersonen und Hebammen auf Landes- und Bundesebene
sowie innerhalb der Europdischen Union (EU)

® Mitgestaltung bei Strukturverdnderungen, Entwicklungen und
Anpassungsprozessen im Gesundheits-, Sozial- und Bildungswesen

der Bundesregublil Dbt sttt oo,

©® Wahrnehmung von Selbstverwaltungsaufgaben im Gesundheits-,
Sozial- und Bildungswesen
® Beschaftigun T T

Qualitdtssicherung
® Mitarbeit bei der Entwicklung bzw. Aktualisierung von Leitlinien

Bessere Ausbildung

Pflege- und Hebammenausbildung muss sich an den Anforderungen
der Menschen orientieren, die einer pflegerischen Unterstiitzung oder
Hebammenhilfe bediirfen, unabh@ngig vom Ort und der Art der
Unterstiitzung.

Pflege- und Hebammenausbildung braucht auch fiir die Praxis-Anteile
verbindliche Ausbildungsstandards.

ulen und

Pflege- und Hebammenausbildung braucht eine sichere Finanzierung.
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AKTUELLER STAND
DER ENTWICKLUNG




.  Berufliche Selbstverwaltung fur die Pflege?

Landespflegekammern

Korperschaft des offentlichen Rechts

Werden als
selbststandige
Ubernahme hoheitlicher Verwaltungstrager
Aufgaben des Staates fir tatig

einen bestimmten =
beruflichen Bereich Selbstverwaltung
der professionellen
Pflege
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. Aufgaben der Pflegekammer NRW

Erhaltung Beraten Agieren Benennen
eines hochstehenden von Staats- und als Selbstverwaltung von Sachverstandigen
Berufsstandes Gemeinwesen z. B. durch z. B.

z. B. durch z. B. durch — Mitarbeit in Gremien — Erstellung von Gutachten
zu pflegerechtlichen

Anlassen

— Mitgestalten pflegerischer
— Definition von Inhalt & — Informieren der Versorgungsbedarfe
Spektrum der Pflege Offentlichkeit far die angesprochene — Vorsitzende von

— Beratung des Gesetzgebers Bevélkerung in NRW Prifungsausschiissen

— Schaffung einheitlicher
Berufsethik & — Beteiligung am — Flhren des
Berufsordnung Gesetzgebungsverfahren Berufsverzeichnisses

— Qualitatssicherung,
Abnahme von Prifungen,
Vergabe von Lizenzen

Organisation, Vernetzung und die Schaffung von Grundlagen:
— Um politisch aktiv zu werden

— Fir ein gestarktes pflegerisches Selbstbewusstsein, um Arbeitgebern entgegen zu treten und
Refinanzierung besser zu verhandeln

— Damit Gewerkschaften besser verhandeln kénnen / mussen

— Damit Pflegefehler von Pflegeexperten beurteilt werden
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Rollen in der Interessenvertretung

Pflegefachliche -

Weiterentwicklung
Karriereberatung - \
Vernetzung -
) Pflegekammer

Verband
INTERESSEN-

VERTRETUNG

N4

Gewerkschaft

Tarifverhandlungen -
Arbeitsrechtliche «

Beratung -

- Registrierung
- Berufsordnung
- Weiterbildungsordnung
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Aktueller Stand der \
Kammerentwicklung in S
Deutschland:
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* Rheinland-Pfalz
e Kammergrindung 2016
* Niedersachsen & Schleswig-Holstein
e Auflésung der Kammern 2020 und 2021
Nordrhein-Westfalen
e Kammergrindung 2022
Baden-Wirttemberg
* Gesetzesnovelle in 2023 geplant
* Berlin
e Aktuelles Wahlkampfthema
Hessen & Hamburg
* Negatives Befragungsergebnis
* Bayern
e Gesetz zur Vereinigung der Pflegenden aktuell auf

FRAMEREICH ; ’ dem PrUfStand
PRV IRN * Weitere Bundeslander
NOPNINY * Im Meinungsbildungsprozess
NN NG
W PPNIPNTINTN
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Kammererrichtung in Nordrhein-Westfalen

12.10. -
31.10.2022
Landtagsbeschluss Auszahlung der
zur Verlangerung abgegebenen Stimmen

und Annahme der Wahl

25.

Konstituierung

06.2020
L

. ® der . .
* Errichtungsausschuss * Errichtungsphase " durch die Gewahlten i
Landta .‘ ' I_ . I_ -
gs!oeschluss zur : !Beglnn : Wahlzeit und : Konstituierung der
Novellierung des Registrierung Versand der Kammerversammlung
HeilBerG Wahl-
unterlagen

21.09.2020

15
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WAS BRAUCHT DER BERUFSSTAND IN BEZUG
AUF DIE PROZESSE IN POLITIK UND
SELBSTVERWALTUNG?
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. Factsheet Pflegefachpersonen in NRW ’,

Stand 24.11.2022

Berufsgruppen Tatigkeitsbereiche

m Pflege von
Erwachsenen (Akut)

iiddiid 62+
Gesundheits- und
i i i i i i i i i i i Krankenpfleger/in, Kran-
kenschwester/-pfleger
Altenpfleger/in i i

iR 135

Kinderkrankenschwester/-pfleger,
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/in

m Pflege von
Erwachsenen (Langzeit)

Pflege von dlteren und
alten Menschen
(Langzeit)

m Pflege von Kindern und
Jugendlichen

m Andere (z.B. Bildung
und Forschung)

N




Factsheet Pflegefachpersonen in NRW

Stand 24.11.2022

Geschlechts- und Altersverteilung

1 8’7% 15% 19-30 Jahre

uber 65 Jahre T

mannlich

81 ’2% 55-65 Jahre 29%

whillich 27%

0,1% 21

divers

43-54 Jahre

31-42 Jahre
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Was braucht die Pflege von Politik und
Selbstverwaltung

e Losungen mit der Pflege gemeinsam entwickeln und
Pflege nicht als Ressource zur Problemkompensation
verteilen”.

e Anschubfinanzierung zur Entwicklung der notwendigen
Infrastruktur zur Verfigung stellen.

Mitbestimmung

e Regelungshoheit in den Bundeslandern zur Entwicklung von
Berufsnormen in die Hande der Pflege geben.

e Anschubfinanzierung zur Entwicklung der notwendigen
Infrastruktur zur Verfligung stellen.

e Schaffung von Transparenz fir die handelnden Personen, um

an den richtigen Stellen des Gesundheitssystems den
Berufsstand Pflege mit seinen Berufsnormen zu setzen.

Selbstbestimmung




~Wir haben kein Erkenntnisproblem, wo die Losungen ’
zur Verbesserung der Gesundheitsversorgung liegen...

09
C Forderung der
Onboardingprozesse Mentoringprogramme
junger Kolleg*innen in durch Kolleg*innen im
interprofessionellen Rentenalter
Settings

Reform der
Aufgabenverteilung
innerhalb der Heil- und
Gesundheitsfachberufe

Integration von
Pflegenden aus dem
Ausland

Digitalisierung der
Informationsweitergabe, Ausweitung des Skill- und
der logistischen Prozesse Grademix im
in Einrichtung, der Gesundheitswesen durch
Personal- Qualifizierung
Einsatzplanung...

Férderung von
Praventions- und
Deeskalations-
malinahmen zum Schutz
von Kolleg*innen

Einbindung der
Pflegenden in die
Schulgesundheit
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Pflegekammer NRW

N

Danke

Geschaftsfihrender Vorstand

Sandra Postel 1. Vorsitzende
sandra.postel@pflegekammer-nrw.de

Ludger Risse 2. Vorsitzender
ludger.risse@pflegekammer-nrw.de

Gudrun Haase-Kolkowski
gudrun.haase@pflegekammer-nrw.de

Jens Albrecht
jens.albrecht@pflegekammer-nrw.de

Pflegekammer Nordrhein-Westfalen
Alte Landstralse 104, 40489 Dusseldorf, T. 0211 822089-0, info@pflegekammer-nrw.de
www.pflegekammer-nrw.de
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