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Einleitung

Die Verkniipfung von Theorie und Praxis gewinnt in der Ausbildung im-
mer mehr Bedeutung. Die Praxis bringt authentische Fragestellungen in
Form von Problemen in individueller Form in den Unterricht: So kénnen
Teilnehmer/-innen Wissen erwerben, das sowohl Grundlagenwissen als
auch Wissen tiiber die praktische Anwendung in sich vereint. Das Wissen
wird auf diese Weise effizient erarbeitet, in weiterer Folge werden Erfah-
rungen daraus gewonnen. So kdnnen anschlieflend in der Gruppe neue
Theorien entwickelt werden.

Ein praktisches Problem besitzt viele Variablen und ist daher einzigartig;
auch die Praxis bietet taglich konkrete Einzelsituationen. Das Lernen am
Fallbeispiel ermdglicht es, individuelle Ressourcen und Probleme zu er-
kennen, Einzelldsungen zu erarbeiten und die Umsetzung begriindet zu
planen. Die Implementierung der Fallbeispiele in den Unterricht setzt je-
doch pddagogische Grundkompetenzen der Lehrer/-innen und Trainer/
-innen voraus.

Zum Einstieg empfehlen sich eindimensionale Fallbeispiele, die einen
Hauptthemenkomplex wie z. B. die Kdrperpflege umfassen. Anhand des
Hauptthemas lernt der Teilnehmer/die Teilnehmerin, die jeweilige Indi-
vidualitdt zu erkennen und die Theorien aus der Praxis begriindet an die
Einzelsituation anzupassen.

Zweidimensionale Fallbeispiele eignen sich als aufbauende Ubungen, um
zu lernen, bereits unterrichtete Themenkomplexe miteinander zu ver-
kniipfen. Hauptbestandteile dieser Fallbeispiele sind zwei wesentliche
Hauptthemen, die einander mehr oder weniger gegenseitig beeinflussen.
Die Teilnehmer/-innen haben dadurch die Moglichkeit, vernetzt zu den-
ken und professionelle Losungen fiir die Betroffenen zu erarbeiten. Die
Fallbeispiele lassen mehrere Losungen zu — das fordert die individuelle
Herangehensweise.

Mehrdimensionale Fallbeispiele bilden die Praxis realistisch ab. Der Pfle-
gealltag prasentiert tdglich vielschichtige Probleme, ermoglicht aber auch
vielschichtige Losungen. Das ist es, was mit diesen Fallbeispielen geiibt

1



Einleitung

werden soll. Vernetztes Denken und systematisch strukturiertes Vorge-
hen im Sinne des Pflegeprozesses sind Grundvoraussetzungen dafiir. Die
Teilnehmer/-innen lernen dabei aber auch, dass Grundwissen aus ein-
und zweidimensionalen Fallbeispielen tibernommen und fallgerecht ad-
aptiert werden kann. So ergeben sich fiir die Lernenden Basiskataloge zu
grundsitzlichen Pflegethemen.
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