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Vorwort

~@Gerontologie und Gerontopsychiatrie® ist in der 8. Auflage ausgerichtet auf die
neue generalistische Pflegeausbildung und bietet gerontologisches und geronto-
psychiatrisches Fachwissen fir die Altenpflege sowie die dazugehdrigen psycholo-
gischen, soziologischen und psychiatrischen Grundlagen.

Gerontologisches Wissen ist eine unentbehrliche Grundlage fur ein ganzheitliches

Versténdnis von Prozessen des Alterns und damit eine wesentliche Voraussetzung
fur professionelle Pflege und fiir die Kooperation im interdisziplindren Team.

Gerontopsychiatrie ist Teil der Krankheitslehre im Berufsbild Altenpflege und ge-
winnt als medizinische Teildisziplin auch bedingt durch den demografischen Wandel
immer mehr an Bedeutung.

Das Buch eignet sich fiir:

¢ Pflegekrifte in der Ausbildung, insbesondere im Schwerpunkt Altenpflege und
Altenpflegehilfe,

¢ Fachkréfte in der Altenpflege, die ihr gerontologisches und gerontopsychiatri-
sches Wissen erganzen, vertiefen oder auffrischen wollen,

¢ Quereinsteiger*innen im Pflegeberuf,

e Fortbildungen in altenpflegerischen Themen,

¢ pflegende Angehdrige, die eine fachkundigere Begleitung anstreben.

Diese Neuauflage basiert auf den Rahmenlehrplénen fiir den theoretischen und
praktischen Unterricht nach § 53 des Pflegeberufegesetzes. Berlicksichtigt
wurde hier das Konzept der Curricularen Einheiten (CE), die in einer Ubersicht
(S. 15) den einzelnen Kapiteln und den zentralen Themen zugeordnet wurden.



Vorwort

Didaktische Struktur:

¢ Eine Mindmap und eine kurze Zusammenfassung zum Kapitelauftakt flihren in
das Thema ein.

e Zahlreiche Beispiele, individuelle Krankheitsverlaufe, Tests/Fragebdgen und
Vorschléage fir fachertbergreifendes Arbeiten fliihren zu einer interdisziplindren
Sichtweise.

e Grundlagen und Fachwissen greifen adaquat ineinander und werden durch Auf-
gaben im Text erganzt.

¢ Zusitzliche Aufgaben und Anregungen am Kapitelende dienen der Uberpriifung
der Lernziele.

e Ein Glossar und ein umfangreiches Literaturverzeichnis ermdéglichen die praxis-
orientierte und selbststandige Bearbeitung von Lernsituationen.

Ubergeordnete Ziele, die dem ganzheitlich-didaktischen Ansatz des Buches Rech-

nung tragen, sind:

e Vermittlung von Fachwissen als Grundlage fiir professionelles Handeln,

e Starkung der Personlichkeit von Pflegenden: Férderung von Kompetenzen wie
Sensibilitat, Resilienz und Selbstreflexion einschlieBlich der Auseinandersetzung
mit dem eigenen Altern,

¢ Fo6rderung von sozialen Kompetenzen wie Einfiihlungsvermégen, Toleranz, Ver-
lasslichkeit und Fairness,

¢ Interdisziplinaritat: Integration von Sozialwissenschaften, Medizin, Pflegewis-
senschaft und ethischen Fragestellungen.

Besonders ausfihrlich wird das Thema ,,Demenzielle Erkrankungen® in Bezug auf
die Frage behandelt, wie Pflegekrafte Menschen mit Demenz einfiihlsam begleiten
und diese Herausforderung im Berufsalltag meistern kénnen.

Wir wiinschen unseren Leserinnen und Lesern, dass sie aus der Lektire des Buches
Uber die zu lernenden Fachinformationen hinaus viele Anregungen fir ihre Arbeit
mit alten Menschen gewinnen kdnnen. Hinweise und Ergédnzungen, die zur Verbes-
serung und Weiterentwicklung des Buches beitragen, nehmen wir gerne per E-Mail
unter: lektorat@europa-lehrmittel.de entgegen.

Landau, im Sommer 2021 Ulrike Marwedel

Hinweis: Die Verwendung nur eines grammatikalischen Geschlechts bei Berufs- und
Gruppenbezeichnungen wurde weitgehend vermieden, aber in Einzelféllen im Hin-
blick auf den Lesefluss gewahlt. Sie stellt keine MeinungséduBerung zu Geschlechter-
rollen dar.
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| Genealistische Pflegeausbildung

I Generalistische Pflegeausbildung

Nach welcher Logik sind die curricularen Einheiten der Rahmenlehrplédne fiir
den theoretischen und praktischen Unterricht' aufgebaut?

Die Rahmenlehrpléne fur den theoretischen und praktischen Unterricht in der generalistischen
Pflegeausbildung bestehen aus elf curricularen Einheiten (Curriculum = Lehrplan, Theorie des
Lern- und Lehrablaufes). Sie bilden die Grundlage fir konkretere Lehrpléne, die in den Pflege-
schulen und nach Vorgaben der einzelnen Bundeslander umgesetzt werden. In den curricula-
ren Einheiten der Rahmenlehrplédne sind die Kompetenzen und Fachkenntnisse zusammenge-
stellt, die wahrend der dreijéahrigen Pflegeausbildung zu erwerben sind. Nach §5, Absatz 2 des
Pflegeberufegesetzes umfasst Pflege praventive, kurative, rehabilitative, palliative und so-
zialpflegerische MaBnahmen. Entsprechend diesen Bereichen des pflegerischen Handelns
sind die curricularen Einheiten aufgebaut. Gleichzeitig berlicksichtigen die curricularen Einhei-
ten auch den Ausbildungsverlauf und somit die Situation, in der sich die Auszubildenden
gerade befinden.?

CE1

CE2

CE3

CE4
CES

CE®6
CE7

CE8

CE9

CE 10

CE 11

Curriculare Einheit (CE)

Ausbildungsstart — Pflegefachfrau/Pflegefach-
mann werden

Zu pflegende Menschen in der Bewegung und
Selbstversorgung unterstiitzen

Erste Pflegeerfahrungen reflektieren —
verstandigungsorientiert kommunizieren

Gesundheit férdern und préventiv handeln
Menschen in kurativen Prozessen pflegerisch
unterstiitzen und Patientensicherheit stérken
In Akutsituationen sicher handeln

Rehabilitatives Pflegehandeln im
interprofessionellen Team

Menschen in kritischen Lebenssituationen und
in der letzten Lebensphase begleiten

Menschen in der Lebensgestaltung lebens-
weltorientiert unterstitzen

Entwicklung und Gesundheit in Kindheit und
Jugend in Pflegesituationen férdern

Menschen mit psychischen Gesundheitspro-
blemen und kognitiven Beeintrédchtigungen
personenzentriert und lebensweltbezogen
unterstiitzen

Ausbildungs-
abschnitt

Orientierungs-
einsatz
Ausbildungs-
beginn
Orientierungs-
einsatz
Ausbildungs-
beginn
Orientierungs-
einsatz
Ausbildungs-
beginn

Pflichteinsatz

Pflichteinsatz

Schwerpunkte/
Pflegebereiche

Vorbereitung, Reflexion, Rechte,
Pflichten und Anforderungen in
der Einrichtung und der Schule
kennenlernen

Vorbereitung, Reflexion,
Handeln in typischen und
eher unkomplizierten
Situationen der Basispflege

Reflexion, Kommunikation,
Erhalt der eigenen psychischen
und physischen Gesundheit

Pravention
Kuration

Kuration/Notfallversorgung
Rehabilitation

Palliativpflege
Sozialpflege
Padiatrie

Psychiatrie

1 Rahmenplane der Fachkommission nach § 53 PfIBG: Rahmenlehrplane flr den theoretischen und praktischen Unterricht.
1. August 2019 (hier die generalistische Variante).
2 ebenda, S. 12f.
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Il Gerontologie und Gerontopsychiatrie in der Pflegeausbildung

I Gerontologie und Gerontopsychiatrie in der
Pflegeausbildung

Die neue Pflegeausbildung erméglicht drei verschiedene Ausbildungsabschliisse mit den fol-

genden Berufsbezeichnungen:

1. Pflegefachfrau/Pflegefachmann (generalistische Ausbildung, betrifft die Pflege von Men-
schen allerAltersstufen)

2. Altenpfleger/in (Spezialisierung auf die Pflege alter Menschen)

3. Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/in (Spezialisierung auf die Pflege von Kindern und
Jugendlichen)

In den ersten beiden Ausbildungsjahren wird generalistisch nach einem einheitlichen Lehrplan
ausgebildet. Fir das letzte Ausbildungsjahr treffen die Auszubildenden eine Entscheidung: Sie
kénnen entweder die generalistische Ausbildung fortfihren oder sich spezialisieren. Es gibt
zwei Moglichkeiten, sich zu spezialisieren, entweder auf Altenpflege oder auf die Pflege von
Kindern und Jugendlichen. Die Spezialisierung muss dabei mit dem im Ausbildungsvertrag
vereinbarten Vertiefungseinsatz tUbereinstimmen. So kann man man mit einem Vertiefungsein-
satz im Bereich padiatrische Versorgung Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/-in werden,
mit einem Vertiefungseinsatz im Bereich Pflege alter Menschen Altenpfleger/-in. Dementspre-
chend werden die Ausbildungsinhalte im dritten Ausbildungsjahr variiert.

1. und 2. Ausbildungsjahr

Generalistischer Lehrplan

3. Ausbildungsjahr

Spezialisierung Altenpflege Fortflihrung generalistische Spezialisierung Gesundheits-
(Vertiefungseinsatz Ausbildung (unabhangig vom und Kinderkrankenpflege
Pflege alter Menschen) Vertiefungseinsatz) (Vertiefungseinsatz Padiatrie)
Lehrplan Generalistischer Lehrplan Gesundheits-
Altenpflege Lehrplan und Kinderkrankenpflege

Das Buch ,,Gerontologie und Gerontopsychiatrie” ist ein gerontologisches Fachbuch und passt
am besten zur Altenpflegeausbildung. Neben dem gerontologischen und gerontopsychiatri-
schen Fachwissen enthélt es aber auch allgemeine soziologische, psychologische und psychi-
atrische Grundlagen, die sich auf Menschen aller Altersstufen beziehen (z.B. Lerntheorien,
Wahrnehmung, wissenschaftliche Methoden, Rollen und Normen, Kommunikationsmodelle
oder Fachbegriffe der Psychiatrie). So kann das Buch je nach Thema auch in den ersten bei-
den Ausbildungsjahren eingesetzt werden.

Die folgende Ubersicht hilft, Themen und Inhalte im Buch den curricularen Einheiten der Rah-
menlehrplane fir die generalistische Ausbildung und fir die Altenpflegeausbildung zuzuord-
nen. Die Grundlagenthemen eignen sich fir die ersten beiden Ausbildungsjahre, die geronto-
logischen und gerontopsychiatrischen Spezialthemen fiir die Auszubildenden in der
Altenpflege im dritten Ausbildungsjahr. Die Themen Kommunikation und Gespréchsfiihrung
und Umgang mit Belastungen spielen in allen curricularen Einheiten eine wichtige Rolle, kén-
nen aber in den CE 2 und 3 sinnvoll vertieft werden.
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Il Ubersicht

Curriculare Einheiten und Kapitel in diesem Buch

CE 1

CE2

CE3

CE 4

Themen, Stichworter

Tipps zum Lernen
Wahrnehmung, Selbstbild, Fremdbild, erster Eindruck
Gruppendynamik, Rollen

Wissenschaftliche Methoden, Beobachtung,
Assessment und Screening, Erhebung des Pflege- und
Unterstiitzungsbedarfs

Umgang mit Belastungen im Pflegeberuf

Selbst- und Fremdwahrnehmung, Wahrnehmungsfehler
Kommunikation, Gesprachsformen, Empathie,
Akzeptanz, Kongruenz

Umgang mit Belastungen

Entwicklung und Persoénlichkeit
Soziodemographische Einfliisse, Migrationshinter-
griinde, Schwellenproblematik,

Pravention als lebenslange Aufgabe

Geschichte der Gerontologie

Geriatrisches Assessment

Entwicklung und Persénlichkeit im Alter

Altere Migrantinnen und Migranten, Schwellenproble-
matik, Institutionen und praventive Angebote fir alte
Menschen, soziale Teilhabe alter Menschen
Gruppenangebote, Teilnehmerorientierung

Ubersicht
Curriculare Einheiten Kapitel
(CE Generalistik und Altenpflege)

Ausbildungsstart — Pflegefach- 1
frau/Pflegefachmann werden 3

11
Zu pflegende Menschen in 4
der Bewegung und Selbst- 5
versorgung unterstitzen

16
Erste Pflegeerfahrungen 3
reflektieren — verstéandigungs- 10
orientiert kommunizieren

16
Gesundheit férdern und 7
préaventiv handeln 8

12
Altenpflegeausbildung 3. Ausbildungsjahr:
Gesundheit alter Menschen 2
férdern und praventiv handeln 5

7
8

11

Menschen in kurativen Prozes- 8

CES5

CE6

CE7

sen pflegerisch unterstitzen
und Patientensicherheit starken

Kultursensible Pflege, Migrationshintergriinde

Altenpflegeausbildung 3. Ausbildungsjahr:

Alte Menschen in kurative 5
Prozessen pflegerisch
unterstiitzen und Patienten-

Geriatrisches Assessment, Erhebung des Pflege- und
Unterstutzungsbedarfs, interprofessionelles Team,
Multimorbiditat

Soziodemographische Einfllisse, dltere Migrantinnen
und Migranten, kultursensible Pflege

Suizidalitat, Krisenintervention

Delir als Notfall

sicherheit starken 8

In Akutsituationen sicher 17
handeln

Altenpflegeausbildung 3. Ausbildungsjahr:
Alte Menschen und ihre 14
Bezugspersonen in Akut- 17

situationen sicher begleiten

Rehabilitatives Pflegehandeln im 12
interprofessionellen Team

Patientenverfiigung, Suizidalitat im Alter, Suizid-
pravention bei alten Menschen

Interventionen im interprofessionellen Team planen und
koordinieren

Altenpflegeausbildung 3. Ausbildungsjahr:

Rehabilitatives Pflegehandeln 5

bei alten Menschen im 8
interprofessionellen Team

9

12

Geriatrisches Assessment, interprofessionelles Arbeiten
Soziodemographische Einfliisse, soziale Netzwerke und
Teilhabe alterer Menschen

Wohnen im Privathaushalt und in Einrichtungen der
stationéren Pflege

Interventionen flr altere Menschen im interprofessio-
nellen Team planen und koordinieren
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Il Ubersicht

Themen, Stichworter

Kritische Lebensereignisse

Umgang mit Sterben und Tod, Sterbephasen,
Bediirfnisse in der letzten Lebensphase, Sterbehilfe und
Sterbebegleitung, Suizidalitat

Psychische Erkrankungen im Alter
Auseinandersetzung mit Sterben und Tod in der Alten-
pflege, Patientenverfligung, Suizidalitat im Alter

Entwicklung und Persoénlichkeit, Entwicklungsaufgaben,
psychosoziale Entwicklungskrisen nach Erikson

Lebensbedingungen und soziale Lage alter Menschen,
Migrationshintergriinde, Zugangsbarrieren, Teilhabe,
soziale Netzwerke,

Einrichtungen und Angebote fir dltere Menschen,
Wohnbedingungen und -mdglichkeiten

Interventionen flr altere Menschen im interprofessionel-
len Team planen und koordinieren

Lerntheorien
Entwicklungspsychologie, Anlage und Umwelt,
Entwicklungsaufgaben

Wahrnehmung und Wahrnehmungsstérungen
Lernen, Gedachtnis, Intelligenz
Persdnlichkeitsmodelle, Persénlichkeitsbeurteilung
Grundlagen der Psychiatrie, Psychopathologie

Geriatrisches Assessment, Screening
Lernen und Gedachtnis im Alter
Psychische Erkrankungen im Alter:
Demenz, Delir, Depression, Wahnstérungen,
Abhangigkeit

Interventionen fir Menschen mit Demenz
Kommunikation und Gesprachsfiihrung
Umgang mit Belastungen im Pflegeberuf

Il Ubersicht

Curriculare Einheiten und Kapitel in diesem Buch
Curriculare Einheiten Kapitel

(CE Generalistik und Altenpflege)

CE8 Menschen in kritischen 7
Lebenssituationen und in der 17
letzten Lebensphase begleiten
Altenpflegeausbildung 3. Ausbildungsjahr:
Alte Menschen in kritischen 14
Lebenssituationen und in der 17
letzten Lebensphase begleiten

CE9 Menschen in der Lebens- 7
gestaltung lebensweltorientiert
unterstitzen
Altenpflegeausbildung 3. Ausbildungsjahr:
Alte Menschen in der Lebens- 8
gestaltung lebensweltorientiert
unterstitzen

9
12

CE 10 Entwicklung und Gesundheit 6
in Kindheit und Jugend in 7
Pflegesituationen férdern

CE 11 Menschen mit psychischen 3
Gesundheitsproblemen und 6
kognitiven Beeintréchtigungen 7
personenzentriert und lebens- 13
weltbezogen unterstiitzen
Altenpflegeausbildung 3. Ausbildungsjahr:
Alte Menschen mit psychi- 5
schen Gesundheitsproblemen 6
und kognitiven Beeintrach- 14
tigungen personenzentriert
und lebensweltbezogen unter-
stutzen 15

CE 1 10

bis 16

CE 11

14

Diese Themen spielen in allen CE eine Rolle und
kénnen nach Bedarf zur Sprache kommen.

Zur Vertiefung werden sie am besten in den CE 2
und 3 behandelt.



IV Wie Sie mit diesem Buch arbeiten kénnen

IV Wie Sie mit diesem Buch arbeiten konnen

¢ Anhand der graphischen Gestaltung kénnen Sie verschiedene Textelemente unter-
scheiden:

Liebe Leserin/Lieber Leser,

eine Mindmap und eine Einleitung am Anfang jeden Kapitels geben lhnen einen
kurzen Uberblick (iber Aufbau, Inhalte und Lernziele des Kapitels.

Hier wird’s konkret: Lernsituationen, Beschreibungen individueller Krank- Beispiel
heitsverlaufe und viele weitere Beispiele dienen dazu, einen Lerninhalt zu ver-
anschaulichen und Bezug zur Praxis herzustellen. Gelerntes kann an Beispie-
len praxisbezogen und facheriibergreifend gelibt werden. Versuchen Sie auch,
eigene Beispiele zu finden. Verknlpfungen mit eigenen Erfahrungen erleichtern

das Behalten.

Aufgaben im Text sichern einzelne Lernschritte. Aufgabe

A AIADEN

Aufgaben zum Schluss des Kapitels dienen der Wiederholung und Vertiefung wich-
tiger Lerninhalte.

ANH \ \
Unter Anregungen finden sich zusétzliche Aufgabenstellungen, bei denen verschie-
dene Themen oder Wissensgebiete miteinander verkniipft werden.

Definitionen sind stark ,verdichtete“ Aussagen. Jedes Wort hat seine Bedeutung, Definition
die man versuchen sollte, zu verstehen und nachzuvollziehen. In diesem Fall ist
ausnahmsweise Auswendiglernen sinnvoll, allerdings nur unter der Voraussetzung,
dass der Sinn verstanden wurde. Versuchen Sie eigene Formulierungen fiir Defini-

tionen zu finden.

¢ Nutzen Sie das Glossar ab Seite 372 zum Nachschlagen von Fachbegriffen und
zusétzlich ein Fremdworterbuch oder ein Woérterbuch der Psychologie.

¢ |n den FuBnoten finden Sie Literaturhinweise, die vollsténdig in einer Literatur-
liste am Ende des Buches aufgefiihrt sind. Sie sind niitzlich, wenn man ein Referat
erstellen will oder seine Kenntnisse vertiefen will. Eine Auswahl wichtiger Internet-

adressen steht auf Seite 371.






Tipps zum Lernen fur die Ausbildung

Gute
Beziehungen
. Ungestortes
d
in der Gruppe Lernen
Fragen ‘ ‘ Geeignete
stellen Lernumgebung
Im Unterricht —— Mit Erfolg lernen — Zuhause
N
Aktiv / Pausen
beteiligen ‘ ‘
Notizen mit Lernmethoden,
System Lernhilfen

Liebe Leserinnen und Leser,

dieses Lehrbuch umfasst gerontologisches und gerontopsychiatrisches Fachwissen fir Pflegekréfte
und die entsprechenden psychologischen und soziologischen Grundlagen — Wissen, das zu einem
differenzierten, professionellen Verstdndnis von Alternsprozessen verhilft.

Aber wie eignet man sich solches Wissen am besten an? Lesen Sie die folgenden Tipps, um zu er-
fahren, wie Sie sich gute Lernbedingungen fiir Ausbildung und Priifungen schaffen kénnen.

Viel Erfolg!

1. Ganz wesentlich fiir effektives Lernen ist eine angenehme
Unterrichtsatmosphére. Dazu kdnnen die Lehrkrafte und die
Auszubildenden eine Menge beitragen. Der Unterricht in der
Pflegeausbildung ist eine Situation der Erwachsenenbildung und
als Erwachsene mit unterschiedlichem Wissenshintergrund sollte
man sich auch begegnen. Nicht nur die Lehrkraft oder einige Mit-
schilerinnen oder -schiler kénnen das Unterrichtsgeschehen
gestalten, sondern auch Sie selbst mit Inrem Wissen, lhren Er-
fahrungen und Uberlegungen.

2. Eine gute Unterrichtsatmosphére zeichnet sich u.a. dadurch aus,
dass Sie von niemandem schrag angeschaut werden, wenn Sie
nachfragen, weil lhnen etwas noch unklar ist. Haben Sie keine
Angst, Verstandnisfragen zu stellen (selbst dann, wenn Sie das
Gefiihl haben, alle anderen haben es langst kapiert). Es gibt prin-
zipiell keine dummen Fragen! Falls ein schlechtes Unterrichts-
klima Sie daran hindert, sich zu duBern, Uberlegen Sie, ob man
darUber mit einigen oder allen Beteiligten sprechen kann.

Abb. MEV Verlag GmbH
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Tipps zum Lernen fur die Ausbildung

. Wenn Sie sich im Unterricht Notizen machen, versuchen Sie, dies mit System

und Ubersichtlich zu tun. Lassen Sie auf jedem Blatt Papier einen breiten Rand,
den Sie mit Datum, Literaturhinweisen, Anmerkungen oder nachtraglichen Ergéan-
zungen versehen kénnen. Verwenden Sie immer die gleichen Abkirzungen oder
Zeichen (z.B. fur Definition, Zusammenfassung, wichtig etc.). Benutzen Sie Ein-
rahmungen, Unterstreichungen oder farbige Markierungen, wenn Sie bestimmte
Textpassagen besonders hervorheben wollen.

. Versuchen Sie einmal, sich Lerninhalte mit einer Mindmap zu veranschaulichen.

Das englische mind bedeutet Geist, Sinn. Map, ebenfalls englisch, ist die Land-
karte oder der Stadtplan. Eine Mindmap ist eine Skizze Ihrer Gedanken zu einem
Thema, man kdénnte auch sagen, einen Plan lhrer ,,geistigen Landschaft”. Man
geht dabei folgendermaBen vor:

e Nehmen Sie ein groBes Blatt Papier im Querformat.

e Schreiben Sie das Thema in die Mitte des Blattes. Verwenden Sie nach Belie-
ben Farben, Verzierungen, Umrahmungen oder malen Sie ein Bild dazu.

e Sammeln Sie die wichtigsten Schlisselbegriffe oder Gliederungspunkte zum
Thema. Vom Thema in der Mitte ausgehend, zeichnen Sie nun Aste und schrei-
ben die Begriffe darauf.

¢ Je nachdem wie umfangreich und vertieft das Thema behandelt wurde, zeich-
nen Sie von den Asten ausgehend Verzweigungen, die Sie mit weiteren Glie-
derungspunkten oder Beispielen beschriften. Dabei sind lhrer Kreativitat keine
Grenzen gesetzt. Wichtig ist nur, dass die Zusammenhénge zwischen den Be-
griffen und der Bezug zum zentralen Thema richtig und klar erkennbar darge-
stellt werden.

Vielleicht entdecken Sie, dass Sie die in einer Mindmap erfassten Inhalte besser

behalten kdnnen als Listen oder Aufzédhlungen mit Erluterungen, die nur aus Text

bestehen. Dann ist es fiir Sie wahrscheinlich sehr effektiv, sich mit Mindmaps auf

Prifungsthemen vorzubereiten. Mindmaps kénnen auch gut verwendet werden,

wenn man sich bei einem Vortrag oder im Unterricht Notizen machen will.

. Wenn lhr Lehrbuch Ihnen selbst gehért und Sie es nach abgeschlossener Ausbil-

dung nicht weiter verkaufen wollen, kann man ihm ruhig ansehen, dass Sie damit
arbeiten. Das heiBt, scheuen Sie sich nicht, Anmerkungen, Ergénzungen, Kritik
oder Fragen in das Buch zu schreiben und wichtige Stellen zu markieren.

. Beteiligen Sie sich an moderneren Lernformen und -methoden, auch wenn Sie

diese nicht gewohnt sind. Sie werden erstaunt sein, wie gut man etwas behal-
ten kann, das z.B. in einem Rollenspiel dargestellt wurde. Denn dieses Wissen
haben Sie sich nicht nur mit den Augen (lesend) oder mit den Ohren (zuhdrend)
angeeignet, sondern handelnd, tber verschiedene Sinnesorgane und mit gestei-
gerter Aufmerksamkeit. Weil Sie den Lerninhalt mit einer ganz bestimmten Situa-
tion verbinden, werden Sie sich besser an ihn erinnern kénnen.

. Wenn Sie bei einer schriftlichen oder miindlichen Uberpriifung schlecht abge-

schnitten haben, lassen Sie sich erklaren, was Sie falsch gemacht haben und
wie Sie es besser machen kénnen. Fehler, die man erkennt und korrigieren kann,
macht man so schnell nicht ein zweites Mal.

. Schaffen Sie sich zu Hause mdglichst gute Lernbedingungen. Dazu gehdrt ein

Platz, an dem Sie ungestort lernen kdnnen, und ein eigener Schreibtisch, von dem



10.

11.

12.

13.

1 Tipps zum Lernen fir die Ausbildung

sie nicht standig lhre Utensilien wieder abraumen missen. Sorgen Sie fiir ausrei-
chende Beleuchtung und génnen Sie sich einen guten Birostuhl.

. Wenn Sie langere Zeit am Stilick lernen wollen, denken Sie auch an Pausen. Bei

vielen Menschen lasst die Konzentration nach etwa zwei Stunden nach und sie
brauchen eine Abwechslung. Dann kdnnen Bewegung und frische Luft — viel-
leicht ein kurzer Spaziergang — gut tun. Uberlegen Sie, wie viel Zeit Sie fiir eine
Pause aufbringen wollen und erfinden Sie Ihr persénliches Rezept, wie Sie sich
in dieser Zeit am besten entspannen kdnnen.

Benutzen Sie, wenn moglich, Eselsbriicken oder andere Merkhilfen. Wenn man
Lerninhalte mit persénlichen Erlebnissen oder Beispielen aus dem eigenen All-
tag verbindet, kann man sich besser an sie erinnern. Das Gleiche gilt fir die
VerknlUpfung von Lerninhalten mit bildhaften Vorstellungen.

Bewéahrt hat sich die Methode, mit Karteikarten zu lernen. Man schreibt eine
Aufgabe auf die Vorder- und die L&6sung auf die Rickseite. Die Karteikarten kén-
nen Sie in zwei Stapel ordnen: Diejenigen Aufgaben, die Sie gut beherrschen,
kommen auf einen Stapel, der etwas warten kann, bis er noch einmal Uberprift
wird. Diejenigen Aufgaben, bei denen Ihnen Fehler unterlaufen, bilden mit den
noch nicht gelernten Fragen den zweiten Stapel und werden wiederholt.

Erprobt ist auch die Textlernmethode SQ3R, die man anwenden kann, wenn
man den Inhalt eines langeren Textes gut behalten will. Die Methode besteht aus
den funf Schritten survey, questions, read, reread, review.

Survey (Uberblick): Man verschafft sich einen Uberblick, indem man den Text
zunéchst nur Uberfliegt.

Questions (Fragen): Man formuliert nach dem ersten Eindruck Fragen zu ver-
schiedenen Textabschnitten.

Read (Lesen): Der Text wird nun griindlich gelesen, um die Antworten auf die
Fragen zu finden.

Reread (noch einmal lesen). Der Text wird ein zweites Mal abschnittsweise gele-
sen und die wichtigsten Gedanken oder Informationen werden schriftlich oder
mindlich zusammengefasst.

Review (Uberpriifen): Man priift, ob man die anfangs gestellten Fragen beant-
worten und den Textinhalt wiedergeben kann.

Wenn Sie nicht genligend Zeit haben, kdnnen Sie die SQ3R-Methode natiirlich

auch verkiirzen, z.B. nur die Schritte Uberfliegen, Lesen, Zusammenfassen und

Uberpriifen vollziehen. Hilfreich ist auch, wenn Sie bei einem langeren Text fur

jeden Abschnitt eine passende Uberschrift formulieren.

Sie lernen Fachbegriffe und haben irgendwann das Gefuhl, Sie bekommen
einfach nichts mehr in den Kopf? Probieren Sie einmal die Poster-Methode.
Schreiben Sie die Begriffe mit ihren Bedeutungen gut lesbar auf ein groBes Blatt
Papier. Verwenden Sie dabei Farben oder gestalten Sie das Poster mit anderen
Mitteln nach Ihrem Geschmack, so dass es auffallt. Nun hangen Sie das Poster
an eine Stelle in Inrer Wohnung, die Sie oft im Blick haben, z. B. den Kihlschrank,
eine Tur oder einen Spiegel. Sie kdnnen auch mehrere Poster in der Wohnung
verteilen. Auf diese Weise haben Sie den Lernstoff vor Augen und beschéaftigen
sich mit ihm, auch wenn Sie z. B. Haushaltsarbeiten erledigen. Das ist aber nicht
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Tipps zum Lernen fur die Ausbildung

unbedingt jedermanns Sache, manche Leute kénnen einen Stoff besser behal-
ten, wenn sie zwischendurch mal abschalten und etwas ganz anderes machen,
z.B. Sport oder Musik héren.

Eine sehr intensive, kontinuierliche Auseinandersetzung mit den Lerninhalten
Uber einen festgelegten Zeitraum hinweg erzielen Sie, wenn Sie ein Lerntage-
buch fihren. Ein Lerntagebuch dokumentiert nicht nur, was auf dem Unter-
richtsplan steht, sondern auch den personlichen Bezug der Lernenden zum
Lerninhalt und die Bewertung des Unterrichtsgeschehens. Dies ist nicht nur fir
die Lernenden selbst interessant, sondern bedeutet auch eine nitzliche Rick-
meldung fur die Lehrenden. Je nachdem, wie es zum Unterrichtsthema und -ver-
lauf passt, kdnnen Sie Notizen zu einigen oder allen der folgenden Stichpunkte
ins Lerntagebuch schreiben:

e Datum und Thema der Unterrichtsstunde,

e Zeitlicher Ablauf des Unterrichts: Was wurde wann gemacht?

¢ Inhalte, Diskussionen, wichtige Aussagen und Ergebnisse

e Stimmungen und Eindriicke wéhrend des Unterrichts

¢ Wie habe ich mich am Unterricht beteiligt?

e Was hat mich besonders interessiert, berihrt, angesprochen?

e Hat sich meine Einstellung zum Thema veréandert? Wodurch?

e Wie kann ich das Gelernte fir meinen Beruf verwenden?

e Was hilft mir beim Lernen?

e Zufriedenheit mit dem Unterricht und mit mir selbst

* Anderungsvorschlige

e Was mdchte ich in den folgenden Unterrichtsstunden (anders) machen?

Nutzen Sie das Internet kritisch. Sie werden zu vielen Stichwortern eine Fiille
von Informationen finden, die aber nicht immer exakt und auf aktuellem Stand
sind. Wenn Sie auf mehrere Quellen stoBen, vergleichen Sie deren Angaben mit-
einander, um eventuelle Widerspriiche herauszufinden. Fragen Sie lhre Lehr-
krafte nach Adressen, die verlassliche Informationen bieten.

Verlieren Sie nicht den Mut. Dies gilt besonders fir diejenigen, die sich schon
lange nicht mehr in Lern- und Unterrichtssituationen befunden haben und viel-
leicht manchmal den Bezug zur Praxis und ihren eigenen Erfahrungen vermis-
sen. Oft dauert es eine Zeit lang, bis man sich in der neuen Rolle zurechtfindet.
Eine typische Hirde zu Beginn einer Ausbildung ist die Fachsprache. Manche
Begriffe haben in der Fachsprache eine andere Bedeutung als in der Alltags-
sprache. Fachleuten sind diese Unterschiede manchmal gar nicht mehr be-
wusst. Versdumen Sie daher nicht, Unklarheiten anzusprechen, damit Sie mog-
lichst bald mit dem Fachvokabular vertraut werden.





