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Aus aktuellem Anlass

Berufliche Selbstverwaltung der Pflege starken

Deutscher Pflegerat: Pflege braucht eigene Strukturen, um Versorgung mitzugestal-
ten

Der Deutsche Pflegerat fordert die Lander dazu auf, deutschlandweit konsequent ei-
genstandige Selbstverwaltungsstrukturen der Pflege zu schaffen, zu unterstiitzen und
weiterzuentwickeln — in Form von Pflegekammern. Die Profession Pflege braucht ver-
bindliche Mitentscheidungsrechte, um ihren Versorgungsauftrag im Gesundheitssys-
tem wirksam wahrnehmen und ihre pflegefachliche Verantwortung einbringen zu
kdénnen. Sie ist nicht Randakteurin, sondern ein zentraler Gestaltungsfaktor fir eine
bedarfsgerechte, zielflihrende und zukunftsorientierte Versorgung.

Jetzt ware es der falsche Weg, berufliche Selbstverwaltungsstrukturen der Pflege in-
frage zu stellen. Richtig ist das Gegenteil: Wir miissen sie starken, ausbauen und poli-
tisch verlasslich absichern”, sagt Christine Vogler, Prasidentin des Deutschen Pflege-
rats. ,Wer Versorgung der Zukunft sichern will, muss der Profession Pflege im Selbst-
verwaltungssystem endlich Verantwortung geben — das geht nicht ohne eigene Struk-
turen. Ohne eine starke Rolle der Pflege entwickeln wir pflegerische Expertise nicht
weiter. Dann bleibt die Versorgung in den Strukturen von gestern stecken.”

Es geht um Versorgung

Berufliche Selbstverwaltung ist kein Selbstzweck. Es geht immer um die bedarfsge-
rechte und wirksame Versorgung. Um nichts anderes. Sie sorgt dafiir, dass pflege-
fachliches Wissen dort eingebracht wird, wo Gber Qualitat, Kompetenzen, Berufsord-
nung und Zukunftsfragen entschieden wird.

Sie macht Pflege als Profession sichtbar, ansprechbar und handlungsfahig. Ohne sie
bleibt Pflege auf Einzelstimmen, Projekte oder kurzfristige Beteiligung angewiesen.
Das reicht nicht fiir einen Heilberuf mit zentraler Bedeutung fiir die Versorgung der
Bevolkerung in Deutschland.

Ohne eigene Strukturen bleibt Pflege fremdbestimmt
Das Gesundheitswesen steht unter Druck. Der Pflegepersonalmangel wachst. Zu-

gleich werden zentrale Fragen verhandelt: Primarversorgung, Pflegebudget, Perso-
nalbemessung, Handlungsspielrdume und die kiinftige Rolle der Profession.



In dieser Lage muss die berufliche Pflege gestarkt werden. Ohne verbindliche Selbst-
verwaltung droht ihr strukturelle Ohnmacht: Sie tragt taglich Verantwortung fiir Qua-
litat und die Sicherheit der pflegerischen Versorgung fir Menschen mit Pflege- und
Unterstltzungsbedarf aller Altersgruppen, kann diese aber zu selten in Entscheidun-
gen einbringen.

,Die Zukunft der Pflege darf nicht (iber die berufliche Pflege hinweg gestaltet wer-
den. Die Fremdbestimmung muss endlich ein Ende haben”, mahnt Vogler. ,,Wer tag-
lich Verantwortung tGibernimmt, muss auch mitentscheiden kénnen. Pflege muss mit-
entscheiden dirfen, wenn geklart wird, welche Kompetenzen kiinftig gebraucht wer-
den, wie Aufgaben neu verteilt werden und wie sich der Beruf weiterentwickelt. Das
darf nicht allein nach Kassenlage oder politischer Stimmung entschieden werden.”

Beteiligung muss verbindlich werden

Berufliche Selbstverwaltung biindelt die Stimme der Profession Pflege und macht
ihre pflegefachliche Erfahrung und ihr Handeln im Gesundheitswesen sichtbar.

,Ohne berufliche Selbstverwaltung bleibt der Heilberuf Pflege in Deutschland struk-
turell abhangig — und damit in zentralen Zukunftsfragen der Versorgung nicht hand-
lungsfahig. Das ist angesichts des demografischen Wandels, der digitalen Transforma-
tion und Kl-gestitzter Versorgung ein erhebliches Risiko. Wenn pflegerische Exper-
tise nicht verbindlich in die Steuerung des Gesundheitswesens eingebunden ist, ent-
stehen Versorgungsstrukturen ohne pflegerisches Qualitats-, Sicherheits- und Verant-
wortungswissen. Das kdnnen wir uns bei den aktuellen und kiinftigen Versorgungsbe-
darfen der Bevolkerung nicht leisten.”

Die Lander sind gefordert

Der Deutsche Pflegerat ruft die Lander auf, berufliche Selbstverwaltungsstrukturen
der Profession Pflege voranzutreiben und bestehende Strukturen politisch und finan-
ziell dauerhaft zu stiitzen. No6tig sind verlassliche Rahmenbedingungen, klare Zustan-
digkeiten und ein Umfeld, das die Eigenstandigkeit der Profession starkt.

Selbstverwaltung lebt vom Mitmachen

Der Deutsche Pflegerat appelliert auch an die eigene Berufsgruppe, berufliche Selbst-
verwaltung aktiv zu unterstiitzen und mitzugestalten. Sie lebt von den beruflich Pfle-
genden selbst: von ihrer Erfahrung, ihrer fachlichen Kompetenz und ihrer Bereit-
schaft, Verantwortung fir die Entwicklung der Profession zu Gibernehmen.

Berufliche Selbstverwaltung entsteht nicht von auRRen. Sie wachst dort, wo Pflege-
fachpersonen ihre eigene Profession ernst nehmen, sich einbringen und Verantwor-
tung nicht nur einfordern, sondern auch ibernehmen. Gerade deshalb braucht es in
der Pflege eine Kultur, die durch eine kritisch reflexive Haltung Selbstbewusstsein



starkt, gemeinsame Interessen sichtbar macht und die eigene Profession nicht durch
innere Abwertung oder gegenseitige Blockaden schwacht.

,Berufliche Selbstverwaltung ist Ausdruck beruflicher Miindigkeit”, sagt Vogler. ,,Sie
schafft die berufliche Verankerung, die Pflege braucht, um ihre Profession weiterzu-
entwickeln und bessere Arbeitsbedingungen méglich zu machen. Pflege muss sich ih-
rer eigenen Starke bewusst werden: Wer Verantwortung im System will, muss sie
auch innerhalb der eigenen Profession gemeinsam tragen.”
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Der Deutsche Pflegerat als Dachverband vertritt die geeinten Interessen der Berufs-
verbande und nicht die einzelnen Partikularinteressen der Verbande. Unterschiedli-
che Positionen und Meinungen einzelner Verbande kdnnen sichtbar sein und die Viel-
falt der pflegerischen Profession widerspiegeln. Dieses beriihrt nicht die gemeinsa-
men Ziele und Intentionen des Deutschen Pflegerats.
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Zum Deutschen Pflegerat e.V. (DPR):

Der Deutsche Pflegerat e.V. wurde 1998 gegriindet, um die Positionen der Pflegeorganisationen
einheitlich darzustellen und deren politische Arbeit zu koordinieren. Dartiber hinaus fordert der
Zusammenschluss aus 22 Verbanden die berufliche Selbstverwaltung. Seit 2003 handelt der Deut-
sche Pflegerat e.V. als eingetragener, gemeinnitziger Verein. Als Bundesarbeitsgemeinschaft des
Pflege- und Hebammenwesens und Partner der Selbstverwaltung im Gesundheitswesen vertritt
der Deutsche Pflegerat heute die insgesamt 1,7 Millionen Beschiftigten der Pflege. Uber die be-
rufliche Interessenvertretung hinaus ist der Einsatz flir eine nachhaltige, qualitatsorientierte Ver-
sorgung der Bevolkerung oberstes Anliegen des Deutschen Pflegerats.

Prasidentin des Deutschen Pflegerats ist Christine Vogler. Vize-Prasidentinnen sind Jana Luntz
und Pascale Hilberger-Kirlum.

Mitgliedsverbande des DPR:

- Arbeitsgemeinschaft christlicher Schwesternverbande und Pflegeorganisationen e.V. (ADS)

- AnbieterVerband qualitatsorientierter Gesundheitspflegeeinrichtungen e.V. (AVG)

- Bundes-Dekanekonferenz Pflegewissenschaft gem. e.V.

- Bundesverband Lehrende Gesundheits- und Sozialberufe e.V. (BLGS)

- Bundesverband Geriatrie e.V. (BVG)

- Bundesverband Pflegemanagement

- Deutscher Hebammenverband e.V. (DHV)

- Berufsverband Kinderkrankenpflege Deutschland e.V. (BeKD)

- Bundesfachvereinigung Leitender Krankenpflegepersonen der Psychiatrie e.V. (BFLK)

- Deutscher Berufsverband fiir Pflegeberufe e.V. (DBfK)

- Deutsche Fachgesellschaft Psychiatrische Pflege e.V. (DFPP)

- Deutsche Gesellschaft fur Endoskopiefachberufe e.V. (DEGEA)

- Deutsche Gesellschaft fur Fachkrankenpflege und Funktionsdienste e.V. (DGF)

- Deutsche Gesellschaft fur Palliativmedizin e.V. (DGP)

- Deutsche Gesellschaft fur Pflegewissenschaft e.V. (DGP)

- Deutscher Pflegeverband e.V. (DPV)

- Deutsches Netzwerk Advanced Practice Nursing & Advanced Nursing Practice (DNAPN) e.V.

- Initiative Chronische Wunden e.V. (ICW)

- Katholischer Pflegeverband e.V.

- Verband der Schwesternschaften vom Deutschen Roten Kreuz e.V. (VdS)

- Verband flr Anthroposophische Pflege e.V. (VfAP)

- Verband der Pflegedirektorinnen und Pflegedirektoren der Universitatskliniken und
Medizinischen Hochschulen Deutschlands e.V. (VPU)




