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Lesehinweise: 

 
Die im Text verwendete Bezeichnung „Pflegefachkräfte“ beinhaltet die Berufsbezeichnung  
von Personen mit 3-jähriger pflegerischer Ausbildung und staatlicher Anerkennung. 
Der Begriff „Pflegefachpersonen“ wird im Zusammenhang mit Aussagen zum  
Pflegeberufegesetz (PflBG) genutzt. 
 

Zur besseren Lesbarkeit wird die AGAPLESION MARKUS DIAKONIE gGmbH ohne gGmbH genannt. 
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EINLEITUNG UND AUSGANGSLAGE 
 

 

Zum 1. Juli 2023 wurde die bundeseinheitliche Personalbemessung (kurz: PeBeM) in der 

stationären Langzeitpflegeeinrichtungen wirksam.  

Grundlage dieser gesetzlichen Regelung nach § 113 c SGB XI bildet die Studie von Profes-

sor Dr. Heinz Rothgang und Projektpartner:innen zur Entwicklung und Erprobung eines 

wissenschaftlich fundierten Verfahrens zur einheitlichen Bemessung des Personalbedarfs 

in Pflegeeinrichtungen nach qualitativen und quantitativen Maßstäben gemäß § 113 c SGB 

XI (Abschlussbericht im August 2020). 
 

Dabei ist es elementar, dass die Arbeitsablauforganisation in den Wohnbereichen eine Eva-

luation und im Bedarfsfall eine Anpassung erfährt. Basierend auf den individuellen Pflege-

prozessplanungen der zu pflegenden Menschen, ist diese so zu gestalten, dass die anfallen-

den Tätigkeiten von den Pflegenden durchgeführt werden, die über die entsprechende 

Qualifikation dafür verfügen. Im Umkehrschluss bedeutet dies, dass von Pflegefachkräften 

möglichst keine Tätigkeiten durchgeführt werden, deren Ausübung auch von Pflegenden 

mit einer einjährigen oder keiner pflegerischen Ausbildung möglich ist. Wir sprechen daher 

von einer kompetenzorientierten Aufgabenzuordnung und gehen damit weg von einer Or-

ganisation und Denkweise, in der „jede:r alles macht“. Hierfür ist ein bedarfsgerechter 

Qualifikationsmix vorzuhalten. 
 

In o.g. Studie führt Professor Rothgang den Begriff des Qualifikationsniveaus (kurz: QN) 

ein und ordnet den 8 QNs Aufgaben und erforderliche pflegerische Qualifikationen zu. Die 

Aufgaben der Pflegefachkräfte sind dabei in QN 4 abgebildet und beinhalten, neben dire-

kten pflegerischen Interventionen, auch Aufgaben im Bereich von Beratung und Schulung, 

Qualitätsmanagement sowie im Pflegeprozess. Damit wird eine eindeutige Verbindung zu 

den vorbehaltenen Aufgaben im gesetzlichen Kontext hergestellt. Das Pflegeberufegesetz 

(PflBG) weist den Pflegefachpersonen ihre originären Aufgaben zu.  

Nach § 4 gehören hierzu: 
 

 Die Erhebung und Feststellung des individuellen Pflegbedarfs 

 Die Organisation, Gestaltung und Steuerung des Pflegeprozesses 

 Die Analyse, Evaluation, Sicherung und Entwicklung der Qualität der Pflege 
 

Neben o.g. pflegeprozessrelevanten Aufgaben ist es üblich, dass Pflegefachkräfte auch 

Aufgaben in ihrem Dienst übernehmen, die einen sicheren und an der der Situation orien-

tierten Schichtablauf gewährleisten. Diese Aufgaben sind nicht einheitlich definiert und 

können von Einrichtung zu Einrichtung unterschiedlich sein.  

In der AGAPLESION MARKUS DIAKONIE gehören hierzu folgende Aufgaben: 
 

 Koordination des Dienstablaufs  

 Ausfallmanagement 

 Teilnahme an Besprechungen 

 Kontaktperson für hausinterne Anfragen/Anliegen sein 

 Ansprechpartner:in für Angehörige sein 

 sowie alle Aufgaben, für die eine Fachkraft-Qualifikation erforderlich ist 
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Im allgemeinen pflegerischen Sprachgebrauch wird diese Aufgabenzuordnung an die Pfle-

gefachkräfte mit „Schichtleitung“ bezeichnet. Bei näherer Betrachtung dieser Aufgaben in 

der AGAPLESION MARKUS DIAKONIE wurde festgestellt, dass diese keine Leitungsauf-

gaben im Sinne von Führung sind, sondern vielmehr einen organisierenden und koordi-

nierenden Charakter haben. Damit war die Grundlage und Begründung für einen Begriffs-

wechsel geschaffen: Die Bezeichnung „Schichtleitung“ soll zukünftig durch die Bezeichnung 

„Schichtkoordinator:in“ ersetzt und mittelfristig etabliert werden. 
 

Für die Übernahme der Aufgaben der Schichtkoordination werden Kompetenzen - und auch 

Haltungen - benötigt, die möglicherweise nicht ausreichend ausgeprägt sind. So wurde in 

der AGAPLESION MARKUS DIAKONIE durch die beiden Projektverantwortlichen ein Qualifi-

zierungsprogramm für (alle) Pflegefachkräfte der 3 Einrichtungen in der AGAPLESION 

MARKUS DIAKONIE in 4 Modulen aufgesetzt. Die Module sollen den Fachkräften als „Hand-

werkszeug“ dienen, um ihre Koordinierungsaufgabe meistern zu können. 
 

Die Qualifizierung Schichtkoordination, die als Projekt für diese Bewerbung beschrieben 

wird, ist somit als Teil des Gesamtprojekts PeBeM zu betrachten. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PROJEKTBESCHREIBUNG UND HERANGEHENSWEISE 

 

 

Welches Wissen, welche Kompetenzen benötigt eine Pflegefachkraft, um ihre Aufgabe als 

Schichtkoordinatorin sicher und professionell ausüben zu können? 
 

Auf Basis der zuvor benannten koordinierenden Aufgaben wurden 4 Themenbereiche - im 

Folgenden als Module bezeichnet - identifiziert, zu denen ein internes Qualifizierungsan-

gebot entwickelt und durchgeführt werden sollte. Diese Themenbereiche sind: 
 

 

 

 
Im nächsten Schritt wurden Ziele sowie erste mögliche Inhalte für die einzelnen Module 

definiert. Vor der weiteren Konkretisierung und Ausarbeitung der Module wurde der bis-

herige Stand durch die beiden Programmleiter:innen in einen Abstimmungsprozess mit 

den Pflegedienstleitungen, Einrichtungsleitungen sowie Geschäftsführung gegeben und 

das „Go“ für die nächsten Aktivitäten eingeholt. 

Dem schloss sich die Phase der Ausarbeitung und Durchführung an. Es wurde zunächst an 

Inhalt und Methoden von Modul 1 „Selbstverständnis/Rolle einer Pflegefachkraft“ gearbei-

„Der kompetenzorientierte Ansatz  

bietet gleichzeitig die Chance,  

Berufsprofile für alle Gruppen der Pflegenden 

neu zu denken und zu stärken.“   
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tet; die Durchführung erfolgte an 2 Terminen mit gleichem Inhalt. Parallel zum Zeitfenster 

der Durchführung wurden die Inhalte für Modul 2 „Kommunikation und Konfliktmanage-

ment“ entwickelt, so dass hier eine Durchführung mit möglichst geringem Abstand zu 

Modul 1 stattfinden konnte. Es war und ist vorgesehen, zunächst für jedes Modul 2 Termine 

anzubieten. Dies durfte genügen, um rund 80 % der Pflegefachkräfte zu erreichen, was 

erst einmal gewünschtes Ziel ist. Nur in begründeten Ausnahmefällen sollte ein weiterer 

Termin angeboten werden. Diese Ausnahme trat bereits in Modul 2 ein. Aufgrund von 

krankheitsbedingten Ausfällen, konnten etliche der angemeldeten Pflegefachkräfte nicht 

teilnehmen und so wurde ein dritter Termin angeboten.  

Da es sich nicht um geschlossene Gruppen handelt, ist eine freie Auswahl der Termine 

möglich. 
 

Bei der Entwicklung der Inhalte bildeten die zuvor definierten Ziele (siehe Seite 8) für jedes 

Modul die Grundlage. Zu beobachten war, dass bei der Erarbeitung Anpassungen an die 

ursprünglich vorgesehen Inhalte oder auch Ziele vorgenommen wurden, da diese im Ge-

samtkontext nicht mehr stimmig erschienen.  
 

Nachstehend ein Überblick zu den Inhalten der 4 Module: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Für jedes Modul liegt eine detaillierte Ablaufplanung vor, so dass die Durchführung im Be-

darfsfall auch von einer anderen Person übernommen werden könnte. Zudem ist für jedes 

Modul eine begleitende Power-Point-Präsentation vorhanden. 
 

Bei den Modulen handelt es sich jeweils um Ein-Tagesveranstaltungen, für die ein Zeitfen-

ster von 6-7 Stunden vorgesehen sind und die immer in einer Einrichtung der AGAPLESION 

MARKUS DIAKONIE stattfinden. 
 

Das Angebot der 4 Module richtet sich zunächst an die Pflegefachkräfte. Die Leitungen der 

Wohnbereiche sowie die Praxisanleitungen sind davon ausgenommen. 
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Grund für diese Entscheidung war die Tatsache, dass beide Personengruppen i.d.R. eine 

Weiterbildung nach der Hessischen Weiterbildungs- und Prüfungsordnung für die Pflege 

und Entbindungspflege (WPO-Pflege) absolviert haben und auf theoretische Kenntnisse zu 

den überwiegenden Themenbereichen der Module zurückgreifen können. Wohnbereichs-

leitungen bringen zudem umfassende praktische Erfahrungen in der Organisation und Ko-

ordination von Schichtabläufen mit. Um beiden Gruppen auf denselben Kenntnisstand, die 

die Pflegefachkräfte haben, zu bringen, ist vorgesehen, eine Kompaktschulung anzubie-

ten, die die wesentlichen Inhalte der 4 Module in komprimierter Form an einem Tag vermit-

telt. Die Praxisanleitungen, die i.d.R. im Tagesgeschäft nicht mit der Aufgabe der Schicht-

koordination betraut sind, sind durch die neuen Kenntnisse wertvolle Multiplikator:innen 

in der Anleitung und Entwicklung von Auszubildenden zu zukünftigen kompetenten und 

zuverlässigen Fachkräften. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Last but not least bildet die interne Kommunikation einen weiteren Schwerpunkt im Rah-

men des Gesamtprojekts „PeBeM“. Dem Beginn der Modulreihe sowie dem gesamten Pro-

jekt „PeBeM“ ging eine Informationsserie für alle Mitarbeitenden der Pflege und der Sozia-

len Betreuung in jeder Einrichtung voraus, die u.a. in Form eines „Marktplatzes“ gestaltet 

wurde. 
 

 
 

 

ZIELE  
 

 

Mit dem Qualifizierungsprogramm in der AGAPLESION MARKUS DIAKONIE werden 2 

grundlegende Ziele verfolgt und definiert: 
 

 Die Rolle der Pflegefachkraft ist gestärkt. 

 Eine subjektive Sicherheit ist geschaffen. 
 

Diese beiden Ziele sind übergeordnet für alle 4 Module handlungsleitend. Sie entsprechen 

auch den Implementationsanforderungen nach Professor Rothgang, wie er sie, bezogen 

auf die Organisations- und Personalentwicklung, in der Fachveranstaltung am 25.02.2020 

in Berlin benennt: 
 

 

 Neudefinition der Rolle von Fachkräften: Planung, Anleitung, Beaufsichtigung, 

Evaluation, Delegation. 

 Fach- und Assistenzkräfte müssen ihre neuen Rollen annehmen. 
 

 

 

Damit ist verbunden, dass das Berufsbild der professionell Pflegenden gestärkt und nach 

innen wie außen transportiert wird. Es darf den Pflegenden ausdrücklich erlaubt sein, sich 

mit einem gewissen Berufsstolz zu präsentieren. 

„Die Inhalte des Qualifizierungsprogramms zielen nicht nur auf die 

Stärkung im Rahmen von PeBeM ab, sondern bieten auch die Chance,  

individuelle Potentiale zu erkennen und im Sinne von Personal-  

und Organisationsentwicklung zu fördern. 
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Über die o.g. Ziele hinaus, sind für alle Module des Qualifizierungsprogramms themenbe-

zogene Ziele festgelegt, die die Basis für die jeweiligen Inhalte bilden: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Und auch, wenn es hier an letzter Stelle steht, so steht dieses Ziel über allen anderen: 

Eine erfolgreiche Realisierung des Qualifizierungsprogramms hat unmittelbar und mittelbar 

Wirkung auf die Bewohner:innen und deren Bezugspersonen - Schichtkoordination, die gut 

gelingt, bietet den uns anvertrauten Menschen Sicherheit durch einen verlässlichen Ablauf. 
 

 

 

RISIKEN 

 

 

Vermeintliche Risiken, die sich aus dem Projekt ergeben könnten, sind am Ehesten auf den 

Ebenen von Organisation, Kultur und Führung denkbar und auch auf diesen Ebenen zu 

lösen. Diese Risiken könnten sein: 

 Gefühl der Benachteiligung bei Altenpflegehelfer:innen und pflegerischen Hilfskräften, 

da die Qualifizierung und Stärkung (nur) für Pflegefachkräfte erfolgt. 

 „Verantwortlichmachen“ der Pflegefachkräfte in Sachen Umsetzung von PeBeM und 

dabei Vernachlässigen von weiteren notwendigen organisatorischen Maßnahmen.  

 (Zu) hohe Erwartungen von Führungskräften an die Qualifizierung; insbesondere, dass 

diese, bestehende und bereits bekannte Defizite oder nicht zufriedenstellende Leistung 

bei Mitarbeiter:innen behebt.   

 Unterschiedliche Kenntnisstände und damit uneinheitliches Agieren in der Schichtko-

ordination, wenn nicht alle Pflegefachkräfte an der Qualifizierung teilnehmen und mit 

Input erreicht werden konnten. 

 Evtl. hoher Nachqualifizierungsbedarf und Wissens-/Kompetenzverlust bei Fluktuation, 

der personelle Ressourcen bindet. 

Anlage 
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Um dem möglichen Gefühl von Benachteiligung der weiteren Pflegenden entgegenzuwir-

ken, wird in der Qualifizierung für Pflegefachkräfte, in Teamgesprächen und in anderen 

Settings deutlich gemacht, dass ein kompetenzorientierter Einsatz unabdingbar für die 

Pflege der Bewohner:innen ist und jede Pflegeperson, unabhängig von ihrer Qualifikation, 

zur Umsetzung des Pflegeprozesses beiträgt. Den Führungskräften der jeweiligen Einrich-

tung - Wohnbereichsleitung, Pflegedienstleitung und Einrichtungsleitung - kommt hierbei 

die Aufgabe zu, dies immer wieder zu vermitteln und glaubhaft dafür einzustehen und zu 

handeln. 

Führungskräften und ggf. weiteren Personen, die sich in Schlüsselfunktionen befinden, be-

nötigen das Bewusstsein, dass sie für die Umsetzung der erforderlichen Anpassungen nach 

der „Rothgang-Studie“ verantwortlich sind und dafür ein Rahmen zu schaffen ist, in dem 

kompetenzorientierte Prozesse realisiert und gelebt werden können. Hier wären z.B. eine 

definierte und genutzte Informations-/Kommunikationsstruktur, eine praktizierte Feed-

forwardkultur, eine zeitgemäße Mitarbeiter:innenführung und eine positive Haltung zur ler-

nenden Organisation zu nennen. 

Defizite von Mitarbeiter:innen im (pflege)fachlichen und sozialen Bereich können, sollen 

und werden durch die Teilnahme an der Qualifizierung nicht behoben werden. Es ist weiter-

hin Führungsaufgabe, hierzu Maßnahmen der individuellen Förderung und Entwicklung 

oder ggf. auch arbeitsrechtlicher Art einzuleiten. 

Um unterschiedlichen Kenntnisstände oder auch Wissensverlust entgegenzuwirken, ist zu-

nächst angedacht, die Weitergabe zwischen den Fachkräften und „Learning on the job“ zu 

nutzen. Weitere Möglichkeiten bedürfen noch der Entwicklung. Hier wäre z.B. auch an eine 

Wissensvermittlung über die AGAPLESION-E-Learning-Plattform zu denken oder eine 

„Kompaktschulung“, wie sie für die Wohnbereichs- und Praxisanleitungen zum Einsatz 

kommt, zu nutzen. 

Letztlich sollte allen Akteuren auf Fach- und Führungsebene bewusst sein, dass die Quali-

fizierung „nur“ Impulse und Handwerkszeug geben kann - die Umsetzung ist abhängig von 

jeder einzelnen Pflegefachkraft und dem Rahmen, der eine Umsetzung ermöglicht. 

 

 

 

 

 

 

 

 

FINANZIERUNG 
 

Die Durchführung des Qualifizierungsprogramms wird aus Eigenmitteln der AGAPLESION 

MARKUS DIAKONIE finanziert. Die Pflegefachkräfte der 3 Einrichtungen der Langzeitpflege 

werden dienstplanmäßig für die Teilnahme an den vier Tagesmodulen vorgesehen, so dass 

diese im Rahmen ihrer vertraglich vereinbarten Soll-Arbeitszeit liegt. Gleiches gilt für die 

beiden Programmleiter:innen, die die Qualifizierungsmaßnahme im Rahmen ihrer Stellen 

bei der AGAPLESION MARKUS DIAKONIE vorbereiten und durchführen. 

 

„Führungskräfte sind wichtige Gestalter:innen im Kontext von PeBeM.  

 Sie schaffen einen Rahmen, in dem die Umsetzung einer 

kompetenzorientierten Pflege ermöglicht wird.  

Damit wirken sie unmittelbar und beeinflussen die Wahrscheinlichkeit  

von Risiken als auch deren Lösung.“  
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ZEITPLANUNG UND AKTUELLER STAND 

 

Die Durchführung der ersten beiden Termine des Moduls 1 erfolgte im September und Ok-

tober 2023. Modul 2 wurde im November und Dezember 2023 sowie im Februar 2024 

durchgeführt. Dem ging eine mehrmonatige Planungsphase voraus, in der Vorbereitungen 

und Abstimmungen getätigt wurden, die unter „Herangehensweise“ beschrieben sind. 

Zum Zeitpunkt der Erstellung des Skripts befinden sich die Module 3 und 4 in inhaltlicher 

und methodischer Erarbeitung. 

Deren Durchführung - je 2 Termine pro Modul - ist bis Mai d.J. vorgesehen. 

 

 

 

 

 

 

 

 

WIRKUNG UND EVALUATION 

 

 

Um Nachhaltigkeit, Wirkung und Wissenstransfer zu erzielen, erhalten die teilnehmenden 

Pflegefachkräfte am Ende jeden Moduls einen Arbeitsauftrag, der sich thematisch auf das 

jeweilige Modul bezieht und der in den darauffolgenden 6-8 Wochen zu bearbeiten ist. 

Dabei handelt es sich nicht um pauschale Aufträge für alle Teilnehmer:innen; vielmehr 

sind diese zunächst zu individualisieren. 

In Rückspracheterminen mit den zuständigen Pflegedienstleitungen der 3 Einrichtungen 

werden die Auftragserledigungen nachgehalten und die dabei gemachten Erfahrungen re-

flektiert. Dies wird in einer Liste mit Datum dokumentiert, so dass bereits erfolgte und 

noch ausstehende Gespräche jederzeit im Blick sind.  

Die Pflegedienstleitungen sind durch die Projektleitungen über die jeweiligen Arbeitsauf-

träge informiert. 

 

Zu Beginn und Ende jeden Moduls werden die Teilnehmer:innen gebeten, ihren aktuellen 

Kenntnisstand zu ausgewählten Themen der Modulinhalte einzuschätzen.  

Für die Projektleitungen gibt die anschließende Auswertung Aufschluss über den indivi-

duellen bzw. subjektiv erlebten Lernerfolg. Die Ergebnisse werden tabellarisch aufbereitet.  

Die Ergebnisse aus den Fragebögen, die Erfahrungen aus den Modulen oder auch aus der 

laufenden Praxis führen immer wieder dazu, dass Modulinhalte oder -methoden an verän-

derte Bedarfe angepasst werden. Eine ständige Evaluation ist somit sichergestellt. 
 

In quantitativer Hinsicht konnten bislang insgesamt 24 der 30 Pflegefachkräfte aller 3 Ein-

richtungen der AGAPLESION MARKUS DIAKONIE mit den beiden ersten durchgeführten 

Modulen erreicht werden.  
 

Wenngleich alle Module thematisch „in sich geschlossen sind“, so ist dennoch vorgesehen, 

dass das Programm von Beginn an besucht wird; ein „Einstieg“ im zweiten, dritten oder 

vierten Modul soll(te) nicht erfolgen. 

„Wir freuen uns natürlich darüber,  

wenn wir einen ersten Abschluss aller vier Module 

geschafft haben, sehen die Qualifizierung aber auch  

als kontinuierlichen Prozess.“ 
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LANGFRISTIGE PERSPEKTIVE 

 

Die AGAPLESION MARKUS DIAKONIE gGmbH ist Teil des Konzerns AGAPLESION, unter 

dessen Dach sich deutschlandweit rund 100 Einrichtungen befinden. Die beiden größten 

Geschäftsbereiche sind Krankenhäuser sowie Wohn- und Pflegeeinrichtungen. Letztge-

nannte bilden den Bereich „Wohnen und Pflegen“, der wiederum in Nord- und Süddeutsch-

land unterteilt ist.  

Die Vernetzung der Einrichtungen ist durch unterschiedliche Foren und Settings gegeben. 

So findet beispielsweise in jedem Jahr eine Führungskräftekonferenz statt, an der alle lei-

tenden Mitarbeiter:innen sowie Referent:innen teilnehmen. In den Jahren 2022 und 2023 

wurde dort - in Form eines Marktplatzes - das Projekt „PeBeM, wie es in der AGAPLESION 

MARKUS DIAKONIE aufgesetzt wird, sowie das Qualifizierungsprogramm zur „Schichtkoor-

dination“ präsentiert.  

In einer Netzwerkgruppe, deren Teilnehmer:innen sich aus einer Gruppe der oben benann-

ten Zielgruppe zusammensetzt, und die sich online trifft, werden ebenfalls Aktivitäten zum 

Projekt „PeBeM“ vorgestellt und  sich  über die  Umsetzung und Erfahrungen  ausgetauscht. 

Die Präsentationen der AGAPLESION MARKUS DIAKONIE in diesem Rahmen werden durch-

aus als „Best Practice“ bewertet und führten bereits dazu, dass Führungskräfte anderer 

Einrichtungen innerhalb „Wohnen und Pflegen“ ihren Bedarf und ihr Interesse an der Quali-

fizierung bekundet haben. So ist davon auszugehen, dass das Programm auch außerhalb 

der AGAPLESION MARKUS DIAKONIE zum Einsatz kommt, an die dortigen Anforderungen 

und Bedarfe angepasst und dadurch immer weiterentwickelt wird. Mit der Evaluation ist 

auch die Chance verbunden, dass möglicherweise neue Angebote zu neuen Themen 

identifiziert und darüber hinaus auch neue Zielgruppen inner- und außerhalb der Pflege 

erschlossen werden. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

„So, wie wir bislang die Rückmeldungen zu unserem Qualifizierungsprogramm erlebt haben,  

scheint aktuell keine vergleichbare Maßnahme bekannt zu sein,  

so dass wir unser Angebot als Alleinstellungsmerkmal betrachten.  

Mit dieser internen Personalentwicklungsmaßnahme möchten wir auch zukünftige Mitarbeiter:innen  

im Rahmen des Bewerbungsprozesses ansprechen.  

Deshalb ist es uns ein Anliegen, unser Bildungsangebot in und mit unterschiedlichen Medien bekannt zu machen ~ 

 dazu gehören auch unser Magazin EINBLICK und unsere Social Media-Auftritte.“ 

 


