Nichtamtliche Lesefassung der Studien- und Prifungsordnung fir den Bachelorstudi-
engang ,,Evidenzbasierte Pflege” (240 Leistungspunkte) an der Martin-Luther-Univer-
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« die Studien- und Prufungsordnung fur den Bachelorstudiengang ,Evidenzbasierte
Pflege” (180 Leistungspunkte) an der Martin-Luther-Universitat Halle-Wittenberg vom
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§1
Geltungsbereich

(1) Diese Studien- und Prufungsordnung regelt in Verbindung mit der Rahmenstudien- und
Prifungsordnung fiir das Bachelor- und Masterstudium an der Martin-Luther-Universi-
tat Halle-Wittenberg Ziele, Inhalte und Aufbau des Bachelor-Studiengangs ,Evidenzba-
sierte Pflege“ (240 Leistungspunkte).

(2) Diese Studien- und Prifungsordnung gilt fir Studierende, die ab Wintersemester
2020/2021 das Studium zum 1. Fachsemester im Bachelor-Studiengang ,Evidenzba-
sierte Pflege“ an der Martin-Luther-Universitat Halle-Wittenberg aufnehmen.
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§2
Ziele des Studiengangs ,,Evidenzbasierte Pflege“

Ziel des Studiengangs ,Evidenzbasierte Pflege® ist es, erstens die Studierenden zur
Analyse von komplexen pflegerelevanten Gesundheitsproblemen von Menschen aller
Altersstufen in den allgemeinen und speziellen Versorgungsbereichen der Pflege zu
befahigen. Das zweite libergeordnete Ziel ist es, wissenschaftlich fundierte Urteile von
wissenschaftlichem Regelwissen abzuleiten, sie im Kontext der individuellen Situation
der Patientinnen und Patienten aller Altersstufen zu interpretieren und darauf aufbau-
end pflegerische und heilkundliche Maflinahmenplane und Problemldsungsstrategien
zu erarbeiten und weiter zu entwickeln.

Im Rahmen eines Modellvorhabens nach § 63 Abs. 3c Sozialgesetzbuch Finftes Buch
(SGB V) werden in diesem Studiengang erweiterte Kompetenzen zur Austibung heil-
kundlicher Tatigkeiten vermittelt.

Im Studiengang werden u.a. folgende Kenntnisse und Kompetenzen vermittelt:

- Wissenschatftlich fundiertes Fallverstehen und ein methodisch reflektiertes, dif-
ferenziertes und priorisiertes professionelles Handeln,

- bedarfsgerechtes Gestalten von pflegerischen MalRnahmen im stationaren als
auch ambulanten Bereich, ausgerichtet an der Komplexitat des Versorgungs-
auftrags,

- Recherche, Analyse und Bewertung aktueller Forschungsberichte zu pflegere-
levanten Assessments und Interventionen und Einschétzung der externen Evi-
denz fur die Translation in die Praxis,

- Anleitung von kranken oder hilfsbedurftigen Menschen zur Erlangung eines ho-
hen Mal3es an gesundheitsbezogener Eigenverantwortung, Selbstbestimmung
und Autonomie,

- Kommunikations- und Interaktionskompetenzen im Bereich der Beratung, Anlei-
tung und Schulung sowie in der Gesundheitsférderung und Pravention/Rehabili-
tation von Patienten/Patientinnen und ihren Angehdrigen sowie dartiber hinaus
in der Planung, Anleitung und Umsetzung von pflegerischen MaRnahmen,

- Kompetenzen zur interdisziplindren Zusammenarbeit mit anderen relevanten
Berufsgruppen des Gesundheits- und Sozialsystems sowie intra- und interdis-
ziplinare und sektorenlbergreifende Versorgungssteuerung und Schnittstellen-
management,

- Formulieren von pflegerelevanten Problemstellungen, Entwickeln von wissen-
schaftlich begriindeten Losungsansatzen, die logisch bzw. forschungserkennt-
nisbezogen im Team, vor einem Fachpublikum oder vor Laien prasentiert und
begrindet werden,

- Kritisch-analytische Auseinandersetzung mit sozial-, gesundheits- und pflege-
wissenschaftlichen Theorien,

- Reflexion von gesetzlichen Grundlagen, ethischen Prinzipien und pflegerisch-
therapeutischen Methoden.
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Der Studiengang qualifiziert fr weiterfihrende Studiengange, insbesondere fiir einen
Masterstudiengang in Gesundheits- und Pflegewissenschaften, sowie fir folgende Be-
rufsfelder: Selbstandige fachliche Begleitung, Pflege und Gesundheitsforderung von
akut erkrankten und chronisch kranken Menschen sowie fachliche Begleitung von Men-
schen, die praventive Gesundheitsleistungen in Anspruch nehmen (wie medizinisch-
praventive Interventionen), Leitung von Organisationseinheiten auf unterer und mittle-
rer Ebene (Primary Nursing), Weiterbildungstatigkeiten im Gesundheits- und Bildungs-
sektor, wissenschaftliche Forschungsassistenz und -mitarbeit, Mitwirkung bei Sachver-
standigentatigkeiten.

Bestandteil des Studiengangs ist auch die Vermittlung berufspadagogischer Inhalte im
Sinn von § 4 Abs. 3 Ausbildungs- und Prifungsverordnung fur die Pflegeberufe
(PfIAPrV) im Umfang von mindestens 100 Stunden (theoretische und praxisbezogene
Inhalte), welche eine der Voraussetzungen fir die spéatere Betétigung als Praxisanleite-
rin bzw. Praxisanleiter ist.

§3
Zulassung zum Studium

Zum Bachelor-Studium wird zugelassen, wer Uber die in 8 27 Abs. 6 HSG LSA ge-
nannten Voraussetzungen verfiigt. Bewerber/innen, welche bereits die Ausbildung
zum/zur Gesundheits- und Krankenpfleger/-in, zum/zur Gesundheits- und Kinderkran-
kenpfleger/-in, zum/zur Altenpfleger/-in oder zur Pflegefachfrau/zum Pflegefachmann
bestanden oder endgiiltig nicht bestanden haben, kdnnen nicht zum Bachelor-Studium
,Evidenzbasierte Pflege“ (240 Leistungspunkte) zugelassen werden.

Weitere Zugangsvoraussetzung ist ein mit dem Universitatsklinikum Halle (Saale) ab-
geschlossener Ausbildungsvertrages zur hochschulischen Pflegeausbildung, welcher
grundsatzlich bis zum 30.09. nachzuweisen ist.

Ist der Studiengang zulassungsbeschrankt und Ubersteigt die Zahl der Bewerbungen
die Zahl der verfigbaren Studienplatze, so erfolgt die Vergabe der zur Verfigung ste-
henden Studienplatze nach der Verordnung tber die Studienplatzvergabe in Sachsen-
Anhalt in Verbindung mit der Rahmenordnung zur Regelung des Auswahlverfahrens
fur zulassungsbeschréankte grundstandige Studiengange und Teilstudiengange an der
Martin-Luther-Universitat Halle-Wittenberg in der jeweils geltenden Fassung. In diesem
Fall besteht bei Vorliegen der Zugangsvoraussetzungen kein Anspruch auf Erhalt eines
Studienplatzes.

§4
Studienbeginn
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Das Studium beginnt jeweils zum Wintersemester.

8§85
Aufbau des Studiengangs ,,Evidenzbasierte Pflege*

Im Rahmen des primarqualifizierend ausgestalteten Studiengangs, der zugleich fur die
Austibung des Pflegeberufs (mit heilkundlichen Téatigkeiten) qualifiziert, werden zwei
berufsqualifizierende Abschlisse erlangt.

Der erfolgreiche Abschluss der hochschulischen Priifung fiihrt zur Erlangung eines Ba-
chelorgrades. Der Aufbau des Studiengangs, Titel, Leistungspunkteumfang und Ab-
folge der Module, Studienleistungen, Formen der Modulleistung/en bzw. Modulteilleis-
tungen, Teilnahmevoraussetzungen fur die Module sowie der Anteil der einzelnen Mo-
dulnoten an der Gesamtnote ergeben sich aus der Anlage 1 ,Studiengangubersicht” zu
dieser Ordnung. Der akademische Grad kann nicht ohne Abschluss der staatlichen
Prifung gemar Absatz 3 erworben werden.

Die hochschulische Prufung umfasst gemafi 8 39 Abs. 3 S. 2 PfIBG auch die staatliche
Prifung zur Erlangung der Berufszulassung als Pflegefachfrau oder Pflegefachmann.
Diese Prufung erstreckt sich zudem gemaf § 37 Abs. 5 in Verbindung mit § 14 Abs. 6
PfIBG auf die erworbenen, erweiterten Kompetenzen zur Ausiibung heilkundlicher Ta-
tigkeiten. Die Erlaubnis zum Fihren der Berufsbezeichnung setzt au3erdem das Be-
stehen der hochschulischen Priifung gemaf Absatz 2 voraus.

Die Regelstudienzeit des Studiengangs umfasst 8 Semester.

Der Studiengang wird in Kooperation mit dem Universitatsklinikum Halle (Saale) durch-
geflhrt.

Die Durchfuihrung der Praxiseinsétze erfolgt im Rahmen der Module und wird tber ei-
nen schriftichen Kooperationsvertrag mit dem UKH als Trager des praktischen Teils
der hochschulischen Pflegeausbildung gewahrleistet. Die Studierenden schlieRen hier-
fur mit dem UKH einen Ausbildungsvertrag zur hochschulischen Pflegeausbildung.

Der Studiengang besteht aus Pflichtmodulen.

Module der Allgemeinen Schlisselqualifikationen (ASQ) sind nicht frei wahlbar. Die
Module ,Wissenschaftliches Schreiben und Prasentieren® sowie ,Gesundheitsdidaktik*
sind Pflichtmodule, die dem Bereich der Allgemeinen Schliisselqualifikationen zuzuord-
nen sind.

An den Lehrveranstaltungen im Sinne von 8 7 (b) bis (d) ist regelm&Rig und mit Erfolg
teilzunehmen. Die regelmafige Teilnahme ist gegeben, wenn die Studierenden insge-
samt bei mindestens 85% dieser Lehrveranstaltungen anwesend waren. Fur Praxisein-
satze gilt § 6.



86
Praxiseinsatze

(1) Der berufspraktische Teil des Studiums besteht aus Praxiseinsatzen, die in der Regel
im Universitatsklinikum Halle sowie in weiteren ambulanten und stationaren Pflege-
einrichtungen oder Rehabilitationseinrichtungen nach 8§ 7 PfIBG absolviert werden.
Verantwortlich fur die Durchfiihrung des berufspraktischen Teils ist das UKH als Tra-
ger des praktischen Teils der hochschulischen Pflegeausbildung.

(2) Die Praxiseinsatze umfassen 2.300 Stunden.

(3) An den Praxiseinsétzen ist regelm&Rig und mit Erfolg teilzunehmen. Die regelmafiige
Teilnahme ist gegeben, wenn die Studierenden zu mindestens 90 % der gesamten
Praxiseinsétze anwesend waren. Bei Pflichteinsatzen durfen die Fehlzeiten einen
Umfang von 25% der abzuleistenden Stunden nicht Gberschreiten. Bei allen anderen
Einsatzen ist sicherzustellen, dass Fehlzeiten nicht das Ausbildungsziel gefahrden.
Sofern das Nachholen von Praxiseinsatzzeiten zu einer Studienzeitverzdgerung fiihrt,
gilt hinsichtlich der Verlangerung des Ausbildungsverhéltnisses 88§ 38b Absatz 1 Satz
2, 21 Absatz 2 PfIBG.

(4) Die Studierenden bearbeiten wahrend ihrer Praxiseinséatze praxisbezogene Aufga-
ben, die den effektiven Transfer von theoretischen Kenntnissen und eingelbten Fer-
tigkeiten in die klinische und aul3erklinische Tatigkeit begunstigen.

(5) Im Rahmen der Praxiseinsatze sind ab dem 5. Semester Nachtdienste im Umfang
von mindestens 80, hdochstens 120 Stunden (vgl. 8 1 Abs. 6 PflAPrV) abzuleisten.

8§87
Arten von Lehrveranstaltungen

Das Kontaktstudium wird durch verschiedene Lehrveranstaltungsarten bestimmt. Zur
Starkung der Sprachkompetenz kénnen Lehrveranstaltungen auch in englischer Spra-
che abgehalten werden. Wesentliche Unterrichtsformen sind:

@)

(b)

(©)

Vorlesungen

Vorlesungen bieten zusammenhéngende Darstellungen gréRerer Stoffgebiete
und vermitteln Kenntnisse und Methoden auf wissenschaftlicher Grundlage.
Seminare

Seminare fuhren in ausgewahlte Gegenstandsbereiche ein und dienen der vertie-
fenden Bearbeitung fachwissenschaftlicher Fragestellungen. Sie sind durch Ein-
bezug der Studierenden durch die Lehrenden und teilnahmeorientierte Gestal-
tung der Lehre charakterisiert.

Kleingruppenprojekte

Kleingruppenprojekte ermdoglichen eine Unterweisung einer kleinen Gruppe von
Studierenden in der praktischen Pflege bzw. multiprofessionellen Gesundheits-
versorgung. Sie finden in der Regel im Universitatsklinikum statt und vertiefen
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behandelte Stoffgebiete, fachwissenschaftliche Fragestellungen und die Uber-
nahme heilkundlicher Tétigkeiten unter Einbezug von Patientinnen und Patien-
ten.

(d) Ubungen
Ubungen dienen der Aneignung von praktischen Fertigkeiten und pflegerelevan-
ten Kompetenzen. Soweit mdglich und zweckméRig, werden praktische Ubungen
im SkillsLab bzw. nach Stand der Fahigkeiten und Fertigkeiten der Studierenden
am Patienten bzw. an der Patientin durchgeftuihrt. Sie finden z.T. im interprofessi-
onellen Team, d.h. gemeinsam mit Studierenden des Studiengangs Medizin,
Statt.

(e) Praxiseinsatze
Praxiseinsétze verknupfen fachtheoretische und fachpraktische Inhalte. Die theo-
retische Vermittlung von Kenntnissen und Methoden wird durch praxisbezogene
Aufgaben, die wahrend der Praxiseinsatze bearbeitet werden, vertieft, wodurch
ein unmittelbarer Transfer in die klinische Téatigkeit beginstigt wird. Zusatzlich
werden wahrend der Praxiseinséatze erworbene Erkenntnisse und Erfahrungen im
Rahmen von Praxisreflexionen innerhalb der Module diskutiert.

§8
Abschlussbezeichnung und Abschlussbescheinigungen

Die hochschulische Pflegeausbildung ist erfolgreich abgeschlossen, wenn sowohl der
hochschulische als auch der staatliche Prifungsteil bestanden sind. Nach erfolgrei-
chem Abschluss wird von der Medizinischen Fakultat der akademische Grad Bachelor
of Science (B.Sc.) verliehen.

Die Erlaubnis zum Fihren der Berufsbezeichnung Pflegefachfrau oder Pflegefachmann
kann nur erteilt werden, wenn sowohl die hochschulische Pflegeausbildung als auch
die staatliche Abschlussprufung bestanden sind.

Das Zeugnis zur hochschulischen Pflegeausbildung wird im Einvernehmen mit der zu-
standigen Behorde ausgestellt. Das Ergebnis der staatlichen Prifung zur Erlangung
der Berufszulassung wird im Zeugnis getrennt ausgewiesen und von der zustandigen
Behdrde unterzeichnet.

Dem Zeugnis wird gemal3 § 24 Abs. 2 PfIAPrV eine Bescheinigung gemaf’ Anlage 2
beigefugt, aus der sich die heilkundlichen Tatigkeiten ergeben, die Gegenstand der zu-
satzlichen Ausbildung und erweiterten staatlichen Prufung waren. Dartber hinaus wird
auf Antrag eine Bescheinigung der Hochschule tiber die Vermittlung berufspédagogi-
scher Inhalte im Umfang von mindestens 100 Stunden (theoretische und praxisbezo-
gene Inhalte) im Sinn von 8§ 4 Abs. 3 PfIAPrV beigefligt.



§9
Formen von Modulleistungen, Modulteilleistungen und Studienleistungen

(1) Formen von Modulleistungen und Modulteilleistungen sind:

a) Klausur: Eine schriftliche Prifung von in der Regel 90 bis 120 Minuten Dauer.
Klausuren kdnnen ausschlieZlich oder anteilig im Antwort-Wahl-Verfahren sowie
elektronisch durchgefuhrt werden.

b) Mundliche Prifung: Eine miundliche Prifung dauert in der Regel 15 bis 30 Minu-
ten, im Abschlussmodul Bachelorarbeit hingegen 30 Minuten.

c) Falldarstellung: Eine Falldarstellung ist eine schriftlich verfasste wissenschaftliche
Arbeit von maximal 15 Seiten, die einen konkreten klinischen Fall auf der Grund-
lage von Kriterien bzw. der vorhandenen Evidenzlage reflektiert, ggf. inklusive Ent-
wicklung eines Pflegeplans.

d) Schriftliche Ausarbeitung: Eine schriftliche Ausarbeitung ist ein Text mit einem Um-
fang von maximal 10 Seiten zu einer wissenschaftlichen Fragestellung.

e) Projektbericht: Ein Projektbericht ist ein Text mit einem Umfang von maximal 12
Seiten zu einer Projektarbeit und stellt Projektansatz, Durchfihrung und Projekter-
gebnisse dar.

f) OSCE (Objective structured clinical examination): Die OSCE ist eine standardi-
sierte, strukturierte Priifung in Form eines Parcours mit verschiedenen Stationen,
an welchen die Studierenden klinische Fertigkeiten und Kompetenzen einzeln oder
in Gruppen (in der Regel bis zu 6 Personen) demonstrieren. In der Regel dauert
die Prifung pro Studierenden 60 bis 120 Minuten.

g) Fallbezogene praktische Prifung: Hierbei werden praktische Fertigkeiten und
Kompetenzen in der klinischen Einrichtung mit Einbeziehung von Patientinnen und
Patienten demonstriert. Die Prufung dauert in der Regel maximal 60 Minuten.

h) Bachelorarbeit: Naheres dazu unter § 15.

(2) Wesentliche Formen von Studienleistungen sind:

a) Referat bzw. Prasentation: mindlicher Vortrag von maximal 20 Minuten Dauer, in
der Regel im Rahmen eines Seminars.

b) Falldarstellung: eine schriftlich verfasste wissenschaftliche Arbeit von maximal 15
Seiten, die einen konkreten Fall auf der Grundlage von Kriterien bzw. der vorhan-
denen externen Evidenz reflektiert.

c) Ubungsaufgaben: Bearbeitung von Rechercheaufgaben, Bibliographie, schriftliche
Beantwortung von Fragen, Erstellung von Exzerpten oder Zusammenfassungen
von Texten im Umfang von maximal 10 Seiten, auch in englischer Sprache.

d) Poster: Erarbeitung und angemessene mediale Darstellung eines Themas in Form
eines Posters.

e) Praxisbezogene Aufgaben: Sie stellen schriftliche Bearbeitungen von Aufgaben-
stellungen zu praxisrelevanten Fragestellungen und pflegerischen Situationen dar,
die sich aus theoretisch vermittelten Inhalten ergeben.



(3) Schriftliche und mundliche Modulleistungen bzw. Modulteilleistungen sind in deutscher
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Sprache zu verfassen. Nach Absprache mit den Priuferinnen und Prifern und mit Zu-
stimmung des Studien- und Priifungsausschusses kdénnen schriftliche und mundliche
Modulleistungen bzw. Modulteilleistungen in englischer Sprache verfasst werden.

810
Priuferinnen und Prifer

Pruferin bzw. Prifer kénnen alle nach § 12 Abs. 4 HSG LSA prifungsberechtigten Per-
sonen und die in § 33a Abs. 1 und 2 HSG LSA genannten Personen sein.

Dariuiber hinaus kénnen fur Modulleistungen im Rahmen der Praxismodule Zentrale
Praxisanleiterinnen oder Praxisanleiter, die im Studiengang lehren, vom Studien- und
Prifungsausschuss zur Priferin bzw. zum Prifer bestellt werden, wenn aus dem Per-
sonenkreis nach 8§ 33a Abs. 1 und 2 HSG LSA nicht geniigend Priifer zur Verfigung
stehen.

Modulleistungen und Modulteilleistungen werden von zwei Priferinnen bzw. Prufern
oder bei mindlichen Modulleistungen von einer Priferin/einem Prifer in Gegenwart ei-
ner sachkundigen Beisitzerin/eines sachkundigen Beisitzers bewertet.

In der Regel sind die am jeweiligen Modul beteiligten Lehrenden auch die Prufenden.
Pruferinnen und Prufer sind in ihrer Funktion unabhangig.

8§11
Studien- und Prifungsausschuss

Zur ordnungsgemalfen Durchfiihrung des Bachelorstudiengangs ,Evidenzbasierte
Pflege® bildet die Medizinische Fakultat einen Studien- und Prufungsausschuss, dem
Fachvertreterinnen der Medizinischen Fakultat angehoren.

Fur Module der staatlichen Priufung ist abweichend von Absatz 1 der dafiir gebildete
Prifungsausschuss gemaf § 13 zustandig.

Dem Studien- und Prifungsausschuss gehdren drei Hochschullehrerinnen bzw. Hoch-
schullehrer, eine wissenschaftliche Mitarbeiterin bzw. ein wissenschaftlicher Mitarbeiter
und eine Studentin bzw. ein Student an. Die bzw. der Vorsitzende muss Professorin
bzw. Professor sein. Bei Entscheidungen, die Leistungsbewertungen betreffen, wirkt
die studentische Vertreterin bzw. der studentische Vertreter nicht mit.

812
Abschlussmodul Bachelorarbeit
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Die Bachelorarbeit (Bachelor-Thesis) nach § 9 Abs. 1 (j) bildet zusammen mit einer
mundlichen Prufungsleistung (Verteidigung) nach 8§ 9 Abs. 1 (d) das obligatorische Ab-
schlussmodul Bachelorarbeit, welches den Umfang von 10 Leistungspunkten hat.

Zur Bachelorarbeit wird nur zugelassen, wer mindestens 170 Leistungspunkte im Stu-
diengang erfolgreich absolviert hat.

Die Bachelorarbeit soll zeigen, dass die Studentin bzw. der Student in der Lage ist, in-
nerhalb der vorgegebenen Frist das ihr bzw. ihm gestellte Problem bzw. die Fragestel-
lung aus dem Bereich der Pflegewissenschaft selbststandig mit wissenschaftlichen Me-
thoden zu bearbeiten. Es muss so beschaffen sein, dass die Bachelorarbeit innerhalb
der vorgegebenen Frist abgeschlossen werden kann.

Die Themenstellung erfolgt durch die fachlich zustandige Professorin bzw. den fachlich
zustandigen Professor oder eine Person aus der in 88 33 Abs. 2 Nr. 1 und 2 HSG LSA
genannten Gruppe. Der bzw. dem Studierenden ist Gelegenheit zu geben, eigene The-
menvorschlage zu machen. Die Ausgabe des Themas und deren Datum sind durch
das Studiendekanat aktenkundig zu machen. Der Umfang der Bachelorarbeit soll nicht
mehr als 30 Seiten aufweisen.

Die Bearbeitungszeit betragt zehn Wochen.

Die Bachelorarbeit ist fristgemalf? in drei gebundenen Ausfertigungen und zusatzlich in
einer elektronischen Fassung beim Studiendekanat einzureichen bzw. postalisch an
das Studiendekanat zu versenden. Der Abgabetag bzw. das Datum des Poststempels
ist aktenkundig zu machen. Wird die Bachelorarbeit aus einem von der Studentin bzw.
dem Studenten zu vertretenden Grund nicht fristgemanR oder formgerecht eingereicht,
so lautet ihre Gesamtbewertung ,nicht ausreichend®.

Das Thema der Bachelorarbeit kann einmal zuriickgegeben werden. Die Themenrick-
gabe kann nur innerhalb einer Frist von vier Wochen nach Ausgabe des Themas erfol-
gen und ist innerhalb der genannten Befristung dem Studien- und Prufungsausschuss
schriftlich anzuzeigen. Die Bearbeitungszeit fir das ersatzweise ausgegebene Thema
bleibt von der Riickgabe unberthrt.

Die Bachelorarbeit wird von zwei Priferinnen bzw. Prifern bewertet, die vom Studien-
und Prifungsausschuss bestellt werden.

Die Gutachten sind in der Regel spatestens sechs Wochen nach Zustellung der Ab-
schlussarbeit an die Pruferinnen bzw. Prifer durch die Priferinnen bzw. Prifer beim
Studien- und Prifungsausschuss einzureichen.

Die Note der Bachelorarbeit wird nach den Regelungen des § 20 Abs. 11 RStPOBM
gebildet.

Die mundliche Verteidigung dauert in der Regel 30 Minuten. Sie kann auf Antrag der
Studierenden vor Ablauf der Begutachtungsfrist der Bachelorarbeit stattfinden. In der
mindlichen Verteidigung soll die Studierende/der Studierende zeigen, dass er/sie die
Arbeitsergebnisse aus der Bachelorarbeit darzustellen weil3 sowie diese im Gesprach
problem- und anwendungsbezogen diskutieren und vertiefen kann. Die Beurteilung der
schriftlichen Bachelorarbeit bleibt von der mindlichen Verteidigung unberihrt.

9
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Nach der Ermittlung des arithmetischen Mittels der beiden Gutachten gemaf Absatz
10 errechnet sich die Gesamtnote fur die Bachelor-Arbeit im Verhaltnis 3:1 der Bewer-
tung der schriftlichen Arbeit zur Note der mundlichen Verteidigung.

Die Studentin oder der Student fugt der Arbeit eine schriftliche Versicherung hinzu,
dass sie oder er die Arbeit selbststandig, ohne unzuldssige fremde Hilfe und unter Be-
achtung der allgemeinen Grundsétze guter wissenschaftlicher Praxis verfasst hat, sie
in gleicher oder ahnlicher Fassung noch nicht in einem anderen Studiengang als Pru-
fungsleistung vorgelegt und keine anderen als die angegebenen Quellen und Hilfsmit-
tel benutzt sowie Zitate kenntlich gemacht hat.

Verfahren und Fristsetzungen bei Erkrankung, Mutterschutz und Elternzeit regelt § 20
Abs. 12 RStPOBM. Macht eine Studierende/ein Studierender entsprechende Griinde
zur Verlangerung der Bearbeitungsfrist der Bachelor-Arbeit geltend, kann der Studien-
und Prufungsausschuss nach Prifung der Griinde auf Verlangerung gemaf § 20 Abs.
12 RStPOBM oder Ausgabe eines neuen Themas entscheiden. Die Ausgabe eines
neuen Themas stellt eine Ausnahmeregelung im Sinne einer Einzelfallentscheidung
nach Prifung der Griinde dar.

§13
Staatliche Prifung fur die Erlangung der Berufszulassung

Voraussetzung fur die Erteilung der Erlaubnis zum Fuhren der Berufsbezeichnung
.Pflegefachfrau” oder ,Pflegefachmann® ist, dass sowohl die hochschulische Prifung
als auch die staatliche Prifung zur Erlangung der Berufszulassung bestanden wurde.

Die staatliche Prufung zur Erlangung der Berufszulassung umfasst die Modulpriifungen
gemal § 35 ff. PfIAPrV. Dies sind die Modulprifungen zu Modul 7.1, 7.2 und 7.3
(schriftliche Prifungen), zu Modul 8.1 (mundliche Prifung) und zu Modul 8.2 (prakti-
sche Prifung). AuRerdem sind die schriftliche, mindliche und praktische Prifung ge-
maf § 41 Abs. 1 S. 2 in Verbindung mit § 24 Abs. 1 bis 5 PflAPrV zum Themenbereich
der heilkundlichen Téatigkeiten Bestandteil der staatlichen Prufung.

Zur staatlichen Priifung wird nur zugelassen, wer mindestens 170 Leistungspunkte im
Studiengang erfolgreich absolviert hat. . Fir die Durchfiihrung, Inhalte und Wiederho-
lung der in Absatz 2 genannten Module und deren Modulprifungen gelten die Bestim-
mungen der Aushildungs- und Prifungsverordnung fiir die Pflegeberufe.

Fur den praktischen Prifungsteil der staatlichen Prifung konnen auch Pflegefach-
krafte, die Zentrale Praxisanleiterin bzw. Praxisanleiter sind, zu Priferinnen bzw. Pri-
fern bestellt werden.

Fur die Modulprifungen, die Teil der staatlichen Prifung sind, wird ein Prifungsaus-
schuss gebildet. Diesem gehdren gemald § 33 Abs. 1 S. 2 PflIAPrV an:
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1. Eine Vertreterin oder ein Vertreter der zustandigen Behotrde oder ein von der
zustandigen Behdrde mit der Wahrnehmung dieser Aufgabe betraute geeignete
Person als Vorsitzende oder Vorsitzender

2. eine Vertreterin oder ein Vertreter der Hochschule im Sinne von § 12 Abs. 4 S.
2 HSG LSA ebenfalls als Vorsitzende oder Vorsitzender

3. mindestens zwei Hochschulprofessorinnen bzw. Hochschulprofessoren, die je-
weils Uber eine Erlaubnis zum Fuhren der Berufsbezeichnung nach § 1 Abs. 1,
§ 58 Abs. 1 oder Abs. 2 oder § 64 PfIBG verfiigen

4. mindestens eine Priferin oder ein Prifer, der oder die fur die Abnahme des
praktischen Prifungsteils geeignet ist und Uber eine Erlaubnis zum Fuhren der
Berufsbezeichnung nach § 1 Abs. 1, § 58 Abs. 1 oder Abs. 2 oder § 64 PfIBG
verflgt.

Des Weiteren sollen die im Studiengang eingesetzten Lehrkrafte des Ausbildungszent-
rums sowie die Vertreter der zentralen Praxisanleitung des Universitatsklinikums Halle
(Saale), welche die Priiflinge Uberwiegend ausgebildet haben, Mitglieder des Prifungs-
ausschusses sein. Die Mitglieder werden von der gemafd PfIAPrV zustandigen Behorde
bestellt. Die Vorsitzenden des Prifungsausschusses entscheiden auf Antrag der Stu-
dierenden und auf Grundlage der im Studiengangskonzept (Modulhandbuch) geregel-
ten Voraussetzungen Uber die Zulassung zu den Modulen der staatlichen Prifung.

Jede Modulpriifung, die Teil der staatlichen Priifung ist, kann einmal wiederholt wer-
den, wenn der Priifling die Note ,mangelhaft‘ oder ,ungeniigend” erhalten hat. Im Ubri-
gen wird fir diese Modulprifungen auf die Regelungen gemaf 88 32 bis 41 PflIAPrvV
verwiesen.

8§14
Bewertung von Modulen und Berechnung der Gesamtnote des Studiengangs

Die Studiengangubersicht im Anhang dieser Ordnung (Anlage 1) regelt, welche Module be-
notet werden und welche in die Gesamtnote des Studiengangs eingehen (8 21 Abs. 1 RSt-
POBM).

§15

Ricknahme der Immatrikulation bei vorzeitiger Beendigung des Ausbildungsvertrages

zur hochschulischen Pflegeausbildung

Wird der Ausbildungsvertrag zur hochschulischen Pflegeausbildung vor Abschluss der hoch-
schulischen Ausbildung gekiindigt oder aus einem anderen Grund unwirksam, erfolgt geman
88 29 Abs. 4 Nr. 3i.V.m. Abs. 2 Nr. 2 HSG LSA eine Rucknahme der Immatrikulation in den
Bachelorstudiengang Evidenzbasierte Pflege.
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Anlage 1 (gemaR § 5 Abs. 2)

[8 16 Inkrafttreten]

Studiengangubersicht flr den Bachelor-Studiengang "Evidenzbasierte Pflege" (240 LP)

E (@] I —
2| 3 = . <
S| © - o o [« %]
o N = iz ! <3 c o
Ol »n Q15 c S E
S n + o (]
< ol X __ S |12 F:’ ©a S o
g > E wn — S5 5 = 35 — 0
=8| €2 ER R L=| g2
‘D o g n 2 § T c o (= %
Modultitel = > = |Lp| © = Modulleistung Lo W
EBP 1.1 Medizinische Grundlagen | | Nein 8 10 | Ja |Nein|Klausur 10/170 1.
EBP 1.2 Grundlagen der Pflege | Nein 4 5 | Ja |Nein [Klausur 5/170 1.
EBP 1.3 Wissenschaftliches Schrei- ) . . .
ben und Prasentieren (ASQ-Modul) Nein 2 5 | Ja [Nein|Schriftliche Ausarbeitung 1.
EBP 1.4 Fachpraxis Nein 6 5 |Nein|Nein|OSCE 5/170 1.
EBP 1.5 Pflegepraxis | Nein 0 5 |Nein|Nein [Falldarstellung - 1.
EBP 2.1 Medizinische Grundlagen Il | Nein 4 5 |Nein|Nein [Klausur 5/170 2.
EBP 2.2 Grundlagen der Pflege Il Nein 4 5 | Ja [Nein|Klausur 5/170 2.
EBP 2.3 Pflege im Kontext arztlicher| \ i | 4 | 5 | Ja |Nein [Klausur 5170 | 2.
Diagnostik und Therapie
EBP 2.4 Pflege und multiprofessio- . . .
nelles Team | Nein 2 5 |Nein|Nein [Klausur 5/170 2.
EBP 2.5 Evidenzbasierte Praxis | Nein 4 5 [Nein|Nein |Klausur 5/170 2.
EBP 2.6 Pflegepraxis Il Nein 0 5 |Nein|Nein [Falldarstellung - 2.
EBP 3.1 Pflege und multiprofessio- . . .
nelles Team Il Nein 4 5 |Nein|Nein [Klausur und Falldarstellung| 5/170 3.
EBP 3.2 Methoden des Assess- | \ein| 3 | 5 | Ja |Nein|Klausur 5170 | 3.
ments und der Diagnostik
EBP 3.3 Theoretische Grundlagen
der Gesundheits- und Pflegewissen- | Nein 3 5 | Ja [Nein|Klausur 5/170 3.
schaft
II\EA?)ZU?)A Gesundheitsdidaktik (ASQ- Nein 4 5 |Nein|Neinlosce ) 3
EBP 3.5 Ethik und Geschichte Nein 4 5 | Ja |Nein[Klausur 5/170 3.
EBP 3.6 Pflegepraxis Ill Nein 0 5 |Nein|Nein [Falldarstellung - 3.
EBP 4'; Komplexe Pflege und multi- Nein 8 10 [Nein|Nein |Klausur und Falldarstellung| 10/170 4.
professionelles Team |
EBP 4.2 Evidenzbasierte Praxis Il Nein 4 5 | Ja |Nein[Klausur 5/170 4.
EBP 4.3 Heilkundliche Tatigkeiten | |Nein| 12 | 10 [Nein|Nein [P roiektbericht und Falibe- 1,761 4 ng 5
zogene praktische Priifung
EBP 4.4 Padagogik und Entwick- Nein 4 5 |Nein|Nein |Klausur 5/170
lungspsychologie
EBP 4.5 Pflegepraxis IV Nein 0 5 |Nein|Nein [Falldarstellung - 4.
EBP 5.1 Komplexe Pflege und multi- Nein 10 10 [Nein|Nein |Klausur und Falldarstellung| 10/170 5.
professionelles Team |l
EBP 5.2 Medizinische Psychologie | \oin| 4 | 5 |Nein|Nein [Klausur 5170 | 5.
und Medizinische Soziologie
EBP 5.3 Pflegepraxis V Nein 10 | Nein | Nein |Falldarstellung - 5.
EBP 6.1 Komplexe Pflege und multi-| i | 5 | 5| 32 |Nein|Klausur 5170 | 6.
professionelles Team llI
EB.P 62 Gesundheit und Gesund- Nein 3 5 | Ja [Nein|Schriftliche Ausarbeitung 5/170 6.
heitsférderung
EBP 6.3 Zivil- und Sozialrecht Nein 2 5 |Nein|Nein |Klausur 5/170 6.
EBP 6.4 Case Management Nein 4 5 | Ja [Nein|Projektbericht 5/170 6.
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EBP 6.5 Pflegepraxis VI Nein 0 10 | Nein[Nein |Falldarstellung - 6.

EBP 7.1 Komplexe Pflege und multi-| \ i | 5 | 5 | Ja |Nein |Klausur sn7o| 7.

professionelles Team IV

EBP 7.2 Komplexe Pflege und multi-| \oin | 5 | 5 |Nein|Nein [Klausur 5170 | 7.

professionelles Team V

EBP 7.3 Komplexe Pflege und multi-| i | 5 | 5| 3a |Nein|klausur 5170 | 7.

professionelles Team VI

EBP 7.4 Heilkundliche Tétigkeiten Il | Nein 5 5 |Nein|Nein|Klausur 5/170 7.

EBP 7.5 Bachelorarbeit ja | 1 |10|Nein|Nein[PaChelorarbeit und Mindii-1, 1261 7 g g
che Priifung (Verteidigung)

EBP 7.6 Pflegepraxis VII Nein 0 5 |Nein|Nein|Falldarstellung - 7.

EBP 8.1 Komplexe Pflege und multi-] \ ;i | 4 5 [Nein|Nein[Mindliche Priifung 5/170 8.

professionelles Team VIl

EBP 8'2 Komplexe Pflege und multi- Nein 2 5 |Nein|Nein|Fachpraktische Priifung 5/170 8.

professionelles Team VIl

EBP 8.3 Pflegepraxis VIII Nein 0 15 |Nein| Nein |[Falldarstellung - 8.

Anlage 2 (gemafl § 8 Abs. 4)

Martin-Luther-Universitat Halle-Wittenberg
Medizinische Fakultat

Bescheinigung tber heilkundliche Tatigkeiten geman § 24 Absatz 2 Ausbildungs- und Pri-
fungsverordnung fur die Pflegeberufe (PflAPrV)

Hiermit wird gemal § 24 Absatz 2 PfIAPrV bescheinigt, dass

Name, Vorname

im Rahmen seiner/ihrer Ausbildung zur Pflegefachfrau oder zum Pflegefachmann eine zu-
satzliche Ausbildung in folgenden heilkundlichen Téatigkeiten (diagnosebezogen) gemal Ta-
belle 1 des Beschlusses des Gemeinsamen Bundesausschusses Uber eine Richtlinie nach 8
63 Absatz 3c SGB V vom 20. Oktober 2011 erhalten hat, welche auch Gegenstand der er-
weiterten staatlichen Prufung waren:

» Diabetes mellitus Typ 2

* Chronische Wunden

Ort, Datum

.................................... (Stempel)

Unterschrift Studiendekan

13




