KINDERKRANKENSCHWESTER BERUFSPOLITIK

Kinderkrankenpflegende wahlen
ihre Kammerversammlung
in Nordrhein-Westfalen

Dem Ziel der beruflichen Selbstbestimmung kommt man mit der Wahl einer Kammerversammlung ei-
nen grofSen Schritt naher. Am 31. Oktober 2022 ist Wahltag in Nordrhein-Westfalen. Finf Kandidatinnen
der Gesundheits- und Kinderkrankenpflege stellen sich an dieser Stelle einmal im Interview vor.

Birgit Patzmann-Sietas

Petra Coenen

Liebe Frau Coenen, mdgen Sie
sich unseren Leser“innen kurz
vorstellen?

Ich habe 1996 mein Examen zur Kin-
derkrankenschwester absolviert. Mir war
schon sehr friith klar (etwa mit 15/16) dass
ich diesen Beruf gerne erlernen mochte
und ich habe es nie bereut. Nach meiner
Ausbildung bin ich direkt auf eine Kinder-
intensivstation gegangen, das war damals
kein einfacher Schritt, der mich so man-
ches Mal zweifeln lief3, ob ich dieser Belas-
tung wohl standhalten wiirde. Je mehr ich
an Berufserfahrung dazu gewonnen habe,
desto mehr habe ich mich in diese so wich-
tige und sinnvolle Arbeit vertieft.

Schon nach wenigen Jahren habe ich
mich in einer Weiterbildung zur Pflege-
fachwirtin fiir die Alten- und Krankenpfle-
geausbilden lassen. Meine damalige Vision
war es, einen ambulanten Kinderintensiv-
pflegedienst zu griinden, doch dazu kam es
nicht. Ich blieb in der Uniklinik und ab-
solvierte meine 2-jahrige Weiterbildung in
der Anisthesie- und Intensivpflege. Nach
dieser Weiterbildung tibernahm ich die
stellvertretende Stationsleitung einer neu-
en Kinderintensivstation. Nach 11 Jahren
Uniklinik habe ich eine berufliche Pause
durch die Elternzeit meiner beiden Kinder
und einen 1,5 jahrigen Auslandsaufenthalt
in Vancouver eingelegt. Die Arbeit in der
Klink hat mir immer ein wenig gefehlt, so
dass ich nach 4 Jahren den Wiedereinstieg
durch Aufnahme einer Tétigkeit im Kin-
der OP begonnen habe.

Mein Wunsch etwas zu bewegen und
sich mehr einbringen zu kénnen, hat mich
angetrieben, trotz 2 kleiner Kinder mit
dem Studium der Pflegwissenschaft zu
beginnen. Dieses habe ich dann 2017 mit
einem Master in Pflegemanagement ab-
geschlossen. Diesen Schritt habe ich nie
bereut, denn mit diesem Abschluss konnte
ich die Pflegedienstleitung der Klinik fiir
Kinder und Jugendliche, Frauenheilkunde
und Kreif3saal in Monchengladbach tber-
nehmen. Hier hatte ich dann sehr schnell
das Gefiihl, etwas bewegen zu koénnen,
dieses hat mich bis heute motiviert, Dinge
voranzutreiben und sie zu gestalten. Jetzt
aktuell ist eins meiner neuen Projekte die
Planung, der Aufbau und die Inbetrieb-
nahme eines neuen Ausbildungs-Simula-
tionszentrums fiir Mediziner und Pflege-

krifte. Hier sollen demnéchst gemeinsame
Teamtrainings zur wichtigen Fachkriftesi-
cherung beitragen.

Gab es Personlichkeiten in der
Pflege, die Sie besonders be-
eindruckt haben?

Beindruckt haben mich im Laufe mei-
ner beruflichen Entwicklung viele Men-
schen. Familien, die so dankbar waren,
dass wir uns mit so viel Herz um ihre Kin-
der gekiimmert haben oder Menschen, die
schwere Schicksale erfahren haben und
froh und dankbar waren, dass wir ihnen
beistehen konnten. Beeindruckt haben
mich natiirlich auch Kolleginnen und
Kollegen, die ich als Vorbilder angesehen
habe, die Beeindruckendes geleistet haben
und selbst in schwierigen Situationen fach-
liche und menschliche Vorbilder waren.

Die politisch derzeit wichtigs-
ten Ziele? Die grof3ten Heraus-
forderungen in der Kinderkran-
kenpflege

Aus meiner Sicht ist es das Wichtigste
zu kldren, wie wir die Fachexpertise der
Kinderkrankenpflege erhalten konnen.
Wir miissen zukiinftig sicherstellen kon-
nen, dass die piadiatrische (Fach)pflege
insbesondere in den speziellen Bereichen
wie der der Neonatologie, Onkologie, Pal-
liativmedizin oder Kardiochirurgie etc.
nicht rein generalistisch abgedeckt werden
wird. Kinder sind keine kleinen Erwach-
senen und es braucht padiatrische Fachex-
pertise am Bett von kranken Kindern und
deren Familie.
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Auflerdem ist es wichtig, den jungen
Menschen, die frisch in den Beruf ge-
startet sind, eine berufliche Perspektive
zu bieten. Es braucht meines Erachtens
eine Modernisierung der Fort- und Wei-
terbildungsstrukturen, schnellere Wege
der Qualifizierung und Rahmenbedin-
gungen, die die neuen Kolleginnen und
Kollegen motivieren, sich beruflich weiter
zu entwickeln.

Warum kandidieren Sie fiir die
Pflegekammer in NRW und
vertreten die Kinderkranken-
pflege?

Ich mochte die Belange der Kinder-
krankenpflege in der Kammer vertreten.

Wir brauchen jetzt dringend ausreichend
Ausbildungsplétze in der Kinderkranken-
pflege, eine mogliche Anschlussqualifizie-
rung nach der generalistischen Ausbildung,
eine passende Personalbemessung und Ar-
beitsbedingungen, die den Anforderungen
der Kinderkrankenpflege gerecht werden.

Mich motiviert der Gedanke, hier Ein-
fluss nehmen zu konnen. Durch meine
Arbeit im Errichtungsausschuss der Pfle-
gekammer NRW habe ich bereits erfahren,
wie die Zusammenarbeit in solch einem
multiprofessionalen Team gestaltet wer-
den kann - es ist absolut spannend!

Was sind die gréBten Irrtimer
iber die Pflegekammer - was
leistet sie und was aber auch

nicht?

Angela Drahne

Liebe Frau Drdhne, mégen Sie
sich unseren Leser“innen kurz
vorstellen?

1985 bin ich in den Beruf gegangen.
1982-1985 hatte ich ein Fachschulstudium
an der Medizinischen Akademie Magde-
burg (heute Otto von Guericke Universitit
Magdeburg) absolviert. Mein Berufsstart
begann auf der Intensiv- und Aufnahme-
station der Kinderklinik Magdeburg, 1988
wechselte ich an die Kinderklinik der Uni-
versitidt Leipzig in die Kinderkardiologie,
1991 tibernahm ich die Leitung der Gast-
roentero- / Endokrinologischen Siuglings-
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Die grofiten Irrtiimer sind, dass sich
die Kammer, genauso wie die Kammer
in Schleswig - Holstein, wieder auflosen
wird, denn das glaube ich nicht.

Die Kammer in NRW wird eine sehr
grofle Kammer mit mehr als 200.000 Mit-
gliedern werden. Ich habe grofles Vertrau-
en, dass sich hier Einfluss nehmen ldsst,
auf die Weiterentwicklung der Kinder-
krankenpflege und alle politischen Ent-
scheidungen, die die unterschiedlichsten
Bereiche der Pflege betreffen.

Wofur ist eine Kammer zustan-
dig und wofiir eine Gewerk-
schaft?

Die Kammer gestaltet die Berufsord-
nung, die Richtlinien fiir den Inhalt des
Berufes, die Priifung oder die Anschluss-
qualifizierungen. Sie nimmt Einfluss
auf das politische Geschehen und ver-
tritt und représentiert den Berufsstand.
Vertreter*innen der Kammer arbeiten in
verschiedensten Gremien und besetzen so
wichtige Posten an Stellen, in denen gerne
iiber Pflege gesprochen wird, aber nicht
MIT der Pflege. Das muss endlich autho-
ren!

Die Kammer sieht sich im Dreiklang
mit den Gewerkschaften und den Berufs-
verbidnden. Die Gewerkschaft ist hauptver-
antwortlich fiir den Lohn und die Tarifver-
handlungen, die Kammer dann wiederum
fiir die Arbeitsbedingungen und die Rah-
menbedingungen der Pflegenden sowie
fiir die fachliche Entwicklung des Berufes.
Aus meiner Sicht eine wichtige und unab-
dingbare Kombi!

und Kinderstation und 1998 begann die
Tatigkeit in verschiedenen Dialyseeinrich-
tungen mit Fachweiterbildung zur Fachkin-
derkrankenschwester fiir Nephrologie und
Dialyse. Seit 2020 bin ich als Berufspida-
gogin tétig.

International bin ich im EDTNA/ERCA
(European Dialysis Transplant and Nurses
Association/ European Renal Care Associ-
ation) als CKD (Chronic Kidney Disease)
Consultant, zustindig fiir alle Fragen im
Zusammenhang mit Erkrankung der Nie-
ren, besonders auch im Bereich der Kinder-
nephrologie, dort bereiten wir gerade eine
Publikation zum Thema Nephrologische
Erkrankungen und Nierenersatztherapie
im Sduglings- und Kindesalter vor. Die
Veroffentlichung ist fiir September 2023
geplant.

Was schatzen Sie an lhrer eh-
renamtlichen Tatigkeit

Dass mich die Zusammenarbeit mit den
Kolleginnen und Kollegen sehr bereichert,
man lernt so viel Neues kennen und mir
ist noch einmal bewusst geworden, dass es
sehr sehr viel zu tun gibt!

Wie bringen Sie Familie und
Beruf ,unter einen Hut”?

Mit einer guten familidren Organisati-
on, einem guten Netzwerk zur Betreuung
und starken Nerven. Man konnte sagen
das ist ein grofSer Hut :-). Mir ist es wichtig
den Kindern vorzuleben, dass man Etwas
erreichen und bewegen kann, wenn man
sich dafiir einsetzt. Ich habe aber auch das
Gliick, sehr eigenstidndige Kinder zu haben.

Was Sie sonst noch so sagen
mochten ...

Die Kinderkrankenpflege gehort in
der Pflegekammer NRW leider zu den
Minderheiten. Ich habe grof3e Sorge, dass
durch zu wenig Reprisentanz dort unsere
Belange nicht gehort werden und dass aus
diesem Grund die Stimme der Erwachse-
nen-Krankenpflege auch die Stimme der
Kinderkrankenpflege werden kénnte und
die Belange von Kindern und Jugendlichen
nicht mehr berticksichtigt werden.

Ich wiinsche mir, dass ganz viele
Kolleginnen und Kollegen der Kinder-
krankenpflege wihlen gehen und ihre
Vertreter*innen in die Kammer wihlen.

Herzlichen Dank fiir das Gesprich!

Gab es Personlichkeiten in der
Pflege, die Sie besonders be-
eindruckt haben?

Schon in der Grundschule habe ich die
Frage ,Was willst du mal werden?* mit
»Ich will mal kleinen Kindern helfen” be-

antwortet und dann zielstrebig darauf hin-
gearbeitet.

Die politisch derzeit wichtigs-
ten Ziele? Die grof3ten Heraus-
forderungen in der Kinderkran-
kenpflege

Seit Beginn meiner Ausbildung hat sich
unglaublich viel verdndert. Es gab immer
Herausforderungen, unglaublich viel zu



lernen und sich rasant schnell entwickelnde
Technik wie auch pflegerische und medizi-
nische Erkenntnisse.

Heute sehe ich die grofiten Herausfor-
derungen im o6konomischen Druck und
der gewollten Wirtschaftlichkeit der Ein-
richtungen. Beides hat enorme Auswirkun-
gen auf die Pflege am Bett, auf die uns zur
Verfiigung stehende Zeit, das Material, mit
dem wir arbeiten und nicht zuletzt auf uns
Mitarbeitende selbst. Es gibt viele Entwick-
lungsmoglichkeiten bis hin zum Dualen
Studium. Trotzdem sehe ich immer noch
Bereiche in der Pflege, die mehr Anerken-
nung bendtigen. Meiner Meinung nach
muss die Schichtarbeit besser abgegolten
werden.

In der Umsetzung des neuen Pflegeberu-
fegesetzes sehe ich ebenso grofie Herausfor-
derungen fiir alle beteiligten Akteure. Die
ersten Ausbildungsjahre in der Generalistik
zeigen schon gute Ansitze zur Umsetzung
der Ausbildungsvorgaben in den Bildungs-
einrichtungen und auch den praktischen
Einsatzbereichen. Die Auszubildenden
berichten aber immer noch tiber fehlende
Ressourcen (personell wie zeitlich) bei der
Anleitung und praktischen Begleitung. Die
Planung der Einsitze im Bereich der Kin-
derkrankenpflege bereitet zudem gerade
den Ausbildungseinrichtungen Sorgen,
die nicht iiber eine direkte Anbindung an
eine Kinderklinik verfiigen. Hier sind die
zu leistenden Einsatzzeiten in Gefahr und
fiir eine umfassende Ausbildung im Bereich
der Versorgung von Kindern ist diese Ein-
satzzeit erheblich zu kurz.

In der Konsequenz bedeutet das fiir
die Kinderkrankenpflege fiir die Zukunft
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einen enormen Anschlussqualifizierungs-
bedarf, der dann in diesen Bereich dradn-
genden generalistisch ausgebildeten Pfle-
gefachfrauen und -méanner. Zusitzlich
verschirft wird dieser Umstand dadurch,
dass die Spezialisierung ,,padiatrische Ver-
sorgung” nur in wenigen Pflegeschulen an-
geboten wird. Aus meiner Sicht wird hier
perspektivisch eine Nachbesserung im
Sinne einer Zugangs- und Ausbildungsan-
passung politisch notwendig sein, um die
qualitativ hohe Versorgung unserer Sdug-
linge, Kinder und Jugendlichen aufrecht
zu erhalten.

Warum kandidieren Sie fiir die
Pflegekammer in NRW und
vertreten die Kinderkranken-
pflege? Was sind die gro3ten
Irrtdmer Gber die Pflegekam-
mer - was leistet sie und was
aber auch nicht?

Ich bin mit Leib und Seele Kinderkran-
kenschwester und verfolge die Entwicklung
in diesem Bereich sehr genau. Viele der
oben angefithrten Fakten sind fir mich
auch Griinde, warum ich mich fiir die Kin-
derkrankenpflege in der Pflegekammer
NRW einsetzen mochte. Wir als Pflegen-
de legen unsere Berufsordnung fest. Wir
vertreten uns selbst und werden nicht von
fachfremden Personen vertreten.

Einer der grofiten Irrtiimer ist sicher,
dass der Pflegekammer zugeschrieben
wird, fiir den Abbau des Personalnotstan-
des zustindig zu sein. Die Pflegekammer
kann auch das einzelne Mitglied nicht bei

arbeitsrechtlichen Problemen mit dem Ar-
beitgeber vertreten und auch keine Tarif-
verhandlungen fiihren.

Die Pflegekammer ebnet u. a. den Weg
zur Professionalisierung, sie definiert Auf-
gaben und Kompetenzprofile der Pflege-
fachpersonen und ist zustindig fiir die
rechtmiflige Berufsausiibung.

Was schatzen Sie an lhrer
ehrenamtlichen Tatigkeit

Die vielen internationalen Kontakte
und nicht zuletzt die Erkenntnis, kein Ge-
sundheitssystem dieser Welt ist perfekt.
Wir kdmpfen alle fiir unsere Berufsgrup-
pe und damit fiir eine fachlich korrekte
und qualitativ hochwertige Versorgung
der uns anvertrauten kleinen Patienten
sowie fiir die individuelle Beratung und
Unterstiitzung der Bezugspersonen. Aber
gemeinsam suchen und finden wir Lo-
sungsansdtze im Sinne einer kindgerech-
ten Pflege.

Wie bringen Sie Familie und
Beruf ,,unter einen Hut”?

Alles zu seiner Zeit und manchmal mit
Diskussionen auf Augenhdhe.

Was Sie sonst noch so sagen
mochten ...

Registriert Euch, fiillt die Wahlunterla-
gen aus und setzt Euch aktiv fiir die Mitge-
staltung der Bedingungen fiir die Professi-
on Pflege ein!

Herzlichen Dank fiir das Gesprich!

Pflegekammer Gewerkschaft

Registrierung der Berufsangehdrigen

Erstellen einer Berufsordnung zur Regelung
Berufsbild und -aufgaben
Qualitatsstandards fir die Berufsausibung
Qualitatssicherung durch Fortbildung
berufliche und ethische Pflichten

Vergabe von Lizenzen und Zertifikate

Pflege- und Sachverstandigengutachten

Beratung

Politische Interessenvertretung

Arbeitsrechtliche Beratung

5 Tarifverhandlungen

usammenarbeit international
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Meike Ista

Liebe Frau Ista, mdgen Sie sich
unseren Leser“innen kurz vor-
stellen?

Mein Name ist Meike Ista, ich lebe ge-
meinsam mit meinem Freund und mei-
nem Hund in einem schénen Haus mit
einem grof3en Garten.

Bereits jedes Praktikum wihrend
der Schulzeit habe ich im Krankenhaus
durchgefiihrt, um einen Einblick in mei-
nen Wunschberuf, die Kranken- bzw.
Kinderkrankenpflege, zu erhalten. 2010
habe ich dann mit der Ausbildung zur
Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
gerin begonnen und diese 2013 abge-
schlossen. Seitdem arbeite ich im Kno-
chenmarktransplantationszentrum  des
Uniklinikum Miinster.

2018 - 2020 habe ich die Fachweiter-
bildung Intensiv & Aniésthesie absolviert,
2021 die Weiterbildung zur Praxisanlei-
tung. Heute arbeite ich mit 25% als frei-
gestellte Praxisanleiterin, mit 75% in der
Pflege im KMT-Zentrum. Zusitzlich zur
Stelle in der Pflege darf ich regelméifig
Simulationstrainings fiir das drztliche
und pflegerische Team meiner Stationen
geben.

Gab es Personlichkeiten in
der Pflege, die Sie besonders
beeindruckt haben?

Es gab nie einen Schliisselmoment oder
ahnliches, der mich dazu bewegt hat, Kin-
derkrankenpflegerin zu werden, dies war
fiir mich offenbar immer klar und seit ich
mich zuriick erinnern kann mein Berufs-
wunsch.

Wihrend meiner Ausbildung habe ich
eine Kinderkrankenschwester kennenge-
lernt, die einen so respektvollen und wert-
schitzenden Umgang mit den Kindern,
deren Eltern, gleichzeitig aber auch dem
Team und den Auszubildenden dort hatte,
dass ich immer zu ihr aufgesehen und mir
gewinscht habe, auch mal ,,s0“ zu werden.
Wenn ich ihr zugesehen habe, wie routi-
niert sie Medikamente aufgezogen oder
kritische Situationen bewiltigt hat, habe
ich mich oft gefragt, wie man so kompetent
sein bzw. werden kann. Von dem Tag an,
alsich sie bei ihrer praktischen Priifung zur
Praxisanleitung begleiten durfte war fiir
mich klar: Das mochte ich auch unbedingt
machen!
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Die politisch derzeit wichtigs-
ten Ziele? Die grof3ten Heraus-
forderungen in der Kinder-
krankenpflege

Zu den politisch wichtigsten Zielen
gehort meines Erachtens das ,Personal-
management®. Klar ist, dass wir zwingend
mehr Personal bendtigen, um eine bessere
Versorgung unserer Patient*innen zu er-
reichen. Aktuell sehen wir jedoch das Ge-
genteil, immer mehr Pflegende steigen aus
dem Beruf aus und der Personalmangel
wird stetig grofier. Wenn dazu auch schon
meine potenziellen neuen Kolleg*innen

wihrend Ausbildung feststellen, dass Rah-
menbedingungen und Anforderungen des
Berufes nicht ansatzweise iibereinstim-
men, ist das ein Problem, welches dringend
gelost werden muss, um die Pflege nach-
haltig zu verdndern.

Zu den grofiten Herausforderungen in
der Kinderkrankenpflege gehort neben den
grundsitzlichen Erkrankungen, die hidufig
ganz andere sind als bei Erwachsenen, si-
cherlich der Umgang mit den Kindern und
ihren Angehorigen. Kinder sind nicht ein-
fach, wie hiufig angenommen, ,,kleine Er-
wachsene®. In der Versorgung miissen wir
hiufig spielerisch auf die Kinder zugehen,
manchmal auch erst bei dem Lieblingsku-
scheltier Blutdruck messen, bevor wir es
bei dem Kind selbst diirfen. Anders als bei
Erwachsenen kann man sie bei Unterbe-
setzung aufgrund eines Krankheitsfalles
nicht einfach bitten, am Morgen direkt
zum Duschen aufzustehen, da man einen

Patient*in mehr zu betreuen hat. Alles be-
notigt deutlich mehr Zeit, Geduld und jede
Menge Einfithlungsvermégen. Dazu, und
das meine ich keineswegs negativ, zeigen
sich die Eltern selbstverstandlich besorgt,
haben jede Menge Fragen. Auch auf sie
muss bei der Versorgung von Kindern spe-
ziell eingegangen werden, sie miissen an
der richtigen Stelle abgeholt werden, um
im besten Fall eine gemeinsame, adidquate
Versorgung moglich zu machen.

Warum kandidieren Sie fiir die
Pflegekammer in NRW und
vertreten die Kinderkranken-
pflege?

Ich denke, dass es an der Zeit ist, end-
lich nicht mehr andere Berufsgruppen
tiber meinen Beruf und dessen Rahmen-
bindungen entscheiden zu lassen. Wir
selbst, als eigenstindige und hoch spe-
zialisierte Berufsgruppe in der Kinder-
krankenpflege wissen am besten, was
wir benétigen, um eine bestmogliche
Patient*innenversorgung zu gewdihrleis-
ten. Ich mochte, dass mit uns, also der
Pflege, gesprochen wird, nicht mehr nur
tiber uns. Die Moglichkeit, aktiv etwas
verdndern zu kénnen und die Vorstellung,
dass ich und all diejenigen, die sich noch
fiir den Beruf entscheiden, irgendwann so
ausiiben konnen, wie ich/wir mir dies vor-
stelle, motiviert mich dabei enorm!

Ich sehe die vielen differenzierten
Fachbereiche der Pflege als viel mehr an
als ,nur® Intensiv-, Alten- oder Kinder-
krankenpflege an. Jeder einzelne Fach-
bereich, hat seine eigenen besonderen
Herausforderungen, die die Versorgung
ihrer Patient*innen, Klient*innen oder
Bewohner*innen speziell und anspruchs-
voll macht. Zum Teil weist die Versorgung
in den unterschiedlichen pflegerischen
Settings sogar unterschiedliche Pflegezie-
le auf (Beispiel Alte Menschen und Kin-
der), sodass wir nicht so tun konnen, als
sei keine gesonderte Ausbildung fiir die
Kinder-, Kranken- oder Altenpflege oder
aber Spezialisierung in diese Fachbereiche
notwendig.

Wofir ist eine Kammer zustan-
dig und wofiir eine Gewerk-
schaft? Was sind die groR3ten
Irrtdmer Gber die Pflegekam-
mer - was leistet sie und was
aber auch nicht?



(Nachfolgend die in meinen Augen
wichtigsten Aufgabenfelder von Pflege-
kammer und Gewerkschaft, um die un-
terschiedlichen Aufgabenbereiche und das
notige Miteinander zu verdeutlichen.)

Die Pflegekammer wird beruflich Pfle-
genden die Moglichkeit der selbststindi-
gen Kontrolle von Organisationen ihres
Berufes geben, also kurz zusammengefasst
dariiber bestimmen, wie Pflege erbracht
werden muss. Hier ein Beispiel: Eine Kam-
mer hat die Mdglichkeit, Regelungen der
Fort- und Weiterbildung festzulegen. Wa-
rum bestimmt ein Arzt oder eine Arztin in
meiner miindlichen Fachweiterbildungs-
priiffung tiber das Bestehen oder nicht-
bestehen dieser?

Das Hauptziel einer Gewerkschaft hin-
gegen ist eine Verbesserung der Arbeits-
bedingungen fiir die Beschiftigten. So
kann eine Gewerkschaft zum Beispiel zum
Streik aufrufen und Tarifverhandlungen
fihren und Arbeitnehmer*innen in ar-
beitsrechtlichen Angelegenheiten beraten.

Die zum Teil unterschiedlichen Auf-
gabenbereiche zeigen deutlich, dass ein

Alexandra
Miller-Helm

Liebe Frau Miiller-Helm, mdgen
Sie sich unseren Leser“innen
kurz vorstellen?

Mein Name ist Alexandra Miiller-Helm
und ich bin Jahrgang 1969. Ich bin verhei-
ratet, habe zwei erwachsene Tochter und
wohne im Rhein-Sieg Kreis. Als gebiirtige
Koélnerin bin ich im Rheinland fest verwur-
zelt, ich mag die rheinischen Frohnaturen
und die direkte Art der Menschen hier in
der Region. Getreu dem Motto ,Jede Jeck
es anders“ gehe ich mit viel Toleranz und
Geduld auf meine Mitmenschen zu, denn
jeder Mensch ist, wie er ist und das darf
auch so sein. Diese Einstellung verhilft mir
auch oft im beruflichen Kontext fiir mehr
Verstandnis. Ich bin seit meinem Examen
immer in der Pflege berufstitig gewesen.
Je nach familidrer Situation in Voll- oder
Teilzeit.

Mein Examen zur Kinderkranken-
schwester habe ich 1990 an einer Kklei-
neren Kinderklinik in Bonn gemacht.
Wihrend meiner Ausbildung habe ich
eher die ,klassischen Felder” der Kinder-

Miteinander von Berufsverband, Gewerk-
schaft und Kammer nétig ist, um die Pflege
autonom und professionell werden zu las-
sen. Denn eine Pflegekammer wird keine
Tarifverhandlungen fithren kénnen, eine
Gewerkschaft hingegen schon. Anders-
herum ist eine Gewerkschaft nicht dazu
befugt, Regelungen von Fort- und Weiter-
bildung zu treffen, die Kammer hingegen
schon.

Wie bringen Sie Familie und
Beruf ,unter einen Hut”?

Dadurch, dass mein Freund beruflich
ebenfalls aus dem pflegerischen Bereich
kommt, habe ich das grofle Glick, dass
ich zu Hause stets auf Verstandnis stofle,
wenn ich beispielsweise nach einem an-
strengenden Dienst mal eine Pause beno-
tige.

Das Koordinieren von Treffen mit Fa-
milie und Freunden bedarf hiufig einer
guten Koordination, da ich regelhaft zwei
Wochenenden im Monat arbeite - ein
Problem, was sicher jeder kennt, der im

krankenpflege kennengelernt. Die Sta-
tionen waren vielmehr nach Alter, also
Sauglinge sowie Schul- und Kleinkinder,
als nach Fachrichtung organisiert und
wurden interdisziplinir belegt. Aus mei-
ner heutigen Sicht hatte das den Vorteil,
dass der Fokus der Ausbildung sehr auf
die Pflege der Kinder und Jugendlichen in
unterschiedlichen Altersstufen mit glei-
chen oder dhnlichen Krankheitsbildern

KINDERKRANKENSCHWESTER BERUFSPOLITIK

Schicht- und Wochenenddienst tétig ist.
Das kann natiirlich auch grofler Vorteil
sein: Wer hat schon die Mdglichkeit auf
ein verldngertes Wochenende, ohne dafiir
Urlaub zu nehmen?

Was Sie sonst noch sagen
mochten ...

Ich wiinsche mir, dass wir Pflegenden
endlich bereit sind, fiir uns und unseren
Beruf einzustehen, uns berufspolitisch
zu informieren und engagieren, und die
Chance gemeinsam mit der Pflegekam-
mer nutzen, unsere Anliegen an den Stel-
len kommunizieren zu kénnen, an denen
wir unbedingt gehort werden miissen.
Denn im Endeffekt wollen wir alle das-
selbe: Unseren groflartigen Beruf, fir
den wir uns bewusst entschieden haben,
verantwortungsvoll auszuiiben, unsere
Patient*innen so zu versorgen, wie wir es
uns fiir uns selbst wiinschen wiirden.

Herzlichen Dank fiir das Gespréch!

lag und wo hier die Unterschiede liegen.
Hierdurch hat sich mein Pflegeverstind-
nis sehr gefestigt.

Warum haben Sie den Beruf
ergriffen - gab es Personlich-
keiten in der Pflege, die Sie
besonders beeindruckt haben?

Die Grundlagen fiir den Beruf der
Kinderkrankenschwester wurde mir be-
reits im Elternhaus vermittelt. Meine
Mutter war einer der ersten Jahrginge,
die den Beruf der Kinderkrankenschwes-
ter erlernt haben. Bis dahin gab es das
Berufsbild der Sauglingsschwester, deren
Berufsverstindnis eher auf der Pflege des
(gesunden) Neugeborenen und die Be-
treuung der jungen Miitter lag. Ab 1957
gab es erste gesetzliche Regelungen zur
Kinderkrankenpflegeausbildung in der
Bundesrepublik, die Kenntnisse der Pfle-
ge von kranken Kindern und Jugendli-
chen aller Altersstufen vermittelte. Damit
wurde der Grundstein fiir unsere heutige
Kinderkrankenpflegeausbildung,  auch
berufspolitisch, gelegt. Die Erzdhlungen
meiner Mutter und gelegentliche Besuche
auf der Kinderstation haben mich sehr
geprdgt und meinen Berufswunsch frith
festgelegt. Von daher wiirde ich sagen,
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dass neben vielen anderen Menschen,
die mich auf meinem beruflichen Werde-
gang begleitet und geprigt haben, meine
Mutter mich am meisten beeindruckt
hat. Sie hat sich, entgegen dem damaligen
Zeitgeist, als Frau fiir einen Lehrberuf in
der Pflege entschieden. Auch wenn das
damals bedeutete, als junge Frau viele
Kilometer von zu Hause entfernt unter
schwierigen Arbeitsbedingungen ihren
Traumberuf zu erlenen. Die Freude fiir
diesen Beruf trage ich auch heute noch
in mir und konnte ihn an eine unserer
Tochter weitergeben, die ebenfalls in der
Kinderkrankenpflege arbeitet. So gilt, zu
mindestens fiir unserer Familie, dass die
Begeisterung zum Beruf scheinbar ver-
erbbar ist.

Nach meiner Ausbildung an der klei-
nen Kinderklinik bin ich an die Bonner
Unikinderklinik auf eine neonatologische
Intensivstation gewechselt. Damals noch
eher untblich, dass ,frisch Examinier-
te“ sofort nach der Ausbildung auf einer
Kinderintensivstation arbeiten durften,
konnte ich durch die als selbstverstind-
lich und als notwendig angesehene lan-
ge Einarbeitungszeit mein pflegerisches
und fachliches Knowhow schnell erwei-
tern. Aber auch in die Rolle als Kinder-
krankenschwester reinwachsen, um so
eigenverantwortlich die Pflege dieser
hochkomplex erkrankten Patienten tiber-
nehmen zu kénnen. Lebenslanges Ler-
nen und Wissenserweiterung sehe ich als
selbstverstandlich an. Darum habe ich im
Anschluss an meine Fachweiterbildung
zur pddiatrischen Intensiv- und Anis-
thesiepflegekraft zahlreiche Fort- und
Weiterbildungen absolviert, um mich
personlich und fachlich weiter zu entwi-
ckeln. Ich wollte Verantwortung fiir die
Pflegenden und die Patienten tiberneh-
men, auch um die Bedingungen und Pro-
zesse in der Klinik zu verdndern und mit
gestalten zu konnen. Dadurch habe ich
den klassischen Werdegang von der stell-
vertretenden Stationsleitung bis hin zur
Pflegedienstleitung, gekoppelt mit einem
Bachelorstudium in Pflegewissenschaft
und einem Masterabschluss in Pflege-
management, durchlaufen. Durch meine
Arbeit als Case Managerin in der Sozi-
almedizinischen Nachsorge habe ich er-
kannt, wie eng stationdre und ambulante
Versorgung zusammenhidngen und bes-
ser verzahnt werden sollten. Nach einem
kurzen Ausflug als Pflegedienstleitung in
einem Haus mit ausschliefilich ,,Erwach-
senpflege” arbeite ich seit fast drei Jahren
als pflegerische Koordinatorin bei der Ge-
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sellschaft der Kinderkrankenhéuser- und
-abteilungen, GKinD e.V. Hier habe ich
die Moglichkeit, die unterschiedlichen
Themen und Interessen der Kinderkli-
niken, der Kinderkrankenpfleger/*innen
und der Patienten und ihren Bezugsper-
sonen auf politischer und verbandsiiber-
greifenden Ebene zu vertreten, zu stirken
und mit zu gestalten.

In welchen Gremien sind Sie
fur den BeKD aktiv?

Ich bin als Mitglied des BeKD als Kan-
didatin fur die Pflegekammerwahl in
NRW auf der Wihlerliste des Pflegerats
NRW fiir den Wahlbezirk Arnsberg auf-
gestellt. (Anmerk.:Aufgrund des Sitzes
des Arbeitgebers.). Der Pflegerat NRW
wurde 1999 als Landesarbeitsgemein-
schaft der Pflegeverbande gegriindet, um
die Interessen der beruflichen Pflege in
Nordrhein-Westfalen zu koordinieren
und zu biindeln. Derzeit sind 14 in NRW
tatige Pflege-Berufsverbande Mitglied des
Pflegerats NRW.

Was sind derzeit die wichtigs-
ten politischen Ziele? Was die
groBten Herausforderungen in
der Kinderkrankenpflege

Ich sehe es als eins der wichtigsten Ziele
fiir die Kinderkrankenpflege an, dass eine
sachliche Aufklirung stattfinden muss,
durch die Interessierte, die in der Kinder-
krankenpflege arbeiten mdchten, dariiber
informiert werden, welche Moglichkeiten
es trotz der Einfithrung der generalisti-
schen Ausbildung fiir eine Ausbildung in
der Kinderkrankenpflege weiterhin gibt.
Trager wie auch Pflegeschulen miissen,
um ausreichend qualifiziertes Pflegeper-
sonal fiir die Versorgung von Kindern
und Jugendlichen einsetzen zu kénnen,
Ausbildungsplitze mit der Vertiefungs-
moglichkeit padiatrische Versorgung und
dem daraus resultierenden Wahlrecht
der Spezialisierung zur Gesundheits-
und Kinderkrankenpfleger/*in in ausrei-
chender Zahl zur Verfiigung stellen. Des
Weiteren muss fiir die Pflegeschulen eine
auskommliche Finanzierung zur Gewihr-
leistung der spezialisierten Ausbildung in
der Kinderkrankenpflege gewihrleistet
werden. Im 8. Artikel der EACH-Charta
fiir Rechte von kranken Kindern und
Jugendlichen im Krankenhaus steht das
»Recht der Kinder auf Betreuung durch
Personal, das durch Ausbildung und Ein-

fihlungsvermdgen befdhigt ist, auf die
korperlichen, seelischen und entwick-
lungsbedingten Bediirfnisse von Kindern
und ihren Familien einzugehen.“ Dies gilt
es umzusetzen!

Warum kandidieren Sie fir die
Pflegekammer in NRW und
vertreten dort die Kinderkran-
kenpflege? Was sind die grof3-
ten Irrtimer Gber die Pflege-
kammer - was leistet sie und
was aber auch nicht?

Mir ist es wichtig, dass die Kinder-
krankenpflege in der Pflegekammer
NRW auch von Angehorigen dieser Be-
rufsgruppe addquat vertreten wird. Wir
Pflegenden miissen lernen, durch konse-
quente Selbstbestimmung der Pflege als
Profession und fiir die Ausgestaltung des
Rahmens fiir verantwortliches pflegeri-
sches Handelns Verantwortung fiir un-
sere Berufsgruppe zu tibernehmen. Dazu
miissen qualifizierte, beruflich Pflegende
aus der Kinderkrankenpflege in alle Ent-
scheidungen, die sie betreffen, mit einbe-
zogen werden und gleichberechtigt mit-
entscheiden. Durch die Einfithrung einer
Pflegekammer wird sich die Situation der
Pflegenden nicht sofort verandern lassen.
Die Jahrzehnte langen Versdaumnisse und
politischen (Fehl-)Entscheidungen iiber
unsere Kopfe hinweg kénnen auch durch
eine Pflegekammer nicht ad hoc behoben
werden. Aber wir kénnen durch die Pfle-
gekammer eine Berufsordnung schaffen,
mit der wir uns identifizieren und lang-
fristig echte Verinderungen und damit
Verbesserungen fiir Pflegende wie auch
fir die Versorgung kranker Kindern und
deren Bezugspersonen herbeifiihren.

Wofir ist eine Kammer
zustandig und wofir eine
Gewerkschaft?

Die Gewerkschaft, als demokratische
Vereinigung vertritt die Interessen der
Arbeitnehmer*innen gegeniiber den Ar-
beitgebern und/oder Politik in Tarifver-
handlungen oder ibernimmt Beratungen
in arbeitsrechtlichen Angelegenheiten.

Im Gegensatz dazu hat die Pflegekam-
mer als rechtsfahige Korperschaft des 6f-
fentlichen Dienstes weiterreichende Auf-
gaben. Der Fokus der Pflegekammern liegt
in der Ubernahme hoheitlichen Aufgaben
fir die Berufsgruppe der beruflich Pfle-
genden und die zu versorgenden Patienten



und deren Bezugspersonen. Hierbei han-
delt es sich um Titigkeiten, die der Staat
zu erfiillen hat. Dies kann beispielweise
sein, Personen vor ,schlechter Pflege zu
schiitzen. Die Hauptaufgabe ist dabei, die
berufliche Bedeutsamkeit der Pflegenden
zu fordern, um der Gesellschaft eine sach-
gerechte, professionelle und nach neues-
ten Erkenntnissen der Pflegewissenschaft
ausgerichtete Pflege zu gewéhrleisten. Um
diese Ziele zu erreichen, sind die Mitglie-
der Kammervertretung als berufsstindi-
sche Vertretung der Pflege an Gesetzge-
bungsverfahren beteiligt. Sie erlassen eine
Berufsordnung und fithren die Berufs-

Hildegard Wewers

Liebe Frau Wewers, mégen Sie
sich unseren Leser“innen kurz
vorstellen?

Mein Name ist Hildegard Wewers, ich
bin 1964 in Westfalen geboren, also heute
57 Jahre alt. Verheiratet bin ich seit 29 Jah-
ren und habe nun schon ,,2 grofle” erwach-
sene Kinder, die ihre eigenen Wege gehen.

Warum haben Sie sich ent-
schlossen, den Beruf der Ge-
sundheits- und Kinderkranken-
pflegerin zu erlernen?

Mit 21 Jahren startete ich die Ausbil-
dung zur Kinderkrankenschwester. Ge-
startet, da mich Kinder mit ihrem stetigen
Drang, etwas Neues zu erfahren - hinter
die ndchste Ecke zu schauen - faszinieren,
sowie der menschliche Korper, der auf
den ersten Blick rational gleich und doch
individuell bei jedem Menschen ,eigen®
agiert.

Besonders beeindruckt hat mich in
meiner Ausbildung meine - heute wiirde
man sagen Praxisanleiterin — damals eine
Kinderkrankenschwester auf der Schul-
kinderstation, Schwester Anne, die mich
anleitete und mir zeigte, wie wichtig und
hilfreich es ist, das kranke Kind gleichwer-
tig mit einzubeziehen, es ernst zunehmen
auf seinem Heilungsweg.

Eine besondere Erfahrung auf mei-
nem beruflichen Weg war es, den Weg
der sanften Frithgeborenenversorgung der
osterreichischen Kinderdrztin Frau Dr.
Marina Marcovich kennenzulernen. Als

aufsicht. Bestimmen Fort- und Weiterbil-
dungsordnungen und sind in beratender
Funktion fiir ihre Mitglieder in ethischen,
fachlichen sowie standesrechtlichen Fra-
gen tatig. Durch die Registrierung der Mit-
glieder und Erhebung verschiedener Daten
kénnen berufsrelevante Statistiken erstellt
und damit sichtbar werden

Was schatzen Sie an lhrer
ehrenamtlichen Tatigkeit
Ich schitze den Austausch mit vielen

interessanten Menschen und die unter-
schiedlichen Sichtweisen, welche aber

Fachkinderkrankenschwester fiir Kinder-
intensivpflege habe ich viel iiber techni-
sche und medikamentdse Therapie gelernt
und diese letztlich gut beherrscht. Durch
die sanfte Frithgeborenenversorgung, die
beriicksichtigt, dass Familie, Medizin und
Pflege eng miteinander verkniipft und
verzahnt wirken miissen, zeigte sich fiir
mich wieder einmal, wie wichtig es ist, den
kranken Menschen - das Frithgeborene in
seiner Ganzheitlichkeit zu betrachten und
wahrzunehmen.

Nach zehn Jahren in der Gesundheits-
und Kinderkrankenpflege startete ich
wihrend meiner Elternzeit das Studium
Pflegemanagement. Ich lernte durch das
gemeinsame Studium mit der Kranken-
und Altenpflege und durch Studienpro-
jekte die pflegerische Versorgung dlterer
Menschen kennen, mit - fiir mich bis
dahin unbekannten Erkrankungen - wie
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letztendlich doch alle fiir die gleichen Ziele
einstehen.

Wie bringen Sie Familie und
Beruf ,unter einen Hut”?

Ich wollte immer Familie und Beruf un-
ter einen Hut bringen. Vor allem, als die
Kinder noch klein waren, war dies oft eine
Herausforderung. Aber mit der Unter-
stiitzung meines Mannes sowie verstind-
nisvollen Vorgesetzten und Arbeitgebern
kann man es mit etwas Organisations-
talent hinbekommen.

Herzlichen Dank fiir das Gesprich!

Osteoporose und Demenz. Mich fachlich
fortzubilden war das eine, besonders be-
reichernd war fiir mich der Umgang mit
sehr alten Patientinnen und Patienten —
sehr erfahrene Menschen. In meiner Zeit
als Pflegedienstleitung in den Jahren 1999
- 2005 in einem Altenheim lernte ich, wie
wir Pflegenden mit den zu Pflegenden uns
tiglich auf den Weg machen miissen und
konnen, um mit und bei notwendiger Pfle-
ge stets das Leben im Vordergrund zu erle-
ben - das Leben und die Teilhabe der alten
Bewohnerinnen und Bewohner sowie das
Leben der Pflegenden.

Auch ein grofler Baustein in meinem
beruflichen Gebidude ist die pflegerische
Leitung eines Kinderhospitals. Pflegedi-
rektorin einer Kinderklinik war ich in
den Jahren 2005-2019 sowie die Planung
und Realisierung eines Neubaus dieser
Kinderklinik - einer Klinik, wo sich auch
kleine Menschen sowie junge Erwachsene
zurechtfinden und in der Kinderkranken-
pflege Strukturen findet, um menschlich
zu pflegen.

Seit 2019 hatte ich die Projektleitung
Kinderkurzzeitwohnen inne und seit 2022
bin ich Stationsleitung der Kinderintensiv
- und Kinder-Frithrehastation des Cle-
menshospitals Miinster.

In welchen Gremien sind Sie
fir den BeKD und/oder in der
Pflegekammer NRW aktiv?

Aktuell vertrete ich den BeKD e.V. im
Errichtungsausschuss der Pflegekammer
Nordrhein-Westfalen, was sich zurzeit
sehr arbeitsintensiv gestaltet, da wir im
Errichtungsausschuss gute Strukturen fiir
die Pflegekammer schaffen wollen.

Zudem bin ich im Pflegerat Nord-
rhein - Westfalen und im Fachausschuss
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zum kldrenden Dialog hinsichtlich der
Einhaltung der Qualitétsrichtlinie fiir
Frithgeborene aktiv, sowie in einer ver-
bindetibergreifenden Arbeitsgruppe zum
Thema Personaluntergrenzen und Perso-
nalbesetzungen in der Pidiatrie und Neo-
natologie.

Was sind die politisch derzeit
wichtigsten Ziele? Was die
grofSten Herausforderungen in
der Kinderkrankenpflege?

o Der Aufbau der Pflegekammer in Nord-
rhein-Westfalen.

o Die Sichtbarmachung des Nutzens des
Spezialwissens fiir die Pflege von kran-
ken Kindern und Jugendlichen.

« Die Stirkung der Spezialwissens — einen
Weg zu finden, der die hohe qualitative
Pflege der Kinder und Jugendlichen von
heute in Deutschland aufrechterhilt.

o Personalbemessung wissenschaftlich
fundiert und auch wissenschaftlich fir
den Bedarf der Kinder und Familien
aufgestellt.

 Junge Menschen fiir den Beruf der Pfle-
ge erkrankter Kinder und Jugendlichen
zu begeistern.

Warum kandidieren Sie fur die
Pflegekammer NRW?

Ich kandidiere fiir die Pflegekammer
NRW, weil die Kinderkrankenpflege drin-
gend in den Gremien und Ausschiissen
des Gesundheitswesens gleichwertig und
stimmberechtigt vertreten sein muss.
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Wir Pflegenden {ibernehmen lebens-
wichtige gesellschaftliche und hochspezi-
alisierte Aufgaben und dies in einem sehr
breiten Tableau an Berufs- und Lebenswel-
ten. Nur wir sind die Spezialisten fiir un-
seren Beruf und mit der Kammer kénnen
und miissen wir unseren Beruf vertreten.

Ich mochte die Interessen der Pflege-
fachkrifte in der Kammer vertreten, die
im Bereich der spezialisierten Pflege von
Kindern und Jugendlichen tagtaglich aktiv
sind. Wir benétigen qualifizierte Gesund-
heits- und Kinderkrankenpfleger*innen in
allen Fachpflegebereichen, wo Kinder be-
troffen sind, in der Neonatologie, der On-
kologie, der Kinder- und Jugendpsychiat-
rie, der ,,Schul-und Familiengesundheit®,
der Hospiz- und Palliativpflege und einer
Vielzahl weiterer Lebensbereiche.

Mein Ziel ist es, mit und in unserer
Kammer verbindliche Berufsrahmenbe-
dingungen zu schaffen und zu etablieren.
Mit der Kammer sehe ich die Chance, unse-
ren Beruf der Pflege politisch und rechtlich
selbstbestimmt zu definieren und ihn im
Gesundheitswesen und in der Gesellschaft
schlagkriftig und verbindlich zu vertreten.

Was schatzen Sie an lhrer
ehrenamtlichen Tatigkeit

Ich schdtze unbedingt den Kontakt
und den Austausch mit vielen interessan-
ten Menschen mit einer breiten Palette an
Wissen, zudem das Kennenlernen breit ge-
facherter Ansichten und Grundlagen.

Wie bringen Sie Freizeit und
Beruf ,unter einen Hut”?

Zeit fiir die Familie ist ganz Zeit fiir die
Familie - besonders als die Kinder klein
waren, hatte ich feste Tagesstunden nur
fir meine Familie zum Spielen, Lesen,
schwimmen, gemeinsamen Essen. Das
wurde bei uns strikt umgesetzt.

Ich habe mich stets gefreut und freue
mich, mit meinen Kindern und meinem
Mann gemeinsame Aktivititen zu erle-
ben, insbesondere in beruflich anstren-
genden Zeiten. So habe ich wihrend des
Klinikneubaus und Umzugs einer Kin-
derklinik mit meinem Sohn ,nebenbei®
einen Segelschein gemacht. ,Drauflen in
der Natur sein“ ist ein ,Muss® fiir mich,
so war es auch ganz besonders kostbar,
meine Tochter auf dem Pacific Crest Trail
zu besuchen und mit ihr vierzehn Tage
durch die ,Wildness“ zu wandern. Aktu-
ell haben mein Mann und ich in Deutsch-
land das ,Wandern“ oder wie er so schon
sagt: ,das ziigige Gehen" fiir uns entdeckt.

Was mochten Sie uns abschlie-
Bend sagen?

Fir mich ist die Gesundheits- und
Kinderkrankenpflege ein richtig toller
und sinnvoller Beruf, indem richtig viele,
sehr professionelle, witzige und gleich-
zeitig sehr umsichtige Menschen arbei-
ten. Ich wiirde mir wiinschen, dass viele
Kolleg*innen ihren Wert sehen und auch
dafiir einstehen, und das darf und muss
durchaus auch mal sehr laut sein.

Lieben Dank fiir das Gesprach! @



