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Wer sich mit dem beruflichen Selbstverstandnisankflege auseinandersetzt, wird immer wieder tiglsts
len, dass insbesondere die Pflegenden vor Ort &cigkeiten damit haben zu formulieren, was denn ihr
eigener — pflegerischer - Auftrag sei. Es kommedgeaheine Antworten wie ,Menschen helfen, sie pfle-
gen”, aber offensichtlich fallt es vielen sehr sehwonkret zu benennen, was ,helfen” und ,pflegge*
nauer bedeutet. Damit wird auch die Identifikatioit dem Eigenen, dem Besonderen des pflegerischen
Berufs erschwert, da berufliche Identifikation féeh an die Versprachlichung des eigenen Tatidiedits
des geknupft ist. Schwierig ist es auch deswegeil,imn Bewusstsein vieler Menschen Pflege immerhnoc
als arztlicher Hilfsberuf wahrgenommen wird und diarstellung und das Wissen darum, dass Pflege eine
eigenstandige Profession ist, erst allméhlich — loisthng fast ausschlief3lich in der Pflegeeliten sich
greift.

Offensichtlich wirkt sich das berufliche Selbsttérginis direkt auf die praktische Arbeit und demsarali-
sche Grundlage aus. Wer sich primar als weisungsgigne arztliche Hilfskraft versteht, hat eineneard
Bezug zum Patient/innen und Mitarbeiter/innen dlegeénde, die ihre Arbeit als eigenstandigen Agftra
verstehen. Moralisch gesehen handeln Erstere lantish nach dem Gehorsamsprinzip, Letztere nach
dem Verantwortungsprinzip. In der Praxis finderhdeide in unterschiedlichen Abstufungen nebeneinan
der, was durchaus zu Spannungen fuhren kann uld wel dazu beitragt, dass die Pflege als grésisie
zelne Berufsgruppe im Gesundheitswesen letztlieh elenig entscheiden und gestalten kann.

Die Hintergrinde dafir sind vielféaltig und werdendem vorliegenden Buch in Form von diversen Span-
nungsfeldern ausgeleuchtet. Wettrecks Ausgangsmin#t Erfanrungen und Gesprache mit Pflegenden,
die ihren ,Pflege-Frust* aber auch die schonen katder Pflege beschreiben. Er stellt eingangs: fest
» Pflege-Frust und Burn-out in der Pflege sind vor allem Konsequenzen einedikitesystemischen
Kern-Phédnomens: dempflegerischenVerhinderung Dieses Alltags-Erleben von Pflegendenijcht wirk-

lich zum Pflegen zu kommen(und nicht die vielfaltigen Theorien, Konzepte uviddelle idealer Pflege),
wird in dieser Studie zum Ansatz von Uberlegungerefn Wert-orientiertes Pflege-Management.” (S. 13
14)

Dr. phil. Rainer Wettreck ist Diplom-Psychologe urslychotherapeut und seit 1987 evangelischer Klinik
pfarrer an der Universitatsklinik MUnster sowiellstrtretender Vorsitzender der ,Forschungsgrupfie-P

ge und Gesundheit e.V. Minster’. Das Datenmatetial vorliegenden Studie stammt aus einem For-
schungsprojekt im Bereich des Medizinalltags, begteer Feldforschung, Interviews mit Pflegenden,
Erfahrungen aus der Lehrtatigkeit sowie aus vendiffdhtem qualitativen Material der Pflegeforschung

Das Buch ist methodisch nach drei Hauptteilen geglit: Im ersten Teil ,Der Alltag einer verhinderte
Profession®, der tber die Hélfte des Buches einrtinmaerden die verschiedenen Spannungsfelder und
.Fallen der Pflege dargestellt. Beispielsweisegt@er Autor auf, wie sehr Pflegende dazu neigeas, d
Besondere in der Beziehung zum Patienten, die Aupasvon Standards auf die individuelle Patientensi
tuation als ,personliche Beigabe“ zu verstehertf siase Kompetenz offensiv als professionelle g&leu
vertreten. Ahnliches gilt fur das ,ethische®, wdegfende Advokatenfunktion fiir Patienten gegeniibrgr A
ten einnehmen. Deutlich wird auch die Falle dettigPsienzentrierung”, wonach im beruflichen Selbstve
standnis nicht die eigene Professionalitat, deeregBerufsstand im Vordergrund steht, sondern immer
wieder der ,Patient”. ,Dieser moralischerFremd-Orientierung gegeniber wirken Karriere-Interessen,
strukturelle und strategische Fragen, Suche naadhtMad die Darstellung eigener Leistung... alsitalke
haft selbstbezogen oder sogar unmoralisch.” (3thiD@erhindert sich aber die Pflege selbst als ggsib-
nelle Berufsgruppe. Wer aus der praktischen Pflegamt, durfte in diesem Teil viele Aha-Erlebnisse
haben. Auch fur jene, die durchaus reflektiertpflegerische Situation betrachten, durfte durchbdison-
dere Perspektive einiges Neue zu entdecken sein.

Der zweite Hauptteil versucht einen — aus SichtAl#®rs - neuen Ansatz. Aus der historischen Beruf
entwicklung sowie Berichten von Pflegenden destiller jene Anteile, die er als das ,eigentlicheBéri-
sche* wahrnimmt und biindelt es: ,DaBflegerische besteht in der solidarischen, an der Leiblichide#
Betroffenen ansetzenden und von dort aus seineeg#ixistenz umfassenden, flr-sorgenden, fr-



sprechenden Anteilnahme an der LebenssituatiorKdmsken. Es versteht sich als eine solidarische mit
menschliche Antwort auf die Konfrontation mit meigcher Krankheit, Behinderung Sterben und Tod und
vermittelt an dieser Grenze der Alltagsnormalit@&rbindlichkeit, Sinn und Bedeutung fir den Pflegen-
den... Der Kern des Pflegerischen ist der spehiéis®ezug (oder Zugang) zwischen Pflegendem und
Gepflegtem.” (210)

Wettreck ist meiner Ansicht nach der Meinung, ddissPflege mit der Ablehnung einer ,Berufung®, die
aus der friher damit einher gehenden Ausbeutusgtiert, sich selbst die Basis fur ein wertoriertés
Handeln und selbstbewusstes Auftreten genommenBngbladiert dafur, aus ,der besonderen pflegeri-
schen Kompetenz fur die menschliche Leiblichke&1Z) die ,Vollmacht* der Pflege wieder zurlick zu
gewinnen, ,als Kunst pflegerischer Wahrnehmung Bediehungsgestaltung” (ebd.). Damit knlpft er im-
plizit an Konzepten an, die unter dem Begriff dezBgs- bzw. Beziehungspflege seit einigen Jahréerin
Pflegeforschung diskutiert werden, allerdings otliese aufzugreifen.

Im dritten Hauptteil geht es um die ,Grundlagenesinvert-orientierten Pflege-Managements®. Wie in an
deren Berufszweigen auch gilt fur die Pflege, dasmes an Umsetzungsmoéglichkeiten bzw. —
schwierigkeiten von der jeweiligen Leitung und Riiig abhangt. Wettreck kritisiert die Neigung vieler
Leitungspersonen, hauptsachlich betriebswirtsébbéliFiihrungsansatze an die Pflege zu Ubertragéej d
aber eine berufsspezifische Personalentwicklung,deéin Besonderheiten pflegerischer Arbeit Rechnung
tragen misste, unterbewertet wird. Er fordert sigegen auf, der Expertenpflege mehr Augenmerk zu
schenken und sie insbesondere offensiv zu vertr&en Expertenpflege beschreibt er in Anlehnung an
Benner: ,Handeln aus beruflicher Verpflichtung gedgger dem individuellen einzelnen Patien-
ten...Implementierung des orientierenden Prinzigs\terpflichtung gegeniber dem Einzelnen... Das All
gemeine wird zum Hintergrund relativiert, vordemglig und maf3gebend ist das Besondere, Optimale und
spezifisch Personliche des einzelnen PatienteB82)(Reitungen sollten die Pflegenden vor Ort datiell

und durch Schaffung von FreirAumen unterstitzett, sie durch unbedingte Bindung an allgemeine-Stan
dards in der Wahrnehmung der individuellen Patigsiteation zu blockieren.

Zur Kritik: Inhaltlich in weiten Teilen hervorragdnsprachlich — bei allem Verstandnis fir eine \Aast
ernst nehmende Sprache — manchmal eine Qual. WhtemnlLesens — das mir immer nur stiickweise ge-
lang — freute ich mich einerseits Uber die detaii und kritische Darstellung der Spannungsfelotet
.Pflegefallen®, die praktisch alles aufgreift, wkig den pflegerischen Berufsalltag so bezeichnshdAin-
dererseits empfand ich die Sprache je langer aesto als Zumutung. Endlose Satze mit haufiger Wiede
holung von nicht immer nachvollziehbaren Bindestortern losten teilweise heftige Ermidungs-
erscheinungen aus. Ich hatte dem Autor einen Lejdaitinscht, der ihn deutlich darauf hingewiesetehat
dass die Sprache — zumindest im Wissenschaftsherpiimar ein Vehikel zum Transport von Inhalten i
und weniger der literarischen Selbstdarstellungetiesolite.

Trotzdem und weil ich es inhaltlich wirklich gut diiundiert finde, mdchte ich die Lektire all jensms
Herz legen, die sich mit dem beruflichen Selbstémdnis der Pflege, mit Pflegemanagement und —
wissenschaft und mit berufspolitischen Fragen biftigen. Eine manchmal etwas religios angehauchte
Argumentationsform sollte niemanden davon abhalien Erkenntnisse insbesondere im ersten Teil, aber
auch die Conclusio, das ,eigentlich Pflegerischis“Basis kinftiger Pflegekonzepte starker als lvighe
den Mittelpunkt zu stellen, auf ihre Stichhaltigkei prifen. Eine Verbindung zur Bezugspflege ejay
ben, misste aber deutlicher heraus gestellt werden.



