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Beurteilung – Pflichteinsatz in der psychiatrischen Versorgung (gem. Rahmenausbildungsplan §53 PflBG)  
Ausbildung zum/r Pflegefachmann/frau 
 

Name des Auszubildenden: ___________________________________                                   Kurs:________________________ 

Einrichtung: ____________________________________________________________________________________________  

Einsatzzeitraum: _____________________________________                                          Einsatznr.: _______________________ 

Praxisanleiter/ beurteilende Personen: ______________________________________________________________________ 

WICHTIG! Bitte beurteilen Sie ausschließlich beurteilbare Kriterien und streichen Sie die nicht beurteilbaren Kriterien einfach durch. 

Zu den zu beurteilenden Inhalten empfehlen wir Ihnen den jeweiligen Lernkompass unserer Schule im Anleitungsprozess zu berücksichtigen. 
 

 
 
 
 
  

1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungenügend 1 2 3 4 5 6 

I. Planung, Organisation, Durchführung und Evaluation von Pflegeprozessen 

1. Planung, Organisation, Gestaltung, Durchführung, Steuerung und Evaluation der Pflege von Menschen aller Altersstufen 

Erkundet und integriert für die Versorgung psychisch kranker Menschen die hinterlegten Pflege- und Therapiekonzepte.       

Vollzieht die Form der Pflegeprozessplanung und -dokumentation in der psychiatrischen Pflege nach.       
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1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungenügend 1 2 3 4 5 6 

I. Planung, Organisation, Durchführung und Evaluation von Pflegeprozessen 

2. Pflegeprozessplanung unter dem Fokus von Gesundheitsförderung und -prävention 

Kennt durch Mitwirkung an verschiedenen Pflegeprozessen unterschiedliche psychische Erkrankungen und die damit 
verbundenen Phänomene. 

      

Wirkt bei der Umsetzung psychiatrischer Grundprinzipien mit (z.B. Partizipation, Förderung von Recovery)       

Wirkt an präventiven Maßnahmen zum Gesundheitsschutz bei chronischen Verläufen psychischer Erkrankungen mit.       

3. Pflegeprozessplanung unter dem Fokus hochbelastender und kritischer Situationen 

Erhebt Pflegephänomene zu herausfordernden Lebenssituationen, die sich z. B. durch eine schwere psychische Erkrankung mit 
chronischem Verlauf für den zu pflegen den Menschen und sein familiäres und soziales Umfeld ergeben. 

      

Berücksichtigt im Pflegeprozess Belastungen von Familien und einzelnen Familienmitgliedern in sozialen oder 
gesundheitsbedingten Lebenskrisen. 
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1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungenügend 1 2 3 4 5 6 

I. Planung, Organisation, Durchführung und Evaluation von Pflegeprozessen 

4. Pflegeprozessplanung unter dem Fokus lebensbedrohlicher Situationen sowie Krisen- und Katastrophensituationen 

Kennt die Rolle der Pflegenden sowie pflegerische Interventionen in akuten psychischen (z.B. suizidalen) Krisen und 
Notfallsituationen und wirkt an Kriseninterventionen bzw. Arbeitsprozessen von Kriseninterventionsteams mit. 

      

5. Unterstützung, Begleitung und Beratung bei der Lebensgestaltung 

Kennt unterschiedliche Lebenswelten und berücksichtigt diese.       

6. Förderung von Entwicklung und Autonomie in der Lebensspanne 

Schätzt fallbezogen die Möglichkeiten, Grenzen und Unterstützungsbedarfe zur Wahrung der Selbstbestimmungsrechte von 
verschiedenen zu pflegenden Menschen, die psychisch krank und/oder kognitiv eingeschränkt sind, begründet ein und wägen 
die im Handeln ab. 
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Ergänzungen zum Kompetenzbereich I: 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Zwischennote zum Kompetenzbereich I: 
 

Bitte die einzelnen beurteilten Noten addieren und die Summe durch die beurteilte Kriterienanzahl teilen: ______ : _____ = _________ 
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1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungenügend 1 2 3 4 5 6 

II. Personen- und situationsorientierte Gestaltung von Kommunikation und Beratung 

1. Gestaltung von personen- und situationsbezogener Kommunikation mit Menschen aller Altersstufen und ihren Bezugspersonen 

Gestaltet die Kommunikation gezielt förderlich für die kognitive und soziale Entwicklung von Menschen mit psychischen und/ 
oder kognitiven Krankheitsverläufen. 

      

Kennt Wege der Kontaktaufnahme und zur Einleitung von Gesprächen mit zu pflegenden Menschen, ohne dass der Anlass zu 
einer konkreten pflegerischen Handlung besteht. Reflektiert in diesem Zusammenhang mit den Teammitgliedern innere und 
äußere Widerstände gegenüber einer Anerkennung von Gesprächen als „Arbeit“. 

      

Gestaltet die Kommunikation und Interaktion mit Menschen mit psychischen Erkrankungen und/oder kognitiven 
Einschränkungen personen- und situationsgerecht. 

      

Führt (eingebunden in die Mitwirkung an der Pflegeprozessplanung) mit zu pflegenden Menschen entlastende und 
orientierungsgebende Gespräche. 

      

2. Organisation, Gestaltung, Steuerung und Evaluation von Information, Schulung und Beratung 

Nimmt im Kontakt zu Angehörigen und Bezugspersonen unterschiedliche Sichtweisen auf eine durch die psychische Erkrankung 
entstandene Situation wahr und kann diese nachvollziehen. 

      

Informiert zu pflegende Menschen zu gezielten Aspekten ihrer Gesundheitsversorgung oder Selbstpflege, übernimmt ggf. 
Teilaufgaben im Rahmen eines entsprechenden Schulungsprogramms. 

      

Beobachtet therapeutische Wirkmomente in Gruppenangeboten und wirkt an der Gestaltung eines formellen/informellen 
Angebots für eine kleine Gruppe mit. 
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Ergänzungen zum Kompetenzbereich II: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Schlägt Ziele und Interventionen vor, die zu pflegenden Menschen Optionen der eigenständigen Lebensführung und 
gesellschaftlichen Teilhabe ermöglichen. Fördert hierfür gezielt die Alltagskompetenz, aber auch Prinzipien der 
Beteiligungsorientierung, des Empowerments und der Ressourcenorientierung (bzw. Recovery) zur Anwendung und soziale und 
familiale Unterstützungssysteme. 

      

1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungenügend 1 2 3 4 5 6 

II. Personen- und situationsorientierte Gestaltung von Kommunikation und Beratung 

3. Ethisch reflektierte Handlungsweise 

Benennt ethische Dilemmasituationen, die sich im Rahmen der Pflegeprozessgestaltung ergeben und diskutiert diese im 
kollegialem Austausch. 

      

Wägt konkurrierende ethische Prinzipien an der Unterstützung von zu pflegenden psychisch kranken o der kognitiv 
beeinträchtigten Menschen ab. 
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Zwischennote zum Kompetenzbereich II: 

 
Bitte die einzelnen beurteilten Noten addieren und die Summe durch die beurteilte Kriterienanzahl teilen: ______ : _____ = _________ 
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1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungenügend 1 2 3 4 5 6 

III. Gestaltung und Mitgestaltung intra- und interprofessionellen Handelns in unterschiedlichen Kontexten 

1. Übernahme von Verantwortung im Pflegeteam 

Bringt das Pflegeverständnis einzelner Teammitglieder in Erfahrung und reflektiert diese.       

Ist stets im Austausch mit Pflegefachpersonen zu eigenen Belastungen und Stressoren (beispielsweise innerhalb kollegialer 
Beratungen und/ oder Supervisionen). 

      

Kennt im Pflegeteam Personen mit ihren Aufgaben und Verantwortlichkeiten und spricht diese gezielt an und kennt weitere an 
der (pflegerischen) Versorgung beteiligte Berufsgruppen. 

      

2. Eigenständige Durchführung ärztlicher Anordnungen 

Erfasst die Grundlagen des Medikamentenmanagements und beachtet relevante Aspekte der Pharmakokinetik.       

Reflektiert die Aufgaben der Pflegenden in der medizinischen Diagnostik und Therapie im psychiatrischen Versorgungsbereich.       

3. Sicherstellung der Versorgung und Behandlung von Menschen aller Altersstufen im interdisziplinären Team 

Kennt, anhand von ausgewählten Situationen die im psychiatrischen Versorgungsbereich tätigen Berufsgruppen und die Formen 
der Zusammenarbeit. 

      

Nimmt an Fallbesprechungen im interdisziplinärem Team teil und bringt die eigene pflegerische Sichtweise mit ein.       

Kennt Aspekte von integrierten Versorgungskonzepten und des Case Managements sowie der Gestaltung einer struktur- und 
sektorenübergreifenden Kontinuität (auch im Rahmen von Quartiersmanagement), z.B. in Verbindung mit ambulanten, auf 
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suchenden Versorgungsmodellen für psychisch kranke Menschen. 
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Ergänzungen zum Kompetenzbereich III: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Zwischennote zum Kompetenzbereich III: 
 

Bitte die einzelnen beurteilten Noten addieren und die Summe durch die beurteilte Kriterienanzahl teilen: ______ : _____ = _________ 
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Ergänzungen zum Kompetenzbereich IV: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Zwischennote zum Kompetenzbereich IV: 

 
Bitte die einzelnen beurteilten Noten addieren und die Summe durch die beurteilte Kriterienanzahl teilen: ______ : _____ = _________ 

  

1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungenügend 1 2 3 4 5 6 

IV. Reflexion des eigenen Handelns auf Grundlage von Gesetzen und ethischen Leitlinien 

1. Sicherstellung von Pflegequalität 

Identifiziert bekannte und neue Ansätze einer autonomieorientierten (Pflege-) Konzeption in der Einrichtung.       

2. Ökonomisches und ökologisches pflegerisches Handeln 

Kennt geeignete Versorgungsmodelle und die damit im Zusammenhang stehenden rechtlichen und strukturellen 
Rahmenbedingungen und die die Wichtigkeit einer beteiligungsorientierten dia- bzw. trialogischen Entscheidungsfindung. 
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1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungenügend 1 2 3 4 5 6 

V. Reflexion des eigenen Handelns auf Grundlage von wissenschaftlichen Erkenntnissen und berufsethischen Werthaltungen 

1. Ausrichten des Pflegehandelns an aktuellen pflegewissenschaftlichen Erkenntnissen und Forschungen 

Überprüft das Arbeitsfeld der psychiatrischen Pflege mit seinen Aufgabenstellungen und dem sich dort abzeichnenden 
Pflegeverständnis sowie berufliche Entwicklungs- und Weiterbildungsmöglichkeiten hinsichtlich der dort gegebenen 
Möglichkeiten für den eigenen Professionalisierungsprozess. 

      

Nutzt geeignete Instrumente, um soziale und familiäre Informationen und Kontextbedingungen gezielt zu erheben.       

2. Berufliche Persönlichkeitsentwicklung 

Ist sich in Verbindung mit auftretenden Konfliktsituationen oder Situationen sekundärer Traumatisierung eigene Deutungs- und 
Handlungsmuster in der pflegerischen Interaktion bewusst. 

      

Nimmt Strategien zur Kompensation und Bewältigung von psychischen Belastungen und Stressoren in komplexen pflegerischen 
Arbeitsfeldern bewusst wahr. 
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Ergänzungen zum Kompetenzbereich V: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Zwischennote zum Kompetenzbereich V: 
 

Bitte die einzelnen beurteilten Noten addieren und die Summe durch die beurteilte Kriterienanzahl teilen: ______ : _____ = _________ 
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Entwicklung der Gesamtnote 

Hier haben Sie als Praxisanleitung die Möglichkeit weiterführende Bemerkungen festzuhalten, die die Gesamtnote beeinflussen (z.B. allgemeiner Lernzuwachs, 

Entwicklung, Erreichen der Lernziele, Lernbedarf, Teilkompetenzen, Verhalten, Skills etc.). Die Gesamtnote ergibt sich demnach im optimalen Fall aus einer 

Kombination der errechneten Zwischennoten der jeweiligen Kompetenzbereiche (siehe oben) und Ihrer ergänzenden Expertise. Eine Berechnung zur 

Gesamtnote existiert demnach nicht. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   Gesamtnote (mit Kommastelle): ___________ 
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Reflexion der Auszubildenden (nur durch die Lernenden auszufüllen): 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Die Beurteilung wurde am _____________________ mit dem Auszubildenden besprochen. 

 

 

_________________________________________ 

Stempel, Unterschrift der Einrichtung 


