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Pflege kann mehr!

Prof. Dr. phil. Gabriele Meyer



1988 Grindung eines
"medizinpadagogischen" Studienganges

1996 Eroffnung Studiengang Diplom
Pflegewissenschaft

1999 Grindung des Instituts fur
Gesundheits- und Pflegewissenschaft

2002: Erste Promotion im
Promotionsstudiengang InGrA
,Partizipation als Ziel von Pflege und
Therapie® (2022: 108)

Derzeitige Studiengange:
* Bachelor Evidenzbasierte Pflege
* Bachelor Hebammenwissenschaft
* Master Gesundheits- und Pflegewissenschaft
* Graduiertenkolleg InGrA



Pflegewissenschaft in Deutschland 15 Universitéten

* Professuren: Alle Hochschulen, n=150 an 63 Standorten; i
Universitaten: n=23 an 15 Standorten : , o

www.kleine.faecher.de
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Integrating academic nurses in German university hospitals: a follow-up survey

Manuela Bergjan®*', Antje Tannen"', Tobias Mai‘, Johanna Feuchtinger?,
Jennifer Luboeinski®, Julian Bauer’, Uli Fischer™-2, Andreas Kocks#2:*

2 Charité - Universititsmedizin Berlin, corporate member of Freie Universitit Berlin, Humboldt-Universitit zu Berlin, and Berlin Institute of Health,
Pflegedirektion - Pflegewissenschaft/Praxisentwicklung, Berlin, Deutschland

b Charité - Universitdtsmedizin Berlin, corporate member of Freie Universitéit Berlin, Humboldt-Universitit zu Berlin, and Berlin Institute of Health, Instirut
[fiir Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft, Berlin, Deurschland

Eqocherapic, Logotharupie,
Fehammenionde, Phyvsiotherapie
wnd Pliege Kano paan studivren

Jurgst bat sich darem der achon son
Jatezehmien grorderte Wanded sur Akade-
misevung der Plegeberafe teschieanigt,
Anesisor war cdne Emipde hiung des Wiseen -
schafiacates sus den Jehr Juu Ewischen

sehaund if- © Universititsklinikum der Goethe-Universitdt Frankfure, Plegedirektion, Stabsstelle Pllegeentwickiung, Frankfurt am Main, Deutschiand
m—mrou.u suﬂwz xu.l&un, unyuhl d - . = s 5 ! R . - N .

Oer damalize Vorsiceonde M Universititsklinikum Freiburg, Pllegedirektion, Stabsstelle Qualitiit und Entwicklung in der Pflege, Freiburg, Deutschland

ey M dt, um, = Verband der Pflegedirektorinnen und Pflegedirektoren der Universitdtskliniken und Medizinischen Hochschulen Deutschlands (VPU) e V., Berfin,

dig und evitereodret lumhln und shre

prufessans e Tatigeeit wed der Goundlage Deutschland

wicanachafticher Erbonataie reflektie- Tursrischen sovpfiodls segor der Wissenscbafiarad, doss bis su etsom Fanfel der Pflegednifte sttt sl e f Klinikum der Universitir Miinchen, LMU Miinchen, Stabsstelle Qualititsmanagement und Pflegeentwicklung Stabsstelle Klinische Pflegeforschung und
o oa kionen . Anesetreben selen Frakil- Qualititsmanagement Pllegedirekrion, Miinchen, Deutschland
m#ﬁ:g&mﬁgmﬁmﬂ' % Universitiitsklinikum Bonn, Pflegedirektion - Stabstelle Pflegeforschung, Bonn, Deutschland
e K
Aiiniston, w MArqUArEK Unausgespeechs- B h l Kr nk b l l e B die prakische Phas so wich
o0, dser sacherlich sicht ux}:cm poa barm ac e Or am a en e ,l'ﬁncdmllv:‘anvud;mmbu‘bo&uf
:bonv:l.unﬁd\\;i::ucha ll;:"w:'l— l{'&hl'unw Krmkheit, Tod und St
e Pllapec reapeuten nen den o o : % bou.‘ r dis Sebamung sum Studiam
stindig dhee hohe Areitzhelastung kla- Was im Ausland schon !ange USEIS ist, macht nun auch in Deutschland Schule: s e g o e
pemden Klindkirsten einen Tell der Arteit Hochschulen bieten Studiengiinge fir Berufe In der medizinischen Pllege Rote, soaidern aneh ein Tes,
abrebmen. JWer bel ume studient, Jerak, seln Berufs-
Abeusiudien e berufserfalives Sl kritSech zubetrachion und unadhing -

Erankesschwestens und Ppskethatapen:  gelassen. bt diesorn fobe werdendieerston  ung stedgt und sich dis Lebenapeantnhel- 1354, deeich mit dem Xl Pllcge-Bachelar  ge Erntschel oy 0 ST, syt 2
Lon iR e schan st den Achaigedalicen  Alschweten in die Pesxis mlllﬂtﬂ e Mwmjumu Menschen dndern, haben  inefnem der 93 Stushenginge (o Deutsel- i, Ncluu wuun-chdlhdun Atk

s vorgen Mabetrsdents. Deven 2iel war St Studaesginge dee Hochachule - wir ¢s lmoes Biufiger mit Menschen tu  leand clngeschrichen hotted. Eln grober utnd Olos-
aber zicht die thearetische Unletmane:  Gwnple, Hebammeskunde, 101 be, tun, de aleht ooy eine, sondens mcheere  Tel berst borufsbegieiiend im Pematudi- mw-u!huhvplm Damitacl vieal-
rung dec Pflege, sondeen der Transfer vam t'ﬁrgr und I'hvawdumpw sind oy - K:mlldlenumumeminmnu\n weichs  um. Dot Priscasstu®um wird East gberall e 74 apeuten und

Bett joe Bice Die Kinikverwalk - B Bogina besechenal-  zeilig haber’, sagt Priedrichs.  Hiee stes ln Sassnmenarbdlmit Kinllenund The-  dec Weg; In dbe eigens Fraxis geebinet wee-
fen nach Eachkundigem Pereomal Deerain o Seerd <o gleichen S0 wickiy, dass Mirebeitee ch durd Dot den. Ober die Xeoperation mik den Khind-
staaiche Bochachule, dis sich gans wef  sulam ale leenen, m!erdlstpllmﬂ"tm Pllego- und Therigicherafe g und -ut mn angrhente b—hupﬂq“ direkt  ken gelingt o5 uns, Kleine feine Schulite In
e Aufwertusg der Fllegebenute spealali-  tef Das St auch (e die bersfiche 20 Augrnbshe mitelnander o der g g
Aot Bat, bt e Mochochube fir Gesund.  kunft wichtip”, Anme Eriednchs, 4o e Batachaft wied podidire. 2008 hm.n dn mh- und ﬂ.tnauum = er Untecan- 2 uhm' gt Ammermann und hotf:
Ik in Bochum. 20069 gegrdodel, wurden  Prdsifists: der s Dochschule.  nen 534 Studensen el Aufbausiugium in - churg o0 Schoangerdl amgebddet. As  Dadurch rmnau\ rs.h die Quuhm dee

= habe danach die erstem Stodierenden e Weil die durchechnitliche Lebenserwar-  Detschland, in Juhr 3002 wirve viachon  den Hochchalen wind dee wissenachaflli- G dheitsl

Suddeutsche Zeitung
6. November 2014, Nr. 255



Pflegeausbildung in Deutschland 2021

Beginn der Ausbildung zur/zum Pflegefachfrau/Pflegefachmann

 Fachschule: n = 61.458

 Studium / Bachelor Pflege: n = 1.091
* 1,7 % (0,78 %, primarqualifizierend Studierende)
e von Empfehlung des Wissenschaftsrates 2012 weit entfernt

Anteil hochschulisch ausgebildeter

, L . BIBB Discussion Paper
Absolvent*innen der Primarausbildung ISCUSS! P

2022

100% Grofbritannien
44% Niederlande
100% Schweden

61% Kanada

|
bl bb Bundesinstitut fiir
Berufshildung

https://www.stiftung-muench.org/epaper_05-2019/#0, Pinahl Studie, 2019



Originalarbeit Pflege (2019),32(1),7-16

Berufsperspektiven von
Absolventinnen und Absolventen
grundstandig qualifizierender
Pflegestudiengange — Ergebnisse
einer bundesweiten Verbleibstudie

Anna-Lena Baumann', Christiane Kugler?

* Mehrals 2/3 arbeitet in der
"Hochschule fur Gesundheit, Bochum . . %
“Institut fir Pflegewissenschaft, Medizinische Fakultat der Albert-Ludwigs-Universitéat, Freiburgi. B. d | re kte N Patle nt inn e nve I’SO rgu ng
* 1/3 hat bereits ein
weiterfihrendes Studium
begonnen; 1/3 plant ein
Masterstudium




QUALIFIZIERUNG, BERUFSAUSUBUNG
UND INTERESSENORGANISATION

= == = == K
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Ausbildung von Pflegefachpersonen

Berufsfach- Hochschulisch Hochschulisch Hochschulisch Hochschulisch
schulisch &
(Senderweg) Berufsschulisch

Registrierungs- und Fortbildungspflicht

Mein (Ja) Ja Ja Nein (Ja) Ja

Vorbehaltene Aufgabenbereiche

Nein Ja Ja Ja Ja

Erweiterte Kompetenzen

Nein Ja Ja Ja Ja

Selbstorganisation (Kammer)

Nein Ja Nein Nein Ja
Etablierung NMC Grundsatzlich CN Ontario
in zwei (musgeprigte keine (auf Provinz-
Bundeslandern Kompetenzen) Berufskammern ebene)

https://www.stiftung-muench.org/epaper_05-2019/#0, Pinahl Studie, 2019



m Bundesministerium
2% ¥ fir Gesundheit

Gesetzentwurf

der Bundesregierung

Entwurf eines Gesetzes zur Starkung der hochschulischen Pflegeaus-
bildung, zu Erleichterungen bei der Anerkennung auslandischer Ab-
schliisse in der Pflege und zur Anderung weiterer Vorschriften

(Pflegestudiumstarkungsgesetz — PfIStudStG)



“EXPRESS

Degree nurses ‘could get
too posh to wash’

AN announcement yesterday that nurses will soon have to
have degrees was met with anger by some health unions
and patient groups.

By VICTORIA FLETCHER
flv : s

‘ They fear
/ nurses will
S H become “too
L ., posh to wash”
<

and will not

learn the basics
of compassion
and patient care
4 that is so critical
— ‘ to patient
Nurses will have to get a degree before they can recovery.
tend the sick []

A spokeswoman
for public services union Unison said: “The emphasis should be
on competence, not on unfounded notions about academic
ability.”

BMJ 2017;356:j863 doi: 10.1136/bm;.j863 (Published 2017 March 14) Page 1 of 2

® VIEWS AND REVIEWS

Check for
updates

ACUTE PERSPECTIVE
David Oliver: Why shouldn’t nurses be graduates?

David Oliver consultant in geriatrics and acute general medicine

Berkshire

“Nursing seems to be the only profession where people
argue that too much education is the cause of problems.”



Trennung zwischen
Pflegewissenschaft & Praxis

BMJ cover sheet, Oct 30, 2004; Vol. 329, Num. 7473



www.med.uni-magdeburg.de

An der Medizinischen Fakultit der Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg ist
Zum néchstmibglichen Zeitpunkt die

W3-Professur fiir Gastroenterologie,
Hepatologie und Infektiologie
(Nachfolge Prof. Dr. med. A. Canbay)

wiederzubesetzen.

Zu den Aufgaben gehbren die Vertretung des Faches in Forschung, Lehre und
Krankenversorgung sowie die Leitung der Universitatsklinik flir Gastroenterclo-
gie, Hepatologie und Infekticlogie in seiner ganzen Breite am Universitatsklini-
kum Magdeburg.

Meben herausragender klinischer Erfabrung und wissenschaftlicher Leistungen
im Fachgebiet wird von der Bewerberin/dem Bewerber eine Mitwirkung an der
Weiterentwicklung der beiden Forschungsschwerpunkie der Medizinischen
Fakultdat (Meurowissenschaften; Immunologie/Molekulare Medizin der Entziin-
dung) erwartet. Die Mitarbeit im . Zentrum Innere Medizin® ist Voraussetzung.
Die Klinik ist integraler Bestandteil des Zentrums, das u. a. die drztlichen Rotati-
ansmoglichkeiten zur internistisch-fachérztlichen Ausbildung emmbglicht. Die
aktive Gestaltung der interdisziplindren Zusammenarbeit mit den anderen
Kliniken, Instituten und Zentren der Universititsmedizin (z. B. Adipositas-
Zentrum, GefaBzentrum, Lebertransplantation, Interdisziplindres Krebszentrum)
ist gewu.lnscht Die Mitarbeit im Gesundheitscampus (GC-F), beim Aufbau des
Comprehensive Cancer Centers (CCGC), in der viszeralen Onkologie sowie im
gegtainsamm Transplantationszentrum Magdeburg/Halle werden vorausge-
setzt.

Von der Bewerberin/dem Bewerber werden ein besonders hohes Enga ent in
der Lehre im Studiengang Humanmedizin sowie die Mitwirkung im Masterstu-
diengang Immunologie erwartet.

Einstellungsvoraussetzungen sind die Habilitation oder gleichwertige wissean-
schaftliche Leistungen, die Facharztanerkennung fir Innere Medizin oder Gas-
troenterologie und klinische Leitungserfahrung.

Die mit der Professur zusammenhangenden Aufgaben der Leitung der Klinik gin-
schlieBlich des damit verbundenen Liquidationsrechts werden durch einen Chef-
arztvertrag geregelt. Im Vertrag werden die mit der Leitung der Klinik verbunde-
nen Aufgaben einschlieBlich der Behandlung von Privatpatienten den Dienstaul-
gaben zugeordnet. Das bisherige Liquidationsrecht wird durch eine leistungsge-
rechte Vergitung ersetzt. Hiervon kann abgesehen werden, wenn ein/e Profes-
sorfin schon bisher liquidationsberechtigt war.

Die Otto-von-Guericke-Universitdt strebt eine Erhdhung des Fravenanteils auf
allen Stufen der wissenschaftlichen Karriere an und bittet daher Wissenschaftle-
rinnen nachdricklich um ihre Bewerbung.

UNI

UNIVERSITATS
= LINIK UM 72610 0R

FREIBURG

Die Medizinische Fakultat der Albert-Lidwigs-
Universitit Frelburg 230t 20 den renomimier-
tecten wnd tradifonsrelchsten Fakult3ten n
Deutschland. Das Universititskdinikum  Frel-

An der Medizinischen Fakultat der Albert-Ludwigs-
Universitat Freiburg ist eine

W 3-Professur fiir Pllegewissenschaft mit
Schwerpunkt Interprofessionalitit

am Institut filr Pflegewissenschaft zum nachstmagli-
chen Zeitpunkt zu besetzen.

Die Ausschreibung wird aufgrund eines formalen
Fehlers in den Kontakidaten der urspringlichen Aus-
schreibung wiederholt.

Die Stelleninhaberin/der Stelleninhaber vertritt das
Fach Pflegewissenschaft in Forschung und Lehre. Mit
der Professur soll der Schwerpunkt Interprofessiona-
litat ausgebaut werden.

Es wird eine langjahrige Erfahrung in Forschung und
Lehre erwartet. Wunschenswert sind Kompetenzen
in der klinischen und interprofessionellen Forschung
und Lehre.

Gesucht wird eine international ausgewiesene For-
scherpersonlichkeit mit der Bereitschaft, bestehen-
de wissenschaftliche, klinische sowie didaktische
Schwerpunkte der Pflegewissenschaft mit einem
genuinen Profil der interprofessionellen Outcome-
forschuna zu eraanzen und weiterzuentwickeln und

Professuren in
Pflegewissenschaft
haben bisher keinen
Auftragin der
Pflegepraxis



Journal of

REVIEW Clinical NurSing Wl LEY

Interventions and strategies aimed at clinical academic
pathway development for nurses in the United Kingdom:
A systematised review of the literature

Catherine Henshall MN, RN, MA, PhD, Reader in Nursing:l | Olga Kozlowska PhD,
Vice-Chancellor's Research Fellow® | Helen Walthall RN, PhD, Director of Nursing and
Midwifery Research and Innovation? | Anna Heinen BSc, Clinical Research Practitioner® |
Rebecca Smith BSc, MSc, Clinical Research Practitioner® | Paul Carding PhD, Professor
and Director of Oxford Institute for Nursing, Midwifery and Allied Health Research?



$ Bundesministerium - .
“BF 1 fir Bildung Forschen fir ein
und Forschung
gesundes Leben

Forschung gestalten Forschung férdern | Infothek

Bekanntmachungen 2019 MEHR ZU:

Bekanntmachungan 2019

Richtlinie zur Férderung von Zuwendungen fiir die
Starkung der Pflegeforschung
vom 19.06.2019 - Abgabetermin: 18.12.2019

1.1 Fdrderziel und Zuwendungszweck | IHRE ANSPRECHPERSONEN FUR
li DIESE BEKANNTMACHUNG
Dr. Marijke Looman

o’ 0228 3821-1611
Marijke.Looman@dlr.de

Pflege ist ein in unserer Gesellschaft allgegenwartiges Thema. Im Zuge der bereits langer
andauernden Diskussionen zum demografischen Wandel steht besonders die Altenpflege im Fokus.
Aber auch in allen anderen Lebensphasen kénnen akute und dauerhafte Pflegebediirftigkeit
entstehen und bestehen. Nicht nur die Zusammensetzung der Bevilkerung, sondern auch die
Rahmenbedingungen fir die pflegerische Versorgung verdndern sich aufgrund des demografischen
Wandels stark. Insbesondere der Umbruch familidrer Strukturen hat groe Auswirkungen auf die L& LINKS

Pflege und trdgt malkgeblich dazu bei, dass Pflege sich immer stérker professionalisiert. A Leitfaden Modul 1

Eine leistungsfahige Pflegeforschung schafft die notwendige Evidenz, um die Pflegepraxis gezielt A Leitfaden Modul 2

und gualitativ hochwertig weiterzuentwickeln. Sie trégt z. B. dazu bei, Qualititsstandards und ;
A Muctarvaracse Madol 1 Taill A



Keine Teilhabe an Forschungsforderung
SARS-CoV-2-Pandemie

* Interdisziplinare Kommission der DFG fir
Pandemieforschung

* NUM




Heilkundeubertragungund Stimmrecht
far Pflege auf der Agenda
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Was ist gemeint?

* Recht, autonom klinische Urteile und Entscheidungen zu treffen
* inklusive, selbststandiger Verordnungen



RESEARCH Open Access

Nurse prescribing of medicines in 13 @ﬂ
European countries

updates
Maier Human Resources for Health (2019) 1795
. . 13
Claudia B. Maier

httpsy/doiorg/10.1186/512360-019-0420-6

, Abstract

Background: Nurse prescribing of medicines is increasing worldwide, but there is limited research in Europe. The
objective of this study was to analyse which countries in Europe have adopted laws on nurse prescribing.

Methods: Cross-country comparative analysis of reforms on nurse prescribing, based on an expert survey
(TaskShiftZNurses Survey) and an OECD study. Country experts provided country-specific information, which was
complemented with the peer-reviewed and grey literature. The analysis was based on policy and thematic analyses.

Results: In Europe, as of 2019, a total of 13 countries have adopted laws on nurse prescribing, of which 12 apply
nationwide (Cyprus, Denmark, Estonia, Finland, France, Ireland, Netherlands, Norway, Poland, Spain, Sweden, United
Kingdom (UK)) and one regionally, to the Canton Vaud (Switzerland). Eight countries adopted laws since 2010. The
extent of prescribing rights ranged from nearly all medicines within nurses’ spedcialisations (Ireland for nurse
prescribers, Netherlands for nurse specialists, UK for independent nurse prescribers) to a limited set of medicines
(Cyprus, Denmark, Estonia, Finland, France, Norway, Poland, Spain, Sweden). All countries have regulatory and
minimum educational requirements in place to ensure patient safety; the majority require some form of physician
oversight.

Conclusions: The role of nurses has expanded in Europe over the last decade, as demonstrated by the adoption of
new laws on prescribing rights.

Keywords: Health professicnals, Nurses, Prescribing, Medications, Laws, Reforms, Advanced practice nursing (APN),
lask shifting, Scope of practice




Martinez-Gonzalez et al. BMC Health Senvices Research 2014, 14214

hittp://www biomedcentral. com/147 2-6963/14/214 BMC

Health Services Research

RESEARCH ARTICLE Open Access

Substitution of physicians by nurses in primary
care: a systematic review and meta-analysis

Nahara Anani Martinez-Gonzilez', Sima Djalali’, Ryan Tandjung’, Flore Huber-Geismann’, Stefan Markun’,
Michel Wensing'~ and Thomas Rosemann’

OPEN (3 ACCESS Freely available online @ PLOS ‘ ONE

Effects of Physician-Nurse Substitution on Clinical
Parameters: A Systematic Review and Meta-Analysis

MNahara Anani Martinez-Gonzalez, Ryan Tandjung, Sima Djalali, Flore Huber-Geismann, Stefan Markun,
Thomas Rosemann*®

Institute of Primary Care, University of Zurich, Zurich, Switzedand

Informing Practice and Policy Worldwide through Research and Scholarship

REVIEW PAPER

Effects of substituting nurse practitioners, physician assistants or
nurses for physicians concerning healthcare for the ageing population:
a systematic literature review

Marleen H. Lovink (&, Anke Persoon, Raymond T.C.M. Koopmans, Anneke J.AH. Van Vught,
Lisette Schoonhoven & Miranda G.H. Laurant

(ﬁ[) Cochrane
y/o? Library

Cochrane Database of Systematic Reviews

Nurses as substitutes for doctors in primary care (Review)

Laurant M, van der Biezen M, Wijers N, Watananirun K, Kontopantelis E, van Vught AJAH
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Richtlinie Bundesaussenuss

des Gemeinsamen Bundesausschusses

Uber die Festlegung arztlicher Tatigkeiten zur
Ubertragung auf Berufsangehérige der Alten-
und Krankenpflege zur selbstandigen Ausiibung
von Heilkunde im Rahmen von Modellvorhaben
nach § 63 Abs. 3c SGB V

(Richtlinie nach § 63 Abs. 3c SGB V)

in der Fassung vom 20. Oktober 2011

veroffentlicht im Bundesanzeiger Nr. 46 (S. 1 128) vom 21. Marz 2012
und

Nr. 50 (S. 1 228) vopa=28=ivitre=2Q12

in Kraft getreten im 22. Marz 2012






Gesundheitsversorgungsweiterentwicklungsgesetz (GVWG)

Modellvorhaben § 64d SGB V

Das Modellvorhaben nach § 64d SGB V regelt die Ubertragung drztlicher Tédtigkeiten an Pflegefachpersonen. Spétestens ab 1. Januar 2023 muss es in

jedem Bundesland mindestens ein Modellvorhaben geben.

Kompetenzerweiterung fur Pfle- Pflegefachpersonen sollen zukunftig mehr Kompetenzen erhalten. Das regelt der § 64d

gefachpersonen Sozialgesetzbuch (SGB) V. Dieser beinhaltet die verpflichtende Durchfiihrung von
Modellvorhaben zur Ubertragung darztlicher Tdtigkeiten in den Bundeslandern. Die
ubertragbaren drztlichen Tdatigkeiten orientieren sich an den Heilkundemodulen der
Fachkommission nach § 14 Pflegeberufegesetz (PfIBG). Es handelt sich hierbei um die
selbststdndige (weisungsungebundene) Ausiibung von Heilkunde durch Pflegefachpersonen,
inklusive der fachlichen, wirtschaftlichen und rechtlichen Verantwortung. Gegenstand der
Modellvorhaben sollen zundchst die Module ,Diabetes mellitus”, ,chronische Wunden” und

,Demenz” sein.
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ALLGEMEIN ALLGEMEIN ALLGEMEIN
Vier Pflegefachpersonen Start der Weiterbildung Wir suchen
schlieBen die Von Team ENROLE-acute = 15. April 2023 Pflegefachpersonen zur

Weiterbildung im Projekt Teilnahme am Projekt!

Seit Anfang Marz durchlaufen vier
ENROLE-acute ab! Pflegefachpersonen der Uniklinik KéIn Von Team ENROLE-acute * 13. Januar 2023

die 200-stiindige Weiterbildung zu
i B Das Projekt ENROLE-acute steht kurz
Pflegeexpert:innen flr die Versorgung

Seit Anfang Mérz haben vier von Menschen mit kognitiven vor der nachsten Phase — die Einflhrung

Percnn-7antriartar \larenraiinn vnn

Von Team ENROLE-acute * 15. Mai 2023



International Journal of Nursing Studies 73 (2017) 24-33

Contents lists available at ScienceDirect

International Journal of Nursing Studies

journal homepage: www.elsevier.com/locate/ijns

Impact of community based nurse-led clinics on patient outcomes, patient @ CrossMark
satisfaction, patient access and cost effectiveness: A systematic review

Sue Randall”, Tonia Crawford, Jane Currie, Jo River, Vasiliki Betihavas

Sydney Nursing School, Australia

Background: The role and scope of nursing practice has evolved in response to the dynamic needs of individuals,
communities, and healthcare services. Health services are now focused on maintaining people in their
communities, and keeping them out of hospital where possible. Community based nurse-led clinics are ideally
placed to work towards this goal. The initial impetus for these services was to increase patient access to care, to
provide a cost-effective and high quality streamlined service.

Objectives: This systematic review aimed to identify the impact of nurse-led clinics in relation to patient
outcomes, patient satisfaction, impact on patient access to services, and cost effectiveness.

Methods: A review of community based nurse-led clinic research in Medline, CINAHL and Embase was
undertaken using MeSH terms: Nurse-managed centres, Practice, Patterns, Nurse, Ambulatory Care, keywords:
nurse-led clinic, nurse led clinic, community and phrases primary health care and primary care. Papers were
appraised using the Joanna Briggs Appraisal criteria.

Results: The final review comprised 15 studies with 3965 participants. Most studies explored patient satisfaction
which was largely positive towards nurse-led clinics. Patient outcomes reported were typically from self-report,
although some papers addressed objective clinical measures; again positive. Access was reported as being
increased. Cost-effectiveness was the least reported impact measure with mixed results.

Conclusions: Nurse-led clinics have largely shown positive impact on patient outcomes, patient satisfaction,
access to care and mixed results on cost-effectiveness. Future research evaluating NLCs needs to adopt a
standardised structure to provide rigorous evaluations that can rationalise further efforts to set up community
based nurse-led clinical services.
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THE FUTURE OF NURSING

How to reposition the nursing profession for a post-covid age

The pandemic has laid bare the need to invest in nursing for global health and economic security.
Howard Catton and Elizabeth Iro outline how the profession must transform to maximize its effect

on patient care and outcomes

Howard Catton, ' Elizabeth Iro?

recommendations
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* Govern

Nurses should be leaders in the design of healthcare systems, not

Health should be considered in every government policy, with senior
nurses present at the top of all health system organizations and

ld lead implementatio

strategies as appropriate for their health workforce and nursing

professions

* Countries should adopt long term workforce plans, striving for
self-sufficiency in the supply of their health workforces, including

nurses

* |Investmentin nursing jobs, education, leadership, and service delivery
should be viewed as an investment in every citizen’s safety, security,

and peace
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Die Positionen der unparteiischen Mitglieder werden auf
Basis einvernehmiicher Vorschlage der Tragerorganisa-
tionen des G-BA und mit Zustimmung des Gesundheits-
ausschusses des Deutschen Bundestags besetzt Die drei
unparteiischen Mitglieder sind wahrend ihrer sechsjahri-
gen Amtszeit hauptamtlich fiir den G-BA tatig.

An allen Sitzungen des Plenums, der Unterausschisse
und auch der Arbeitsgruppen im G-BA sind Patienten-
vertreterinnen und -vertreter beteiligt. Sie haben ein
Antrags- und Mitberatungs-, jedoch kein Stimmrecht.
Die Patientenbeteiligung im G-BA bietet eine eigene
Website an (www.patientenvertretung.g-ba.de).
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* Fehlen einer Definition der zentralen Zielsetzung
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Stolz sein auf die Pflege?

Pflege wird hierzulande 6ffentlich fast
ausschlieBlich diskutiert im Zusammenhang mit

Mangel an Personal / chronischer Unterbesetzung
Erschopfung und Machtlosigkeit

zweifelhafter Pflegequalitat
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medizinischer Assistenztatigkeit

ersetzbar durch Robotik
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Was Patient innen an
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