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Pflegefachpersonen als Vertreterinnen und Vertreter des Heilberufes Pflege Gibernehmen gemaR der
Weltgesundheitsorganisation (World Health Organization=WHO) professionelle Verantwortung gegen-
lber Menschen, die jetzt oder in Zukunft Pflege bendtigen. Sie treten fiir Menschenrechte und spezi-
fisch fir das Recht auf Gesundheit im Rahmen ihres alltdglichen beruflichen Handelns aktiv ein.2 Dabei
sind gelebte Chancengerechtigkeit, Inklusion und die Wertschatzung von Vielfalt unabdingbare Grund-
lage ihres Engagements flir die Realisierung des Zentralwertes Gesundheit in der Gesellschaft. Die
grundlegende Verantwortlichkeit von Pflegefachpersonen bezieht sich darauf, Gesundheit zu fordern,
Krankheit zu verhiiten, Gesundheit wiederherzustellen sowie Leiden zu lindern und ein wiirdiges Ster-
ben zu unterstiitzen. Diese Aufgaben erfiillen sie in der eigenverantwortlichen Versorgung, Beratung
und Betreuung von Menschen mit Pflegebedarf, die auf Grundlage des aktuellen Pflegewissens und auf
Basis eines am Individuum ausgerichteten und professionell geteilten Verstiandnisses von Pflege be-
ruht.3 20 Millionen Pflegefachpersonen weltweit verpflichten sich diesem, vom Weltbund der Pflegen-
den (International Council of Nurses = ICN) konsentierten und im ICN-Ethikkodex niedergelegten Be-
rufsethos professioneller Pflege. Die nationalen Kammern bzw. berufsstandischen Vertretungen der
Pflege aus 130 Landern bekraftigten 2021 durch die Ratifizierung des tiberarbeiteten ICN-Ethikkodex
die berufsethische Selbstverpflichtung der Profession.4

Die fur Mitglieder des Berufsstands Pflege geltenden Verantwortlichkeiten werden gemaR ICN-Ethik-
kodex in vier ibergeordnete Elemente eingeteilt, welche im professionellen Pflegehandeln reprasen-
tiert sind.

Das erste Element — Pflegefachpersonen und Menschen mit Pflegebedarf — adressiert die pflegefach-
liche Verantwortung in der je individuellen Pflegebeziehung vor dem Hintergrund der Menschenrechte
und der daran gebundenen professionellen Werte. Das zweite Element — Pflegefachpersonen und die
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Praxis — beschreibt die ethischen Aspekte einer verantwortlichen und verantwortbaren Pflegepraxis.
Diese ist gepragt durch die Sicherung und Weiterentwicklung notwendiger fachlicher Kompetenzen,
die Kooperation, die Schutz- und Advokatinnenfunktion fir vulnerable Personen(-gruppen) bei gleich-
zeitiger Achtung eigener Bediirfnisse, Selbstpflegeerfordernisse und Leistungsgrenzen. Das Verhaltnis
von Pflegefachpersonen zur eigenen Profession und deren Weiterentwicklung in fachlicher und berufs-
ethischer Hinsicht wird im dritten Element — Pflegefachpersonen und der Beruf — fokussiert. Hier wird
insbesondere die professionsspezifische Verantwortung in einer den Menschenrechten verpflichteten
Gesellschaft formuliert. Im vierten Element — Pflegefachpersonen und globale Gesundheit — sind zent-
rale Aufgaben in Bezug auf die Gesundheitsversorgung der Menschen unter globaler Perspektive for-
muliert. Hervorgehoben wird hier die Verantwortung fiir die Realisierung des Menschenrechts auf den
Zugang zur Gesundheitsversorgung unter Erfordernissen der Nachhaltigkeit und der landertbergrei-
fenden Kooperation in Zeiten umfassender Transformationsprozesse.

Alle vier Elemente gemeinsam verdeutlichen die ethische Verantwortung von Pflegefachpersonen. Um
gemaR des im ICN-Ethikkodex formulierten Berufsethos agieren zu konnen, ist eine definierte Organi-
sation aller Mitglieder der Berufsgruppe auf nationaler und dann internationaler Ebene (hier: ICN) un-
verzichtbar. Erst eine solche berufsstandische Organisation schafft die Grundlagen und den Rahmen,
welcher es den Professionsangehorigen ermoglicht, ihrem gesetzlichen wie berufsethischen Auftrag
umfassend und eigenverantwortlich nachzukommen. Die Verantwortung fiir den Zentralwert Gesund-
heit und das damit verbundene gesellschaftliche Mandat der Pflege ist auf ein Organ der Selbstverwal-
tung angewiesen, das die notwendige fachliche Expertise ihrer Mitglieder am aktuellen Wissen und
den zu beachtenden ethischen Standards ausrichtet. Das bedeutet Unterstiitzung, Begleitung, und
Qualitatssicherung fiir die Berufsgruppe und schiitzt die berechtigten Interessen der Gesellschaft und
der Menschen mit Pflegebedarf.

In dieser Stellungnahme wird bezogen auf jedes der vier Elemente des ICN-Ethikkodex herausgearbei-
tet, worin die Verantwortung von Pflegefachpersonen konkret besteht. Sie verdeutlicht, welche Rolle
Pflegekammern als Organisationen berufsstandischer Vertretung in diesem Zusammenhang zukommt:

e zum einen als Organisationen, welche jede einzelne Pflegefachperson darin unterstitzt, ihrer
individuellen professionellen Verantwortung nachkommen zu kénnen,

e zum anderen als Organisationen, die es der Pflege als Berufsgruppe liberhaupt erst ermaoglicht,
ihre Gbergreifende Verantwortung in Bezug auf ihr gesellschaftliches Mandat im Rahmen eines
der Selbstverwaltung liberantworteten Pflege- und Gesundheitswesens verbindlich einzulo-
sen.

Pflegefachpersonen und Menschen mit Pflegebedarf (Element 1)

Pflegefachpersonen tragen Verantwortung fiir Menschen und soziale Gemeinschaften, die einen kon-
kreten oder potenziellen Pflegebedarf aufweisen. Pflegefachpersonen gestalten in der pflegerischen
Begleitung und Versorgung einen Rahmen, Strukturen und Beziehungen, in welchen Menschenrechte
anerkannt, geachtet und geschitzt werden. Sie wirken darauf hin, dass Menschen mit Pflegebedarf
und ihre An- und Zugehorigen diejenigen evidenzbasierten Informationen auf eine ihnen verstandliche
Art und Weise erhalten, die diesen eine individuelle und selbstbestimmte Entscheidungsfindung hin-
sichtlich ihrer gesundheitlichen und pflegerischen Versorgung erméglichen. Die Gewahrleistung eines
korrekten Umgangs mit personenbezogenen Daten und der Schutz der Privatsphare ist dabei sowohl
in Pflegebeziehungen als auch im kollegialen Kontext obligat. Pflegefachpersonen sind aufgefordert,
ein integeres Bild beruflicher Pflege und ihrer Vertreterinnen und Vertreter in der Offentlichkeit und in
den Medien zu pragen. Gemeinsam mit allen anderen gesellschaftlichen Gruppierungen und Organisa-
tionen setzen sich Pflegefachpersonen fiir die Realisierung derjenigen MaRRnahmen ein, die im Sinne
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einer menschenrechtskonformen, gerechten, gleichwertigen und sicheren Gesundheitsversorgung den
Bediirfnissen aller Menschen entsprechen. DemgemaR erfiillen Pflegefachpersonen eine zentrale Auf-
gabe und Funktion fiir ein Gemeinwesen, dass sich unter Einbezug technologischer Neuerungen, evi-
denzbasierter Wissensbestande und unter Anerkennung individueller Menschenrechte fortwahrend
weiterentwickelt und den Menschen in seiner Wirde, seiner Verletzlichkeit, seiner Individualitat und
seiner sozialen Bezogenheit als wesentlichen Bezugs- und Reflexionspunkt anerkennt.

Pflegekammern als Organisationen der berufsstandischen Selbstverwaltung kommt in diesem Zusam-
menhang die Aufgabe zu, professionsethische Orientierung zu unterstiitzen und ihren Mitgliedern bei
der Ubernahme und der Erfiillung dieser Aufgaben verbindliche Reflexions- und Argumentationsgrund-
lagen anzubieten. Pflegekammern geben Raum zur individuellen und kollektiven Arbeit, Auseinander-
setzung und Vergewisserung lber handlungsleitende Werte der Berufsgruppe und sind Anlaufstellen
flir Beratung und Entlastung in schwierigen bzw. dilemmatischen Pflegesituationen. Dies kann bei-
spielsweise durch Angebote der Ethikberatung wie Ethikgremien, Stellungnahmen, ethische Leitlinien,
Fortbildungsangebote oder geschiitzte Beschwerdestellen gelingen. Pflegekammern ermdoglichen in
dieser Form einerseits den intraprofessionellen Dialog und einigungsorientierte Verstandigung. Ande-
rerseits vertreten sie als Selbstverwaltungsorgan die damit in Zusammenhang stehenden Interessen
und Bedarfe der Pflegefachpersonen im gesellschaftlichen und politischen Diskurs. Dies ermoglicht ins-
besondere auch die aktive, gleichberechtigte Mitwirkung und Mitgestaltung der Profession Pflege in
allen Organen und Gremien der gemeinsamen Selbstverwaltung im Gesundheitswesen. Auf diesem
Weg tragen Pflegekammern mafgeblich dazu bei, eine menschen- und vertrauenswiirdige und zugleich
qualitativ hochwertige Pflege- und Gesundheitsversorgung der Menschen in Deutschland und weltweit
zu gewabhrleisten.

Pflegefachpersonen und die Praxis (Element 2)

Die Pflegepraxis und die Qualitat der pflegerischen Leistungserbringung wird maligeblich durch jede
einzelne beruflich tatige Pflegefachperson gepragt. Das bedeutet im Umkehrschluss auch: jede einzelne
Pflegefachperson tragt eine (Mit-)Verantwortung fiir die Qualitat der erbrachten Pflege, die praktische
Ausgestaltung der pflegerischen Leistungsprozesse und schlussendlich fiir das Bild und die Vertrauens-
wirdigkeit der Pflege in der Gesellschaft.

Hierzu zahlt konkret die Verantwortung fiir die individuelle, an aktuellen Erkenntnissen und Standards
ausgerichtete berufliche Handlungsfahigkeit, die dazu notwendige kontinuierliche Reflexion und (Wei-
ter-) Entwicklung beruflicher Kompetenzen sowie das Engagement, sich fiir eine stetige Qualitatsent-
wicklung der pflegerischen Versorgungspraxis evidenzbasiert und aktiv einzusetzen. Dabei gilt es evi-
denzbasierte Erkenntnisse und Standards sowie innovative (technische) Entwicklungen auf eine ethisch
reflektierte, auf die Wiirde, das Wohl und die Bediirfnisse der Menschen mit Pflegebedarf ausgerich-
teten Weise in die Pflegepraxis zu integrieren. Wiirdegefahrdende und werteverletzende Praktiken und
Tendenzen im Pflege- und Gesundheitswesen als solche zu erkennen und wirksam zu thematisieren
und bestmoglich einzugrenzen beziehungsweise zu verhindern ist Teil dieser Verantwortung. Dies be-
deutet im Sinne des advokatorischen Fiirsprechens und Fiirsorgens fir die Rechte von Menschen mit
Pflegebedarf einzutreten, wenn diese selbst nicht (mehr) in der Lage dazu sind. Dafir bedarf es des
Bewusstseins fiir die eigenen berufsbezogenen Kompetenzen und Grenzen wie auch fiir die der Kolle-
ginnen und Kollegen im unmittelbaren Arbeitsumfeld. Erst mit diesem umfassenden Blick auf grund-
satzliche Erfordernisse, gebotene Standards sowie vorhandene Kompetenzen und (Belastungs-)Gren-
zen kann eine professionelle und qualitatsvolle Pflegepraxis realisiert und verantwortet werden.
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Pflegekammern lassen die Angehdorigen des Heilberufs Pflege in der verantwortlichen Gestaltung einer
derartigen Pflegepraxis nicht allein. Indem sie in Berufsordnungen Aufgaben- und Verantwortungsbe-
reiche von Pflegefachpersonen festlegen und abgrenzen, schaffen sie ein verlassliches Berufsrecht, auf
das sich Pflegefachpersonen jederzeit berufen konnen. Gleichzeitig unterstiitzen Pflegekammern ihre
Mitglieder durch unterschiedlichste Angebote und Formate beim Aufbau und der stetigen Weiterent-
wicklung beruflicher Kompetenzen. Zudem bringen sie sich aktiv in die Gestaltung einer wissenschafts-
basierten und auf berufsethischen Standards beruhenden Aus-, Fort- und Weiterbildung ein und un-
tersttzen die berufliche (Weiter-)Entwicklung ihrer Mitglieder. Sie tragen aktiv dazu bei, berufliche
Arbeitswelten zu gestalten, die eine verantwortbare Berufspraxis ermdglichen und zugleich gesund-
heitsforderliche Standards realisieren.

Pflegekammern libernehmen eine wichtige Funktion zur Sicherung des Vertrauens der Bevolkerung in
die professionelle Pflege und ihre Vertreterinnen und Vertreter indem sie es den Pflegefachpersonen
ermoglichen, ihrem beruflichen Auftrag besser nachzukommen. Pflegekammern schaffen den hierzu
notwendigen normativen Rahmen sowie die unterstiitzenden und regulierenden Strukturen und Pro-
zesse. Keine andere Organisation oder Institution vermag diese Aufgabe und Funktion von Pflegekam-
mern flr den Heilberuf Pflege formal wie inhaltlich zu erfillen.

Pflegefachpersonen und der Beruf (Element 3)

Fir die Sicherstellung einer professionellen Pflege auf der Grundlage wissenschaftsbasierter und wis-
senschaftsorientierter Standards tGibernehmen Pflegende eine aktive, flihrende Rolle in der Erweite-
rung ihres Wissens und der Entwicklung und Erhaltung beruflicher Werte und ethischer Prinzipien. Sie
libernehmen Verantwortung fir die Gestaltung einer ethisch reflektierten, gerechten und angemesse-
nen Arbeitsumgebung in der klinischen Versorgung, dem Management, der Ausbildung und der For-
schung. Nur so kann eine sichere und hochwertige pflegerische Versorgung in einer sich permanent
verandernden Versorgungswirklichkeit ermoglicht werden. Pflegefachpersonen sorgen fiir die Sicher-
heit der Menschen die Pflege benotigen, ob Einzelperson, Familie oder Gemeinschaft. Deshalb beteili-
gen sich Pflegende an der Verbreitung und Umsetzung evidenzbasierten Wissens und an der Weiter-
entwicklung einer ethisch verantwortbaren Pflegepraxis. Dazu gehoren auch die Vorbereitung auf Kri-
sen- und Katastrophensituationen, die Bewertung von Risiken und die Entwicklung, Umsetzung und
Planung von Ressourcen, um Risiken zu minimieren wie auch die verantwortliche Beteiligung an ent-
sprechenden Interventionen. Pflegekammern bieten dazu den nétigen Rahmen und die Moglichkeiten,
damit Pflegefachpersonen ihrer konkreten Verantwortung gerecht werden kénnen. Sie sichern die Ein-
bindung der Pflegefachpersonen in die entsprechenden Entscheidungsgremien und Kriseninterventi-
onsteams, so dass der Perspektive und Expertise der Pflegefachpersonen Geltung verschafft wird. Da-
bei stehen Pflegekammern im Austausch mit anderen Gesundheitsdisziplinen und deren Standesver-
tretungen. Sie wirken im Sinne ihrer Mitglieder und in Vertretung der pflegeprofessionellen Expertise
am Aufbau geeigneter Strukturen und Planungen fir Notfalle, Katastrophen, Konflikte, Epidemien und
anderen Krisen mit.

Durch ihre Zustandigkeit fir die berufliche Fort- und (Fach-)Weiterbildung sorgen Pflegekammern un-
abhangig von 6konomischen Interessen dafiir, dass alle aktuellen Wissensbestiande und Kompetenzen
adressiert werden, die Pflegefachpersonen gegenwartig und kiinftig bendtigen. Hierbei ist es das Ziel
eine professionelle Pflegebeziehung auf der Basis aktueller und kritisch reflektierter, fachlicher Evidenz
sowie unter Einbezug der Patientinnenrechte zu gestalten.

Der Heilberuf Pflege bedarf zur Wahrnehmung seiner Verantwortung einer berufsstandischen Vertre-
tung, die in die Profession hineinwirkt, in dem sie Informationen und Diskurse zuganglich macht und
die aus der Profession heraus wirkt, indem sie deren spezifische Perspektive und das je aktuelle
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Pflegewissen auf dem Stand der Forschung in gesundheitspolitische und -6konomische Entscheidungs-
prozesse einbringt. Pflegekammern sichern die Information und Teilhabe ihrer Mitglieder an Diskursen
zu aktuellen pflegefachlichen, -wissenschaftlichen, -politischen und -ethischen Themen.

Um ihre Verantwortung fir die Umsetzung und Entwicklung aktueller Standards und fiir die Erweite-
rung forschungsbasierten aktuellen Berufswissens wahrnehmen zu kénnen, bendtigen Pflegefachper-
sonen Informationen und Kommunikationsraume, wie Pflegekammern sie der Berufsgruppe bieten.
Denn: Pflegekammern gewahrleisten die Aufnahme von Bildungsinhalten, die Uber eine direkte Ver-
wertbarkeit im Pflege- und Arbeitsprozess hinaus dazu befahigen, die Verantwortung fiir die Profession
und deren Weiterentwicklung wahrzunehmen und die dafiir erforderlichen Arbeitsbedingungen nach-
haltig mitzugestalten. Sie informieren iber zentrale rechtliche Neuerungen und sorgen dafr, dass pfle-
gerelevante Erkenntnisse und Innovationen zeitnah in die Aus-, Fort- und (Fach-)Weiterbildung einflie-
Ren. Damit erflillen sie zentrale Aufgaben in der Befahigung jeder einzelnen Pflegefachperson, ihrer
professionsethischen Verpflichtung entsprechen zu kénnen. Pflegekammern stellen die zustandige und
legitimierte Plattform fiir die Teilhabe der Professionsangehdrigen an der Weiterentwicklung der eige-
nen professionellen Werte dar. Als Kammern bieten sie die dafiir notwendige Verbindlichkeit und Un-
abhangigkeit.

Durch ihr Eintreten fiir eine Arbeitsumgebung, die es Pflegefachpersonen erméglicht, ihren Verantwor-
tungsbereich optimal auszufiillen und fir Arbeitsbedingungen, die fiir Pflegefachpersonen sicher, so-
wie sozial und wirtschaftlich gerecht sind, unterstiitzen Pflegekammern ihre Mitglieder und fordern
zugleich das Ansehen des Berufes. Pflegekammern sind somit zugleich Ansprechpartner fiir ihre Mit-
glieder angesichts ethisch herausfordernder Arbeitsbedingungen und strukturell bedingter Versor-
gungsprobleme. Sie bieten Unterstilitzung, wenn Pflegefachpersonen gegen unethische Praktiken in der
Versorgung von Menschen mit Pflegebedarf und in der Forschung eintreten.

AusschlieRlich Pflegekammern kénnen frei von anderen Interessen — und legitimiert durch die Mitglied-
schaft aller Pflegefachpersonen — die Verantwortung fiir die Entwicklung der Profession gemaR ihrem
gesellschaftlichen Auftrag in international anschlussfahiger Weise Gibernehmen. Pflegekammern wer-
den aus der Gemeinschaft der professionell Pflegenden heraus demokratisch gestaltet. Sie agieren
durch Pflegende fiir Pflegende fiir die erfolgreiche Ubernahme des verantwortungsvollen pflegerischen
Mandats.

Pflegefachpersonen und globale Gesundheit (Element 4)

Das Recht auf einen gesicherten Zugang zu einer angemessenen Gesundheitsversorgung ist zentraler
Bestandteil der Menschenrechte. Pflegefachpersonen kommt eine spezifische Verantwortung dafiir zu,
einen fairen, gerechten und gesicherten Zugang zur Gesundheitsversorgung zu ermoglichen und nach-
haltig gesundheitsforderliche Lebensverhaltnisse zu férdern und aufrecht zu erhalten. Dies bedeutet
aktuell und kiinftig immer bewusster global wirksame Zusammenhange unterschiedlichster Faktoren
und deren Auswirkungen auf gesunde Lebenswelten zu thematisieren und diese im Sinne des profes-
sionellen Auftrages der Pflege mitzugestalten.

Faktoren wie Klimaveranderungen und Umweltzerstorung, die fortschreitende technologische Trans-
formation mit ihren gesellschaftlichen Konsequenzen sowie geopolitische Veranderungen und Auswir-
kungen nehmen maRgeblich Einfluss auf die Lebensverhaltnisse der Menschen, auf die Realisierung
und Achtung der Menschenrechte sowie auf den Zugang zu einer addquaten Gesundheitsversorgung.
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Sich fur die Realisierung der Ziele fiir Nachhaltige Entwicklung (SDGs, 5) der Vereinten Nationen aktiv
einzubringen, ist im Sinne eines menschenrechtsorientierten Berufsverstandnis fir die Profession als
obligat einzuschatzen. Als Pflegefachpersonen, die ihrem professionellen Auftrag in Bezug auf die Rea-
lisierung einer menschenrechtskonformen Gesundheitsversorgung nachkommen, bedeutet das, sich
mit den Chancen und Gefahren dieser Verdanderungsprozesse aktiv auseinanderzusetzen und sich im
Rahmen der Berufsausiibung moglichst wirksam und auf Basis ethischer Standards in deren Gestaltung
auf lokaler wie globaler Ebene einzubringen. Gerade hier kann die Mitgliedschaft in einer Pflegekam-
mer und in Berufsverbanden ein wichtiger Beitrag sein.

Um Pflegefachpersonen bei der praktischen Realisierung dieser relativ neuen berufsethischen Anfor-
derung zu unterstiitzen, sind Pflegekammern unerlasslich. Als berufsstandische Organisationen kommt
ihnen die Aufgabe zu, Strategien und handlungsleitende Grundlagen fir die Umsetzung einer an den
SDGs ausgerichteten Pflegepraxis mit zu entwickeln, die zudem eine globale Perspektive auf gesunde
Lebensverhaltnisse einnimmt. Pflegekammern engagieren sich in entsprechenden Gremien und treten
als Fursprecher fiir eine menschenrechtsorientierte Gesundheitsversorgung fir alle Menschen auch
auf politischer Ebene ein. Pflegekammern und die dazugehorigen Strukturen und Angebote unterstut-
zen und bestarken Pflegefachpersonen in bestmdéglicher Weise darin, umweltschadlichem berufsasso-
zilertem Handeln entgegenzuwirken, klimasensibel zu agieren und so einen umfassenden Beitrag zur
gesellschaftlichen Bewaltigung des Klimawandels wie auch zur Erreichung der SDGs leisten zu kdnnen.
Dies kann in Ausrichtung und Anerkennung des pflegeprofessionellen Auftrags zur Verbesserung der
Gesundheit im globalen Kontext — als einem wesentlichen Teil der unverdaufSerlichen Menschenrechte
— beitragen.

Resiimee

Pflegekammern reprasentieren die transparent verfasste und formal legitimierte Vertretung der Pro-
fession Pflege in der Selbstverwaltung des Gesundheitswesens. Sie bringen die pflegespezifische Ex-
pertise im Sinne des pflegeprofessionellen gesellschaftlichen Mandats in die jeweiligen Gremien ein
und fordern die interprofessionelle Zusammenarbeit mit den anderen Standesvertretungen und Leis-
tungspartnern in der Selbstverwaltung des Gesundheitswesens. Sie sichern den Informationsfluss zwi-
schen Gremien und Kammermitgliedern ab, gestalten intraprofessionelle Diskurse und erarbeiten be-
rufsgruppenspezifische Positionierungen. Pflegekammern unterstiitzen das ethische Verhalten ihrer
Mitglieder und starken die ethische Kompetenz einschlieRlich der ethischen Sprach-, Diskurs- und
Handlungsfahigkeit durch ethikspezifische Beratungs- und Bildungsangebote. Dies dient der Gestaltung
der (inter-)professionellen, ethisch fundierten Zusammenarbeit in der Berufspraxis wie auf gesund-
heitspolitischer Ebene. Pflegekammern tragen dazu bei, dass Pflegefachpersonen ihrem gesellschaftli-
chen und professionellen Auftrag — auch hinsichtlich des ethischen Begriindens, Verhaltens und Han-
delns —im Zusammenspiel (inter-)professioneller Versorgungsteams aktiv nachkommen.

Nur auf dem Weg einer solchen berufsstandischen Organisation der Pflege kann sichergestellt werden,
dass Pflegefachpersonen ihr Wissen und ihre spezifische Kompetenz in die dringend notwendige Wei-
terentwicklung der nationalen wie internationalen gesundheitsbezogenen Versorgungsstrukturen ein-
bringen kdnnen. Um die Versorgungssicherheit und Versorgungsqualitat der Bevolkerung mit allen not-
wendigen Innovations- und Transformationsprozessen zu gewahrleisten, aber auch um die im ICN-
Ethikkodex formulierte berufsethische (Selbst-)Verpflichtung zu erfiillen und dem darin niedergelegten

5 SDG Sustainable Development Goals) = Ziele fiir nachhaltige Entwicklung der Vereinten Nationen (UN) siehe:
https://unric.org/de/17ziele/ [28.01.2024]
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Berufsethos professioneller Pflege zu entsprechen, ist eine Pflegekammer im Bereich der sozialrechtli-
chen Selbstverwaltung, der Politikberatung und an allen relevanten Stellen der Weiterentwicklung des
Versorgungssystems unabdingbar. Die Zukunftsfahigkeit der pflegerischen Versorgung ist ein Schlissel-
moment flr Lebensqualitdt und Menschlichkeit nicht nur in einer alternden Gesellschaft. Angesichts
der Aufgaben, der fir ihre Bewaltigung notigen spezifischen Expertise und der daraus resultierenden
Verantwortung bedarf es einer Selbstverwaltung, die konsequent am aktuellen Wissen und den pro-
fessionellen Werten der Pflegefachpersonen orientiert agiert. Eine bloRe Erfassung der Pflegefachper-
sonen durch den Staat kann diesem Anspruch nicht gerecht werden. Die hierfiir notwendige Organisa-
tionsform und Struktur ist ausschlieBlich in Pflegekammern zu finden. Dass diese in den meisten Bun-
deslandern fir die Pflege noch immer fehlen, ist als mitursachlich fiir die Dauerkrise des Pflegeberufs
in Deutschland mit allen Konsequenzen fiir die Versorgung der Birgerinnen und Blirger anzusehen.
Nur durch eine eigenstandige und unabhangige berufsstandische Vertretung, wie sie eine Pflegekam-
mer als Heilberufekammer bietet, kann die Berufsgruppe ihren Auftrag flir die Gesellschaft und die
Menschen mit Pflegebedarf dauerhaft, umfassend und nachhaltig erfillen.

Unterzeichnende Mitglieder der AGs Pflege und Ethik 1 und 2 der AEM:

Beier, Katharina; Dr. phil., wissenschaftliche Mitarbeiterin; Giese, Constanze; Prof. Dr. theol., Pflege-
fachperson; Heubel, Friedrich; PD Dr. med., Arzt; Hildebrandt-Wiemann, Hella; Dipl. Pflegepad. (FH),
Pflegefachperson; Hofmann, Irmgard; MA phil., Pflegeethikerin, Pflegefachperson; Krupp, Ulrike; Dipl.
Rel. Pad., Klinikseelsorgerin; Kuhn, Andrea; Dr. rer. cur., Pflegewissenschaftlerin, RN (registrierte Pfle-
gefachperson); Lehmeyer, Sonja; M.A., Bildungsreferentin fir Pflegeberufe, Pflegefachperson; Maul,
Stefan; Dr. phil., Pflegefachperson; Meldau, Ulrike; Pflegefachperson Intensiv und Anasthesie; Micke,
Walburga; Pflegefachperson; Miiller Jutta; Dr. rer. medic., Pflegefachperson; Pasch, Wolfgang, Dipl.
Berufspad. (FH), Studiengangsleitung, Pflegefachperson; Rabe, Marianne; Dr. phil., Pflegefachperson;
Riedel, Annette; Prof. Dr. phil. habil., Pflegefachperson; Ritzi, Sebastian, Dr. phil., Pflegefachperson;
Salomon, Fred; Prof. Dr. med., Arzt; Sattler, Birte; Pflegefachperson; Schiller, Grit; Dipl. Psych.,
Psychoonkologin, Pflegefachperson; Schneider, Christoph; Studentische Hilfskraft; Schniering, Stefanie,
Dr. phil., Pflegewissenschaftlerin; Schiitze, Lutz; MScN, Pflegefachperson; Schulze-Kruschke, Christine;
Dipl. Pflegepad., Pflegefachperson; Steiner, Resi; Ethikberaterin, Pflegefachperson; Wachter, Anna;
Facharztin fir Innere Medizin; Welsch, Beate; Dipl. Pflegewirtin, Pflegefachperson; Witzmann, Mar-
kus; Prof. Dr. phil., Pflegefachperson; Waohlke, Sabine; Prof. Dr. phil., Pflegefachperson; Waullf, Stepha-
nie; MAE, Pflegefachperson



