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UNSER SELBSTVERSTANDNIS VON ,,PFLEGE%

UNSERE GRUNDAUFFASSUNG VON LEISTUNGSERBRINGUNG

Wir sehen unseren Auftrag in der Sicherstellung einer angemessenen Pflege.™”

Dabei wenden wir klare Kriterien an, die gemeinsam mit den Fihrungsverantwortlichen des Pflegedienstes regelméaBig
tliberprift und hinterfragt werden.

Als Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Bereich Pflege sind wir ein Berufsstand mit eigenstandigem Handlungsbereich. In
diesem kommen ausschlieBlich qualifizierte Personen zum Einsatz:

B Diplomiertes Pflegepersonal

B Pflegehelferinnen und -helfer

B OP-Gehilfinnen und -Gehilfen.

Deren Qualifikation spiegelt sich in einer 6ffentlich rechtlich anerkannten Ausbildung und einer personlichen Grundhaltung
wider:
B Freude und Fahigkeitim Umgang mit Menschen
B Engagement und Bereitschaft Verantwortung zu iibernehmen
B Teamorientierung kombiniert mit der Fahigkeit, sich und andere
motivieren zu kdnnen

B Flexibilitdt und Veranderungsbereitschaft.

In der Zusammenarbeit mit den anderen Berufsgruppen iibernehmen wir Mitverantwortung in der Betreuung der
Patientinnen und Patienten.

Zur Ermoglichung einer angemessenen Weiterbetreuung der zu entlassenden Patientinnen und Patienten bieten wir den
sozialen Diensten™ in und auBerhalb der Landeskliniken Salzburg offene Kommunikation und Information an.

Unsere Berufsgruppe plant, dokumentiert und kontrolliert den Pflegeprozess  systematisch aufgrund von allgemeingtltigen
Standards ausgerichtet an den Pflegemodellen nach Roper und Orem.™

Zur Sicherstellung der Pflegequalitat berlicksichtigen wir laufend neue Erkenntnisse aus Wissenschaft und Forschung und
passen unseren Wissensstand durch gezielte Fortbildung diesen Entwicklungen an.

Durch die Orientierung an den Elementen der aktivierenden Pflege™ fordern wir die Eigenverantwortung der Patientinnen
und Patienten.




UNSERE MITARBEITERINNEN UND MITARBEITER

Wir sehen gegenseitige Wertschatzung und den ehrlichen Umgang miteinander als die wichtigste Basis fiir das Erreichen

der vereinbarten Ziele.

Dabei setzen wir auch auf die Selbstverantwortung und Motivation der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in Entscheidung
und Handlung unter Beriicksichtigung der Verantwortung gegeniiber dem Dienstgeber.

UNSERE BEZIEHUNG ZUR PATIENTIN/ZUM PATIENTEN UND UNSERE LEISTUNGEN GEGENUBER MITARBEITERINNEN UND
DEREN/DESSEN ANGEHORIGEN MITARBEITERN

Gegenseitiger Respekt und Achtung der Individualitat und der Grundrechte des Menschen'® bestimmen unser Tun. Unseren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern geben wir Hilfestellung beim beruflichen Ein-stieg durch Einarbeitungskonzepte,
Offene Gesprache und unsere Umgangsformen sind Signale dieser Werthaltung. Einschulung und soziale Einbindung am Arbeitsplatz.

Durch Teambesprechung, Mitarbeiterbeurteilung™, Supervision und ein entsprechendes Bildungsangebot fordern wir deren

Durch Information und Aufklarung vor jeder Pflegehandlung bemiihen wir uns, Sicherheit und Orientierung Weiterentwicklung.

zu vermitteln.
Fir die Fortbildung tragen der Dienstgeber und die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter gemeinsam Verantwortung hinsichtlich

Auf Wunsch der Patientin/des Patienten kdnnen Angehdrige in die Pflege einbezogen werden. Dieser : : : :
der inhaltlichen Auswahl und der wirtschaftlichen Umsetzung.

Beteiligungsprozess erfahrt bei Kindern unsere besondere Beachtung.

In der Situation des Sterbens geben wir der Begleitung der Patientin/des Patienten und deren/dessen

Angehérigen ,Zeit und Raum®.

UNSERE LEISTUNGEN GEGENUBER DEN PATIENTEN

Nach der Erfassung des aktuellen Zustandsbildes planen wir die individuellen PflegemaBnahmen. Diese beinhalten sowohl
Aspekte der Beratung™ als auch konkrete Pflegehandlungen™ und unterstiitzen die Genesung, die Erhaltung der Gesundheit i [ 1 ! -

sowie ein wirdiges Sterben.

Wir schaffen ein angenehmes Klima, ohne dabei unsere Pflegehandlungen aufgrund von Serviceleistungen zu

“
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vernachlassigen.




UNSERE LEISTUNGEN GEGENUBER AUSZUBILDENDEN

Durch unser Handeln iibernehmen wir Vorbildwirkung gegeniiber den Auszubildenden.

Zur Sicherstellung der fachlichen Qualifikation bieten wir theoretische und praktische Unterweisung, sowie die Beurteilung
anhand von Zielkatalogen. Wir beteiligen uns aktiv an der Weiterentwicklung der Ausbildung durch Zusammenarbeit mit den

zustandigen Bildungseinrichtungen.

UNSERE VERPFLICHTUNG GEGENUBER DEM TRAGER UND DER
OFFENTLICHKEIT

B Als Pflegedienst sind wir ein verldsslicher Partner flir die Umsetzung des Versorgungsauftrages. '
B Wir sichern einen verantwortungsvollen Umgang mit den uns zur Verfiigung gestellten Mitteln zu.
B Durch Abstimmung der Strategien mit dem Trager gewahrleisten wir die qualitative Weiterentwicklung unserer Leistungen.

Gezielte MaBnahmen der Offentlichkeitsarbeit fordern das gegenseitige Verstiandnis und schaffen Transparenz des

Berufsbildes und der Leistungen der Pflege.

UNSERE WICHTIGSTEN FUHRUNGSGRUNDSATZE

UNSERE FUHRUNGSKRAFTE BEGEGNEN ALLEN MITARBEITERINNEN
UND MITARBEITERN ALS PARTNER MIT KLARER ROLLENZUORDNUNG
IM LEISTUNGSPROZESS.

SIE HANDELN VERANTWORTUNGSVOLL UND TREFFEN ZIELGERICHTETE
ENTSCHEIDUNGEN.

DABEI BETEILIGEN SIE, WANN IMMER MOGLICH, DIE BETROFFENEN
PERSONENKREISE.

DURCH ZEITGERECHTE INFORMATION UND KONSTRUKTIVE
KOMMUNIKATION SCHAFFEN UNSERE FUHRUNGSKRAFTE DIE BASIS
FUR DAS ERREICHEN DER VEREINBARTEN ZIELE.




GLOSSIERE

1) Angemessene Pflege

Unter Beriicksichtigung der individuellen Bedurfnisse und dem daraus erstellten Pflegeplan erhalt der/die PatientIn eine
ihm/ihr angepasste Pflege. Der/die Patientin ist liber die Pflegehandlungen informiert und dabei adaquat unterstiitzt und
liberwacht. Er/sie erfahrt eine echte zwischenmenschliche Beziehung, in der Gesprache und Meinungsaustausch moglich
sind.

2) Soziale Dienste

wie zB Hauskrankenpflege, Mobiler Hilfsdienst, Essen auf Radern

3) Pflegeprozess

Methode zur Probleml6sung und als Basis fiir ein zielgerichtetes Handeln in der Pflege.

Dieser stellt einen Regelkreis dar:

B Erfassen der Patienten

B Planen der PflegemaBnahmen

B Durchfiihren der geplanten Pflege
B Auswertung der Pflege

4) Pflegemodelle nach N. Roper und D. Orem

Pflegemodelle bilden die theoretische Grundlage Pflege zu definieren, ihre Notwendigkeit und Eigenstandigkeit zu begriin-
den und Klarheit iber Praxis, Lehre und Forschung zu schaffen.

Modell nach N. Roper: Orientiert sich an den Grundbediirfnissen des Menschen und den 12 Aktivitaten des taglichen
Lebens, wie zB Atmen, Essen und Trinken, Ruhen und Schlafen, fiir Sicherheit sorgen, uvm

Modell nach D. Orem: Hebt die personliche Verantwortung des/r Einzelnen fiir seine/ ihre Gesundheit hervor. Pflegerische

Handlungen fordern und unterstiitzen diese Selbstfiirsorge.

5) Aktivierende Pflege
Alle pflegerischen Handlungen haben das Ziel der Erhaltung und Erreichung des hochstmaoglichen Grades an Selbstandigkeit
bzw. Unabhangigkeit des/der Patientln.

6) Grundrechte des Menschen
Gemeinsames |deal aller Volker.
Deklaration in der Generalversammlung der Vereinten Nationen vom 10.Dez.1948 (umfaBt 29 Artikel wie zB Artikel 18 -

Gedanken-, Gewissens- und Religionsfreiheit).

7) Pflegerische Beratung
Vorsorgeberatung, begleitende Beratung, Entlassungsberatung.

8) Pflegerische Behandlung

Vorsorge-Handlungen, begleitende Handlungen, rehabilitierende Handlungen

9) Mitarbeiterbeurteilung
Gesprach mit dem/r Mitarbeiterln als ein Instrument der modernen Personalfiihrung

10) Versorgungsauftrag
Landeskliniken Salzburg, St.Johann’s Spital, allgemein 6ffentl. Zentralkrankenanstal Patientlnnen werden nach dem letzten
Stand der med. wissenschaftlichen Erkenntnisse versorgt (ausgenommen Transplantationschirurgie)



