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Beschluss zur Akkreditierung
des Studiengangs AQAS

Agentur fiir Quali-
titssicherung durch

,»,Bachelor of Nursing“ (B.Sc.) Wkicreditierung von

Studiengéngen

an der Evangelischen Hochschule Berlin

Auf der Basis des Berichts der Gutachtergruppe und der Beratungen der Akkreditierungs-
kommission in der 69. Sitzung vom 04./05.12.2017 spricht die Akkreditierungskommission
folgende Entscheidung aus:

1. Der Studiengang ,Bachelor of Nursing“ mit dem Abschluss ,Bachelor of Science® an der
Evangelischen Hochschule Berlin wird unter Berlcksichtigung der ,Regeln des Akkreditie-
rungsrates fur die Akkreditierung von Studiengangen und fiir die Systemakkreditierung” (Be-
schluss des Akkreditierungsrates vom 20.02.2013) ohne Auflagen akkreditiert, da die darin
genannten Qualitatsanforderungen fur die Akkreditierung von Studiengangen erfillt sind.

Der Studiengang entspricht den Kriterien des Akkreditierungsrates fir die Akkreditierung von
Studiengangen, den Anforderungen der Landergemeinsamen Strukturvorgaben der Kultus-
ministerkonferenz, den landesspezifischen Strukturvorgaben fir die Akkreditierung von Ba-
chelor- und Masterstudiengangen sowie den Anforderungen des Qualifikationsrahmens fir
deutsche Hochschulabschlisse in der aktuell gultigen Fassung.

2. Die Akkreditierung wird fir eine Dauer von sieben Jahren (unter Beriicksichtigung des vol-
len zuletzt betroffenen Studienjahres) ausgesprochen und ist unter Anrechnung der vorlaufi-
gen Akkreditierung gemall Beschluss der Akkreditierungskommission vom 28./29.08.2017
glltig bis zum 30.09.2024.

Zur Weiterentwicklung des Studiengangs werden die folgenden Empfehlungen gegeben:

1. Die Mdglichkeiten fur einen Quereinstieg ins Studium auf Basis beruflicher Vorkenntnisse
sollten unter Bertlicksichtigung der KMK-Vorgaben und der Pramisse der Studierbarkeit
starker institutionalisiert werden.

2. Erganzend zu den studiengangseigenen Maf3nahmen sollte ein eigenstandiges (Weiter-)
Qualifikationsprogramm flr Praxisanleiterinnen und Praxisanleiter entwickelt werden.

3. Zur Starkung der Marktfahigkeit der Studierenden sollte die Einrichtung und Vergabe von
Zertifikaten fur bestimmte Schwerpunkttatigkeitsfelder erwogen werden.

4. Die Grunde und der Zeitpunkt fir Studienabbriiche sollten naher evaluiert werden, um
frihzeitig Gegenmalnahmen ergreifen zu kénnen, bspw. verstarkte Beratung, falls Hau-
fungen von Grinden auftreten, die von der Hochschule zu verantworten sind. In diesem
Zusammenhang sollte auch geprift werden, wie die Akzeptanz des Teilzeitstudiums er-
hoht werden kann.

5. Die Modulbeschreibungen sollten zur Starkung der Transparenz Aufl3enstehenden ge-
geniber entsprechend den Hinweisen im Gutachten Uberarbeitet werden.

Zur weiteren Begriindung dieser Entscheidung verweist die Akkreditierungskommission auf das
Gutachten, das diesem Beschluss als Anlage beiliegt.
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Praambel

Gegenstand des Akkreditierungsverfahrens sind Bachelor- und Masterstudiengédnge an staatli-
chen oder staatlich anerkannten Hochschulen. Die Akkreditierung von Bachelor- und Masterstu-
diengangen wird in den Landergemeinsamen Strukturvorgaben der Kultusministerkonferenz ver-
bindlich vorgeschrieben und in den einzelnen Hochschulgesetzen der Léander auf unterschiedliche
Weise als Voraussetzung fir die staatliche Genehmigung eingefordert.

Die Begutachtung der Studiengéange erfolgte unter Beriicksichtigung der ,Regeln des Akkreditie-
rungsrates flr die Akkreditierung von Studiengangen und fir die Systemakkreditierung” in der
Fassung vom 20.02.2013. Im Hinblick auf den Studiengang wurde zudem die Handreichung der
AG ,Studiengadnge mit besonderem Profilanspruch® (Beschluss des Akkreditierungsrates vom
10.12.2010) zu Grunde gelegt.

I.  Ablauf des Verfahrens

Die Evangelische Hochschule Berlin beantragt die Akkreditierung des Studienganges ,Bachelor
of Nursing“ mit dem Abschluss ,Bachelor of Science®.

Es handelt sich um eine Reakkreditierung.

Das Akkreditierungsverfahren wurde am 28./29.11.2016 durch die zustéandige Akkreditierungs-
kommission von AQAS eroffnet. Es wurde eine vorlaufige Akkreditierung bis zum 30.08.2018
ausgesprochen. Am 24./25.10.2017 fand die Begehung am Hochschulstandort Berlin durch die
oben angeflhrte Gutachtergruppe statt. Dabei erfolgten unter anderem getrennte Gesprache mit
der Hochschulleitung, den Lehrenden und Studierenden.

Das vorliegende Gutachten der Gutachtergruppe basiert auf den schriftlichen Antragsunterlagen
der Hochschule und den Ergebnissen der Begehung. Insbesondere beziehen sich die deskripti-
ven Teile des Gutachtens auf den vorgelegten Antrag.

Il. Bewertung der Studiengénge

1 Allgemeine Informationen

Die Evangelische Hochschule Berlin (EHB) sieht sich als moderne und leistungsorientierte Aus-
bildungs- und Forschungsinstitution fiir Sozial- und Gesundheitsberufe sowie fur kirchliche und
diakonische Organisationen. Sie ist nach 8124 des Gesetzes Uber die Hochschulen im Land Ber-
lin staatlich anerkannt und Koérperschaft des offentlichen Rechts. Zum Sommersemester 2016
waren 1.421 Studierende in sechs Bachelor- und zwei Masterstudiengéngen immatrikuliert, die
von 52 hauptamtlichen Lehrenden sowie rund 200 Lehrbeauftragten betreut wurden. Dabei ver-
folgt die EHB das Ziel praxis- sowie studierendenorientierter Lehre und anwendungsorientierter
Forschung. Hierfir pflegt sie Kontakte zu Betrieben und Institutionen der Sozial- und Gesund-
heitswirtschaft sowie zu Einrichtungen der Diakonie und der Evangelischen Kirche.

Der zur Reakkreditierung vorgelegte Studiengang ,Bachelor of Nursing® soll gemeinsam mit den
Studiengangen ,Hebammenkunde® und ,Pflegemanagement® einen Schwerpunkt im Bereich
Gesundheit bilden. Dieser sieht seine Forschungsschwerpunkte in den Feldern Versorgungsfor-
schung (insbesondere Langzeitpflege), Palliativpflege (zur Versorgung demenziell erkrankter
Menschen), transkultureller Pflege sowie Lehr-/Lernforschung in der interprofessionellen Ausbil-
dung.

Die EHB versteht nach eigenen Angaben Bildung als Menschenrecht und besitzt seit 2015 ein
Gleichstellungskonzept, das verschiedene Aufgaben und MaRnahmen im Bereich Gender
Mainstreaming und Antidiskriminierung vorsieht. Hierunter fallen nach eigenen Angaben bspw.
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eine systematische curriculare Verankerung und Sicherstellung der Genderthematik in allen Stu-
diengangen sowie verschiedene Angebote zur Begilinstigung eines Studiums in besonderen Le-
benslagen.

Bewertung

Die EHB bemiht sich um ein inklusives Bildungs-, Forschungs- und Arbeitsklima. Im Curriculum
des Studiums sind die Genderthematik und die Chancengleichheit in der Prdambel verankert und
die Themen soziale Ungleichheit und Gender sind als Querschnittsthema in den Modulen wieder-
zufinden. Durch eine intensive Studienberatung auf verschiedenen Ebenen wird versucht, Lern-
wege individuell an die Lebenssituation der Studierenden anzupassen (Beratung fur chronisch
kranke Studierende und Studierende mit Behinderung). An der EHB existieren vielfaltige gesetz-
lich vorgeschriebene Positionen fur Gleichstellung. Diese Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, z. B.
Gleichstellungsbeauftragte, sollen nach Inkrafttreten der in der Erarbeitung befindlichen neuen
Verfassung der EHB in noch stérker allen Gremien beteiligt werden. Der Nachteilsausgleich ist in
der Priifungsordnung verankert und ermdglicht angepasste Prifungsmodalitaten fir Schwangere
und Studierende mit Behinderung. Ein Teilzeitstudium ist moglich, wird aber nach Aussage der
Studierenden wohl eher nicht in Anspruch genommen. Zwar ist die EHB bisher nicht als familien-
freundliche Hochschule zertifiziert, aber es sind Angebote zur Kinderbetreuung als erganzende
Kurzzeitbetreuung verflgbar sowie ein Still- und Wickelraum. Eine eigenstandige Kindertages-
statte ist nicht vorhanden, da die Nachfrage insgesamt an der EHB als kleiner Hochschule zu
fluktuierend ausfallt.

Auch in den Forschungsaktivitéaten bildet sich das aktive Bemiihen um Geschlechtergerechtigkeit
und Chancengleichheit ab. Die Hochschule war im Forschungsschwerpunkt Diversitat im Bil-
dungs-, Sozial- und Gesundheitswesen (HRK) aktiv beteiligt. Nach wie vor ist die EHB zudem am
Berliner Programm zur Férderung von Chancengleichheit beteiligt.

Die Gutachterinnen und Gutachter kommen somit zu dem Schluss, dass die EBH vorbildlich ver-
sucht, die Geschlechtergerechtigkeit und Chancengleichheit umzusetzen. In Zukunft konnte bei
dem Thema Vereinbarkeit von Studium und Familie auch die Pflege von Angehérigen in den Blick
genommen werden, da diese Thematik neben der Kinderbetreuung Lehrende sowie die Studie-
renden zunehmend betreffen kdnnte.

2 Profil und Ziele

Der Studiengang ,Bachelor of Nursing“ soll Studierenden die erforderlichen Kompetenzen vermit-
teln, um Pflege zu gestalten, weiterzuentwickeln und den sich wandelnden Anspriichen und Be-
dirfnissen der Gesellschaft als Pflegende gerecht zu werden. Er nimmt duales Profil in Anspruch
und soll die Ausbildung zum/zur Gesundheits- und Krankenpflegerin bzw. Krankenpfleger voll-
sténdig integriert beinhalten. Bei der Konzeption sollen die Regelungen und Vorgaben des Kran-
kenpflegegesetzes von 2003 vollstandig berticksichtigt worden sein. Darlber hinaus soll auch zu
wissenschaftlicher Arbeit im Feld der Pflegewissenschaften befahigt werden. Entsprechend an-
gedacht ist die kritische Auseinandersetzung mit verschiedenen Theorien und Methoden aus
diesem Bereich bzw. den Bezugsdisziplinen Medizin, Pharmakologie, Psychologie, Soziologie
sowie Rechtswissenschaft.

Neben diesen Aspekten sollen die Studierenden auch fir gesellschaftliches Engagement befahigt
und in ihrer Personlichkeitsentwicklung beglinstigt werden. Hierzu sollen explizit gesellschaftliche
Teilhabe in verschiedenen Kontexten reflektiert, ein Bewusstsein fur Diversitat vermittelt und ver-
schiedene studierendenorientierte Lehr-/Lernformen durchgefiihrt werden.

Der Studiengang wird kooperativ mit neun auf3erhochschulischen Institutionen (Charité; Evangeli-
scher Diakonieverein Berlin-Zehlendorf; Evangelisches Krankenhaus Konigin Elisabeth-
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Herzberge; Evangelisches Waldkrankenhaus Spandau; Maria Heimsuchung Caritas-Klinik-
Pankow; Paul Gerhard Diakonie Krankenhaus und Pflege GmbH; St. Hedwig-Krankenhaus; St.
Joseph-Krankenhaus; Wannsee Schule e. V.) durchgefuhrt. Ein Musterexemplar fiir die entspre-
chenden Kooperationsvertrage wurde vorgelegt.

Internationalitat wird als spezifisch profilgebendes Element des Studienganges verstanden. Seit
2005 bestehen Mitgliedschaften der EHB im ,Florence Network for Nursing and Midwifery* und
seit 2008 im ,European Network of Nursing in Higher Education®, die die Mobilitdt von Studieren-
den und Lehrenden fordern sollen. Als Méglichkeiten hierfur sind das vierte Semester (Praxispha-
se) oder das siebte und achte Semester (Auslandsstudium) vorgesehen. Dariiber hinaus sollen in
allen Modulen themenbezogene Angebote im Bereich ,Nursing English* offeriert werden und ein
Modul soll explizit curricular die Themenfelder transkulturelle Pflege sowie internationale Pflege in
verschiedenen Landern adressieren.

Der Zugang zum Studium setzt die Hochschulreife bzw. als gleichwertig anerkannte Studienbe-
rechtigungen sowie einen Vertrag Uber die Begriindung eines Ausbildungsverhaltnisses mit ei-
nem der Kooperationspartner der EHB fiir diesen Studiengang voraus. Es wurde eine eigenstan-
dige Ordnung erlassen, die die Vergabe der Ausbildungs- und Studienplatze regelt. Das Assess-
mentverfahren greift auf mindliche wie auch schriftiche Komponenten zuriick, an deren Ausge-
staltung und Weiterentwicklung Hochschule und Kooperationspartner nach eigenen Angaben
gleichermal3en beteiligt sind.

Im Vergleich zur vorangegangenen Akkreditierung wurden verschiedene Veranderungen am Stu-
diengang vorgenommen. Diese sollen vornehmlich eine bessere Studier- bzw. Umsetzbarkeit des
Programms adressieren und gehen u.a. auf Rickmeldungen der Studierenden sowie der beteilig-
ten Kooperationspartner zurtck.

Bewertung

Das Ziel des Studienganges ,Bachelor of Nursing“ wird seitens der Hochschulleitung sowohl als
wesentliches Profilmerkmal einer christlich orientierten Hochschule verstanden als auch als wich-
tiger Beitrag zur derzeitigen demografischen Situation, insbesondere dem Fachkraftemangel.

Die heraufziehende Novelle des Pflegeberufegesetzes wird als substanzieller Treiber fiir die Wei-
terentwicklung des Studienganges angesehen. Aufgrund der langen Unklarheit bezuglich der
Gesetzgebung wurde der Kapazitatsaufwuchs erst einmal angehalten. Es wurde glaubhaft versi-
chert, dass bei einer verlasslichen Finanzierung durch die Kassen und den Senat des Landes
Berlin ein weiterer Ausbau durch den Trager ermdglicht wird, dies sei vorstellbar bis hin zu einer
parallel gefihrten Struktur der Kohorten (doppelter Jahrgang). Vor dem Hintergrund der zu erwar-
tenden Anderungen wird neben dem Studierenaufwuchs auch der Aufwuchs der Gesamtausstat-
tung der Hochschule empfohlen (Monitum 1, siehe auch Kapitel 1.6). Besonders die dritten
Lernorte, Labore und Experimentierfelder zur Ausgestaltung des Theorie-Praxis-Transfers wer-
den hierzu zunehmend wichtiger und werden entscheidend fir die erfolgreiche Durchfiihrung
einer primarqualifizierenden Ausbildung an den Hochschulen sein.

Programmverantwortliche, Lehrende und Studierende schildern als Ziele die Erschlieung von
vertiefenden pflegerischen Handlungs- und Verantwortungsbereichen, kooperative und die Diver-
sitat fordernde professionelle Kompetenz- und Perfomanzentwicklung sowie hohe fachlich-
reflexive Kdnnerschaft fir die Studierenden in der Pflegepraxis. Die Férderung von personlich-
keitshildenden Kompetenzen fiir die Studierenden kann durch die Hearings tberdies als erfiilltes
Merkmal deutlich belegt werden.

Die Entwicklung von Rollen und Verantwortungsbereichen fur Bachelorabsolventinnen und
-absolventen braucht auBerdem eine veranderungsgeleitete Bereitschaft und Unterstiitzung durch
die Praxisfelder, die auch durch die Zusammenarbeit mit Kooperationseinrichtungen glaubhaft
sowohl durch personellen als auch konzeptionellen Entwicklungssupport sicher gestellt wird.
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Groldtenteils werden die Praxiseinsatze regelhaft bei Krankenhaustragern absolviert, die Ein-
satzmdoglichkeiten fir Studierende in Settings der Langzeitpflege, der ambulanten und kommuna-
len Versorgung sowie der jeweils zugehdrigen Beratungssettings konnten aber von allen Seiten
bestatigt werden. Als besonders wertvoll erleben die Studierenden die Mdglichkeit, an internatio-
nalen Einsatzorten zu hospitieren und im Ausland Praxiserfahrungen zu sammeln. Hier Gberzeu-
gen sowohl die Konzeption wie auch das Engagement der Lehrenden im Studiengang. Auch auf
formaler Ebene scheint alles Wesentliche angemessen geregelt. So wurde ein Musterexemplar
fur die Kooperationsvereinbarung mit den Partnern vorgelegt, das gegenseitige Rechte und
Pflichten klart.

Hinsichtlich der Entwicklung von konsekutiven Master-Anschlussprogrammen und passfahigen
Zertifikatsstrukturen wird seitens der Hochschulleitung und der Lehrenden sowie Programmver-
antwortlichen kontrovers argumentiert. In Sachen anschlussfahige, marktfahige Zertifikate gehen
beide Gruppen konform mit dem Wunsch zur Fort- und Weiterentwicklung solcher Plane. Im Be-
reich der Masterprogramme wie Clinical Expertise oder Clinical Nurse Practioners (ANP, APN)
sieht die Hochschulleitung aufgrund der finanziellen Belastung, die der Hochschule hierzu aufge-
birdet wirde (und entsprechend unter anderen auch an Studierende weiter gegeben werden
musste), derzeit keine bis wenig Mdglichkeiten. Der Wunsch zur Entwicklung von Masterstudien-
gangen Kklinischer Art wird von den Lehrenden und Programmverantwortlichen allerdings klar
befurwortet. Im Sinne der Anschlussféahigkeit fur die Absolventinnen und Absolventen des hier
betrachteten Bachelorprogrammes sollte nach Einschatzung der Gutachterinnen und Gutachter
die Einrichtung eines konsekutiven Masterprogrammes im klinischen Bereich somit dennoch er-
wogen werden (Monitum 4). Die Studierenden aufiern neben bestehenden Managementvertie-
fungen zudem den Wunsch nach padagogischer Bildung auf Masterniveau.

Fir den Studiengang sind in der Regel Studierende zugelassen, die mit Kooperationstragern und
-schulen Ausbildungsvertrdge vorweisen kénnen, die zum Erwerb der staatlichen beruflichen
Examensprifung und Approbation berechtigen. Dartiberhinaus kénnen aus Chancengleichheits-
grinden auch examinierte Pflegefachpersonen teilnehmen. Dies war bislang einmalig in der Gro-
Renordnung einer Studierenden der Fall. In Zukunft soll ein Einstieg ab dem flinften Semester
maoglich sein. Hiermit wurden im Studiengang flir Hebammenkunde gute Erfahrungen gemacht.
Die Entwicklung steht im Studiengang Nursing nach Einschéatzung der Hochschulleitung aber
noch am Anfang. Formal ist die Anrechnung auf3erhochschulisch erworbener Kenntnisse derzeit
schon mdglich. Die Moglichkeiten fur einen Quereinstieg ins Studium auf Basis beruflicher Vor-
kenntnisse sollten jedoch unter Bertcksichtigung der KMK-Vorgaben und der Pramisse der Stu-
dierbarkeit starker institutionalisiert werden (Monitum 2). Hierzu waren Konzepte zur Harmonisie-
rung und Vergleichbarkeit der Anerkennung erworbener beruflicher und auf3erhochschulischer
Kompetenzen anzuregen. Bedenken im Sinne mangelnder Transparenz oder hinderlicher Rege-
lungen im Rahmen des Zulassungsverfahrens konnten jedoch nicht festgestellt werden.

3 Qualitat des Curriculums

Der Studiengang umfasst 240 Leistungspunkte in acht Semestern Regelstudienzeit. Er setzt sich
aus 16 Modulen zusammen, fur die regelhaft 15 Leistungspunkte vergeben werden. 15 Module
haben obligatorischen, eines wahlobligatorischen Charakter. Die Module der ersten sechs Se-
mester (Module 1 — 12) sehen jeweils theoriebezogene Studienanteile an der EHB sowie praxis-
bezogene Studienanteile beim jeweiligen Kooperationspartner vor. Die Module des siebten und
achten Semesters greifen ausschlie3lich auf theoriebezogene Elemente zurtick.

Das Curriculum sieht im ersten Semester die beiden Module ,Selbstreflexion und Entwicklung
einer professionellen Haltung im Handlungsfeld der Pflege* und ,Der Mensch als System - Sys-
temerhaltung und Selbstpflege des Menschen Uber die Lebensspanne® vor. Im zweiten Semester
folgen ,Gesundheitsférderung und Pravention in unterschiedlichen Kontexten“ und ,Pflegerische
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Unterstitzung von Menschen bei ihrem Umgang mit individuellen Systemveranderungen®, bevor
im dritten Semester ,Der Mensch als System — Pflege an Systemgrenzen gestalten® und ,Der
Mensch als System und der Austausch mit der Umwelt — Wachstum und Entwicklung®“ angedacht
sind. Das vierte Semester umfasst die Module ,Pflege als Wissenschaft (Basismodul)* und ,Der
Mensch als System in seiner Verschiedenheit®, das flinfte Semester ,Pflege als Beziehungssys-
tem — Herausforderungen an die Stabilitat im Beziehungssystem® und ,Der Mensch als System —
Systemanderungen Uber lange Zeitspannen®. Im sechsten Semester sind Gber die Module ,Pflege
im Kontext von Institution und Gemeinde® und ,Pflege gestalten bei Veranderungen des Aus-
tauschs zwischen individuellem System und Umweltsystem® auch die Priifungen fir die Berufszu-
lassung zur in den Studiengang integrierten Ausbildung vorgesehen. Das siebte Semester be-
steht anschlieBend aus den Modulen ,Pflege als Wissenschaft Il (Aufbaumodul)® und ,Pflege im
institutionellen und Gesellschaftssystem®. Das achte Semester umfasst eines von drei Wahl-
pflichtmodulen sowie das Modul ,Pflege als Wissenschaft Il (Aufbaumodul, Bachelorarbeit)“, das
auch die Bachelorthesis beinhalt. Als Wahlpflichtmodule stehen ,A Pflege und Hebammenwis-
senschaft vertiefen“, ,B Beratung in Pflege und Hebammenkunde® sowie ,C Padagogik in Ge-
sundheitsberufen* zur Auswahl.

Es sind mehrere Lehr- und Lernformen in jedem Modul vorgesehen. Dabei wird problemorientier-
tes Lernen als wesentliches hochschuldidaktisches Leitkonzept beschrieben, das sich bspw. in
Projekt- und Gruppenarbeiten, Lehrgespréachen, Literaturarbeiten, freien Fallarbeiten, Ergebnis-
prasentationen, qualitativen Feedbacks u.a. &uRern soll. Dabei sollen an der Aktualisierung und
Entwicklung der Fallbeispiele auch die Kooperationspartner der Hochschule beteiligt sein. Als
Priafungsformen sind Klausuren, mindliche Prifungen, Projektprasentationen, Hausarbeiten und
Portfolios angedacht. Die konkreten Lehr- und Lern- bzw. Prifungsformen werden durch die je-
weiligen Modulbeschreibungen festgelegt.

Die Vernetzung der Lernorte ,Hochschule® und ,Praxis“ soll durch regelméafige Kooperationssit-
zungen, Modulkonferenzen, ,Praxistrainer_innentreffen“ und eine eigens hierflr eingerichtete AG
organisatorisch und inhaltlich sichergestellt werden. Wahrend der praktischen Studienphasen
sind in zwei- bis dreiwdchigen Intervallen praxisbegleitende Studientage vorgesehen, an denen
sowohl hauptamtliche Lehrende der EHB als auch Expertinnen und Experten teilnehmen. Die
jeweiligen Kooperationspartner sollen dabei auch an der Konzeption beteiligt werden. Zudem
sollen alle Studierenden ein Mal pro Semester in sogenannten ,Zwischengesprachen® von haupt-
amtlich Lehrenden der EHB in ihrer jeweiligen Praxisstelle besucht werden. Die vier berufszulas-
senden Prifungen gehen vollstandig als Modulprifungen in die Bewertung des Studiums ein.

Bewertung

Der Studiengang hat einen Umfang von 240 Leistungspunkten. Diese im Vergleich zu anderen
Studiengangen hohe Leistungspunktzahl ist nach Einschatzung der Gutachterinnen und Gutach-
ter jedoch sehr sinnvoll, um neben den fachlichen Inhalten auch die personale Kompetenz und
das kritische Denken zu férdern. Der groRe Umfang der Module (je 15 LP) wurde trotz Kritik bei
der letzten Reakkreditierung beibehalten. Er wird zum einen als vorteilhaft flir interdisziplindre
Arbeit gesehen, da die Lehrenden die nétige Zeit haben, um in die Tiefe gehen zu kdnnen. Zum
anderen konnen hierdurch die Prifungsanforderungen in einem realistisch leistbaren Rahmen
gehalten werden.

Das Curriculum des Studienganges orientiert sich stark an der systemischen Pflegetheorie von
Friedemann. Das Festhalten an der Theorie als Denkfolie konnte jedoch in der Diskussion nach-
vollziehbar begriindet werden. Fur die Studierenden bildet die Theorie — nachdem sie erste Pra-
xiserfahrungen gesammelt haben — einen Orientierungsrahmen. In einigen Praxisfeldern er-
scheint die Theorie ihnen und auch den Praxisanleiterinnen und -anleitern weniger einsetzbar, vor
allem im Akutbereich. Die Lehrenden sehen in der Theorie jedoch den Vorteil, dass der systemi-
sche und ganzheitliche Ansatz in jedem Modul sinnhaft zugrunde gelegt werden und den Studie-
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renden somit als Bezugspunkt und Orientierung dienen kann. Es werden aber selbstverstandlich
weitere theoretische Anséatze aus den Pflegewissenschaften und ihren Bezugswissenschaften
genutzt. Es ist besonders positiv hervorzuheben, dass die Studierenden offensichtlich wéhrend
des Studiums eine professionelle berufliche Identitéat entwickeln. Sie sehen in der direkten Arbeit
mit den Nutzerinnen und Nutzern ihr ureigenstes Arbeitsfeld, eine Aufstiegsorientierung ,weg vom
Bett* ist nicht prioritar. Gegebenenfalls kénnten die Praxisanleiterinnen  und
-anleiter in Zukunft ebenfalls eine Einfiihrung in die Theorie, ihre Einsatzfelder und Grenzen er-
halten, um Irritationen beim Theorie-Praxistransfer zu minimieren.

Die definierten Kompetenzlevel der Module entsprechen in allen Modulen dem HQR. Es ist sehr
positiv zu vermerken, dass Bezug auf die doppelte Handlungslogik der Pflege genommen wird.
Auch wenn die Lehrenden sich als Lernbegleiterinnen und -begleiter verstehen und die Hoch-
schule sich an den Ausbildungszielen des Krankenpflegegesetzes ausrichten muss, ist neben
dem Kompetenzerwerb (lUberprifbares Kénnen) auch die Personlichkeitsbildung ein wichtiges
und bericksichtigtes Ziel.

Das Modul 15 ,Pflege als Wissenschaft IlI“ wird seit dem Wintersemester 2013/14 vollstandig im
achten Semester angeboten, um die Mehrfachbelastung der Studierenden zu reduzieren, die
i.d.R. nach dem sechsten Semester als Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Krankenpfle-
ger mit 50% der Arbeitzeit tatig sind. Diese Anderung hat sich nach Aussage der Studierenden
sehr bewéhrt.

Die Lehr- und Lernformen sind sehr vielfaltig und angemessen. Der hohe Anteil von Selbstreflexi-
on und ,reflection in action“ ist vorbildlich, z. B. durch die Methoden POL und Fallarbeit, die sehr
geeignet sind, das kritische Denken und selbststéandige Lernen zu férdern. Des Weiteren gehéren
kollegiale Praxisberatung, ethische Fallbesprechungen und leibliche Selbsterfahrungen zum Re-
pertoire. Die Lehrenden werden von den Studierenden als sehr kritikfahig und unterstiitzend be-
schrieben, differierende Meinungen werden akzeptiert, die Durchsetzungsféhigkeit am Praxisort
wird trainiert und gefordert. Die Prifungsformen sind nachvollziehbar, vielféltig und sind den Lern-
inhalten gegenliber angemessen.

Die Module sind vollstandig im Modulhandbuch aufgefiihrt, sie sind den Studierenden jederzeit
aktualisiert zuganglich Uber die EHB-Homepage. Die Anteile fur die hochschulische und pflege-
praktische Ausbildung sind jeweils explizit ausgewiesen. Die nétige Abstimmung wird auf Modul-
konferenzen am Anfang des Semesters gewahrleistet, an denen alle am Modul beteiligten Perso-
nen teilnehmen. Nach Angaben der Lehrenden sind diese Konferenzen der Dreh- und Angelpunkt
fur die Semesterplanung und Zusammenarbeit aller Beteiligten.

Bei diesen Konferenzen sollten in Zukunft einige Module tiberarbeitet werden, auch zur Starkung
der Transparenz Aul3enstehenden gegenlber (Monitum 7). So stellt sich bei Modul 4 die Frage,
ob im ersten Studienjahr die beschriebene Kompetenz erreicht wird, in existentiell bedrohlichen
Situationen angemessen zu handeln. Diese Kompetenz entspricht eher einem Status als Expertin
bzw. Experte. Bei Modul 5 kdnnte der logische Aufbau der Lehrinhalte optimiert werden, insbe-
sondere bei ,Pflege als Beziehungssystem® und ,Der Mensch als System®. Bei letzterem sind
zudem die Inhalte nicht ganz schliissig dem Thema zugeordnet. In Modul 8 wird unter dem The-
ma ,Verschiedenheit‘ fast ausschlie3lich ,Behinderung® thematisiert. Verschiedenheit suggeriert
zumindest auch Themen wie Kultur, Gender, soziale Ungleichheit, die sich z. T. dann in Modul 9
wiederfinden, das nach Einschatzung der Gutachterinnen und Gutachter ebenfalls vom Titel her
nicht immer ganz deutlich auf diese Inhalte schlieBen lasst. Im Gesprach wurde allerdings noch
einmal betont, dass soziale Ungleichheit und Gender als Querschnittsthemen immer mitgedacht
werden. In Modul 14 lasst sich die Beziehung zwischen Kompetenzzielen (kultursensible und
familien- und umweltbezogene Pflege) und Lehrinhalten an einigen Stellen nur begrenzt nachvoll-
ziehen, diese Lerninhalte finden sich zum Teil in Modul 9. In Modul 16 B fehlen einzelne Angaben
zu den vorgesehenen SWS.



Es sind fur die Studierenden zwei Mobilitatsfenster in den Studienverlauf eingebaut. Einmal im
vierten Semester wahrend der Praxisphase und im achten Semester an einer auslandischen
Hochschule. Im vierten Semester wird diese Moglichkeit reger genutzt als im achten Semester,
da die Studierenden dann i.d.R. halbtags, d.h. drei Tage in der Woche berufstétig sind.

Das Curriculum verteilt sich auf zwei Praxisorte, was als sehr sinnhaft angesehen wird. An der
Hochschule werden zudem praktische Fahigkeiten in einem ,skills lab“ trainiert, das perspekti-
visch bzgl. der adressierten Handlungsfelder weiter ausbaufahig wéare. Der Studienverlaufsplan
weist die jeweiligen Lernorte detailliert aus. Zu Beginn der Semester erfolgt die Theoriephase (je
zwei Module), anschlieRend die Praxisphase. Die Praxislernorte sind vielfaltig, wenn auch von
einigen Studierenden ein Einsatz in der Internsivpflege gewlinscht wurde. Es existieren praxisbe-
gleitende Studientage, die zur Stiitzung der professionellen Identitat und zur kritischen Reflexion
genutzt werden. Die sehr gelungenen Materialien der Praxismappe fir die Studierenden unter-
stitzen die Entwicklung des kritischen Denkens und die Férderung der klinischen Expertise. Sie
sind jeweils modulbezogen an den Kompetenzzielen orientiert konzipiert. Das Niveau der Praxis-
anleiterinnen und -anleiter wird von den Studierenden als sehr unterschiedlich beschrieben. Hier
kénnte Uber eine Nachqualifizierung nachgedacht werden, die auch als Anerkennung fir die Leis-
tungen von der EHB angeboten werden kénnte (Monitum 3, siehe auch Kapitel 1.4 und I1.6).
Langfristig kdnnte Uberlegt werden, in Kooperationsvertragen Qualifikationsprofile fir Praxisanlei-
terinnen und -anleiter detaillierter zu definieren.

4 Berufsfeldorientierung

Die Absolventinnen und Absolventen des Studienganges ,Bachelor of Nursing“ sollen befahigt
sein, in verschiedenen pflegerischen Handlungsfeldern tétig zu werden. Hierunter versteht die
Hochschule akutklinische Settings ebenso wie ambulante Pflege oder teilstationdre Versorgung
bzw. stationdre Langzeitpflege. Verschiedene Erhebungen zum Verbleib der Absolventinnen und
Absolventen haben dieses Bild nach Angaben der Hochschule weitgehend bestatigt.

Der Studiengang ist dezidiert ausbildungsintegrierend konzipiert und umfasst Phasen am Lernort
Hochschule ebenso wie praxisbezogene Phasen beim jeweiligen Kooperationspartner. Er sieht
den Erwerb eines beruflichen Abschlusses vor und bertcksichtigt nach eigenen Angaben die
gesetzlichen Vorgaben fur diesen Beruf. Durch verschiedene Malinahmen soll dabei die Abstim-
mung zwischen Hochschule, Kooperationspartnern sowie diversen auf3erklinischen Einsatzorten
sichergestellt werden. Zur weiteren Starkung des Berufsfeldbezugs und als Instrument zur Forde-
rung der Kooperation wurde 2015 eine ,Praxismesse Gesundheit® durchgefiihrt, deren Versteti-
gung nach Angaben der Hochschule beabsichtigt ist.

Bewertung

Das Studiengangskonzept zielt ab auf die Beféahigung der Studierenden zur Aufnahme einer qua-
lifizierten Erwerbstatigkeit und ist auch fir eine wissenschaftliche Beféahigung der Studierenden
schlissig umgesetzt. Die Zahl der Praxispartner bietet den Studierenden die Mdglichkeit, Kontakt
zu vielen unterschiedlichen Einsatzfeldern aufzubauen, naturgeman aufgrund ihrer Art mit Fokus
auf den stationdren Bereich. Insgesamt konnte im Rahmen der Gesprache eindrucksvoll vermit-
telt werden, dass die Evangelische Hochschule und ihre Praxispartner in gutem Kontakt stehen
und die Intentionen des Studienprogrammes seitens aller Beteiligter angemessen Bericksichti-
gung finden.

Ergéanzend zu den studiengangseigenen MalRnahmen der Lernortvernetzung wéare es nach Ein-
schatzung der Gutachterinnen und Gutachter wiinschenswert zu prifen, inwiefern ein eigenstéan-
diges (Weiter-)Qualifizierungsprogramm fir die Praxisanleitung im Rahmen des Kooperations-
konzeptes der Hochschule entwickelt werden kdnnte (Monitum 3, siehe auch Kapitel 1.3 und



11.6). Zur Starkung der Wettbewerbsfahigkeit konnte zudem die Priifung einer Auskoppelung von
Zertifikatsprogrammen fur bestimmte Aufgabenfelder erwogen werden (Monitum 5).

5 Studierbarkeit

Die organisatorische Verantwortung fur den Studiengang ist zwischen Hochschulleitung, Studien-
gangsverantwortlichen, Modulverantwortlichen, Lehrbetriebsamt sowie Priifungsamt aufgeteilt.
Die nétigen Absprachen sollen auf regelméRig im Semestertakt stattfindenden Modulkonferenzen
stattfinden, zu denen auch Hochschulexterne eingeladen sind.

Angebote fur Beratung und Betreuung stehen von zentraler wie auch dezentraler Seite zur Verfu-
gung. Dabei werden sowohl Angebote vorgehalten, die spezifische Themenfelder adressieren
(bspw. Studieneinfiihrung, Internationales, Studium in besonderen Lebenslagen), als auch solche
allgemeiner bzw. fachlicher Art (bspw. Informationsbroschiiren der Hochschule und Kooperati-
onspartner oder fachliche Beratung durch hauptamtlich Lehrende).

Der Studiengang ist vollstandig modularisiert. Dem angesetzten Workload liegen pro Leistungs-
punkt 30 Arbeitsstunden der Studierenden zugrunde. Im Rahmen der angelegten Werte sind
Prasenzzeiten, Selbststudienzeit sowie Praxiszeit berticksichtigt. Die Angemessenheit der veran-
schlagten Werte wird nach Angaben der Hochschule seit 2015 regelmé&Rig im Rahmen der Eva-
luationen Uberprift. Als besonders herausfordernd sollen sich die Studieneingangsphase und die
Phase nach Abschluss der integrierten Ausbildung (effektiv Berufseinstieg) erwiesen haben. Ver-
schiedene Veradnderungen am Studiengangskonzept sollen diesen Beobachtungen Rechnung
tragen.

Mit der Administration und Organisation der Prifungen ist das Prifungsamt der EHB betraut, das
eine langfristige Planung gewahrleisten und Studierende sowie Lehrende uUber Termine informie-
ren soll. Prifungsanforderungen sollen tber die Prifungsordnung sowie speziell hierfur erstellte
Konzepte oder Begleitveranstaltungen kommuniziert werden. Wiederholungsprifungen sollen
noch im gleichen oder spatestens zu Beginn des auf die Prifung folgenden Semesters angeboten
werden. Die Modalitaten fur die berufszulassenden Prifungen im sechsten Semester sind in der
Ausbildungs- und Prifungsverordnung fir Berufe der Krankenpflege (,KrPflAPrvV 2003%) geregelt.

Der Nachteilsausgleich ist in 8 3 und 8§ 4 der Prifungsordnung geregelt. Eine Bestéatigung der
Hochschulleitung attestiert, dass die Prufungsordnung rechtlich geprift wurde und dass die darin
enthaltenen Regelungen fur Anrechnung und Anerkennung mit den Vorgaben der Lissabon-
Konvention tUbereinstimmen. Letztere sind in § 12 geregelt und ermdglichen auch die Anrechnung
aulRerhalb der Hochschule erworbener Kompetenzen.

Die Hochschule hat Studierendenstatistiken vorgelegt, die u. a. Angaben zu Studienzeiten und
Verbleibsquoten enthalten, und die Anzahl der Absolventinnen und Absolventen sowie die durch-
schnittlichen Abschlussnoten dokumentiert.

Bewertung

Der Studiengang wirkt in seiner Organisation schlussig. Das duale Programm findet an zwei Stu-
dienorten statt, der Hochschule (inkl. Skills Lab) und dem jeweiligen Lehrkrankenhaus sowie an-
geschlossenen Kooperationspartnern (bis Ende des sechsten Semesters). Diese Organisation
ohne Krankenpflegeschule macht einen konsequenten Eindruck, der den Studierenden das duale
Studieren erleichtert. Inhaltlich wird versucht die Studierenden auf die jeweils bevorstehenden
Einsétze in der Praxis vorzubereiten. Die Organisation der Einsatze und deren Fachrich-
tung/Ausrichtung (z.B. Innere Medizin, Chirurgie, Beratungseinsatz etc.) werden von der Hoch-
schule geplant und mit den Kooperationskliniken abgestimmt. Die Verantwortlichkeiten fur das
Studienprogramm sind klar geregelt und transparent. Die Studierenden haben nach dem berufli-
chen Examen feste Anwesenheitstage an der Hochschule, sodass sie die berufliche Tatigkeit
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nach eigenen Aussagen langfristig und gut planen kdénnen. Der Bachelorabschluss kann von den
Studierenden nur erworben werden, wenn das Examen als Gesundheits- und Krankenpflegerin
bzw. Krankenpfleger erfolgreich abgelegt wurde, sodass innerhalb der Kohorte keine wesentli-
chen Unterschiede bzgl. der Verfligbarkeit von Zeit fur das Studium bestehen werden.

Die Strukturen fur die Beratung und Betreuung werden von den Studierenden als vollkommen
ausreichend empfunden. Auch in den Praxisphasen des Studiums sind Ansprechpartner an der
Hochschule gut und zeitnah per E-Mail oder telefonisch erreichbar. In den Kliniken selbst stehen
ausgebildete Mentorinnen und Mentoren auf den Stationen zur Verfligung. Die Einfiihrungsveran-
staltungen werden in den Kliniken zusammen mit den anderen Auszubildenden des Hauses
durchgeflihrt, sodass auch ein erster Kontakt mit dem Umfeld beim jeweiligen Praxispartner ent-
steht.

Aus Sicht der gehorten Studierenden und Alumni ist der Workload gut zu bewéltigen. Die Praxise-
lemente des Studiums sind mit Leistungspunkten hinterlegt. Der Workload von 240 Leistungs-
punkten wirkt insgesamt hoch, allerdings besteht so die Méglichkeit fir die Absolventinnen und
Absolventen ein verhaltnismafig kurzes Masterstudium zu absolvieren. Leider besteht die M6g-
lichkeit eines Masterprogrammes, das sich mit der erweiterten Pflegepraxis befasst, noch nicht an
der Evangelischen Hochschule Berlin.

Aus den Unterlagen und den Schilderungen der gehorten Studierenden sowie Alumni hat sich die
Organisation und Dichte der Prifungen verbessert nach dem letzten Akkreditierungsverfahren.
Letztere wurde u.a. durch die zeitliche Verlagerung einer Seminararbeit im siebten Semester
entzerrt. Die Prifungsordnung und der Studienverlauf sind auf der Hochschulwebseite gut ein-
sehbar.

6 Ressourcen

An der Durchfihrung des Studienganges sind sieben Professuren sowie mehrere Stellen aus
dem Bereich des akademischen Mittelbau beteiligt. Die Wabhlpflichtmodule werden auch vom
Studiengang ,Hebammenkunde® genutzt. Pro Studienjahr sollen 35 Studierende immatrikuliert
werden. Eine Bestatigung der Hochschulleitung attestiert ausreichend Lehrkapazitat fir den Zeit-
raum der Akkreditierung. Es sollen regelmaf3ig Lehrauftrage zur Ergdnzung des Lehrangebotes
sowie zur Einbindung externer Perspektiven vergeben werden. Der Anteil hauptamtlicher Lehre
soll durchschnittlich bei etwa 70% liegen.

Zur Personalentwicklung und -qualifizierung beteiligt sich die EHB an der Finanzierung des Berli-
ner Zentrums fur Hochschullehre (BZHL) und erméglicht den Lehrenden die Nutzung von dessen
Angeboten, bspw. im Bereich der Hochschuldidaktik. Darliber hinaus werden verschiedentlich
auch interne Entwicklungsmaflnahmen eingesetzt, wie bspw. ein ,Teamentwicklungstag®.

Der Studiengang greift auf séachliche Mittel sowie raumliche Ausstattung der EHB sowie der betei-
ligten Kooperationspartner zurlick. Hierunter fallen seitens der EHB auch Computerarbeitsplatze
sowie ein Raum fur Kdrper- und Bewegungsarbeit. Den Studierenden steht neben der Hoch-
schulbibliothek der EHB zudem der Zugang zu den Bestanden der restlichen Hochschulen und
Universitaten Berlins zur Verfigung.

Bewertung

Fur die Lehre und Betreuung der Studierenden in dem Studiengang sind ausreichend und geeig-
nete personelle Ressourcen vorhanden. Allerdings gilt es vor dem Hintergrund der Veranderun-
gen des Pflegeberufegesetzes 2020, die generalistische Ausbildung in der Pflege umzusetzen.
Hierfur werden derzeit noch keine konkreten Ressourcen zur Verfiigung gestellt. In der Perspekti-
ve sollte der in Kapitel 11.2 bereits angesprochene Aufwuchs erwogen werden (Monitum 1, siehe
auch Kapitel 11.2). Um in der Praxis eine gute und qualifizierte Begleitung von Seiten der Hoch-
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schule auf Dauer gewdahrleisen zu kénnen, ware ein Qualifikationsprogramm fir Praxisanleiterin-
nen und -anleiter an der Hochschule sehr sinnvoll (Monitum 3, siehe auch Kapitel 11.3 und I1.4).

Die sachliche Ausstattung fur den Studiengang wirkt angemessen und ein Skills Lab ist vorhan-
den. Dieses Skills Lab ist allerdings raumlich etwas beengt. Die Flache dient nur zur Simulation
von klinischen Settings. Der hausliche Bereich, der gerade im Sinne der generalistischen Pflege-
aushildung relevanter wird, kann derzeit noch nicht dargestellt werden. Computerarbeitsplatze
sind vorhanden und auf fachspezifische Datenbanken kann von den Studierenden tber die Hoch-
schulrechner zugegriffen werden.

7 Qualitatssicherung

Die Evangelische Hochschule Berlin hat 2014 eine Satzung zur Evaluation ihrer Lehre erlassen
und diese 2015 weiter ausdifferenziert. Ihr zufolge orientieren sich die qualitatssichernden Malf3-
nahmen der Hochschule am Ziel der Selbstbeobachtung und -vergewisserung zur Selbststeue-
rung und Identifikation von Verbesserungsmoglichkeiten. Als MalBhahmen sind regelméallige Be-
fragungen von Studierenden unterschiedlicher Semester, der Absolventinnen und Absolventen
und der Lehrenden sowie verschiedene situationsabhéangige Erhebungen vorgesehen. Die Er-
gebnisse werden den betreffenden Lehrenden direkt zur Verfigung gestellt und sollen mit den
Studiengangsverantwortlichen riickgekoppelt werden. In aggregierter Form werden die Ergebnis-
se auch den Studierenden zur Verfligung gestellt. Der Verbleib der Absolventinnen und Absolven-
ten soll informell verfolgt werden.

Auf Basis verschiedener Riickmeldungen der Studierenden sind Verédnderungen am Studiengang
.Bachelor of Nursing“ vorgenommen worden. Der Verbleib der Absolventinnen und Absolventen
wurde nach eigenen Angaben Uber hauseigene Studien nachvollzogen. Die Ergebnisse der Be-
fragungen sollen regelmaRig auf Modulkonferenzen mit den Studierenden besprochen werden.

Bewertung

Das Konzept zur Qualitatssicherung im Studiengang greift mehrere unterschiedliche Befra-
gungsmodi zuriick. Uber die gemeinsamen Modulkonferenzen werden auch Beteiligte seitens der
Praxispartner einbezogen. Die Gutachterinnen und Gutachter gewannen auf Basis der vorgeleg-
ten Selbstdokumentation und den Gesprachen vor Ort den Eindruck, dass die Ergebnisse aus-
wertbarer Lehrveranstaltungsevaluationen und Workload-Erhebungen sowie anderweitiger
Rickmeldungen der Studierenden bei der Weiterentwicklung des Studiengangs bericksichtigt
werden.

Mit Blick auf die Entwicklung der Studierendenzahlen, insbesondere der Studiengangsabbruch-
zahlen, wére eine systematische Evaluation der Grinde und des Zeitpunktes von Studienabbr (-
chen winschenswert. Prazisere Aussagen hierzu kdnnten als Grundlage fur eine frihzeitige,
individuelle Studienberatung und zur Reduzierung von Studiengangsabbriichen dienen. Falls die
Griunde fur den Studiengangsabbruch gehauft im  Zusammenhang mit den Hochschulstrukturen
auftreten, konnten hierfur ggf. gezielte Weiterentwicklungsstrategien abgeleitet werden (Monitum
6).
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Zusammenfassung der Monita

Mit Blick auf die anstehenden Anderungen des Pflegegesetzes sollte ein Aufwuchs der dem
Studiengang zur Verfligung stehenden Gesamtausstattung erwogen werden.

Die Mdglichkeiten fir einen Quereinstieg ins Studium auf Basis beruflicher Vorkenntnisse
sollten unter Berticksichtigung der KMK-Vorgaben und der Prémisse der Studierbarkeit star-
ker institutionalisiert werden.

Erganzend zu den studiengangseigenen MaflRnahmen sollte ein eigenstandiges (Weiter-)
Qualifikationsprogramm fir Praxisanleiterinnen und Praxisanleiter entwickelt werden.

Im Sinne der Anschlussfahigkeit fir die Absolventinnen und Absolventen sollte die Einrich-
tung eines konsekutiven Masterprogrammes im klinischen Bereich erwogen werden.

Zur Starkung der Marktféhigkeit der Studierenden sollte die Einrichtung und Vergabe von
Zertifikaten flr bestimmte Schwerpunkttatigkeitsfelder erwogen werden.

Grunde und der Zeitpunkt fur Studienabbriiche sollten naher evaluiert werden, um friihzeitig
Gegenmalinahmen ergreifen zu kdnnen, bspw. verstarkte Beratung, falls Haufungen von
Griunden auftreten, die von der Hochschule zu verantworten sind.

Die Modulbeschreibungen sollten zur Starkung der Transparenz Aul3enstehenden gegeniber
entsprechend den Hinweisen im Gutachten Uberarbeitet werden.
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lll. Beschlussempfehlung

Kriterium 2.1: Qualifikationsziele des Studiengangskonzepts

Das Studiengangskonzept orientiert sich an Qualifikationszielen. Diese umfassen fachliche und
Uberfachliche Aspekte und beziehen sich insbesondere auf die Bereiche

= wissenschaftliche oder kiinstlerische Befahigung,

= Befdhigung, eine qualifizierte Erwerbstatigkeit aufzunehmen,

= Beféhigung zum gesellschaftlichen Engagement

= und Personlichkeitsentwicklung.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erfiillt angesehen.

Kriterium 2.2: Konzeptionelle Einordnung des Studiengangs in das Studiensystem

Der Studiengang entspricht

(1) den Anforderungen des Qualifikationsrahmens fur deutsche Hochschulabschliisse vom 21.04.2005 in der
jeweils giiltigen Fassung,

(2) den Anforderungen der Landergemeinsamen Strukturvorgaben fiir die Akkreditierung von Bachelor- und
Masterstudiengangen vom 10.10.2003 in der jeweils giiltigen Fassung,

(3) landesspezifischen Strukturvorgaben fiir die Akkreditierung von Bachelor- und Masterstudiengangen,

(4) der verbindlichen Auslegung und Zusammenfassung von (1) bis (3) durch den Akkreditierungsrat.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erflllt angesehen.

Kriterium 2.3: Studiengangskonzept

Das Studiengangskonzept umfasst die Vermittlung von Fachwissen und fachiibergreifendem Wissen sowie
von fachlichen, methodischen und generischen Kompetenzen.

Es ist in der Kombination der einzelnen Module stimmig im Hinblick auf formulierte Qualifikationsziele
aufgebaut und sieht adaquate Lehr- und Lernformen vor. Gegebenenfalls vorgesehene Praxisanteile werden
so ausgestaltet, dass Leistungspunkte (ECTS) erworben werden kdnnen.

Es legt die Zugangsvoraussetzungen und gegebenenfalls ein adéquates Auswahlverfahren fest sowie
Anerkennungsregeln fur an anderen Hochschulen erbrachte Leistungen gemaf der Lissabon Konvention
und aulRerhochschulisch erbrachte Leistungen. Dabei werden Regelungen zum Nachteilsausgleich fur
Studierende mit Behinderung getroffen. Gegebenenfalls vorgesehene Mobilitéatsfenster werden curricular
eingebunden.

Die Studienorganisation gewahrleistet die Umsetzung des Studiengangskonzeptes.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erflllt angesehen.

Kriterium 2.4: Studierbarkeit

Die Studierbarkeit des Studiengangs wird gewahrleistet durch:

= die Beriicksichtigung der erwarteten Eingangsqualifikationen,

=  eine geeignete Studienplangestaltung

= die auf Plausibilitdt hin Gberprifte (bzw. im Falle der Erstakkreditierung nach Erfahrungswerten
geschétzte) Angabe der studentischen Arbeitsbelastung,

= eine adaquate und belastungsangemessene Prifungsdichte und -organisation,

= entsprechende Betreuungsangebote sowie

= fachliche und uberfachliche Studienberatung.

Die Belange von Studierenden mit Behinderung werden bericksichtigt.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erfillt angesehen.
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Kriterium 2.5: Prifungssystem

Die Prufungen dienen der Feststellung, ob die formulierten Qualifikationsziele erreicht wurden. Sie sind
modulbezogen sowie wissens- und kompetenzorientiert. Jedes Modul schlie3t in der Regel mit einer das
gesamte Modul umfassenden Prifung ab. Der Nachteilsausgleich fiir behinderte Studierende hinsichtlich
zeitlicher und formaler Vorgaben im Studium sowie bei allen abschlieRenden oder studienbegleitenden
Leistungsnachweisen ist sichergestellt. Die Prifungsordnung wurde einer Rechtspriifung unterzogen.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erflllt angesehen.

Kriterium 2.6: Studiengangsbezogene Kooperationen

Beteiligt oder beauftragt die Hochschule andere Organisationen mit der Durchfuihrung von Teilen des
Studiengangs, gewabhrleistet sie die Umsetzung und die Qualitéat des Studiengangskonzeptes. Umfang und
Art bestehender Kooperationen mit anderen Hochschulen, Unternehmen und sonstigen Einrichtungen sind
beschrieben und die der Kooperation zu Grunde liegenden Vereinbarungen dokumentiert.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erflllt angesehen.

Kriterium 2.7: Ausstattung

Die adaquate Durchfiihrung des Studiengangs ist hinsichtlich der qualitativen und quantitativen personellen,
sachlichen und rdumlichen Ausstattung gesichert. Dabei werden Verflechtungen mit anderen Studiengéangen
berlicksichtigt. MaBnahmen zur Personalentwicklung und -qualifizierung sind vorhanden.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erfillt angesehen.

Kriterium 2.8: Transparenz und Dokumentation

Studiengang, Studienverlauf, Priifungsanforderungen und Zugangsvoraussetzungen einschlieBlich der
Nachteilsausgleichsregelungen fiir Studierende mit Behinderung sind dokumentiert und verdéffentlicht.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erfillt angesehen.

Kriterium 2.9: Qualitatssicherung und Weiterentwicklung

Ergebnisse des hochschulinternen Qualititsmanagements werden bei den Weiterentwicklungen des
Studienganges berlicksichtigt. Dabei beriicksichtigt die Hochschule Evaluationsergebnisse, Untersuchungen
der studentischen Arbeitsbelastung, des Studienerfolgs und des Absolventenverbleibs.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erfillt angesehen.

Kriterium 2.10: Studiengange mit besonderem Profilanspruch

Studiengéange mit besonderem Profilanspruch entsprechen besonderen Anforderungen. Die vorgenannten
Kriterien und Verfahrensregeln sind unter Beriicksichtigung dieser Anforderungen anzuwenden.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erfillt angesehen.

Kriterium 2.11: Geschlechtergerechtigkeit und Chancengleichheit

Auf der Ebene des Studiengangs werden die Konzepte der Hochschule zur Geschlechtergerechtigkeit und
zur Forderung der Chancengleichheit von Studierenden in besonderen Lebenslagen wie beispielsweise
Studierende mit gesundheitlichen Beeintrachtigungen, Studierende mit Kindern, auslandische Studierende,
Studierende mit Migrationshintergrund und/oder aus sogenannten bildungsfernen Schichten umgesetzt.

Auf Grundlage der obigen Bewertung wird das Kriterium als erfillt angesehen.
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Zur Weiterentwicklung des Studiengangs gibt die Gutachtergruppe folgende Empfehlungen:

Die

Mit Blick auf die anstehenden Anderungen des Pflegegesetzes sollte ein Aufwuchs der dem
Studiengang zur Verfligung stehenden Gesamtausstattung erwogen werden.

Die Mdglichkeiten fir einen Quereinstieg ins Studium auf Basis beruflicher Vorkenntnisse
sollten unter Berticksichtigung der KMK-Vorgaben und der Prémisse der Studierbarkeit star-
ker institutionalisiert werden.

Erganzend zu den studiengangseigenen MaflRnahmen sollte ein eigenstandiges (Weiter-)
Qualifikationsprogramm fir Praxisanleiterinnen und Praxisanleiter entwickelt werden.

Im Sinne der Anschlussfahigkeit fir die Absolventinnen und Absolventen sollte die Einrich-
tung eines konsekutiven Masterprogrammes im klinischen Bereich erwogen werden.

Zur Starkung der Marktféhigkeit der Studierenden sollte die Einrichtung und Vergabe von
Zertifikaten flr bestimmte Schwerpunkttatigkeitsfelder erwogen werden.

Grunde und der Zeitpunkt fur Studienabbriiche sollten naher evaluiert werden, um friihzeitig
Gegenmalinahmen ergreifen zu kdnnen, bspw. verstarkte Beratung, falls Haufungen von
Griunden auftreten, die von der Hochschule zu verantworten sind.

Die Modulbeschreibungen sollten zur Starkung der Transparenz Aul3enstehenden gegeniber
entsprechend den Hinweisen im Gutachten Uberarbeitet werden.

Gutachtergruppe empfiehlt der  Akkreditierungskommission von AQAS, den

Studiengang ,Bachelor of Nursing“ an der Evangelischen Hochschule Berlin mit dem
Abschluss ,Bachelor of Science” ohne Auflagen zu akkreditieren.
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