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MAGAZIN

Uber den Stellenwert der Soziologie in der Ausbildung
von Krankenpflegeschiilern

Eleftheria Kefaloukou

Das Fach 'Soziologie' hat in der theoretischen Ausbildung von Kran-
kenpflegeschiilern seit Jahren seinen festen Platz. Im Gesetz- und
Verordnungsblatt fiir Berlin, der Ausbildungs- und Priifungsverordnung
fur die Berufe in der Krankenpflege vom Oktober 1985, ist der
Soziologieunterricht vorgeschrieben. Innerhalb des festgesetzten Facher-
kanons von Psychologie, Soziologie und der Padagogik mit insgesamt
100 Stunden theoretischen Unterrichts erhilt die Psychologie allerdings
deutliches {bergewicht. Soziologie und Padagogik haben einen eher
untergeordneten Stellenwert. Im Soziologieunterricht sollen Kenntnisse
ilber Gruppen und soziale Schichtung, die Soziologie des Kranken-
hauses sowie Kenntnisse in der Sozialmedizin vermittelt werden. Wei-
tere Spezifizierungen hinsichtlich thematischer Inhalte werden nicht
genannt. Diese ;l“hemenkomplexe stellen lediglich den theoretischen
Bezugsrahmen dar, in dem sich der Unterricht vollziehen sollte. Die
konkrete Ausgestaltung der einzelnen Unterrichtseinheiten bleibt daher

weitgehend dem Dozenten iiberlassen.

Innerhalb der fiir die Absolvierung des Staatsexamens erforderlichen
miindlichen Prifung, die sich auf die Fidcher Krankenpflege, Krank-
heitslehre, Psychologie, Sozialmedizin, Rehabilitation und Hygiene er-
streckt, soll der Priifling in den einzelnen Fichern nicht langer als

10 Minuten gepriift werden.

In der Krankenpflegeschule, an der ich im vergangenen halben Jahr
Soziologie als Honorarkraft erteilte, waren laut Unterrichtsplan zehn
Doppelstunden fiir das Fach Soziologie vorgesehen. Die iibrigen achtzig

Stunden entfielen auf den Psychologieunterricht. Es mufl hier ange-
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merkt werden, dafl diese Aufteilung nicht der Regel entspricht und
eine Gewichtung von Psychologie, Soziologie und Padagogik von Lehr-

stdtte zu Lehrstidtte variiert.

Prifungsberechtigt war allerdings nur der Psychologe, da er die
meisten Stunden abhielt. Dem Soziologieunterricht wurde nur marginale
Bedeutung zugesprochen. Zu Beginn meiner Anstellung erhielt ich von
der leitenden Unterrichtsschwester eine Themeniibersicht, die mir gege-
benenfalls als Leitfaden fiir meine kiinftige Arbeit dienen sollte. Man
legte mir auch nahe, mich eher an den Problemen der Praxis zu
orientieren. Das erschien mir sinnvoll, zumal die Vorgaben, so z.B.
die Idealtypen der Gruppen nach Max Weber, allein schon 20 Stunden
in Anspruch genommen und die Schiiler einer Uberforderung ausgesetzt
hatten.

Es stellte sich im fortlaufenden Unterricht des ofteren heraus, daB
sich bei der Bearbeitung meiner medizinsoziologischen Themen haéaufig
Uberschneidungen mit dem lehrenden Psychologen ergaben. Dies lag
mitunter an der mangelnden Absprache. Eine Uberschneidung erfoligte,
wenn die psychosoziale Situation des Krankenhauspatienten oder der
Umgang mit unterprivilegierten Patientengruppen diskutiert wurde
(z.B. Sterben im Krankenhaus, alte Menschen). Die Schiiler reagierten
daraufhin mit Langeweile, weil sie das Gefiithl hatten, die bereits

bekannten Themen noch einmal 'durchkauen' zu miissen.

Mein Konzept einer patientenorientierten Betrachtungsweise sah vor,
den Patienten im Krankenhaus als individuelle Persodnlichkeit in den
Mittelpunkt der Pflege zu rucken. All das, was fir das Klinikpersonal
Alltag und Normalitat bedeutet, ist fiir den Patienten Einbruch und
Unterbrechung seiner normalen Alltagsroutine. Die Schiiler sollten die
Moglichkeit haben, den ganzen Menschen mit seinen sozialen Beziehun-
gen und nicht nur das erkrankte Organ zu sehen. Diese Anschauung
widerspricht jedoch der vorherrschenden Sichtweise in der naturwissen-
schaftlichen Schulmedizin und hatte oft fur den Unterricht die Konse-
quenz, daB sich Empdrung breit machte, denn schliefllich sei diese
Umgehensweise mit dem Patienten selbstverstiandlich und bediirfe nicht
der naheren Erliduterung. Die Soziologie wurde dabei als praxisfern

abqualifiziert.
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Zu Beginn eines jeden Unterrichtsblocks stand eine Kldrung der
gingigsten Begriffe aus der Soziologie wie z.B. Rolle, Status, Gruppe
und Schichtung, die im fortlaufenden Unterricht immer wieder vorkom-
men wiirden. Die kritische Betrachtung von inhumanen strukturellen
Aspekten des Krankenhauses beinhaltete auch die Frage nach der
eigenen Identitdt und die Stellung der Schiiler im Hierarchiegefiige.
Die von mir vorgenommene Statuszuweisung der Krankenpflegeschiiler
auf einer niedrigen Position loste teilweise heftige emotionale Abwehr-
reaktionen aus, die auf erhebliche Statusunsicherheiten hinweisen und

wahrend des Unterrichts nicht geldst werden konnten.

Als eine Alternative zum herkdmmlichen Krankenhausbetrieb wurde die
anthroposophische Herdecke Klinik in Westfalen vorgestellt. Dieses
Beispiel sollte verdeutlichen, daB patientenorientierte Pflege und Medi-
zin praktikabel sind. Innerhalb des Themenkomplexes 'Epidemiologie’
sollten die Schiiler mit dem veranderten Krankheitsspektrum von den
groBen Infektionskrankheiten hin zu den chronisch degenerativen Er-
krankungen vertraut gemacht werden. Soziale Faktoren und medizini-
sche Leistungen wurden in ihrer Bedeutung als EinflulgréBen fir

diesen Verdnderungsprozell zueinander abgewogen.

Am Beispiel einer aktuellen, in der Offentlichkeit sehr kontrovers und
emotionsgeladenen diskutierten Infektionskrankheit - der Aids-Erkran-
kung - konnten Grundbegriffe und Denkweisen der Sozialmedizin und

Sozialepidemiologie verdeutlicht werden.

Das Interesse der Schiller am Soziologieunterricht variierte von Kurs
zu Kurs und hing mit der strukturellen Beschaffenheit der Klasse
zusammen (Hauptschiiler, Realschiiler, Abiturienten). Da Krankenpflege-
schiiler in ihrer Ausbildung {iberwiegend in naturwissenschaftlichen
Fachern unterrichtet werden, sie dhnlich wie Medizinstudenten abfrag-
bares Wissen anh#dufen missen, ist der Frontalunterricht die Art der
Wissensvermittlung. Das stellt sich fiir den sozialwissenschaftlichen
Unterricht insofern als problematisch dar, weil nicht auswendig zu
lernendes Wissen Bestandteil 1ist, sondern Zusammenhinge diskutiert
und begreifbar gemacht werden sollen. Manche Schiiler fiihlten sich
durch diese Art des Unterrichts entlastet, andére hingegen hatten mit

dieser 'Freiziigigkeit' Probleme.
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Pflegeschiiler erwarten vom Soziologiedozenten Anleitungen zum Handeln
fur ihre Praxis. Soziologisches Wissen ist m.E. sinnvoll zu vermitteln,
wenn der Soziologe mit den strukturellen Problemen des Krankenhauses
vertraut ist. So widre es von Vorteil, daB er durch Hospitation
(Praktikanten werden mangels Personal gerne genommen) den Stations-

betrieb kennenlernt.

Insgesamt wird die Soziologie von den Pflegeschiilern fir das Allge-
meinwissen, welches man haben sollte, als wichtig erachtet, doch fir
die Probleme, die die Praxis des Stationsalltages mit sich bringt, als
wenig hilfreich angesehen. Dariiber hinaus konnten die Schwierigkeiten
ebenso mit einem 'gesunden Menschenverstand" gelost werden. Diese
Beurteilung deckt sich sowohl mit einer Befragung von Ulmer Medizin-
studenten im 3. Semester zur Medizinischen Soziologie als auch mit
einer von mir durchgefithrten Befragung von Medizinern zu Qualifika-

tionserfordernissen eines Medizinsoziologen.

Es stellt sich abschlieflend die Frage, was die Soziologie in der
Krankenpflegeausbildung zu leisten vermag. Die Moglichkeiten werden
eher bescheiden ausfallen und hangen zum einen von dem Engagement
des Soziologiedozenten/tin ab, zum anderen ist auch der Umfang der
zur Verfigung stehenden Stunden fir einen gelungenen Unterricht

malgebend.

Die soziologische Sichtweise kann fir die Entwicklung eines Problembe-
wullitseins, fiir das Verstehen der Alltagssituationen im Krankenhaus
hilfreich sein: Die Strukturen, wie sie vorgefunden werden, nicht als

gegeben hinnehmen, sondern ihre Veranderbarkeit einbeziehen.

Die Soziologie kann sicherlich kein standardisiertes Wissen fur alle
Bereiche struktureller Probleme im Krankenhaus erbringen. Dieses wird
nur partiell moéglich sein (z.B. in der Interaktion zwischen Patient
und Pflegepersonal). Es sollte darum gehen, eine persénliche und
emotionale Betroffenheit beim Schiiler fiir relevante Problembereiche
herzustellen, die ihn dazu befdhigen, neue Handlungsspielrdume flr

sich selbst auszuprobieren.

Allemal wird es die Psychologie in der Ausbildung von Krankenpflege-

schiilern leichter haben, da ihr groflerer Wert beigemessen wird und
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sie eher an die naturwissenschaftliche Denkweise in der Medizin
heranreicht als die Soziologie. Die kurativ orientierte Sichtweise
erweist sich als Hindernis dafiir, daBl sich der Soziologe mit relevan-

tem Wissen in der Medizinischen Praxis ausweisen kann.
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