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Vorwort .

Sehr geehrte Leserin, sehr geehrter Leser,
liebe Kolleginnen und Kollegen,

die Anzahl an Pflegebediirftigen und der Bedarf an Pflegekraften steigen in unserer Gesellschaft stetig, sodass
sich berufliche Perspektiven fir fachlich qualifizierte Pflegekrafte aus dem Ausland erdffnen. Nur durch einen

wirksamen Einsatz von Sprache gelingt es ihnen, die vielfaltigen Anforderungen ihres hochst verantwortungs-

vollen Berufsfeldes zu erfiillen. Auf diesem Weg unterstiitzt die telc ggmbH Pflegekrafte und Kursleitende mit

praxisgerechten Lehr- und Lernmaterialien.

Die Trainingseinheiten Deutsch Pflege sind die neu bearbeitete Auflage des bewahrten Teilnehmerbuchs. Auf-

gaben zur Priifungsvorbereitung ermoglichen ein gezieltes und optimales Training fiir die Prifung telc Deutsch

B1-B2 Pflege. Ein modernes Layout schafft zudem eine hohere Motivation beim Lernen. Das dazugeharige, voll-

standig neu entwickelte Online-Priifungstraining bietet zusatzliches Material mit Strategien und Techniken zum
Losen der einzelnen Priifungsaufgaben.

Die Trainingseinheiten Deutsch Pflege wurden fiir alle internationalen Pflegekrafte konzipiert, die ihre fach-
sprachlichen Deutschkenntnisse verbessern wollen: sei es, dass sie sich in ihrem Herkunftsland auf den
Arbeitsalltag in Deutschland vorbereiten, in Deutschland ihre Deutschkenntnisse verbessern mochten oder sich
bereits im Anerkennungsverfahren befinden. Die Trainingseinheiten konnen im Unterricht von Deutsch als
Fremd- und Zweitsprache an Sprachinstituten sowie im Rahmen von Fortbildungen in Kliniken und Kranken-
hausern eingesetzt werden. Sie eignen sich insbesondere fiir den Unterricht im Rahmen des Spezialkurses
,Gesundheitsfachberufe” der berufsbezogenen Deutschsprachférderung (DeuF6V) nach § 45a Aufenthaltsgesetz.
Denn bei der Erstellung der Trainingseinheiten wurden alle Vorgaben des Konzept(es) fiir den Spezialkurs
,Gesundheitsfachberufe” umgesetzt.

Horen, Lesen, Sprachbausteine, Schreiben, Sprechen und Wortschatz werden in 25 Einheiten intensiv behandelt.
Jede Trainingseinheit widmet sich einem eigenen Thema aus dem Pflegealltag. Hinzu kommt eine Einheit, die
gesondert Tipps zur Prifungsvorbereitung anbietet.

Die Audiodateien, die Losungen, die Hortexte und weitere Zusatzmaterialien finden Sie auf
www.telc.net/lehrmaterialien/downloadbereich/ zum Download. Der Downloadbereich wird
kontinuierlich ausgebaut. Die Audiodateien finden Sie auBerdem in der App telc Deutsch-Box,
die Sie in Ihrem App-Store kostenlos herunterladen konnen. Mit der App phase6 kann der
Wortschatz des Lehrwerks weiter trainiert werden.

Das Online-Priifungstraining telc Deutsch B1-B2 Pflege bietet sich ideal fiir das Selbststudium oder als Material
fur Hausaufgaben an. Es umfasst 15 Online-Module mit Material zu den jeweiligen Priifungsteilen und einen
kompletten Ubungstest. Jedes Modul bezieht sich thematisch auf eine Trainingseinheit und enthalt die Unter-
module Fokus Pflegesprache, Fallbeispiel, Strategieiibungen und Priifungsaufgabe. Bei den Ubungen zur Pflege-
sprache steht der prifungsrelevante Wortschatz im Fokus, der wiederholt und gefestigt wird. Die Fallbeispiele
ermoglichen eine Auseinandersetzung mit Fachthemen in deutscher Sprache. Die Strategielibungen legen den
Fokus auf die Vermittlung und direkte Anwendung von wichtigen Strategien und Techniken zum Losen der einzel-
nen Priifungsteile. AnschlieRend konnen die Kursteilnehmenden lhre Kenntnisse an einer original telc Priifungs-
aufgabe uberprifen.

Viel Spalund Erfolg wiinscht thnen Ihr

1
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JU(éen Keicher
Geschaftsfuhrer telc gGmbH
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Arzt- und Pflegevisite

1 Sprechen Unterschiedliche Visiten

@) Arbeiten Sie in Gruppen. Beantworten Sie mit Ihrer Partnerin/lhrem Partner folgende Fragen:

UL

1 Wer macht eine Visite?

2 Was ist das Ziel einer Visite?

3 Welche Erfahrungen haben Sie mit Visiten?

4 Gab es schon mal Probleme oder ist etwas Lustiges passiert?

5 Was ist der Unterschied zwischen einer Arztvisite und einer Pflegevisite?

6 Welche Aufgaben haben bei der Arztvisite Arztin bzw. Arzt, Pflegekraft und Pflegeschiilerin bzw.
Pflegeschiiler?

) Welche Komposita und Nomen-Verb-Verbindungen gibt es rund um das Thema Visite? Bilden Sie sinnvolle
Verbindungen mit den unten stehenden Wortern. Achtung! Mit drei Wortern lassen sich keine sinnvollen
Verbindungen bilden.

Visiten-

Arztvisite

Gesprach |_Ar2t”| Pflege | ankiindigen | Schwester | erfolgen | vorbereiten |
Aufnahme | Beginn | Oberarzt | stattfinden | durchfiihren | entlassen |

Chefarzt | entfallen | verschieben | verlegen | Kurven | Ende | Abschluss | Streit
. J

Bilden Sie mit sieben der gefundenen Wortverbindungen Satze.

Al



Arzt- und Pflegevisite

2 Lesen und Sprechen Informationen zur Visite weitergeben

B Lesen Sie folgende Situation. Versuchen Sie, sich in die Situation hineinzuversetzen.

-

( SITUATION

Sie arbeiten als Pflegefachkraft im Zentrumskrankenhaus. Gestern wurde eine neue Patientin
aufgenommen. Leider kann die Patientin nur wenig Deutsch verstehen und sprechen. Die
ausliegenden Patienteninformationen versteht sie tiberhaupt nicht. Sie sollen ihr helfen.

\ J

@) Arbeiten Sie in Paaren. Eine Person iibernimmt die Rolle der Patientin, die andere Person die Rolle der
Pflegefachkraft. Lesen Sie sich beide jeweils eine Patienteninformation (A bzw. B) durch.
Erklaren Sie danach der Patientin, was sie wissen muss. Die Person, die den Text A gelesen hat, beginnt.
Tauschen Sie danach die Rollen. Die andere Person erklart der Patientin die Informationen aus Text B.

( TEXT A

Liebe Patientin, lieber Patient,

bitte beachten Sie, dass auf den Stationen 34 A, 34 B und 35 A die morgendliche Visite im
Allgemeinen zwischen 10:00 und 12:00 Uhr erfolgt. Wir bitten Sie, in diesen Zeiten in lhrem
Zimmer zu bleiben.

Bei der Visite erfahren Sie mehr liber die erhobenen Befunde, Ihre weitere Behandlung und
gegebenenfalls den Tag lhrer Entlassung. Natiirlich haben Sie wahrend der Visite die Moglich-
keit, alle Ihre Fragen und Probleme anzusprechen.

Wir danken Ihnen fir Ihre Mithilfe!

lhr Zentrumskrankenhaus-Team

( TEXT B

Liebe Patientin, lieber Patient,
die Besuchszeiten auf Station 34 C sind:
werktags von 11:00 bis 19:00 Uhr, sonn- und feiertags von 10:00 bis 18:00 Uhr.

Besuche sind auch auferhalb dieser Zeiten moglich. Bitte sprechen Sie dies dann vorher mit
dem Pflegepersonal ab.

Die morgendliche Visite findet zwischen 8:30 und 10:00 Uhr und die abendliche Visite
zwischen 16:00 und 17:00 Uhr statt.

Bitte haben Sie Verstandnis dafur, dass sich wahrend der Visite keine Besucherinnen bzw.
Besucher im Krankenzimmer aufhalten dirfen. Wahrend der Visite sollen die Patientinnen und
Patienten frei und ungestort mit der Arztin bzw. dem Arzt sprechen kénnen.

lhr Zentrumskrankenhaus-Team

Erzahlen Sie jetzt Ihrer Partnerin/lhrem Partner, was Sie verstanden haben. Danach erzahlt sie/er Ihnen,
was sie/er verstanden hat. Haben Sie alle wichtigen Informationen erklart und wurden sie verstanden?
Wie konnen Sie sicher sein, dass die Patientin alles verstanden hat?
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Arzt- und Pflegevisite

B Lesen Sie folgende Situation. Versuchen Sie, sich in Frau Aigner hineinzuversetzen.

( SITUATION

Frau Aigner (89 Jahre, leicht dement) ist eine neue Patientin der Station 34 C. Auch sie hat die
Informationen liber die Besuchszeiten erhalten. Trotz mehrmaligen Lesens hat sie Schwierigkei-
ten, alles zu verstehen.

@ Erklaren Sie Frau Aigner den Inhalt des Textes B. Arbeiten Sie zu zweit. Eine Person spielt Frau Aigner, eine
Person eine Pflegefachkraft.

3 Sprechen Vor, wahrend und nach einer Arztvisite

B) Sie arbeiten als Pflegefachkréfte in einem Krankenhaus. Besprechen Sie, was Sie vor, wahrend und nach
der Arztvisite beachten bzw. tun mussen. Arbeiten Sie in Gruppen und machen Sie sich Notizen.

Vor der Visite

@) Gibt es Unterschiede zwischen einer Arztvisite in Deutschland und in Ihrem Herkunftsland?
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Arzt- und Pflegevisite

4 Horen Bei einer Arztvisite

*)) 15 @ Sie horen nun ein Gesprach zwischen drei Personen. Machen Sie sich beim Horen Notizen zu folgenden
Punkten:

1 Wer spricht?

2 Wie ist die Diagnose?

3  Welche Probleme hat der Patient?

4 \Was mochte der Patient?

‘)) 15 [ Sie horen das Gesprach ein zweites Mal. Entscheiden Sie beim Horen, ob die Aussagen richtig oder
falsch sind.

richtig falsch
1 Der Patient hat heute starkere Kopfschmerzen als gestern. @) @)
2 Der Patient hat Verletzungen am Kopf und am Bein.
3 Der Patient muss heute zur Computertomografie.
4 Der Patient darf morgen auf jeden Fall aufstehen.

5 Der Patient wei schon lange von seinen Blutdruckproblemen.

O 0O 0 0 0O
O 0 0 0 0O

6 Dem Patienten wird jetzt regelmaRig der Blutdruck gemessen.

‘)) 16 Sie horen nun das Ende des Gesprachs. Erganzen Sie beim Horen die Liicken.
Dr. Koob: Gibt es sonst noch etwas?

Sr. Sonja: Ja, Herr Melchior hat seit vier Tagen keinen 1 , trotz der Lactulose.

Ich wollte ihm heute deshalb zusatzlich ein Supp Bisacodyl geben, aber das hat er abgelehnt.

Dr. Koob: Ich verstehe ... Herr Melchior, ich weif3, dass es unangenehm ist, aber eine regelmaliige

2 ist wichtig. Sie solltendas 3~ nehmen.

Herr Melchior: Herr Doktor, ich kann einfach nicht aufdie 4 gehen. Wenn ich
aufdies gehen wurde, ware das alles kein Problem. Ich hatte noch nie
Schwierigkeiten mit dem Stuhlgang. Darf ich nicht wenigstens zur 6 gehen?

Dr. Koob: Okay, machen wir Folgendes: Ich schaue mir zuerst das CT-Bild an und wenn das in Ordnung ist,
konnen Sie aufdenz7 . Sind Sie damit einverstanden?

Herr Melchior: Einverstanden. Vielen Dank, Herr Doktor.

Dr. Kooh: Haben Sie sonst noch Fragen?

Herr Melchior: Nein. Im Moment fallt mir nichts ein.

Dr. Koob: Gut, dann sehen wir uns spater.
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Arzt- und Pflegevisite u

€ nzwischen ist das CT gemacht worden. Der CT-Befund hat sich verbessert und der Patient darf auf den
Toilettenstuhl. Informieren Sie den Patienten und unterstiitzen Sie ihn beim Gang auf den Toilettenstuhl.
Was sagen Sie als Pflegekraft? Wie ermuntern Sie den Patienten, wenn er noch etwas Angst hat? Wie
bremsen Sie den Patienten, wenn er sich zu viel zutraut? Arbeiten Sie zu zweit.

5 Lesen Wie fiihre ich eine Pflegevisite durch?

Sie sollen in lhrer Pflegeeinrichtung eine Pflegevisite durchfiihren. Da Sie das noch nie gemacht haben,
suchen Sie im Internet nach Informationen und finden folgenden Artikel. Lesen Sie sich die Tabelle auf
der nachsten Seite und den Text durch und machen Sie sich Stichpunkte in der Tabelle.

800 ﬁ,.ﬂ Meuer Tab -\\\‘+ H e

I‘\i“'"| www.pflegevisiten-durchfilhren.de| »> |"'50{'9|E Q) wBe R =
(] Meistbesucht »

Pflegevisiten durchfiihren? - Nichts leichter als das!

Sie sollen eine Pflegevisite durchfiihren und sind unsicher, was genau zu tun ist? Kein Problem, wenn Sie
ein paar Punkte beachten.

Welche pflegerischen MaBnahmen und Ziele wurden festgelegt und wie hat sich die Situation der/des
Pflegebediirftigen entwickelt? Nur wenn Sie die Situation der/des Pflegebediirftigen und die Veranderun-
gen in deren/dessen Pflegesituation kennen, kann Ihre Pflegevisite dazu beitragen, dass Sie die Pflege-
probleme und -ressourcen erkennen, die Qualitat der Pflege angemessen beurteilen und die Pflege-
planung ggf. aktualisieren.

Lesen Sie sich deshalb die Pflegeanamnese, -planung und -dokumentation der/des Pflegebediirftigen
aufmerksam durch und machen Sie sich auch mit dem Protokollformular Ihrer Pflegeeinrichtung vertraut.

Vor der geplanten Pflegevisite informieren Sie bitte die Pflegebediirftige/den Pflegebediirftigen und ggf.
ihre/seine Angehdrigen, dass Sie und eine bzw. einer Ihrer Vorgesetzten zu einem Gesprach kommen
werden, um zu klaren, ob es Probleme gibt und was man verbessern kann.

Bedenken Sie bei der Planung des Pflegevisitengesprachs, dass Sie als Pflegefachkraft die Pflegevisite in
der Regel nicht allein durchfiihren. Je nach Einrichtung wird Sie die Wohngruppen-/Pflegedienst-/Einsatz-
leitung oder auch Qualitatsbeauftragte zur/zum Pflegebediirftigen begleiten. Die eigentliche Pflegevisite
findet — nach einer kurzen Besprechung mit der Sie begleitenden Person - als ein Gesprach mit der/dem
Pflegebediirftigen und evtl. Angehorigen statt.

Klaren Sie in dem Gesprach, womit die/der Pflegebediirftige zufrieden ist und welche Wiinsche sie/er hat.
Versuchen Sie, Fachbegriffe zu vermeiden, und notieren Sie nur das Notigste im Beisein der/des
Pflegebediirftigen. Denn nur so kann eine moglichst natirliche Gesprachssituation entstehen.

Im Anschluss an die Pflegevisite besprechen Sie und Ihre Vorgesetzte bzw. Ihr Vorgesetzter, welche
Probleme und Ressourcen es bei dieser/diesem Pflegebediirftigen gibt, und fiillen das Pflegevisiten-
formular aus. Die Ergebnisse Ihrer Pflegevisite bilden die Grundlage fiir die Erganzung oder auch Uber-
arbeitung der Pflegeplanung: Haben sich die Pflegeziele verandert und welche MaBnahmen sind notig,
um sie zu erreichen?

Sie sehen, Pflegevisiten durchzufiihren, ist keine Zauberei!

Wir - vom Team der Pflege heute-Redaktion —
wiinschen lhnen viel Erfolg bei Ihrer ersten Pflegevisite!
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Arzt- und Pflegevisite

Durchfiihrung einer Pflegevisite

Ziele:

Unterlagen:
Vorbereitung:
Gesprache:

Teilnehmende:

Durchfiuihrung:

Nachbereitung:

H¥ 6 Horen, Teil 2

o) 17 @) Sie horen nun eine Visite. Beantworten Sie beim Héren die folgenden Fragen:

T owe 5 Warumz
2 Woez 6 Was kritisiert Herr Schlosserz
3 Wann? 7 Was fallt Herrn Kowalski in der Wohnung auf?

4 Was fir eine Visite?

‘)) 17 [ Sie horen das Gesprach nun ein zweites Mal. Entscheiden Sie beim Horen, welche Antwort (a, b oder c)
richtig ist.

1 Herr Schlosser
a hat vergessen, dass heute die Pflegevisite stattfindet.
b kennt Herrn Kowalski.
¢ mochte nicht mit Herrn Kowalski sprechen.

2 Das Pflegevisitengesprach beginnt
a nach dem Waschen und Anziehen.
b vor dem Waschen und Anziehen.
¢ wahrend der Grundpflege.

3 Mitarbeiter der Mobilen Pflege Neustadt fiihren in der Regel
a alle zwei Jahre Pflegevisitengesprache mit den Klientinnen und Klienten.
b einmal im Jahr Pflegevisitengesprache mit den Klientinnen und Klienten.
¢ zweimal pro Jahr Pflegevisitengesprache mit den Klientinnen und Klienten.

4 Herr Schlosser
a istvollig zufrieden mit der Pflege.
b mochte immer Krawatten tragen.
¢ winscht sich, haufiger zu duschen.

5 Wer duzt sich?
a Herr Kowalski und Herr Schlosser
b Herr Schlosser und Schwester Natalja
¢ Schwester Natalja und Herr Kowalski

6 Blumen
a gielt Herr Schlosser selbst.
b hat Herr Schlosser nicht.
c werden von Herrn Schlossers Tochter gegossen.
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7 Sprechen und Schreiben Pflegevisitengesprach

B Arbeiten Sie in zwei Gruppen. Gruppe A liest die Personenbeschreibung A, Gruppe B die Personenbe-
schreibung B. Helfen Sie sich gegenseitig, die Texte gut zu verstehen, und versuchen Sie, sich in die Lage
der zu pflegenden Person zu versetzen. Besprechen Sie in Ihrer Gruppe, welche Probleme die Person mit
ihrer Pflegebeddrftigkeit hat oder haben konnte. Ist sie mit dem mobilen Pflegedienst zufrieden? Womit
ist sie unzufrieden und was wiinscht sie sich?

( TEXT A

Personenbeschreibung A

Personliche Angaben: Frau Elfriede Miiller, geboren am 3. 3. 1943, ledig, pensionierte
Lehrerin, lebt allein in eigener Wohnung

Erkrankungen: Parkinson, Grauer Star, schwerhorig, Pflegegrad 3

Hilfsmittel: Rollator, Horgerat, Brille

Hilfe: Sie wird seit drei Jahren von Essen auf Rddern beliefert, seit zwei Jahren vom
ambulanten ARtiv-Pflegeservice versorgt, wochentliche Besuche der Nichte.
Vorlieben: Opern, deutsche Literatur, Blumen

Probleme: wenig soziale Kontakte, eingeschrankte Seh-, Hor- und Bewegungsfahigkeit

\. J

( TEXT B

Personenbeschreibung B

Personliche Angaben: Herr Franz Maria Hinterhueber, geboren am 22. 10. 1941,
verwitwet, ehemaliger FlieBbandarbeiter in Automobilproduktion

Erkrankungen: Bluthochdruck, Diabetes mellitus, offenes Bein mit MRSA-Keim
infiziert, linkes Bein amputiert, Pflegegrad 4

Hilfsmittel: Stock, Brille, Vollprothese

Hilfe: Er wird seit fiinf Jahren vom ambulanten Aktiv-Pflegeservice versorgt, tagliche
Besuche der Kinder (Essen, Wasche).

Vorlieben: Miinzen sammeln, Formel 1

Probleme: Schmerzen, adipos, liebt SuBigkeiten

) Arbeiten Sie bitte weiter in den bestehenden Gruppen. Sehen Sie sich nun das Pflegevisitenformular auf der
nachsten Seite an. Besprechen und notieren Sie, welche Fragen man zu den einzelnen Punkten stellen kann.

Arbeiten Sie nun in Paaren zusammen (je eine Person aus Gruppe A und eine Person aus Gruppe B).
Die/Der Jiingere von Ihnen spielt die Pflegefachkraft. Die/Der Altere von Ihnen spielt die/den Pflegebe-
diirftige/n. Flihren Sie nun ein Pflegevisitengesprach. Denken Sie in der Rolle als Pflegefachkraft daran,
das Formular auszufullen.

) Tauschen Sie nun die Rollen und fiihren Sie ein weiteres Pflegevisitengesprach.
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u Arzt- und Pflegevisite

Patient: . ... Geburtsdatum: ...
Pflegegrad: IR T - I T VA B

Pflegevisite durchgefihrtam: ... ...

Letzte Pflegevisite am: ...

Zusammenfassung der letzten Uberpriifung:
Grund flr die Visite: ] regelmaRige Kontrolle des Pflegeverlaufes

| Beschwerde

] Veranderung des Pflegezustandes

[] Prufauftrag der Krankenkasse

] Antrag auf Anpassung des Pflegegrades

Anwesende Personen: _PDL
L] Pflegefachkraft: . ...
] Angehorige:

DaUer der ViSite:

Erhebung der Patientenzufriedenheit:
1 Sind Patientin bzw. Patient/Angehorige mit der Versorgung Dja " Inein

ZUfrieden? BeGrUNGUNSG: o
2 Winscht die Patientin bzw. der Patient/die bzw. der " ja | Inein

Angehorige weitere Leistungen? Wenn ja, welche? ...

3 Gibt es Anderungswiinsche im Rahmen der Pflege? _ja | Inein

WeNN Ja, WelCh e

4 Werden Angehorige in die Pflege mit einbezogen? _lja | nein

Wenn ja, mit welcher Aufgabe werden Angehorige beauftragt? ... ...
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1 Sprechen Die Aufgaben einer Pflegekraft

B Was sind die Aufgaben der Pflegekrafte bei einer Aufnahme, vor der Uberleitung und vor der Entlassung
einer Patientin/eines Patienten? Sehen Sie sich die Bilder an und sammeln Sie in der Gruppe.

bei einer Aufnahme vor der Uberleitung vor der Entlassung

Uberleitungsbogen ausfillen |  Medikamente 2ur Mitgabe
vorbereiten

@) Tauschen Sie sich anschlieBend mit anderen Gruppen aus und erganzen Sie weitere Punkte.

Besprechen Sie weiter mit lhrer Partnerin/lhrem Partner, welche Unterlagen und Informationen
weiterbehandelnde Einrichtungen bei einer Uberleitung erhalten sollten.
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B Aufnahme, Entlassung, Uberleitung

2 Schreiben und Sprechen Eine Krankenhausaufnahme vorbereiten

B Lesen Sie folgende Situation. Versuchen Sie, sich in die Situation hineinzuversetzen.

7

( SITUATION

Sie arbeiten als Pflegekraft fiir den ambulanten Pflegedienst Daheim? — Sicher!. Eine Ihrer
Klientinnen, Frau Eva-Maria Baumler (80 Jahre, geh- und sehbehindert, leicht dement), muss
morgen fiir voraussichtlich eine Woche ins Krankenhaus. Sie haben bei der Grundpflege gese-
hen, dass noch keine Tasche fiirs Krankenhaus gepackt wurde. Sie wollen spater den Enkelsohn
von Frau Baumler informieren und ihn bitten, die Sachen flir seine Oma zu packen.

@) Erstellen Sie zu dritt eine Liste, was Frau Baumler ins Krankenhaus mitnehmen sollte. Folgende
Kategorien konnen lhnen dabei helfen:

-

Unterlagen fiir die Aufnahme:

o]

Vergleichen Sie Ihre Liste mit den Notizen der anderen Gruppen.

Arbeiten Sie nun in zwei Gruppen - Gruppe A und Gruppe B. Bereiten Sie das Gesprach zwischen der
Pflegekraft und Frau Baumlers Enkel vor. Machen Sie sich Notizen.

Gruppe A Gruppe B

Gruppe A bereitet sich auf die Rolle der
Pflegekraft vor. Uberlegen Sie sich, was
Sie Herrn Baumler mitteilen wollen. Was
soll er machen? Warum braucht Frau
Baumler Hilfe? Welche Sachen soll er
einpacken?

Uberlegen und notieren Sie sich mogli-
che Formulierungen.

Gruppe B bereitet sich auf die Rolle von
Frau Baumlers Enkel vor. (Oliver Baumler,
25 Jahre, fahrt morgen in Urlaub, hat
wenig Zeit, denkt, dass die Oma nur zu
bequem ist.)

Uberlegen Sie, was Sie mdchten. Was soll
der Pflegedienst tun, was die Klientin?
Uberlegen und notieren Sie sich mogli-
che Formulierungen.

@ Arbeiten Sie nun bitte in Paaren zusammen (je eine Person der Gruppe A und der Gruppe B). Spielen Sie
Telefongesprache zwischen der Pflegekraft des ambulanten Pflegedienstes Daheim? - Sicher! und Frau
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Aufnahme, Entlassung, Uberleitung

3 Lesen und Schreiben Schriftliche Uberleitung

B Fiir Frau Baumlers Einweisung muss der ambulante Pflegedienst Daheim? - Sicher! das Krankenhaus iliber
ihren Pflegezustand informieren. Eine lhrer Kolleginnen hat dafir folgenden Text geschrieben.
Lesen Sie den Text und versuchen Sie, alle Details zu verstehen.

Eva-Maria Baumler, geboren am 12.12.19xx in Wien, katholisch, lebt seit ihrer Scheidung

allein in Braunschweig. AuRer ihrem Enkel Oliver Baumler leben alle ihre Verwandten in
Osterreich. Herr Baumler ist der Ansprechpartner, der unter der Telefonnummer 0531-1324569
erreichbar ist.

Am 2.5.20xx libernahm unser ambulanter Pflegedienst Daheim? - Sicher! die Pflege von

Frau Baumler. Aufgrund des gestiegenen Pflegebedarfs der Klientin erfolgte am 31.1.20xx die
Einstufung in den Pflegegrad 4. Ihre Krankenversicherungskarte liegt den Dokumenten bei. Die
Nummer lautet: 95645-138.

Bei Riickfragen zu den Vorbefunden wenden Sie sich bitte an Herrn Dr. med. Walter Wiillenweber,
Arzt fuir Allgemeinmedizin, Neugasse 5, 38118 Braunschweig, Telefon: 0531-223344.

Frau Baumler ist 1,68 m groR und hat einen normalen BMI von 20,9 (laut Berechnung vom
1.5.20xx) Ihre Blutgruppe ist 0, mit dem Rhesusfaktor negativ. Seit sie von unserem Pflegedienst
versorgt wird, erhohte sich ihr Gewicht von 60 auf 64 kg (BMI neu: 22,7). Dieses haben wir,
ebenso wie Blutzucker (100 mg/dl) (auf arztliche Anordnung), Blutdruck (110/70 mmHG), Puls
(73 Schlage/min) und Atmung (20 Atemziige/min), zuletzt am 910.20xx gemessen. Zu diesem
Zeitpunkt wurden auch der Kalorienbedarf (1700 kcal/Tag) sowie der Fliissigkeitsbedarf

(ca. 2000 ml/Tag) neu berechnet.

Frau Baumler leidet seit vielen Jahren an Arthrose in Knie- und Hiiftgelenken, die sie in ihrer
Beweglichkeit einschrankt. Mittels eines Rollators kann sie sich innerhalb der Wohnung
selbststandig bewegen, bei langeren Strecken benatigt sie Hilfestellung. Bedingt durch diese
Bewegungseinschrankung muss das Anziehen von Striimpfen, Schuhen und Hosen von den
Pflegekraften ibernommen werden. Beim Waschen und Duschen ist sie ebenfalls auf Hilfe
angewiesen, auch wegen ihrer eingeschrankten Sehfahigkeit (Glaukom). Als zunehmend
problematisch erweist sich ihre Demenzerkrankung (Morbus Alzheimer, Reisberg-Skala Grad 4).
Die Klientin hat immer starkere Probleme bei der raumlichen und zeitlichen Orientierung.

Frau Baumler isst alles, sie hat jedoch eine Laktoseintoleranz, die beachtet werden muss.

@) Der Leiter des ambulanten Pflegedienstes Daheim? - Sicher! hat den Text gelesen. Inhaltlich ist alles
korrekt, doch das Krankenhaus bendtigt nur einen ausgefullten Pflegeliberleitungsbogen. Er bittet Sie,
den Inhalt des Textes in das Formular auf der nachsten Seite zu tibertragen.
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e :
Pflegeiiberleitungsbogen Daheim? - Sicher!

ambulante Pflege

- - Telefon 0531 456372

ewohnername Fx_ os3usesro S
geboren am

~

Personendaten Infektionen

Name

[JMRSA  [clostridien  [keine
Vorname

Geburtsdatum Diagnosen

Geschlecht

Familienstand

Staatsangehorigkeit

Konfession
Pflegegrad

Blutgruppe

Rhesusfaktor

Allergien

Pflege seit

Versicherungsnummer Kommunizieren und orientieren konnen

Betreuerin/Betreuer

Arztinnen/Arzte

Sich bewegen konnen

Vitalwerte Sich pflegen konnen

BMI-Messung

Flissigkeitshedarf

Kalorienbedarf

Blutdruckkontrolle Essen und trinken kdnnen

Blutzuckerkontrolle

Korpergewichtmessung

Atemfrequenzmessung
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HI

4 Lesen, Teil 3

Lesen Sie die Beschreibung von Haus Sonnenschein und entscheiden Sie, welche der Antworten a, b oder ¢
richtig sind.

Haus Sonnenschein - unsere Pflegeleistungen

Unser Pflegeheim liegt im
Zentrum von Neustadt, nahe am
Stadtpark.

127 Bewohnerinnen und Bewoh-
ner werden in Wohneinheiten
mit ein bis zwei Personen
langfristig betreut. Es gibt
auBerdem fiinf Kurzzeit-
pflegeplatze.

Wir pflegen Menschen aller
Altersgruppen und in den
unterschiedlichsten Lebens-
phasen nach anerkannten
Pflegemodellen. Wir akzeptieren
vorhandene Defizite und richten
unseren Blick vor allem auf
Ressourcen und Fahigkeiten.
Durch gezielte PflegemaRnah-
men unterstiitzen wir unsere
Bewohnerinnen und Bewohner
im Alltag und sorgen so fiir
bestmogliches korperliches,
seelisches, geistiges und
soziales Wohlbefinden. Dank

technischer Hilfsmittel und
umfassender Weiterbildung
unserer Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter konnen wir
schmerzlindernde und
erleichternde MaBnahmen
anbieten, falls notwendig.
Pflege verstehen wir als kreati-
ven Prozess und fachgerechtes
Arbeiten unter Einbeziehung
individueller und gesellschaft-
licher Veranderungen. Von
unseren Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern in den Berufs-
gruppen der Pflege, Sozialpada-
gogik und Seelsorge sowie aus
dem Bereich der therapeuti-
schen Berufe und des Unter-
stutzungspersonals erwarten
wir sowohl fachliche und soziale
Kompetenz als auch professio-
nelles Denken und Handeln.
Teamarbeit ist bei uns nicht nur
ein Wort, sondern eine Grund-

haltung, die wir durch regelma-
Bige MaRnahmen unterstiitzen.
Nur als Team konnen wir den
Anspriichen unserer Bewohner-
innen und Bewohner gerecht
werden und sie beim
Gesundwerden, bei Krankheit,
aber auch beim Sterben beglei-
ten. Wir begreifen Sterben als
Teil des Lebens und schaffen
Raum fiir eine friedliche Zeit
des Abschiednehmens.

Unsere Bewohnerinnen und
Bewohner konnen unser
hauseigenes Hallenbad benut-
zen. Haustiere sind nach
Absprache moglich. Wochent-
liche Angebote wie Friseur,
FuBpflege, kulturelle und
gesellschaftliche Veranstal-
tungen sowie Gartenarbeit,
Bastelrunde und musikalische
Angebote runden unser Pro-
gramm ab.

1 Das Pflegeheim Haus Sonnenschein

4 Die Mitnahme von Haustieren

betreut Bewohnerinnen und Bewohner a ist wegen der Allergiegefahr fiir andere

a hauptsachlich in der Langzeitpflege.
b mit einem Team aus mehr als 100 Personen.

Bewohnerinnen und Bewohner nur im
Einzelzimmer moglich.

c vor allem in der letzten Lebensphase. b ist zur Anregung der Bewohnerinnen und
Bewohner ausdriicklich gewiinscht.

2 Schmerzpatientinnen und -patienten
a erhalten bei Bedarf die entsprechende Therapie.

b konnen in diesem Haus nicht betreut werden.

c werden im angrenzenden Krankenhaus gepflegt. 5 Haus Sonnenschein bietet seinen Mitarbeitenden

3 Die Mitarbeitenden brauchen neben sozialer

Kompetenz

a die Bereitschaft zu umfassender Weiterbildung. b
b die Fahigkeit zur Professionalitat und Teamarbeit.
c eine philosophisch-seelsorgerische Grundhaltung.

¢ kann mit der Heimleitung ausgehandelt
werden.

a die Nutzung des Hallenbades und weitere

regelmaRige Aktivitaten wie kulturelle und

gesellschaftliche Veranstaltungen.

regelmaRige teambildende MalRnahmen.
¢ seelsorgerische und sozialpadagogische
Betreuung in schwierigen Arbeitssituationen.
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5 Sprechen Informationen zu einer Pflegeeinrichtung weitergeben

B) Lesen Sie folgende Situation. Versuchen Sie, sich in das Ehepaar Benoit hineinzuversetzen.

7

[ SITUATION

Das Ehepaar Jaqueline und Didier Benoit ist vor einem Jahr aus Frankreich nach Deutschland
gezogen. Frau Jaqueline Benoit wird wegen eines Schlaganfalls in Threm Krankenhaus behandelt.
Sie soll bald entlassen werden. Sie ist jetzt pflegebedirftig. Ihr Mann mochte sie in einer Pflege-
einrichtung unterbringen. Das Haus Sonnenschein befindet sich nahe seiner Wohnung. Leider
kann er kaum Deutsch.

\. J

@) Lesen Sie sich die Beschreibung von Haus Sonnenschein noch einmal durch. Machen Sie sich Notizen und
erzahlen Sie dann Herrn Benoit in einfachen Worten, was diese Pflegeeinrichtung den Bewohnerinnen
und Bewohnern bietet und worauf dort Wert gelegt wird.

6 Horen Herr Messerschmidt wird entlassen

B) Beantworten Sie folgende Fragen:

1 Was geschieht bei der Entlassung aus einem Krankenhaus oder bei Auszug aus einem Seniorenheim
(z.B. nach Kurzzeitpflege)?

‘)) 34 [ Sie horen gleich ein Gesprach zwischen einer Krankenschwester und einem Patienten. Entscheiden Sie
beim Horen, welche Aussagen richtig und welche falsch sind.

richtig falsch
1 Herr Messerschmidt fahrt alleine nach Hause. O O
2 Herr Messerschmidt freut sich vor allem auf seine Frau.

3 Herr Messerschmidt weil, was er essen sollte. O O
4 Schwester Caroline rat ihm von schwerem Essen ab. O O
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oo 0o o o ogog o OO

)

Sehen Sie sich den Text des Gesprachs an und bringen Sie die Satze in die passende Reihenfolge. 34 ((ﬁ
Horen Sie danach den Hortext noch einmal und kontrollieren Sie, ob Sie die richtige Reihenfolge
gefunden haben.

a Schwester Caroline: Guten Tag, Herr Messerschmidt. Wie geht es Ihnen denn heute an lhrem letzten
Tag auf unserer Station?

b Herr Messerschmidt: Hm, also wieder nichts mit gutem Essen. Schnitzel ist wohl auch nicht gut, oder?

¢ Schwester Caroline: Sehen Sie hier, der Arzt hat Ihnen fiir die nachsten 2-3 Wochen Schonkost verord-
net. Hier ist die Liste der erlaubten Speisen. Ihre Frau kann lhnen davon sicher auch etwas Leckeres
kochen!

d Herr Messerschmidt: Keine Sorge. Ich habe mir flir heute nur ein Siippchen gewiinscht. Die Erbsen-
suppe meiner Frau mit Mettwirstchen ist unschlagbar. So etwas kriegt man hier wirklich nicht.

e Schwester Caroline: Ja, machen Sie das. Worauf freuen Sie sich denn jetzt am meisten?

f Herr Messerschmidt: Naja, dann lasse ich eben die Mettwiirstchen weg.

g Schwester Caroline: Ja, das kann ich verstehen. Aber seien Sie bitte etwas vorsichtig. Sie sollten noch
eine Weile bei der Schonkost bleiben.

h  Herr Messerschmidt: Guten Tag, Schwester Caroline. Danke, gut, nur dass ich schon den ganzen
Morgen warte, endlich nach Hause gehen zu konnen. Ist der Arztbrief jetzt endlich fertig?

i Schwester Caroline: Oh, das ist aber nicht das Passende nach lhrer Darm-OP. Sie sollten in den
nachsten Wochen wirklich auf alles Blahende und Fette verzichten.

j  Herr Messerschmidt: Auf anstandiges Essen! Hier verhungert man zwar nicht, aber daheim schmeckt's
doch am besten!

k Schwester Caroline: Ja, jetzt ist alles fertig. Hier ist der Arztbrief.

I Herr Messerschmidt: Vielen Dank! Dann rufe ich gleich meine Frau an, dass sie mich abholt.

m Schwester Caroline: Aber Herr Messerschmidt, bitte verzichten Sie auch auf die Erbsensuppe. Gerade
Hiilsenfriichte wie Erbsen, Bohnen, Linsen und alle Kohlgemtise blahen. Denken Sie daran, Ihr Darm
braucht nach der OP noch etwas Schonung!

n Herr Messerschmidt: Na, vielen Dank.

Arbeiten Sie in Paaren und fiihren Sie Entlassungsgesprache. Eine Person ist die Patientin/der Patient,
die andere Person spielt eine Pflegekraft. Uberlegen Sie erst, welche Wiinsche eine Patientin/ein Patient
haben konnte. Uberlegen Sie sich auch Tipps, die Sie ihr/ihm geben mochten. Benutzen Sie die Rede-
mittel im Kasten. Spielen Sie dann einen Dialog. Danach tauschen Sie die Rollen.

‘
Die Arztin/der Arzt hat verordnet ... Bitte beachten Sie, dass ...
Sie sollten mehr/weniger ... Meine (dringende) Empfehlung ist ...
Es ware besser, wenn Sie ... Wenn Sie jetzt nicht ..., dann ...
Ich rate/empfehle lhnen, ... ... hatte schwerwiegende gesundheitliche Folgen.
Haben Sie schon daran gedacht, ...? Sie sollten Ihr Leben/lhre Ernahrung umstellen.

149



Aufnahme, Entlassung, Uberleitung

7 Sprechen Patientenbetreuung

Arbeiten Sie zu zweit und fiihren Sie Gesprache. Eine Person ist die Pflegefachkraft, eine Person die
Patientin/der Patient bzw. eine Angehorige/ein Angehoriger. Geben Sie Ratschlage, stellen Sie Fragen und
geben Sie Auskunft. Machen Sie sich zuerst Notizen.

1 Sie betreuen als Hebamme Frau Verena
Himmelsbacher, deren voraussichtlicher
Geburtstermin kurz bevorsteht. Frau
Himmelsbacher bittet Sie nun um Rat,
was sie in die Tasche fiir den Kranken-
hausaufenthalt einpacken soll.

2 Sie arbeiten auf der Kinderstation eines
Krankenhauses. Gerade sind Eltern mit
ihrem Kind im Schulalter auf die Station
gekommen. Es soll zur Entfernung der
Rachenmandeln stationar aufgenommen
werden. Fiihren Sie als Kinderpflegerin/
Kinderpfleger ein Gesprach zur Erstauf-
nahme mit der Mutter/dem Vater des
Kindes.

3 Frau Xenia Kuznetsova hat vor drei Tagen
ein gesundes Madchen entbunden und
verlasst heute das Krankenhaus. Frau
Kuznetsova fiihlt sich etwas unsicher mit
dem Neugeborenen. Worauf muss sie in
der nachsten Zeit bei ihrem Baby achten
(z.B. Wickeln, Nabelpflege, Stillen, Baden,
Kinderarztin/-arzt etc.)?
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* Schreiben fiir Pflegekrafte
Beispiele fiir das zielgerichtete Uben von Schreibaufgaben

« Rahmencurriculum und Handbuch

Instrument zur standardisierten und zielgerichteten Planung von

Fachsprachenkursen fiir Pflegekrafte

« Ubungstests 1und 2
Vollstandige Testsatze mit Losungen zum Ausprobieren zu Hause oder im Unterricht

« Tipps zur Priifungsvorbereitung

Ausfiihrliche Hinweise zu allen Aufgabentypen der Priifung mit
Beispielen von Schreibleistungen inkl. Kommentaren zur Bewertung

Bestellen Sie hier: shop.telc.net
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Trainingseinheiten Deutsch Pflege
Lehrbuch mit Online-Priifungstraining

Dieses Buch ist geeignet fiir
- den fachsprachlichen Deutschunterricht von internationalen Pflegekraften
+ den Spezialkurs ,Gesundheitsfachberufe”

- die Vorbereitung auf die Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege

 den Prasenz-, Hybrid- und Online-Unterricht

Die Trainingseinheiten

+ decken die Aufgabenbereiche der Grund- und Behandlungspflege ab

« bilden in sich geschlossene und flexibel einsetzbare thematische Einheiten
 enthalten ein eigenes Kapitel mit Tipps zur Priifungsvorbereitung

- beriicksichtigen das Thema der kultursensiblen Pflege

Das Online-Priifungstraining bietet
+ zu jedem Priifungsteil Strategieiibungen und eine original telc Priiffungsaufgabe
Fallbeispiele und interaktive Ubungen zur Pflegesprache

- einen kompletten Ubungstest

peutsch  Audios und weiterer digitaler training mit
BOX Dateien iiber die App phase 6

‘telc Kostenloser Download aller Wortschatz- £ : T NHH
9%783

447757“

www.telc.net
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