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1 Einleitung
1 Einleitung

Die Prufung telc Deutsch B1-B2 Pflege ist eine fachsprachliche Priifung fur alle, die im deutschspra-
chigen Raum einen Pflegeberuf ausiiben oder ausiiben wollen.

Sie richtet sich insbesondere an Personen, die auBerhalb Deutschlands eine Ausbildung zum Alten-
oder Krankenpfleger bzw. zur Alten- oder Krankenpflegerin absolviert haben, welche im Zuge des
Bologna-Prozesses den deutschen Ausbildungen ,Gesundheits- und Krankenpfleger/in“ oder ,Alten-
pfleger/in“ gleichgestellt werden, sofern die sprachlichen Voraussetzungen erfillt sind.

Eine solche Prifung muss mehrere Anforderungen erfillen, die sich unter folgende Oberbegriffe
subsummieren lassen:

Sprachniveau

Prifungsteilnehmerinnen und -teilnehmer selbst, die Arbeitgeber, aber auch die anerkennenden
Stellen in Deutschland (Ministerien, Regierungsprasidien, Gesundheitsbehérden) haben unterschied-
liche Anforderungen an das Sprachniveau. In einigen Bundeslédndern wird das B1-Niveau nach dem
Gemeinsamen europdischen Referenzrahmen fiir Sprachen (GER) verlangt, in anderen die Niveau-
stufe B2. Die Nachweisfiihrung ist dabei sehr unterschiedlich geregelt. Um den lokal unterschiedli-
chen Gegebenheiten gerecht zu werden, wurde daher eine skalierte Priifung entwickelt, die in ganz
Deutschland eingesetzt werden kann.

Fachsprachlichkeit

Es hat sich gezeigt, dass allgemeinsprachliche Kenntnisse selbst auf dem B2-Niveau nicht ausrei-
chen, um im Pflegeberuf handlungsfahig zu sein und die Verantwortung einer examinierten Pflegekraft
zu Ubernehmen. Hier soll die Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege Abhilfe schaffen. Mit dieser Priifung
kdnnen Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen unter Beweis stellen, dass die pflegerische Fachlexik im
Kontext der kommunikativen Situationen der Pflegeberufe verstanden und angewendet werden kann.

Kommunikation in der Pflege

Die kommunikativen Anforderungen in der Pflege sind vielfaltig. Schriftlich und miindlich wird mit Pa-
tienten bzw. Bewohnern, Kollegen, Arzten, Angehorigen und Vertretern anderer Berufe (z. B. Sanitits-
haus) kommuniziert. Die Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege bildet die meisten dieser kommunikativen
Situationen authentisch ab und wirkt so auch motivierend auf den Unterricht, da die Pflegekréfte in
den priifungsvorbereitenden Sprachkursen ein Ziel vor Augen haben, das ihrer Ausbildung und ihren
Interessen entspricht.

Geeignet fiir Alten- und Krankenpflege

Ausbildungen im Pflegebereich werden in der Regel als ,Gesundheits- und Krankenpfleger/in“ an-
erkannt. Die Prifung berticksichtigt daher die drei Arbeitsfelder, in denen diese Personen tatig sein
kdnnen: in Krankenhdusern, in Altenheimen und in ambulanten Pflegediensten.

Akzeptanz

Die Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege muss besonders hohe Standards erfiillen, da sie den Zugang
zu einem hochst verantwortungsvollen Berufsfeld ertffnet. Nur wenn sie die Anspriiche der zustén-
digen Gesundheitsbehdrden und der Arbeitgeber erfiillt, hat sie fur die Priifungsteilnehmerinnen und
-teilnehmer einen beruflich relevanten Nutzen. Um diese Kiriterien zu erfiillen, muss sich die Priifung
nicht nur an den Kriterien des GER fir die geforderten Niveaustufen B1 und B2 orientieren, sondern
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1 Einleitung

darliber hinaus auch die Anforderungen des Arbeitsalltags von Pflegekraften. Nicht zuletzt muss die
Prifung auch fur alle Einrichtungen, die sie anbieten wollen, gut durchfiihrbar sein. Nur durch die Be-
riicksichtigung der Anforderungen aller Beteiligten kann eine Priifung die h6chstmdgliche Akzeptanz
erreichen.

Anbindung an ein Rahmencurriculum

Im Auftrag des Bundesamtes fiir Migration und Fliichtlinge wurde von starthaus GmbH, Offenbach,
ein Rahmencurriculum entwickelt, das der Priifung zugrunde liegt. Ferner wurden bei der Entwicklung
der Priifung verschiedene andere Grundlagenwerke beriicksichtigt (siehe hier Kapitel 4).

Wissenschaftliche Evaluation

Die Einflihrungsphase der Priifung wird im Rahmen eines Pilotprojekts von der Hochschule Fulda
begleitet. Durch die wissenschaftliche Begleitung wird sichergestellt, dass die Priifung mit den Anfor-
derungen des Arbeitslebens konform geht.

Uber die wissenschaftliche Begleitung hinaus arbeitet die telc gGmbH in allen Phasen der Testent-
wicklung mit examinierten Pflegekréften zusammen. Sie wirken als Testautorinnen, in der Redaktion
und in der Begutachtung von Ubungstest und Echttestversionen mit. In die Diskussionen um das
Testformat waren sie in allen Phasen eingebunden. Die Pflegekrafte arbeiten in der Krankenpflege,
in der stationdren und in der ambulanten Altenpflege, womit die entscheidenden Bereiche, in denen
Pflegekrafte arbeiten, abgedeckt sind. Insbesondere kooperiert die telc gGmbH bei der Entwicklung
der Prufung telc Deutsch B1-B2 Pflege mit folgenden Einrichtungen:

» Arbeiter-Samariter-Bund Bonn/Rhein-Sieg/Eifel e.V.

* FRESKO Verein fur Bildungs- und Kulturarbeit im Berufsschulzentrum e.V., Wiesbaden
» Klinikum Dortmund gGmbH, Akademisches Lehrkrankenhaus der Universitéat Miinster
- starthaus GmbH, Offenbach

» Vivat gemeinniitzige GmbH, wohnen und leben, Overath

Die Prufung telc Deutsch B1-B2 Pflege tragt somit entscheidend dazu bei, Zuwanderern neue Wege
in Pflegeberufe zu eréffnen, kompetentes (Sprach-)Handeln in Pflegeberufen zu sichern und damit
auch sicherzustellen, dass der Fachkraftebedarf in diesem Bereich gedeckt werden kann.

Dieses Handbuch beschreibt in detaillierten Testspezifikationen (Kapitel 5), welche Aufgaben die
Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen erwarten kénnen.

Die Handlungsfelder, die in der Priifung aufgegriffen werden, eréffnen die sprachlichen Inventare.
Innovativ ist der Teil des Handbuchs, in dem Beispiele zu den Kann-Beschreibungen des GER bzw.
aus Profile deutsch speziell fiir den Arbeitsalltag von Pflegekriften formuliert werden (Kapitel 4.5).
Sie finden in diesem Handbuch auch eine Wortliste, an der sich die Testautoren und Testredakteure
orientieren (Kap. 8). Die Wortliste dient ferner Unterrichtenden sowie Lernenden dazu, sich einen
Uberblick dariiber zu verschaffen, welche Lexik zumindest rezeptiv beherrscht werden sollte. Auch
kann die Wortliste als Basis fiir das Erstellen von Unterrichtsmaterial verwendet werden.

Zur Information oder auch zur Vorbereitung auf die Priifung steht auf der Website www.telc.net der
Ubungstest 1, der zugleich Modelltest ist, zum kostenlosen Download bereit.
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2 Uber telc - language tests

Die gemeinniitzige telc gGmbH ist eine hundertprozentige Tochter des Deutschen Volkshochschul-
Verbands e.V. Unter der Marke telc — language tests entwickelt und verbreitet die Gesellschaft tber
55 Tests und Zertifikate in bislang zehn européischen Sprachen. Kooperationspartner von telc sind
Sprachkursanbieter in fast zwanzig europédischen Landern. In Deutschland verfiigen die Landesver-
bande der Volkshochschulen sowie zahlreiche Sprachschulen in freier Trdgerschaft tiber telc Lizen-
zen.

Programmatische Leitlinie ist der Gemeinsame européische Referenzrahmen fiir Sprachen (GER).
telc ist das erste System, das sich diesen MaBstab konsequent zu eigen gemacht hat, und das ein-
zige, das nach einheitlichem MaBstab in so vielen Sprachen angeboten wird. telc fordert die Qualitat
modernen, kommunikativen Fremdsprachenunterrichts und arbeitet — ganz im Sinne des Europarats —
fur Mehrsprachigkeit, grenziiberschreitende Verstandigung und Mobilitat in Europa.

telc ist Mitglied der Association of Language Testers in Europe (ALTE) und verpflichtet sich somit,
die ALTE-Qualitdtsstandards einzuhalten. Die ALTE hat ein System der Auditierung ihrer Mitglieder
entwickelt, um die gréBtmdgliche Qualitat der Priifungen sicherzustellen. Bei diesem Verfahren geht
es im Wesentlichen um die auf den folgenden Seiten wiedergegebenen 17 Qualitatskriterien, deren
Einhaltung umfangreich nachgewiesen werden muss.

Beginnend bei der sorgféltigen Entwicklung jeder Priifungsversion unter Einbeziehung von statisti-
scher Itemanalyse Uber die Information der Beteiligten bis zur eigentlichen Durchfiihrung, Auswertung
sowie Kommunikation der Ergebnisse richtet sich telc an diesen international gliltigen Standards aus.
Insbesondere sei darauf hingewiesen, dass neben die Urteile von Priifungsexperten und -expertinnen
bei der Bewertung und Redaktion jeder Version von telc Deutsch B1-B2 Pflege auch die ltemanalyse
tritt. Dabei werden aufgrund von Vorerprobungen wie auch spéter nach echtem Einsatz der Priifungs-
version statistische Verfahren angewendet, um fiir jedes einzelne ltem zu ermitteln, inwieweit es zum
Beispiel den richtigen Schwierigkeitsgrad trifft und die Teilnehmenden mit ausreichender Trennschér-
fe voneinander abgrenzt.
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17 Mindeststandards zur Sicherstellung von Qualitat
in den Priifungen der ALTE-Mitglieder

Stellen Sie sicher, dass lhre Priifung sich auf ein theoretisches Konstrukt bezieht,
z.B. auf ein Modell der kommunikativen Kompetenz.

Beschreiben Sie die Ziele der Priifung sowie die Verwendungssituationen und die Adressaten,
fir die die Priifung geeignet ist.

Definieren Sie die Anforderungen, die Sie an die Auswahl und das Training von
Testkonstrukteuren stellen. Beziehen Sie das Urteil von Experten bzw. Expertinnen in Form von
Gutachten sowohl in die Priifungsentwicklung als auch in die Revision ein.

Priifungsentwicklung

Stellen Sie sicher, dass die verschiedenen Testsétze einer Priifung, die an unterschiedlichen
Terminen durchgefiihrt wird, vergleichbar sind. Dies betrifft sowohl den Prifungsinhalt und
die Durchfiihrung als auch die Notengebung, die Festsetzung der Bestehensgrenze und die
statistischen Werte der Aufgaben.

Wenn lhre Priifung sich auf ein externes Referenzsystem bezieht (z.B. den Gemeinsamen
européischen Referenzrahmen), stellen Sie sicher, dass Sie diesen Bezug durch ein
angemessenes methodisches Vorgehen nachweisen.

Stellen Sie sicher, dass alle Priifungszentren, die lhre Priifung durchfiihren, anhand von klaren
und transparenten Kriterien ausgewahlt werden und dass ihnen die Priifungsordnung bekannt
ist.

Stellen Sie sicher, dass die Prifungsunterlagen in einwandfreier Form und auf sicherem
Postweg an die lizenzierten Priifungszentren verschickt werden, dass die Organisation

der Priifungsdurchfiihrung einen sicheren und nachvollziehbaren Umgang mit allen
Priifungsunterlagen erlaubt und dass die Vertraulichkeit aller Daten und Unterlagen garantiert ist.

Stellen Sie sicher, dass Ihre Organisation der Priifungsdurchfiihrung eine angemessene
Unterstiitzung der Kunden und Kundinnen vorsieht (z. B. Telefon-Hotline, Internet-Service).

Durchfiihrung / Logistik

Gewdbhrleisten Sie die Sicherheit und Vertraulichkeit der Prifungsergebnisse und Zeug-
nisse sowie aller damit verbundenen Daten. Stellen Sie sicher, dass Sie die gliltigen Daten-
schutzbestimmungen einhalten und dass Sie die Kandidaten und Kandidatinnen tber ihre
Rechte — auch hinsichtlich Einsicht ihrer Priifungsunterlagen — informieren.

10

Stellen Sie sicher, dass Sie bei der Durchfiihrung lhrer Priifungen Vorkehrungen treffen fiir
Kandidaten und Kandidatinnen mit Behinderungen.
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=]
c
11 2 | Stellen Sie sicher, dass die Bewertung der Leistungen der Kandidaten und Kandidatinnen so
2 | korrekt und zuverldssig ist, wie die Art der Priifung es erforderlich macht.
(7}
m
~N
=
5 | Stellen Sie sicher, dass Sie einen Nachweis darliber erbringen kénnen, wie die Bewertung
19 E durchgefiihrt wird, wie die Zuverlassigkeit der Bewertung hergestellt wird und wie Informationen
‘% uber die Qualitdt der Prufer und Priferinnen sowie der Bewerter und Bewerterinnen zum
m | schriftlichen und miindlichen Ausdruck erfasst und analysiert werden.
@ | Fihren Sie Erprobungen mit einer reprasentativen und angemessenen Population durch, um
4 | Daten zu der Priifung zu erhalten und zu analysieren. Weisen Sie nach, dass die Ergebnisse der
13 & | Teilnehmer und Teilnehmerinnen eine Folge ihrer Leistungsfahigkeit sind und nicht durch andere
g’, Faktoren verursacht werden, wie z. B. Muttersprache, Herkunftsland, Geschlecht, Alter und
w | ethnische Zugehorigkeit.
)
: Stellen Sie sicher, dass die Erprobungsdaten fiir die statistischen Analysen (z.B. um die
w | Schwierigkeit und die Trennscharfe der einzelnen ltems und die Reliabilitdt sowie den
14 > 0 : o x .
S | Messfehler der gesamten Priifung zu ermitteln) mithilfe von représentativen und angemessenen
é Populationen gewonnen werden.
15 § Stellen Sie sicher, dass Sie den Kandidaten bzw. Kandidatinnen und den Prifungszentren die
2 | Prifungsergebnisse schnell und auf klare Weise mitteilen.
©
-
7}
(11}
-]
‘E | Informieren Sie lhre Kunden (Testzentren, Kandidaten und Kandidatinnen) iiber den
16 e | angemessenen Einsatz der Prifung, die Priifungsziele, den Nachweis, den die Priifung erbringt,
2 | und iiber die Reliabilitit der Priifung.
2
o
=
E Stellen Sie Ihren Kunden und Kundinnen klare Informationen zur Verfligung, die es ihnen
17 o | ermdglichen, die Ergebnisse zu interpretieren und den Leistungsnachweis angemessen zu
X | verwenden.
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3 Die Zielgruppen von telc Deutsch B1-B2 Pflege

3.1 Zielgruppenanalyse

Die Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege ist ein auf Pflegeberufe zugeschnittener Sprachtest. Insbe-
sondere richtet er sich an Personen, deren Muttersprache nicht Deutsch ist, und die in Deutschland
in einem Pflegeberuf arbeiten bzw. arbeiten wollen.

Hierzu z&hlen vor allem die folgenden Personengruppen:

= Migranten und Migrantinnen, die auBerhalb von Deutschland einen Pflegeberuf erlernt haben, den
Abschluss in Deutschland anerkennen lassen und in Deutschland in ihrem Beruf arbeiten méchten.

= Migranten und Migrantinnen, die beispielsweise als Pflegehelfer bzw. Pflegeassistenten arbeiten
mochten, die sich hierfiir mit den entsprechenden sprachlichen Anforderungen vertraut machen
und diese Kenntnisse auch dokumentieren wollen.

= Personen, deren Muttersprache nicht Deutsch ist und die eine Ausbildung in einem Pflegeberuf
anstreben. Mit dem Test telc Deutsch B1 B2 Pflege konnen sich diese Personen auf die sprachli-
chen Anforderungen in dem Berufsfeld vorbereiten und die entsprechenden Kenntnisse auch mit
dem Zertifikat dokumentieren, beispielsweise bei der Suche nach einem Ausbildungsplatz.

Personen, die einen der folgenden Berufe ausiiben bzw. erlernen (wollen), zéhlen insbesondere zu
den Zielgruppen der Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege:

= Altenpflegehelfer bzw. Altenpflegehelferin

= Altenpfleger bzw. Altenpflegerin

= Gesundheits- und Krankenpflegehelfer bzw. Gesundheits- und Krankenpflegehelferin
= Gesundheits- und Krankenpfleger bzw. Gesundheits- und Krankenpflegerin

= Krankenpfleger bzw. Krankenpflegerin

= Krankenpflegeschiiler bzw. Krankenpflegeschiilerin

= Pflegeassistent bzw. Pflegeassistentin

= Pflegefachkraft

= Pflegehelfer bzw. Pflegehelferin

Dariliber hinaus steht die Priifung aber auch allen anderen Teilnehmern bzw. Teilnehmerinnen offen,
die sich fur die sprachlichen Anforderungen in der Pflege interessieren und diese Kenntnisse auch
dokumentieren méchten, beispielsweise Personen, die in der Verwaltung von Krankenkassen, Kran-
kenh&usern oder Pflegeinrichtungen arbeiten oder sich aus privaten Griinden mit dem Thema ,Pfle-
ge" intensiver befassen wollen bzw. missen.

Es bestehen keinerlei Einschréankungen im Hinblick auf das Alter oder die Nationalitét der Teilnehmer
bzw. Teilnehmerinnen oder dem Ort, an dem die Priifung abgelegt wird. Da es sich um eine berufsbe-
zogene Priifung handelt, kann man aber davon ausgehen, dass die Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen
mindestens 18 Jahre alt sind.

3.2 Fachsprache

Die Prifung telc Deutsch B1-B2 Pflege baut auf allgemeinsprachlichen Strukturen und allgemein-
sprachlichem Wortschatz auf. Darliber hinaus setzt sie aber auch Elemente einer pflegespezifischen
Fachsprache voraus, die nicht nur aus fachbezogenen Fremdwértern (z. B. Appendizitis) besteht,
sondern auch aus fachbezogenen umgangssprachlichen Ausdriicken (Blinddarmentziindung) und
aus allgemeinsprachlichen Wortern, die in pflegespezifischen Verwendungszusammenhénge gestellt

telc Deutsch B1-B2 Plege, Handbuch



11
3 Die Zielgruppen von telc Deutsch B1-B2 Pflege

sind (z.B. Anleitung (ohne Artikel)). Zudem kommen bestimmte Strukturen gehauft vor (z.B. elliptische
Sitze), andere seltener (z. B. Einschiibe). Dies ergibt sich unmittelbar aus dem Sprachbedarf von
Pflegekréften, deren Arbeitsalltag von fachsprachlicher Kommunikation geprégt ist, aber auch von
Kommunikation mit Patienten bzw. Bewohnern und deren Angehdérigen. An dieser Stelle soll daher
kurz dem Charakter und den Eigenheiten von ,Fachsprache” nachgegangen werden.

Im weitesten Sinne kann man hinsichtlich des Sprachgebrauchs die Allgemeinsprache (auch: Ge-
meinsprache) von der Fachsprache unterscheiden.

Dies wirft Fragen auf

= nach den Unterscheidungsmerkmalen bzw. Definitionen von Fach- und Allgemeinsprache und
= nach dem unterschiedlichen Einsatz von Fach- und Allgemeinsprache bzw. den Griinden dafiir.

Die Fachsprache ist eine Sprachvarietat, die sich in funktionaler Hinsicht von der Allgemeinsprache
unterscheidet, ohne diese jedoch nicht denkbar ist. Fachsprachliche AuBerungen (schriftlich, ge-
nauso wie miindlich) enthalten ein ,tragendes Geriist von Gemeinsprache".! Nicht nur deshalb ist im
akademischen Diskurs des letzten Jahrzehnts eine Abkehr von einer allzu dichotomischen Trennung
von Allgemein- und Fachsprache erkennbar.?

Als naheliegende Definition von ,Fachsprache” dient der Verweis auf den Zweck der fachsprachlichen
Verstéandigung, also den funktionalen Charakter: ,,Fachsprachen dienen der fachspezifischen Kom-
munikation unter Fachleuten.”® Im ldealfall stellen sie somit sicher, dass die Sachverhalte, Probleme
und kommunikativen Erfordernisse in einem bestimmten Fachkontext prazise und schnell verstand-
lich vermittelt werden kdnnen. Als ,Fach” soll allerdings weniger eine (wissenschaftlich) abgegrenzte
Disziplin verstanden werden, sondern vielmehr jeder vorstellbare Kontext mit einem gewissen Grad an
Komplexitét, vor allem berufliche Tatigkeitsfelder. Der Sprachwissenschaftler Thorsten Roelcke schlagt
angesichts der Weite des Begriffs ,Fach® eine ,handlungsbezogene Bestimmung* vor, nach der ein
Fach als ,mehr oder weniger spezialisierter menschlicher Tétigkeitsbereich aufzufassen” sei.*

Gerade vor dem Hintergrund des handlungsorientierten Fremdsprachenlernens, welches auch dem
Gemeinsamen europdischen Referenzrahmen fiir Sprachen (GER) zugrunde liegt, erweist sich diese
Definition als hilfreich. Besonderes Augenmerk muss darauf gerichtet werden, dass mithilfe sprach-
licher Mittel eine kommunikative Aufgabe zu bewdltigen ist — nicht das Héren, Lesen, Sprechen,
Schreiben (ber eine Situation ist also primé&r wichtig, sondern das Héren, Lesen, Sprechen, Schrei-
ben in einer Situation. Fir die Bewéltigung von Situationen in einem ,spezialisierten menschlichen
Tatigkeitsbereich” ist aber offenbar die Alltagssprache nicht ausreichend, es bedarf einer spezifi-
schen Fachsprache. Die hohe Bedeutung der fachsprachlichen Kommunikation im medizinisch-pfle-
gerischen Bereich ergibt sich zwangsléufig aus dem Vermittlungsbedarf zwischen Fachpersonal und
Patient und aus dem Einfluss von Kommunikation auf den Heilungsverlauf.® Durch welche Merkmale
ist ,Fachsprache” nun gekennzeichnet?

Wahrend &ltere Definitionen von ,Fachsprache” noch stark auf den wissenschaftlichen Kontext abziel-

ten und zudem Uberwiegend formale Darstellungen der Naturwissenschaften oder der Mathematik in
den Mittelpunkt riickten (vgl. etwa die Schichtung der Fachsprachen nach Hoffmann®), wird nun vor

' Hohnhold, Ingo (2009): Ubersetzungsorientierte Terminologiearbeit — fachsprachlich orientiertes Ubersetzen. In: Leben-
de Sprachen, Bd. 24, Nr. 4, S. 154.

2 vgl. Roelcke, Thorsten (2010): Fachsprachen. Berlin: ESV, S. 17-18 und Ahrenholz, Bernt (2010): Fachunterricht und
Deutsch als Zweitsprache. 2. Auflage. Tubingen: Narr Verlag, S. 17.

3 Veith, Werner (2005): Soziolinguistik. Ein Arbeitsbuch. 2. Auflage. Tiibingen: Narr Verlag.
4 Roelcke, Thorsten (2010): Fachsprachen. Berlin: ESV, S. 15.

5 Ylsnen, Sabine (2010): Deutsch im medizinischen Kontext. In: Burkhardt, Armin/Steger, Hugo/ Wiegand, Herbert Ernst
(Hg.): Deutsch als Fremdsprache. Ein internationales Handbuch. [Handbiicher zur Sprach- und Kommunikationswissen-
schaft, Bd. 19.] Berlin: de Gruyter, S. 467.

5 Hoffmann, Lothar (1985): Kommunikationsmittel Fachsprache. [Forum fiir Fachsprachen-Forschung, Bd.1]. 2. véllig neu
bearbeitete Auflage. Tiibingen: Narr.
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allem der Wortschatz bzw. die Terminologie als Unterscheidungsmerkmal von Alltags- und Fachspra-
che rezipiert, also Bezug genommen auf natiirliche Sprache.

Dass es sich dabei nicht nur um einzelne Begriffe handelt, wird dadurch klarer, dass man in der Regel
von einem ,Fachwortschatz” spricht, ,dessen Umfang in einzelnen Fachsprachen den der Standard-
sprache (mit ca.70.000 Wértern) (ibersteigt."” Ist eine Terminologie normiert, spricht man gemeinhin
von einer Nomenklatur, wobei die Normierung beispielsweise durch Gesetze und Verordnungen, aber
auch durch Berufsverbdnde bzw. Kammern oder durch betriebs- bzw. institutsinterne Vorgaben erfol-
gen kann.

Allein der Gebrauch von Fachbegriffen macht aber aus einer allgemeinsprachlichen AuBerung bzw.
einem allgemeinsprachlichen Text nicht automatisch eine fachsprachliche AuBerung bzw. einen fach-
sprachlichen Text. Die Konzeption von ,Fachsprache” primér tber einen Wortschatz bzw. eine Fach-
lexik ist mittlerweile von einem komplexeren und inklusiven Verstandnis abgelost worden.® Wie der
Germanist und Pionier der Fachsprachenforschung Hans-Rudiger Fluck festhélt, sollte ,,im Sinne ei-
ner modernen Fachsprachenlinguistik [...] Fachsprache ganzheitlich begriffen [werden] als ,Sprache
im Fach’.”® Vielmehr namlich weist sich Fachsprache oft nicht zuletzt tiber den Einsatz unterschied-
licher sprachlicher Mittel aus. Besonders haufig werden insbesondere ,ein differenzierter Gebrauch
von Wortbildungsregeln, z. B. flir mehrgliedrige Komposita, spezielle Préfixbildungen, Fremd- und
Kunstwérter, Fachmetaphorik, ferner in der Syntax das Vorherrschen des Nominalstils“'® genannt.

In der Alten- und Krankenpflege kommen zudem héufig Passivformen vor, und auch ein elliptischer
Sprachstil breitet sich in der Pflegedokumentation immer mehr aus."

Die Verwendung insbesondere der sprachlichen Strukturen, ein ,fachsprachlicher Stil* also, ist neben
der Verwendung von Fachlexik ein wichtiges Merkmal einer Fachsprache. Welche Strukturen beson-
ders haufig verwendet werden, hangt u. a. auch von der spezifischen Fachsprache ab; so ist z.B. in
der Mathematik die Verwendung von Konditionalsitzen tiblich (,Gegeben sei ...“), es werden jedoch
kaum mehr Genitivformen als in der Allgemeinsprache verwendet.

Die angesprochene Unschérfe in der Unterscheidung von Fach- und Allgemeinsprache ist schlieBlich
auch fur die Gestaltung eines entsprechenden berufs- bzw. fachbezogenen DaF-Unterrichts rele-
vant und wird in didaktisch orientierter Literatur ebenso festgehalten: ,Zwischen allgemeinsprachli-
chem und fachsprachlichem Unterricht in der Fremdsprache kann man [...] keine exakte Trennlinie
ziehen.”? Das bedeute jedoch nicht, dass es keine Unterschiede zwischen beiden gébe. Zentrales
Anliegen misse es daher sein — nicht nur fiir die Konzeption des Unterrichts, sondern auch der be-
gleitenden Materialien ,,den Teilnehmern genau die Kompetenzen zu vermitteln, (iber die sie in ihrem
jeweiligen beruflichen Aufgabenbereich verfiigen miissen.“’® Dass diese spezifischen Kompetenzen

7 BuBmann, Hadumod (Hg.) (2002): Lexikon der Sprachwissenschaft. Dritte, aktualisierte und erweiterte Auflage. Stutt-
gart: Kréner, S. 211,

8 vgl. Buhlmann, Rosemarie/Fearns, Annemarie (2000): Handbuch des Fachsprachenunterrichts. Tiibingen: Narr, S. 11
und Ohm, Udo/Kuhn, Christina/Funk, Hermann (2007): Sprachtraining fir Fachunterricht und Beruf. Fachtexte knacken
— mit Fachsprache arbeiten. Muinster: Waxmann, S. 100.

® Fluck, Hans-Rudiger (2010): Fach- und Wissenschaftssprachen in den Naturwissenschaften. In: Burkhardt, Armin/Ste-
ger, Hugo/ Wiegand, Herbert Ernst (Hg.): Deutsch als Fremdsprache. Ein internationales Handbuch. [Handbiicher zur
Sprach- und Kommunikationswissenschaft, Bd. 19.] Berlin: de Gruyter, S. 478.

°BuBmann, Hadumod (Hg.) (2002): Lexikon der Sprachwissenschaft. Dritte, aktualisierte und erweiterte Auflage. Stutt-
gart: Kroner, S. 211; vgl. fiir weitere sprachliche Mittel auch Roelcke, Thorsten (2010): Fachsprachen. Berlin: ESV, S.
78-112 und Ahrenholz, Bernt (2010): Fachunterricht und Deutsch als Zweitsprache. 2. Auflage. Tiibingen: Narr, S. 16.

"Y|8nen, Sabine (2010): Deutsch im medizinischen Kontext. In: Burkhardt, Armin/Steger, Hugo/ Wiegand, Herbert Ernst
(Hg.): Deutsch als Fremdsprache. Ein internationales Handbuch. [Handbiicher zur Sprach- und Kommunikationswissen-
schaft, Bd. 19.] Berlin: de Gruyter, S. 470.

2Tellmann, Udo/Miiller-Trapet, Jutta/Jung, Matthias (Hg.) (2012): Berufs- und fachbezogenes Deutsch. Grundlagen und
Materialerstellung nach dem Konzept von Idial4P. Géttingen: Universitatsdrucke, S. 1.

3Tellmann, Udo/Miiller-Trapet, Jutta/Jung, Matthias (Hg.)(2012): Berufs- und fachbezogenes Deutsch. Grundlagen und
Materialerstellung nach dem Konzept von Idial4P. Géttingen: Universitatsdrucke, S. 1.
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sich dann anschlieBend auch in einer entsprechenden berufsbezogenen bzw. fachsprachlichen Prii-
fung wiederfinden missen, ergibt sich unmittelbar aus dem Gesagten.

Die fachsprachlichen Bedarfe und die Art ihrer Ermittlung ergeben sich aus Kapitel 3.3 sowie aus
dem Kapitel 8 tber und mit der Wortliste in diesem Handbuch.

Die Prifung telc Deutsch B1-B2 Pflege ist eine berufsspezifische Sprachprifung und keine Fachpri-
fung. Die fachlichen Voraussetzungen fiir das Austiben eines Pflegeberufs werden mit anderen Prii-
fungen, beispielsweise einer Priifung am Ende einer Berufsausbildung, abgefragt und dokumentiert.

Da Fachsprache — wie festgestellt — auf Allgemeinsprache basiert und ohne diese nicht denkbar ist,
dient die Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege auch dem Nachweis liber hinreichende Deutschkennt-
nisse im Sinne der Allgemeinsprache auf den GER-Stufen B1 und B2.

3.3 Sprachbedarf von Pflegekraften

Detaillierte Analysen zum Sprachbedarf von Pflegekréften liegen noch nicht vor, zumindest nicht
publiziert. Das Deutsche Institut fiir Erwachsenenbildung (DIE) hat zwar dazu umfangreiche empiri-
sche Studien vorgenommen. Daraus sind Lernzielbeschreibungen und Wortlisten hervorgegangen,
die aber noch in Arbeit befindlich und nicht publiziert sind. Sie hat sie uns dankenswerterweise
zuganglich gemacht, aber da die Ergebnisse ihrer diesbeziiglichen Arbeit weder abgeschlossen noch
publiziert sind, haben wir sie nicht verwendet. Sehr wohl aber kann auf eine allgemeiner angelegte
Studie von Mathilde Griinhage-Monetti (DIE) hingewiesen werden, die bereits vorliegt: Sprachlicher
Bedarf von Personen mit Deutsch als Zweitsprache in Betrieben durchgefiihrt vom Deutschen Insti-
tut fiir Erwachsenenbildung (DIE) — Leibniz-Zentrum fiir Lebenslanges Lernen Bonn im Auftrag des
Bundesamtes fiir Migration und Fliichtlinge. Darin kommt sie immer wieder auch auf Pflegekréfte zu
sprechen.

Eine einschligige Untersuchung von Barbara Haider ist zwar auf Osterreich bezogen, ist aber auch
tber Osterreichs Grenzen hinaus von Nutzen:

Barbara Haider: ,Spéter dann, wo ich Stédrke und Sprache [hatte], dann hab ich nachg’ fragt

..." = Eine kritische Erhebung sprachlicher Bediirfnisse von nostrifizierten Gesundheits- und
Krankenschwestern/-pflegern in Osterreich, in: Kristina Peuschel und Jan P. Pietzuch (Hg.): Ka-
leidoskop der jungen DaF-/DaZ-Forschung, Dokumentation zur zweiten Nachwuchstagung des
Fachverbandes Deutsch als Fremdsprache, 29. und 30. Mai 2007 am Herder-Institut der Univer-
sitét Leipzig, Géttingen 2009 (Materialien Deutsch als Fremdsprache 80), 27-47.

Eher indirekte Folgerungen tiber den Sprachbedarf von Pflegekraften erlauben DaF-Lehrwerke

fir Pflegekrafte. Die géngigen Lehrwerke wurden dementsprechend ausgewertet, nicht nur fiir die
Wortliste (vgl. Kapitel 8), sondern auch in Bezug auf Handlungsfelder und Kommunikationssituatio-
nen. Uber die Lehrwerke hinaus haben Dozenten von Deutschkursen fiir auslindische Pflegekrifte ihr
selbstentwickeltes Lehrmaterial im Internet zugénglich gemacht. Daraus |asst sich immerhin entneh-
men, wie Pflegekréfte in der Praxis auf ihre Tatigkeit vorbereitet werden.

Ansonsten finden sich eher arbeitsmarktorientierte Publikationen, die den Sprachbedarf von Pflege-
kraften eher am Rande thematisieren. Auch solche Werke konnen weiterflihren, insbesondere dann,
wenn Fachliteratur nur sehr begrenzt zur Verfligung steht. Als Beispiel sei genannt:

Jens Friebe: Migrantinnen und Migranten in der Altenpflege, Bestandsaufnahme, Personalgewin-
nung und Qualifzierungen in Nordrhein-Westfalen, Eine Handreichung fiir Bildung und Praxis in
der Altenpflege, Bonn: Deutsches Institut fiir Erwachsenenbildung (DIE), 2006.

Auf Basis dieser Quellen wurde die Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege entwickelt. Eine Evaluierung
der Prufung durch die Hochschule Fulda ist Bestandteil des Pilotprojektes ,Spanische Pflegekrifte in
Hessen". Die bisher erfolgte Verankerung der Priifung an Referenzwerken wie auch die bisher erfolg-
te Definition des Sprachbedarfes von Pflegekraften wird 2013/14 durch die wissenschaftliche Beglei-
tung eine Absicherung erfahren.
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4 Die Verankerung von telc Deutsch B1-B2 Pflege in
Referenzwerken

Die Prufung telc Deutsch B1-B2 Pflege ist in verschiedenen relevanten Referenzwerken verankert.
Zum einen gilt es, bei der Entwicklung der Priifung diejenigen Anforderungen zu berticksichtigen,

die Curricula und andere Referenzwerke vor allem zu berufsbezogenen (Sprach-)Kompetenzen
fordern. Hier sind insbesondere zu nennen: das Rahmencurriculum fiir die berufsbezogenen ESF-
BAMF-Kurse im Rahmen des Pilotprojekts ,Spanische Pflegekréfte in Hessen* (ausgearbeitet von
der Starthaus GmbH), die Broschiire Arbeitsplatz Europa: Sprachkompetenz wird messbar (heraus-
gegeben vom Deutschen Industrie- und Handelskammertag, dem VDP Bundesverband Deutscher
Privatschulen, WBT Weiterbildungs-Testsysteme — heute telc gGmbH — und der Firma Henkel) sowie
Kann-Beschreibungen aus dem Gemeinsamen européischen Referenzrahmen fiir Sprachen (GER)
bzw. aus Profile deutsch.

4.1 Kommunikationssituationen in pflegerischen Berufen

Als erster Leitfaden fir eine detaillierte Definition der sprachlichen Mittel, mit denen in pflegerischen
Berufen kommunikative Situationen bewaltigt werden missen, kénnen die in den ,Qualitatskriterien
interaktiv* des Netzwerks 1Q formulierten Fragen zur Sprachbedarfsermittlung fiir einen berufsbezo-
genen Deutschunterricht dienen:

= Welchen Tatigkeiten gehen die TN am Arbeitsplatz oder im Rahmen eines Praktikums bzw. bei
der Praktikumssuche oder Bewerbung nach?

= Welche Kommunikationssituationen spielen in der Berufsorientierung/am Arbeitsplatz eine
Rolle [...]?

=  Mit wem werden die TN in diesen Situationen wie kommunizieren [...]?

= Welche Textsorten sollen TN lesen [...] bzw. verfassen kénnen [...]?"

In dem oben bereits erwahnten Rahmencurriculum fiir die berufsbezogenen ESF-BAMF-Kurse im
Rahmen des Pilotprojekts ,Spanische Pflegekréfte in Hessen" wurden ferner verschiedene berufs-
bezogene Situationen unterschieden, denen pflegerisch Tatige im Arbeitsalltag auch kommunikativ
begegnen mussen:

= Umgang und Kommunikation mit Bewohnern

= Kommunikation/Informationsaustausch innerhalb des Teams

= Tagesablaufe/Arbeitsablaufe in der Alten- und Pflegeeinrichtung

» Aufgaben im Bereich der Pflege (PFK/PHK)

= Bedeutung der sozialen Betreuung in der stationdren und ambulanten Altenpflege

* Interne Qualitdtsanforderung (Hausinternes Qualititsmanagement, z. B. Verfahren, Standards)

» Externe Qualitdtsanforderungen (Medizinischer Dienst (MDK), Heimaufsicht und ihre Bedeutung)

= Hygiene in der Pflege

» Pflegedokumentationssystem (zunéchst auf die Dokumentationsverantwortung im Rahmen der
Tatigkeit als PHK ausgerichtet)

» Pflegeprozess/Pflegeplanung (die Erstellung der Pflegeplanung gehért zum Aufgabenbereich der
PFK)

» Pflegestandards/Expertenstandards (Erkennen von Gefahren und fachgerechte Intervention/Um-
setzung der MaBnahmen = Pflegequalitit)

“Beckmann-Schulz, Iris; Kleiner, Bettina: Qualitatskriterien interaktiv. Leitfaden zur Umsetzung von berufsbezogenem
Unterricht Deutsch als Zweitsprache. (Koordinierungsstelle Berufsbezogenes Deutsch) 2011. S. 21.
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Umgang mit Medikamenten (PFK)
Umgang mit freiheitseinschrankenden MaBnahmen

Verhalten in Notfallsituationen
Personaleinsatz: Dienstpléne
Ubergaben/Arztbesuche'

Vor dem Hintergrund der leitenden Fragen aus den Qualitétskriterien interaktiv lassen sich diese
Situationen in die folgende Ubersicht einordnen und um zusitzliche Informationen bzgl. Textsorten,
Wortschatz und Register erganzen. Nicht alle im Rahmencurriculum genannten Punkte werden auf-
genommen, da bspw. ,Aufgaben im Bereich der Pflege” verschiedenen anderen Handlungsfeldern
zugeordnet werden kann und damit automatisch dort beriicksichtigt wird. In der folgenden Ubersicht
sind zudem kursiv weitere Handlungsfelder erganzt, die ebenfalls im Arbeitsalltag von Pflegekréften
und auch in der Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege eine Rolle spielen:

Wer kommuniziert

Handlungsfelder u.a. It. RCC mit wem? Fertigkeit(en) Textsorte/Wortschatz
Pflegepersonal (= PP) Dialog
Umgang und Kommunikation mit mit Patienten bzw. Horen, Sprechen, | Alltags-WS
Bewohnern und Angehdrigen Bewohnern oder deren | Interaktion I , sndlich
Angehérigen allgemeinverstandlicher,
pflegebezogener WS
Kommunikation/ Héren. Sorechen Dialog
Informationsaustausch innerhalb PP untereinander P ' | Alltags-WS
Interaktion
des Teams .
pflegespezifischer WS

Interne Qualitdtsanforderung
(Hausinternes
Quallitatsmanagement, z. B.
Verfahren, Standards)

PP und ggf. Vorgesetzte

Lesen, Schreiben,
Sprechen,
Interaktion

Externe Qualitdtsanforderungen
(Medizinischer Dienst (MDK),
Heimaufsicht und ihre Bedeutung)

PP und Externe

Lesen, Schreiben,
Sprechen,
Interaktion

Pflegedokumentationssystem
(zunichst auf die
Dokumentationsverantwortung
im Rahmen der Tétigkeit als PHK
ausgerichtet)

Lesen, Schreiben

Pflegeprozess/Pflegeplanung (die
Erstellung der Pflegeplanung gehort
zum Aufgabenbereich der PFK)

PP untereinander

Lesen, Schreiben,
Sprechen,
Interaktion

u.a. Dialog, Formulare/
Ubersichten,
Vorschriften,
Informationsschreiben

Alltags-WS

allgemeinverstandlicher,
pflegebezogener WS

Pflegestandards/Expertenstandards
(Erkennen von Gefahren und
fachgerechte Intervention/
Umsetzung der MaBnahmen =
Pflegequalitit)

PP untereinander

Lesen, Schreiben,
Sprechen,
Interaktion

u.a. Dialog, Formulare/
Ubersichten, Vorschriften
bzw. Gesetzestexte,
Informationsschreiben

®*Rahmencurriculum fir die berufsbezogenen ESF-BAMF-Kurse im Rahmen des Pilotprojekts ‘Spanische Pflegekrafte
in Hessen', Version 3 (Stand: 20. Februar 2013), S. 7. Die Abkirzung ,PHK* steht fiir ,Pflegehilfskraft®, die Abkiirzung

,PFK" fir ,Pflegefachkraft".
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PP und Bewohner bzw.

Betreuern)

Patient oder ggf. auch Lesen, Horen, u.a. Dialog,
Umgang mit Medikamenten (PFK) | Angehdrige, Sprechen, \B/elpa(;:kzettel,
Interaktion eroranungen,
PP und Vorgesetzte/ n Arztberichte
Arzte
Umgang mit i
freiheitseinschrankenden Lesen., Horen, .
. . Schreiben, u.a. Dialog,
MaBnahmen (insbesondere auch: PP und Externe
0 - . Sprechen, Gesetzestext, Anordnung
Kommunikation mit Amtsgericht, Interaktion

Verhalten in Notfallsituationen

PP und Arzte
PP untereinander

PP und Patient bzw.
Bewohner

Horen, Sprechen,
Interaktion

u.a. Dialog,
Telefongesprach

Ubergaben/Arztbesuche

PP untereinander

PP und Arzte bzw.
Vorgesetzte

Horen, Sprechen,
Interaktion,
Lesen, Schreiben

u.a. Dialog, Formular,
Ubergabebericht

4.2 Pflegekonzepte und -modelle

Der Prifung telc Deutsch B1-B2 Pflege liegen verschiedene, Konzepte bzw. Modelle zugrunde, die
fur pflegerische Tatigkeiten in Deutschland relevant und im pflegerischen Bereich bekannt und aner-

kannt sind.

Die wichtigsten dieser Konzepte bzw. Modelle werden nachfolgend kurz vorgestellt.

Von zentraler Bedeutung ist das Modell der ,Aktivitdten und existenzielle Erfahrungen des Lebens”
(AEDL) nach Monika Krohwinkel. Das Modell wurde 1984 erstmals vorgestellt, spéter empirisch liber-
priift und tiberarbeitet und 1993 publiziert.’® Seit einer weiteren Uberarbeitung, die 2007 erschien,
wird auch von ,Aktivititen, Beziehungen und existenzielle Erfahrungen des Lebens” (ABEDL) gespro-

chen.”

Nach Krohwinkel werden folgende Aktivitdten und Bereiche unterschieden, die im Test telc Deutsch
B1-B2 Pflege beispielsweise im Prifungsteil ,Schreiben” aufgenommen wurden:

Kommunizieren
Sich bewegen

Sich pflegen

Essen und trinken
Ausscheiden

Sich kleiden

Ruhen und schlafen
9. Sich beschaftigen

ON® O~

Vitale Funktionen des Lebens aufrechterhalten

10. Sich als Mann oder Frau fiihlen und verhalten

11. Fur eine sichere Umgebung sorgen

12. Soziale Bereiche des Lebens sichern

13. Mit existentiellen Erfahrungen des Lebens umgehen

®Monika Krohwinkel: Der Pflegeprozess am Beispiel von Apoplexiekranken: Eine Studie zur Erfassung und Entwicklung
ganzheitlich-rehabilitierender Prozesspflege. In: BMGS-Schriftenreihe 16. Baden-Baden: Nomos 1993.

”Monika Krohwinkel: Rehabilitierende Prozesspflege am Beispiel von Apoplexiekranken. Férdernde Prozesspflege als
System. 3., durchgesehene Auflage. Bern u.a.: Verlag Hans Huber 2007.
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Ferner sind fiir den Bereich der Pflege sieben nationale Pflegestandards ver&ffentlicht worden:

Expertenstandard Sturzprophylaxe

Expertenstandard Dekubitusprophylaxe

Expertenstandard Entlassungsmanagement

Expertenstandard Schmerzmanagement

Expertenstandard Pflege von Menschen mit chronischen Wunden
Expertenstandard Erndhrungsmanagement

Expertenstandard Kontinenzférderung

Noos~ON S

Auch diese Standards sind fiir die Arbeit von Pflegekraften relevant und werden — beispielsweise
Uber Hor- und Lesetexte zu entsprechenden Themen, aber auch den Wortschatz — in der Priifung telc
Deutsch B1-B2 Pflege beriicksichtigt.

Oelke und Menke publizierten 2002 ein Curriculum fir die Ausbildung in der Alten- und Krankenpfle-
ge_18

Das Curriculum legt einen Schwerpunkt auf den kommunikativen Aspekt der Pflege und unterschei-
det im ,Lernbereich | die folgenden pflegerischen Kernaufgaben:

1. Korpernahe Unterstiitzung leisten
= Beriihren
*  Haut und Kérper pflegen
*=  Mund und Zahne pflegen
= Bewegen
= Sehen und horen
= Ernéhren
= Ausscheiden
= Atmen
= Korpertemperatur regulieren
= Wach sein und schlafen

2. Gesprache fuihren, beraten, anleiten
= Gesprache fuhren
. Beraten und Anleiten

3. Pflege planen, dokumentieren, organisieren, koordinieren
= Beobachten
=  Pflege planen und dokumentieren
= Pflegequalitét sichern
= Pflegebediirftige aufnehmen, entlassen, Uberleitung organisieren
= Visiten durchfiihren
=  Besprechungen

8Uta Oelke und Marion Menke: Gemeinsame Ausbildung. Modellversuch und Curriculum fiir die theoretische Ausbildung
in der Alten-, Kranken- und Kinderkrankenpflege. Bern u.a.: Verlag Hans Huber 2002.
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4. Bei der medizinischen Diagnostik und Therapie assistieren und bei Notféllen handeln
= Hygienisch arbeiten
=  Medikamente verabreichen
= Vitalzeichen kontrollieren
= Assistenz bei der Wundbehandlung
= Assistenz bei der Infusions- und Transfusionstherapie
=  Bei Notféllen handeln
5. Besondere Konzepte und Verfahren altenpflegerischer Arbeit anwenden
= Biografiearbeit
= Bildungs-, Kunst- und Kulturarbeit
= Arbeit mit Musik, Rhythmus, Bewegung und Tanz
= Gestaltung von Festen und Feiern
= Arbeit mit Angehdrigen

In Lernbereich Il unterscheiden Oelke und Menke ferner die folgenden Bereiche in der Pflege von
Menschen in besonderen Lebenssituationen und Problemlagen:

Sterbende Menschen pflegen

Tumorerkrankte Menschen pflegen

Demenziell erkrankte Menschen pflegen

Psychisch erkrankte Menschen pflegen

Menschen mit Erkrankung des ZNS pflegen

Menschen mit Erkrankung des Herz-Kreislauf- und GefaBsystems pflegen

Menschen mit Erkrankung des Atemsystems pflegen

Menschen mit Erkrankungen des Bewegungssystems pflegen

Menschen mit Erkrankungen des Erndahrungs-, Verdauungs- und Stoffwechselsystems pflegen
0. Menschen mit Erkrankungen des Harnsystems pflegen

S 00N Ok NS

Weitere fiir die Pflege relevante Gesetzestexte sind insbesondere das Elfte Buch des Sozialge-
setzbuches zur Sozialen Pflegeversicherung' sowie das Fiinfte Buch des Sozialgesetzbuches zur
Gesetzlichen Krankenversicherung.?° Der Umgang mit (eher) juristischen Texten spielt im Test telc
Deutsch B1-B2 Pflege insofern eine Rolle, als dass Texte zu rechtlichen Fragen in bestimmten Teilen
des Leseverstehens rezipiert werden miissen.

Auf weitere relevante Informationen und Dokumente wie Stellungnahmen des MDK?', den Ethik-
kodex ,Pflege*?? sowie die Publikation ,Pflegedokumentation stationar - Das Handbuch fir die
Pflegeleitung“?® sei an dieser Stelle nur hingewiesen.

"*http://www.gesetze-im-internet.de/sgb_11, abgerufen am 14.03.2014.
2http://www.gesetze-im-internet.de/sgb_5, abgerufen am 14.03.2014.
2'http://www.mds-ev.org/Dokumente_Formulare_Pflege.htm, abgerufen am 14.03.2014.
22http://www.dbfk.de/download/download/10091DBfK-ICN-Ethik-E04kl-web.pdf, abgerufen am 14.03.2014.
2http://www.bmfsfj.de/BMFSFJ/Service/Publikationen/publikationen,did=98616.html, abgerufen am 14.03.2014.
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4.3 Kommunikationssituationen und Niveaustufen nach GER

Die oben skizzierten Anforderungen, denen Pflegekréfte gerecht werden missen, um kommunikative
Situationen im Arbeitsalltag zu bewéltigen, lassen sich in einem Zwischenschritt nun mit den Globals-
kalen des GER abgleichen.?*

Kann praktisch alles, was er / sie liest oder hort, miihelos verstehen. Kann
Informationen aus verschiedenen schriftlichen und miindlichen Quellen
zusammenfassen und dabei Begriindungen und Erklarungen in einer

& zusammenhéngenden Darstellung wiedergeben. Kann sich spontan, sehr
flissig und genau ausdriicken und auch bei komplexeren Sachverhalten
feinere Bedeutungsnuancen deutlich machen.

Kompetente
Sprachverwendung Kann ein breites Spektrum anspruchsvoller, langerer Texte verstehen und auch

implizite Bedeutungen erfassen. Kann sich spontan und flieBend ausdriicken,
ohne o&fter deutlich erkennbar nach Worten suchen zu miissen. Kann die

C1 Sprache im gesellschaftlichen und beruflichen Leben oder in Ausbildung und
Studium wirksam und flexibel gebrauchen. Kann sich klar, strukturiert und
ausfuhrlich zu komplexen Sachverhalten duBern und dabei verschiedene Mittel
zur Textverkniipfung angemessen verwenden.

Kann die Hauptinhalte komplexer Texte zu konkreten und abstrakten Themen
verstehen; versteht im eigenen Spezialgebiet auch Fachdiskussionen. Kann
sich so spontan und flieBend verstandigen, dass ein normales Gesprach mit
B2 Muttersprachlern ohne groBere Anstrengung auf beiden Seiten gut méglich ist.
Kann sich zu einem breiten Themenspektrum klar und detailliert ausdriicken,
einen Standpunkt zu einer aktuellen Frage erlautern und die Vor- und Nachteile

Selbstindige verschiedener Méglichkeiten angeben.

S Kann die Hauptpunkte verstehen, wenn klare Standardsprache verwendet wird

und wenn es um vertraute Dinge aus Arbeit, Schule, Freizeit usw. geht. Kann
die meisten Situationen bewaltigen, denen man auf Reisen im Sprachgebiet

B1 begegnet. Kann sich einfach und zusammenhéngend Uiber vertraute Themen
und personliche Interessengebiete duBern. Kann tber Erfahrungen und
Ereignisse berichten, Traume, Hoffnungen und Ziele beschreiben und zu
Planen und Ansichten kurze Begriindungen oder Erklarungen geben.

Kann Satze und héufig gebrauchte Ausdriicke verstehen, die mit Bereichen
von ganz unmittelbarer Bedeutung zusammenhéngen (z. B. Informationen
zur Person und zur Familie, Einkaufen, Arbeit, nahere Umgebung). Kann
sich in einfachen, routineméBigen Situationen versténdigen, in denen es um
einen einfachen und direkten Austausch von Informationen tiber vertraute
und gelaufige Dinge geht. Kann mit einfachen Mitteln die eigene Herkunft
und Ausbildung, die direkte Umgebung und Dinge im Zusammenhang mit
Elementare unmittelbaren Bediirfnissen beschreiben.

Sprachverwendung

A2

Kann vertraute, alltagliche Ausdriicke und ganz einfache Satze verstehen und

verwenden, die auf die Befriedigung konkreter Bedurfnisse zielen. Kann sich

und andere vorstellen und anderen Leuten Fragen zu ihrer Person stellen —
A1 z.B. wo sie wohnen, was fiir Leute sie kennen oder was fiir Dinge sie haben

— und kann auf Fragen dieser Art Antwort geben. Kann sich auf einfache

Art verstandigen, wenn die Gesprachspartnerinnen oder Gespréachspartner

langsam und deutlich sprechen und bereit sind zu helfen.

Es wird rasch deutlich, dass mit Kompetenzen auf den Niveaustufen B1 und B2 die genannten kom-
munikativen Situationen angemessen bewaltigt werden konnen. Die Kompetenzen der Niveaustufen
C1 und C2 gehen deutlich iiber das hinaus, was in konkreten beruflichen Situationen (= vertrauten
Situationen, aber auch Fachdiskussionen) verlangt wird, wihrend die Kompetenzen auf den Niveau-
stufen A1 und A2 nicht ausreichend sind, um im beruflichen Alltag auch flexibel (re)agieren zu kénnen

2GER, Kap. 3.3., S. 35.
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und Situationen wie die Dokumentation sprachlich angemessen zu bewdltigen. SchlieBlich ist in den
Niveaustufen A1 und A2 auch der Fokus auf der Bewdltigung konkreter Situationen, die mit der eige-
nen Person und den eigenen Bediirfnissen in Zusammenhang stehen; in Pflegeberufen stehen jedoch
die Bediirfnisse der Patienten bzw. Bewohner im Mittelpunkt.

SchlieBlich wird fir die Niveaustufe B2 ausdriicklich — und erstmals — erwéhnt, dass ein ,Gespréch
mit Muttersprachlern ohne gréBere Anstrengungen auf beiden Seiten gut mdéglich ist“; genau diesen
Kommunikationssituationen begegnet Pflegepersonal in der Regel, etwa in der Kommunikation mit
Arzten und Kollegen, aber gerade auch mit Patienten und Bewohnern.

Aus dem bisher Gesagten lasst sich daher ableiten, dass mit den angezielten Niveaustufen B1 bzw.
B2 die typischen kommunikativen Situationen im Berufsalltag von Pflegekréften bewiltigt werden
kénnen und somit umgekehrt auch Gegenstand entsprechender Vorgaben und eines entsprechenden
Sprachtests sein missen.

4.4 Gemeinsamer europaischer Referenzrahmen fiir Sprachen

In diesem Abschnitt erfolgt nun die Zusammenfassung von Kann-Beschreibungen aus dem Gemein-
samen europdischen Referenzrahmen fiir Sprachen (GER), die sich auf die furr Pflegekrifte rele-
vanten Kommunikationssituationen beziehen lassen. Die Kann-Beschreibungen sind zunéchst nach
Fertigkeiten (Héren, Lesen, Schreiben, Sprechen) unterteilt.

Die Kann-Beschreibungen werden auch in Kapitel 4.5 — dort auf Grundlage von Profile deutsch —
noch einmal aufgegriffen und die zugehorigen Beispiele werden an kommunikative Handlungsfelder
aus dem Pflegealltag angepasst.

4.4.1 Rezeptive Fertigkeiten
4.4.1.1 Héren

Horverstehen allgemein?®

Kann im direkten Kontakt und in den Medien gesprochene Standardsprache verstehen, wenn
es um vertraute oder auch um weniger vertraute Themen geht, wie man ihnen normalerweise im
privaten, gesellschaftlichen, beruflichen Leben oder in der Ausbildung begegnet. Nur extreme
Hintergrundgerédusche, unangemessene Diskursstrukturen oder starke Idiomatik beeintrachtigen das
Versténdnis.

B2
Kann die Hauptaussagen von inhaltlich und sprachlich komplexen Redebeitrédgen zu konkreten
und abstrakten Themen verstehen, wenn Standardsprache gesprochen wird; versteht auch
Fachdiskussionen im eigenen Spezialgebiet.
Kann langeren Redebeitrdgen und komplexer Argumentation folgen, sofern die Thematik einigermaBen
vertraut ist und der Rede- oder Gesprachsverlauf durch explizite Signale gekennzeichnet ist.

Kann unkomplizierte Sachinformationen tber gewchnliche alltags- oder berufsbezogene Themen
verstehen und dabei die Hauptaussagen und Einzelinformationen erkennen, sofern klar artikuliert und
mit vertrautem Akzent gesprochen wird.

B1
Kann die Hauptpunkte verstehen, wenn in deutlich artikulierter Standardsprache tber vertraute
Dinge gesprochen wird, denen man normalerweise bei der Arbeit, in der Ausbildung oder der Freizeit
begegnet; kann auch kurze Erzdhlungen verstehen.

»GER S. 72.
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4.4.1.2 Lesen

Korrespondenz lesen und verstehen?

B2

B1

B2

B1

Kann Korrespondenz lesen, die sich auf das eigene Interessengebiet bezieht, und leicht die wesentliche
Aussage erfassen.

Kann die Beschreibung von Ereignissen, Gefuihlen und Wiinschen in privaten Briefen gut genug
verstehen, um regelméBig mit einem Brieffreund/ einer Brieffreundin zu korrespondieren.

schriftliche Anweisungen verstehen?”

Kann lange, komplexe Anleitungen im eigenen Fachgebiet verstehen, auch detaillierte Vorschriften oder
Warnungen, sofern schwierige Passagen mehrmals gelesen werden kénnen.

Kann klar formulierte, unkomplizierte Anleitungen zur Bedienung eines Gerats verstehen.

4.4.2 Produktive Fertigkeiten

4.4.2.2 Schreiben

B2

B1

B2

B1

schriftliche Produktion allgemein?®

Kann klare, detaillierte Texte zu verschiedenen Themen aus ihrem/seinem Interessengebiet verfassen
und dabei Informationen und Argumente aus verschiedenen Quellen zusammenfiihren und
gegeneinander abwagen.

Kann unkomplizierte, zusammenh&ngende Texte zu mehreren vertrauten Themen aus ihrem/seinem
Interessengebiet verfassen, wobei einzelne kiirzere Teile in linearer Abfolge verbunden werden.

Berichte und Aufsitze schreiben?

Kann einen Aufsatz oder Bericht schreiben, in dem etwas systematisch erortert wird, wobei
entscheidende Punkte angemessen hervorgehoben und stiitzende Details angefiihrt werden.
Kann verschiedene |deen oder Probleml&sungen gegeneinander abwégen.

Kann in einem Aufsatz oder Bericht etwas erdrtern, dabei Griinde fiir oder gegen einen bestimmten
Standpunkt angeben und die Vor- und Nachteile verschiedener Optionen erldutern.
Kann Informationen und Argumente aus verschiedenen Quellen zusammenfiihren.

Kann einen kurzen, einfachen Aufsatz zu Themen von allgemeinem Interesse schreiben.

Kann im eigenen Sachgebiet mit einer gewissen Sicherheit gréBere Mengen von Sachinformationen
uber vertraute Routineangelegenheiten und tiber weniger routineméBige Dinge zusammenfassen,
dariiber berichten und dazu Stellung nehmen.

Kann in einem Ublichen Standardformat sehr kurze Berichte schreiben, in denen Sachinformationen
weitergegeben und Griinde fiir Handlungen angegeben werden.

%GER S. 75.
?GER S. 76.
BGER S. 67.
2GER S. 68.
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4.4.2.2 Sprechen

miindliche Produktion allgemein®

Kann Sachverhalte klar und systematisch beschreiben und darstellen und dabei wichtige Punkte und
relevante stiitzende Details angemessen hervorheben.

E2 Kann zu einer groBen Bandbreite von Themen aus seinen/ihren Interessengebieten klare und detaillierte
Beschreibungen und Darstellungen geben, Ideen ausfiihren und durch untergeordnete Punkte und
relevante Beispiele abstitzen.

B1 Kann relativ fliissig eine unkomplizierte, aber zusammenh&angende Beschreibung zu Themen aus ihren/
seinen Interessengebieten geben, wobei die einzelnen Punkte linear aneinanderreiht werden.

Kompensieren?®'
Kann etwas paraphrasieren und umschreiben, um Wortschatz- oder Grammatikliicken zu tberbriicken.

B2
Kann die Merkmale von konkreten Dingen beschreiben, wenn ihm/ihr das entsprechende Wort nicht
einfallt.

Kann ausdriicken, was er/sie meint, indem er/sie ein Wort mit einer ghnlichen Bedeutung verwendet

B1 und ndher bestimmt (z. B. ,ein Bahnhof fiir Flugzeuge').

Kann ein einfaches Wort verwenden, das etwas Ahnliches bedeutetet, wie das was er/sie ausdriicken
will, und eine ,Verbesserung’ herausfordern. Kann ein Wort aus der Muttersprache mit zielsprachlicher
Aussprache verwenden und nachfragen, ob es verstanden wird.

Kontrolle und Reparaturen
Kann Versprecher oder Fehler normalerweise selbst korrigieren, wenn sie ihm/ihr bewusst werden.

B2 Kann eigene Fehler korrigieren, wenn sie zu Missverstidndnissen gefiihrt haben.

Kann sich seine Hauptfehler merken und sich beim Sprechen bewusst in Bezug auf diese Fehler
kontrollieren.

B1 Kann Fehler bei Zeitformen oder bei Ausdriicken, die zu Missverstandnissen fiihren, korrigieren, sofern
die Gesprachspartner signalisieren, dass es ein Problem gibt.

Miindliche Interaktion allgemein??
Kann die Sprache gebrauchen, um fliissig, korrekt und wirkungsvoll Gber ein breites Spektrum
allgemeiner, wissenschaftlicher, beruflicher Themen oder liber Freizeitthemen zu sprechen und dabei
Zusammenhéange zwischen Ideen deutlich machen. Kann sich spontan und mit guter Beherrschung
der Grammatik verstéandigen, praktisch ohne den Eindruck zu erwecken, sich in dem, was er/sie sagen

B2 mochte, einschranken zu mussen; der Grad an Formalitét ist den Umstéanden angemessen.

Kann sich so spontan und flieBend verstandigen, dass ein normales Gesprach und anhaltende
Beziehungen zu Muttersprachlern ohne groBere Anstrengung auf beiden Seiten gut méglich ist. Kann
die Bedeutung von Ereignissen und Erfahrungen fiir sich selbst hervorheben und Standpunkte durch
relevante Erklarungen und Argumente klar begriinden und verteidigen.

S°GER S. 64.

3 GERS. 70.

52GER S. 79.
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B1

B2

B1

B2

B1

B2

Kann sich mit einiger Sicherheit Uber vertraute Routineangelegenheiten, aber auch tiber andere Dinge
aus dem eigenen Interessen- oder Berufsgebiet verstéandigen. Kann Informationen austauschen,
priifen und bestatigen, mit weniger routinemaBigen Situationen umgehen und erklaren, warum etwas
problematisch ist. Kann Gedanken zu eher abstrakten kulturellen Themen ausdriicken, wie z.B. zu
Filmen, Bichern, Musik usw.

Kann ein breites Spektrum einfacher sprachlicher Mittel einsetzen, um die meisten Situationen zu
bewdltigen, die typischerweise beim Reisen auftreten. Kann ohne Vorbereitung an Gesprachen tber
vertraute Themen teilnehmen, persénliche Meinungen ausdriicken und Informationen austauschen tiber
Themen, die vertraut sind, persdnlich interessieren oder sich auf das alltagliche Leben beziehen (z. B.
Familie, Hobbys, Arbeit, Reisen und aktuelles Geschehen).

Muttersprachliche Gesprachspartner verstehen®?

Kann im Detail verstehen, was zu ihm/ihr in der Standardsprache gesagt wird - auch wenn es in der
Umgebung stérende Gerdusche gibt.

Kann verstehen, was man in einem Alltagsgesprach zu ihm/ihr sagt, falls deutlich gesprochen wird;
muss aber manchmal um Wiederholung bestimmter Wérter und Wendungen bitten.

Formelle Diskussion und Besprechungen®*

Kann in einer lebhaften Diskussion mithalten und Pro- und Kontra-Argumente klar erkennen.
Kann seine/ihre Gedanken und Meinungen prazise ausdriicken, tiberzeugend argumentieren und auf
komplexe Argumentationen anderer reagieren.

Kann aktiv an routinemaBigen und anderen formellen Diskussionen teilnehmen.

Kann einer Diskussion tiber Themen des eigenen Fachgebiets folgen und die von anderen betonten
Punkte im Detail verstehen.

Kann zur Diskussion beitragen, den eigenen Standpunkt begriinden und verteidigen, alternative
Vorschlage beurteilen, Hypothesen aufstellen und auf Hypothesen anderer reagieren.

Kann vieles verstehen, was zu Themen des eigenen Fachgebiets gesagt wird, sofern die
Gesprachspartner deutlich sprechen und stark idiomatischen Sprachgebrauch vermeiden.

Kann einen Standpunkt klar machen, hat aber Schwierigkeiten wenn er/sie sich auf eine Debatte
einlasst.

Kann an routinemaBigen formellen Diskussionen iiber vertraute Themen teilnehmen, bei denen es darum
geht, Sachinformationen auszutauschen, Anweisungen entgegenzunehmen oder Lésungsmdglichkeiten
fur praktische Probleme zu diskutieren, sofern deutlich gesprochen und Standardsprache verwendet
wird.

Zielorientierte Kooperation®®
(z.B. ein Auto reparieren, ein Dokument diskutieren, etwas organisieren)

Kann detaillierte Instruktionen zuverldssig verstehen.

Kann zum Fortgang einer Arbeit beitragen, indem er/sie andere auffordert, mitzumachen oder zu sagen,
was sie dariiber denken usw.

Kann eine Angelegenheit oder ein Problem klar darlegen, dabei Vermutungen tiber Ursachen und
Folgen anstellen und die Vor- und Nachteile verschiedener Ansitze gegeneinander abwégen.

%8GER S. 80.
%“GER S. 82.
*GER S. 83.
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Kann dem, was gesagt wird, folgen, muss aber gelegentlich um Wiederholung oder Kléarung bitten,
wenn andere schnell oder lange sprechen.

Kann erklaren, warum etwas ein Problem ist, kann diskutieren, was man als Nachstes tun sollte, und
kann Alternativen vergleichen und einander gegentber stellen.

Kann die Standpunkte anderer kurz kommentieren.

Kann dem, was gesagt wird, im Allgemeinen folgen und, falls nétig, Teile von dem, was jemand gesagt
hat, wiederholen, um gegenseitiges Verstehen zu sichern.

Kann durch kurze Begriindungen und Erkldarungen die eigene Meinung und Reaktion versténdlich
machen, wenn es z.B. um mdgliche Losungen oder um die Frage geht, was man als Nachstes tun
sollte.

Kann andere auffordern, ihre Meinung dazu zu sagen, wie man vorgehen sollte.

Informationsaustausch?®

Kann komplexe Informationen und Ratschlage in Zusammenhang mit allen Dingen, die mit seinem/ihrem
Beruf zu tun haben, verstehen und austauschen.

Kann detaillierte Informationen zuverlassig weitergeben.
Kann klar, detailliert beschreiben, wie bei einem Verfahren vorgegangen werden kann.
Kann Informationen und Argumente aus verschiedenen Quellen zusammenfassen und wiedergeben.

Kann im eigenen Sachgebiet mit einer gewissen Sicherheit gréBere Mengen von Sachinformationen
Uber vertraute Routineangelegenheiten und tber weniger routineméBige Dinge austauschen.

Kann beschreiben, wie man etwas macht, und kann genaue Anweisungen geben.

Kann eine kurze Geschichte, einen Artikel, einen Vortrag, ein Interview oder eine Dokumentarsendung
zusammenfassen, dazu Stellung nehmen und Informationsfragen dazu beantworten.

Kann einfache Sachinformation herausfinden und weitergeben.
Kann nach dem Weg fragen und einer detaillierten WWegbeschreibung folgen.
Kann detailliertere Informationen einholen.

%GER S. 84.
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4.5 Arbeitsplatz Europa

In der Broschiire Arbeitsplatz Europa werden Kann-Beschreibungen fiir Sprachkompetenzen formu-
liert, die den Niveaustufen des GER entsprechen und auf arbeitsplatzbezogene Kommunikationssitua-
tionen bezogen sind.

Hier werden zunachst die allgemeinen Beschreibungen fiir die relevanten Niveaustufen B1 und B2
wiedergegeben:®’

B2

Horen: . . Sprechen: Gesprach/ . o
e Lesen: Informationen Telefonat/ Schrqlben. Brief/Fax/

aufnehmen/ g . E-Mail/Protokoll/
aufnehmen/ o Prasentation/ Bericht
einordnen Besprechung

Arbeitsablaufe/

Hauptinhalte von \é?rgak?g‘zveriﬁge/n Formelle Standardbriefe

Komplexere umfassenden Berichten/ ojeke beschreibe selbststéndig erstellen.

Informationen zum
Arbeitsbereich in
Besprechungen/
Prasentationen im
Ganzen verstehen.

Schriftstiicken/
Vortragen/
Verhandlungen/
Vertragen mit
firmenspezifischem
Inhalt erfassen.

und erldutern.
Hauptinhalte von
Besprechungen/
Prasentationen
wiedergeben.
Standpunkte darlegen
und Missverstandnisse/
Differenzen beseitigen.

Texte zum Fachgebiet
erstellen.

Mittelschwere
Graphiken beschreiben,
Inhalte wiedergeben.

Produktbeschreibungen)
aufnehmen.

Informationen tber

Vereinbarungen auf der
Grundlage vertrauter

Sprachstrukturen treffen.

Standardbriefe Tatigkeit/Abteilung/ Standardanfragen/-
. _ verstehen. Firma/Produkte angebote verfassen.
Standardinformationen S?[ ss edt t und Prozesse im )
B1 |2us dem (In?grn?;tioe:ei iiber persénlichen Gesprach Kiirzere Texte zu
Arbeitsbereich Arbeitsorozesse/ oder am Telefon geben. | vertrauten '[hemen,
aufnehmen. P Entscheidungen/ ggf. mit Erlduterung

einfacher Grafiken
erstellen.

Die allgemeinen Beschreibungen zeigen auch hier — wie bereits zuvor die neu entwickelten Kann-
Beschreibungen auf Basis der GER-Deskriptoren —, dass und wie Kann-Beschreibungen fiir kom-
munikative Situationen am Arbeitsplatz adaptiert werden kénnen. Auch zeigen die Beschreibungen
aus Arbeitsplatz Europa nochmals die wichtigsten Unterschiede zwischen den Niveaustufen B1 und
B2 auf: wahrend auf der Niveaustufe B1 eher ,Standardinformationen®, ,Standardtexte, ,vertraute
Sprachstrukturen® im Fokus stehen, sind es auf der Niveaustufe B2 ,komplexere Informationen®, ,um-

fassende Berichte" und das eigene bzw. selbststandige Erstellen von Texten.

Die in Arbeitsplatz Europa ebenfalls aufgefiihrten, detaillierteren Beschreibungen zu den einzelnen
Fertigkeiten werden hier nicht aufgefiihrt, da sie sich gréBtenteils auf allgemeine Arbeitszusammen-
hange beziehen und damit nicht unbedingt spezifisch fiir Pflegeberufe sind oder sich explizit auf
Situationen aus dem Arbeitsalltag beziehen, der fiir Pflegekréfte véllig untypisch ist (bspw. Grafiken
beschreiben, Prasentationen selbst halten oder auch kommunikative Situationen auf Geschéftsreisen
bewiltigen).

Weitere Kann-Beschreibungen mit ausdriicklichem Bezug zum Arbeitsalltag von Pflegekréften wer-
den nun im folgenden Kapitel entwickelt.

87 Arbeitsplatz Europa, S. 6 f.
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4 Die Verankerung von telc Deutsch B1-B2 Pflege in Referenzwerken

4.7 Umsetzung der Handlungsfelder und Kann-Beschreibungen im Test telc

Deutsch B1-B2 Pflege

In der folgenden Ubersicht ist zusammengefasst, wie die genannten Handlungsfelder Kann-Beschrei-
bungen abgebildet sind. In der linken Spalte werden hierzu nochmals Handlungsfelder und einige fur

die jeweiligen Handlungsfelder zentralen KBs aufgegriffen, wahrend sich in der rechten Spalte die
Aufgaben finden, in denen diese KB abgebildet sind.

Handlungsfeld

Kann-Beschreibung

Aufgabe(n) im Test

Umgang und Kommunikation mit
Bewohnern und Angehdrigen

Kann einfache Informationen von
unmittelbarer Bedeutung verstehen.

Horen, Teil 1

Kann in einfachen Erzéhlungen dem
Handlungsablauf folgen und die wichtigsten
Details verstehen.

Kann literarischen oder alltaglichen
Erzéhlungen folgen und viele wichtige Details
der Geschichte verstehen.

Horen, Teil 2

Kommunikation/
Informationsaustausch innerhalb
des Teams

Kann konkrete Anweisungen und Auftrage
verstehen.

Kann detaillierte Anweisungen und Auftrdge
inhaltlich genau verstehen.

Kann einfache Informationen von
unmittelbarer Bedeutung verstehen.

Horen, Teil 1

Kann Beschreibungen von vertrauten oder
ihn/sie personlich interessierenden Dingen
verstehen.

Kann ausfuhrliche Beschreibungen von
Dingen und Sachverhalten, die ihn/sie
interessieren, verstehen.

Horen, Teil 3

Lesen, Teil 4

Kann in einfachen Erzéhlungen dem
Handlungsablauf folgen und die wichtigsten
Details verstehen.

Horen, Teil 4

Kann einfache Standardbriefe verstehen.

Lesen, Teil 1 und Teil 4

Kann seine/ihre Ansichten, Plane oder
Handlungen begriinden oder erklaren.

Kann Erfahrungen, Ereignisse und
Einstellungen darlegen und dabei seine/ihre
Meinung mit Argumenten stiitzen.

Sprechen, Teil 1

Kann bei Interessenkonflikten oder
Auffassungsunterschieden eine Losung
aushandeln.

Sprechen, Teil 3

Interne Qualitatsanforderung
(Hausinternes Qualitéts-
management, z. B. Verfahren,
Standards)

Kann eine Angelegenheit oder ein Problem
klar darlegen, dabei Vermutungen tber
Ursachen und Folgen anstellen und die
Vor- und Nachteile verschiedener Losungen
gegeneinander abwagen.

Kann literarischen oder alltaglichen
Erzéhlungen folgen und viele wichtige Details
der Geschichte verstehen.

Sprechen, Teil 2
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4 Die Verankerung von telc Deutsch B1-B2 Pflege in Referenzwerken

Externe Qualitdtsanforderungen
(Medizinischer Dienst (MDK),
Heimaufsicht und ihre Bedeutung)

Kann in Texten zu aktuellen oder vertrauten
Themen die Grundaussagen und wichtige
Argumente erfassen.

Kann in Texten zu Themen aus dem eigenen
Fach- oder Interessengebiet Informationen,
Argumente oder Meinungen ziemlich
vollstandig verstehen.

Lesen, Teil 3

Pflegedokumentation

Kann in einer Geschichte die Handlung
verstehen, wenn sie klar gegliedert ist, und
erkennen, welche die wichtigsten Personen,
Episoden und Ereignisse sind.

Kann in kurzen Berichten oder Zeitungstexten
wichtige Fakten und Informationen finden
(z.B. wer was wo gemacht hat).

Sprachbausteine, Teil 1

Kann Beschreibungen von vertrauten oder
ihn/sie personlich interessierenden Dingen
und Sachverhalten verstehen.

Sprachbausteine, Teil 2

Kann gebrauchliche Formulare ausftillen.

Kann komplexe Formulare oder Fragebtgen
ausflllen und darin auch freie Angaben
formulieren.

Kann in einer Geschichte die Handlung
verstehen, wenn sie klar gegliedert ist, und
erkennen, welche die wichtigsten Personen,
Episoden und Ereignisse sind.

Kann in kurzen Berichten oder Zeitungstexten
wichtige Fakten und Informationen finden
(z.B. wer was wo gemacht hat).

Schreiben (hier ggf.
rezeptiv)

Pflegeprozess/Pflegeplanung
(die Erstellung der Pflegeplanung
gehdrt zum Aufgabenbereich der
PFK)

Kann einfache Standardbriefe verstehen.

Kann in Korrespondenz, die sich auf das
eigene Fach- oder Interessengebiet bezieht,
die wesentlichen Aussagen verstehen.

Lesen, Teil 2

Pflegestandards/
Expertenstandards (Erkennen
von Gefahren und fachgerechte
Intervention/Umsetzung der
MaBnahmen = Pflegequalitit)

Kann eine Angelegenheit oder ein Problem
klar darlegen, dabei Vermutungen (iber
Ursachen und Folgen anstellen und die
Vor- und Nachteile verschiedener Lésungen
gegeneinander abwagen.

Sprechen, Teil 2

Umgang mit Medikamenten (PFK)

Kann einer einfachen Anleitung folgen.

Kann lange, komplexere Anleitungen

oder Anweisungen, die Uber das eigene
Fach- oder Interessengebiet hinausgehen,
verstehen, wenn schwierige Passagen
mehrmals gelesen werden kénnen.

Lesen, Teil 3

Umgang mit freiheits-
einschrankenden MaBnahmen
(insbesondere auch:
Kommunikation mit Amtsgericht,
Betreuern)

Kann im Umgang mit Behorden oder
Dienstleistern auch sprachlich komplexere
Situationen bewdltigen.

Horen, Teil 2 und 3 (man
muss den Gespréachen
rezeptiv folgen kdnnen)

Ubergaben/Arztbesuche

Kann bei Interessenkonflikten oder
Auffassungsunterschieden eine Losung
aushandeln.

Sprechen, Teil 3
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5 Das Priifungsformat von telc Deutsch B1-B2 Pflege
5 Das Prufungsformat von telc Deutsch B1-B2 Pflege

telc Deutsch B1-B2 Pflege ist eine skalierte Sprachpriifung fir die Niveaus B1 und B2 des Gemein-
samen europdischen Referenzrahmens fiir Sprachen.
Der Test Deutsch B1-B2 Pflege besteht aus vier Subtests:

Subtest Dauer

Hoéren 25 Minuten
Lesen / Sprachbausteine 60 Minuten
Schreiben 30 Minuten
Sprechen ca. 16 Minuten

Die Testteile sind wie folgt aufgebaut:

Schriftliche Priifung

Subtest Horen

Verstehen von Nachrichten auf dem Anrufbeantworter bzw. der Mailbox:
Teil 1 = vier Multiple-Choice-Aufgaben

= Detailverstehen

Verstehen von Gesprachen aus dem Pflegealltag:
Teil 2 = finf Richtig/Falsch-Aufgaben und fiinf Multiple-Choice-Aufgaben

= Globalverstehen und Detailverstehen

Verstehen einer Teamsitzung:
Teil 3 = 6 Multiple-Choice-Aufgaben

= Detailverstehen

Verstehen verschiedener Meinungen zu einem Thema:
Teil 4 = 3 Zuordnungsaufgaben

= Globalverstehen

Subtest Lesen

Verstehen von E-Mails und Betreffzeilen:
Teil 1 4 Zuordnungsaufgaben

Globalverstehen

Verstehen der Pflegeplanung:
Teil 2 5 Zuordnungsaufgaben

Selektives Lesen
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Verstehen von schriftlichen Mitteilungen und Unterlagen sowie juristischer Texte:
Teil 3 6 Multiple-Choice-Aufgaben

Selektives Lesen

Verstehen formeller Informationstexte:
Teil 4 3 Richtig/Falsch-Aufgaben

Selektives Lesen

Subtest Sprachbausteine

Toil 1 Zusammenhénge in einem Bericht verstehen:
ei
acht Zuordnungsaufgaben
Teil 2 Auswahl passender Begriffe in einem Bericht:
ei
zehn Multiple-Choice-Aufgaben
Subtest Schreiben

Schreiben eines Aufnahmeberichts oder eines Biographieberichts:

eine Schreibaufgabe aus zwei angebotenen Aufgaben auswihlen

Miindliche Priifung

Die Mundliche Prifung wird in der Regel als Paarpriifung und mit zwei Priifern bzw. Priiferinnen
durchgefihrt.

Subtest Sprechen

Uber Erfahrungen und Meinungen sprechen:
Teil 1A = monologisches Sprechen

= Aufgabenblatt mit Stichworten

Auf Nachfragen reagieren:

Teil 1B = dialogisches Sprechen
= Priferfragen
Kurzvortrag:
Teil 2A = monologisches Sprechen

= Aufgabenblatt mit Bildimpuls und Stichworten

Auf Nachfragen reagieren:

Teil 2B = dialogisches Sprechen
= Priferfragen
Diskussion:
Teil 3 = dialogisches Sprechen mit einem Teilnehmer bzw. einer Teilnehmerin

= Aufgabenblatt mit drei Standpunkten zum Thema
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Horen

Horen, Teil 1

Arbeitsanweisung

Beispiel
Struktur
Hortexte
Aufgaben
Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu prifen, spezifische
Ziel Informationen kurzer Nachrichten auf dem Anrufbeantworter bzw. der Mailbox zu

verstehen.

Art des Horverstehens

Detailverstehen

Aufgabenart

Multiple-Choice-Aufgaben mit drei Optionen, in alphabetischer Reihenfolge
aufgefihrt.

Anzahl der Aufgaben

Vier (Aufgabe 1-4)

Wenn eine Aufgabe nur fiir die Krankenpflege passt, muss eine andere
Aufgabe fiir die Altenpflege erstellt werden. Idealerweise passen die Aufgaben
ubergreifend fur die Alten- und fiir die Krankenpflege.

Kanal

Text: gesprochen

Arbeitsanweisung und Aufgaben: schriftlich

Textsorte

Monologisch: Nachrichten auf dem Anrufbeantworter bzw. der Mailbox mit Bezug
zur Arbeit

Art der Information

Alltagliche Situationen in der Pflege, die eine konkrete Handlung erfordern
oder in denen eine spezielle Information weitergegeben wird, z. B. jemanden zu
kontaktieren, eine Entscheidung zu treffen, etwas ausfiihren etc.

= Anzahl der Sprecher: ein Sprecher pro Nachricht

Sprecher . o
= maénnliche und weibliche Sprecher
Textlange 65—-75 Worter pro Nachricht
= Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin hort vier Nachrichten. Jede Nachricht
wird einmal vorgespielt.
= Zu jeder Nachricht gibt es eine Multiple-Choice-Aufgaben mit drei
Antwortoptionen. Die Aufgabe besteht darin, die richtige Option fiir jede
Testaufgaben Nachricht auszuwéhlen. Es ist immer nur eine Option korrekt.
= Die Aufgabe kann darin bestehen, dass ,Sie" etwas tun sollen oder dass eine
andere Person etwas tun soll oder allgemein das Detailverstehen zu priifen.
= Die Aufgaben sollten keine wértlich libernommenen Teile aus dem Hortext
enthalten.
= Stamm: bis zu zehn Worter
Textlange

= Antwortoptionen: bis zu zehn Woérter pro Option

telc Deutsch B1-B2 Plege, Handbuch
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Zum Beispiel:
= telefonische Anordnungen, z.B. des Arztes
= Anruf einer Kollegin

= Anrufe anderer Abteilungen

Themen
= Anrufe von Angehdrigen
= Anrufe von Betreuern
= telefonische Auskiinfte bei entlassenen Patienten zu Pflegefragen / bei
Notfallsituationen (auch Dependenzpflege der Angehérigen)
Niveau Wortschatz und Grammatik der Hortexte entsprechen tiberwiegend dem Niveau
B1. Die Aufgaben entsprechen dem Niveau B1.
Auswertung Lésungsschlussel
Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (0 Punkte firr eine falsche Antwort)

Horen, Teil 2

Arbeitsanweisung

Struktur Hortexte
Aufgaben
Ziel Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu prifen, allgemeine und

spezifische Informationen in kurzen Gesprachen zu verstehen.

Art des Horverstehens

Globalverstehen (Aufgaben 5, 7,9, 11 und 13) und Detailverstehen (Aufgaben 6,
8,10, 12 und 14)

Aufgabenart

Fiinf Richtig/Falsch-Aufgaben und fiinf Multiple-Choice-Aufgaben mit drei
Optionen, in alphabetischer Reihenfolge aufgefiihrt.

Anzahl der Aufgaben

Zehn (Aufgaben 5-14)

Wenn ein Cluster nur fiir die Krankenpflege passt, muss ein anderes Cluster fur
die Altenpflege erstellt werden. Idealerweise passen die Aufgaben tUbergreifend
fur die Alten- und fur die Krankenpflege.

Text: gesprochen

Kanal ] . o
Arbeitsanweisung und Aufgaben: schriftlich
Dialogisch: Gespréache in Alltagssituationen mit arbeitsbezogenem Kontext
Folgende Dialogsituationen missen in jeder Testversion vorkommen:
= Arztvisite/Hausarztbesuch
Textsorte

= Gesprich Plegekraft — Patient/Bewohner
= Schichtlibergabe

=  Gesprach mit Angehdrigen

Art der Information

Die Gesprache finden zwischen zwei Personen statt, die sich treffen oder
miteinander telefonieren: Kollegen, Patienten, Arzte, Angehérige

Sprecher

= Anzahl der Sprecher: zwei pro Gesprach

= je Dialog ein mannlicher und ein weiblicher Sprecher

Textlange

140-165 Worter pro Gesprach
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= Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin hort flinf Gesprache. Jedes Gesprach
wird einmal vorgespielt.

= Zu jedem Gespréch gibt es zwei Aufgaben: eine Richtig/Falsch-Aufgabe und
eine Multiple-Choice-Aufgabe. Die Aufgabe besteht darin, zu entscheiden, ob

Testaufgaben die Aussage zu dem Gesprach richtig oder falsch ist, und die richtige Option
auszuwdhlen. Nur eine Option ist richtig.
= Der Hortext sollte fiir Sprecher verschiedener Nationalitaten geeignet sein.
= Die Aufgaben sollten keine wortlich ibernommenen Teile aus dem Hértext
enthalten.
Richtig/Falsch-Aufgaben: bis zu 15 Wérter
Multiple-Choice-Aufgaben:
Aufgabenléange .
= Stamm: bis zu 12 Worter
= Antwortoptionen: bis zu zehn Wérter pro Option
Zum Beispiel:
= Aufnahmegesprach
= Biographiegespréach
= Patientengespréach, z.B. Erklarung von Hilfsmitteln oder Geréaten,
Verbandswechsel, Insulingabe, Didtzusammenstellung, Bewegungsiibungen,
Inhalationen, Vorbereitung zur OP, Injektionen, Medikamenteneinnahme
Themen * Schulungssituationen mit Auszubildenden (z. B. Ganzkérperwaschung,
Mobilisation, Unterstiitzung bei den Aktivitdten des téglichen Lebens),
sprachlich anders als mit Patienten, mehr auf Augenh&he und fachlicher
= Dienstbesprechung
= Arztvisite, Hausbesuche des Arztes
= Schichtlibergabegespréch
» Beschwerde seitens des Patienten oder seitens der Angehérigen (z. B. falsche
Kleidung an, Mutter habe nicht genug getrunken)
Ni Der Wortschatz und die Grammatik in den Hortexten und den Aufgaben entspricht
iveau . .
den Niveaus B1 bis B2.
Auswertung Losungsschliissel
Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (O Punkte fiir eine falsche Antwort)

Horen, Teil 3

Arbeitsanweisung

Struktur Hortexte
Aufgaben
Ziel Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, spezifische

Informationen in einem Gespréch zu verstehen.

Art des Horverstehens

Detailverstehen

Aufgabenart

Multiple-Choice-Aufgaben mit drei Optionen, in Reihenfolge des Textes aufgefihrt

Anzahl der Aufgaben

Sechs (Aufgaben 15-20)

Kanal

Text: gesprochen

Arbeitsanweisung und Aufgaben: schriftlich
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Textsorte

Dialogisch: Teambesprechung
Struktur:

Einflihrung in das Thema durch den Vorgesetzen

Redewechsel: sechs Mal

Sprecher

Anzahl der Sprecher: zwei oder drei

mannliche oder weibliche Sprecher

Textlange

700-750 Worter insgesamt

Testaufgaben

Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin hort eine Besprechung. Die
Besprechung wird einmal vorgespielt.

Es gibt sechs Fragen bzw. Aussagen eines Vorgesetzten und sechs Antworten
bzw. Einwéande dazu. Zu jeder Frage bzw. Aussage des Vorgesetzten gibt es
eine Aufgabe.

Zu jeder der sechs Multiple-Choice-Aufgaben gibt es drei Antwortoptionen.
Die Aufgabe besteht darin, die richtige Option furr jede Aufgabe auszuwahlen.
Nur jeweils eine Option ist richtig.

Die Aufgaben sind in derselben Reihenfolge angeordnet wie die zugehérigen
Textstellen im Hortext.

Die Aufgaben sollten nicht voneinander abhéngen.

Die Aufgaben sollten keine wortlich (ibernommenen Teile aus dem Hortext
enthalten.

Aufgabenlange

Stamm: bis zu 12 Wérter

Antwortoptionen: bis zu zehn Woérter pro Option

Themen

Zum Beispiel:

Bettseitenteil

Fixierung

Anderungen im Pflegeablauf
Essensversorgung wird geéndert
Waéschedienst wird gewechselt
Putzdienst wechselt

neue Unternehmen fir Krankentransporte
neue Vakuumpumpen (z. B. fiir Verbande bei FuBsyndrom)
neues Verbandsmaterial wird vorgestellt
neue Schutzhosen werden vorgestellt
Urlaubsplan

Dienstplan

Pflegeprozessplanung mit Patient / Pflegevisite

Niveau

Die I6sungsrelevanten Textteile entsprechen dem Niveau B2. Die Sprache in den
Aufgaben entspricht tiberwiegend dem Niveau B1.

Auswertung

Losungsschlissel

Gewichtung

Ein Punkt pro Aufgabe (0 Punkte fiir eine falsche Antwort)
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Horen, Teil 4

Arbeitsanweisung

Beispiel
Struktur
Hortexte
Aufgaben
Ziel Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, unterschiedliche

Meinungen zu einem Thema zu verstehen.

Intended operations

Globalverstehen

Aufgabenart

Zuordnungsaufgaben

Anzahl der Aufgaben

Drei (Aufgaben 21-23)

Text: gesprochen

Kanal . . o
Arbeitsanweisung und Aufgaben: schriftlich
Pausengesprach mit Personen, die ihre Meinung zu einem bestimmten Thema
auBern.

Textsorte Struktur:

= Einfiihrung in das Thema durch einen Sprecher

= vier Personen duBern ihre Meinung

Art der Information

Kurze Aussagen uber die Geflihle, Haltungen oder Meinungen des Sprechers zu
dem genannten Thema

= Anzahl der Sprecher: ein Sprecher pro Aussage

Sprecher . o
= mannliche oder weibliche Sprecher
Textlange 350-400 Worter insgesamt
= Der Teilnehmer hort ein Pausengespréch mit vier Personen, die ihre Meinung
zu einem Thema &uBern. Jede Meinung wird einmal vorgespielt.
= Jede Aufgabe ist eine kurze Aussage (ein Satz).
= Es gibt insgesamt sechs Aussagen: drei Aufgaben, zwei Disktraktoren und ein
Beispiel.
Testaufgaben ) o o o
= Die Aufgabe besteht darin, jeweils die Aussage auszuwéhlen, die die gehdorte
Meinung am besten zusammenfasst.
= Die Aufgaben sollten nicht voneinander abhangen.
= Die Aufgaben sollten keine wértlich libernommenen Teile aus dem Hortext
enthalten.
Aufgabenléange Bis zu 15 Worter pro Aussage
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Zum Beispiel:

= Arbeiten in der Langzeit- oder in der Akutpflege
= Arger mit Angehdrigen

= Umsetzen von arztlichen Anweisungen

= Ausstattung der Einrichtung

= Fortbildungen

» Uberstunden abbauen

Themen = Nachtdienst

=  Wochenenddienst

= Arbeitssituation in anderen Léndern

= Aufstiegsmoglichkeiten

= Anderungen des Berufsbildes in den letzten 20 Jahren
= neue Dokumentationsrichtlinien

= Umstellung von Anforderungen auf EDV

= ua.
Niveau Sowohl Hortexte als auch Aufgaben entsprechen tiberwiegend dem Niveau B2.
Auswertung Lésungsschlussel

Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (0 Punkte fiir eine falsche Antwort)

Lesen

Lesen, Teil 1

Arbeitsanweisung

Struktur Text
Aufgaben
Ziel Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, E-Mails zu

verstehen und die passende Betreffzeile auszuwéhlen.

Art des Leseverstehens Globalverstehen

Aufgabenart Zuordnungsaufgaben
Anzahl der Aufgaben Vier (Aufgaben 24-27)
Kanal Schriftlich

Vier informelle oder halbformelle E-Mails zu zwei Themen.

Textsorte » Jede E-Mail sollte mehr als einen Hinweis auf die passende Betreffzeile
enthalten.

Art der Information E-Mails Uber das tégliche Arbeitsleben

Textlange 60-70 Worter pro E-Mail
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= Jede Aufgabe besteht aus einer kurzen Betreffzeile.
= Es gibt vier richtige Betreffzeilen und zwei Distraktoren.

= Die Aufgabe besteht darin, die Betreffzeile auszuwéahlen, die am besten zu der

Testaufgaben jeweiligen E-Mail passt.
= Nur eine Option ist richtig.
= Die Aufgaben sollten keine woértlich bernommenen Teile aus dem Lesetext
enthalten.
Aufgabenlange Bis zu sechs Wérter pro Betreffzeile
= organisatorische E-Mails
Themen = Anweisungen
= ua
Ni Aufgaben und die I6sungsrelevanten Teile der Lesetexte entsprechen dem Niveau
iveau B1.
Auswertung Losungsschliissel
Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (0O Punkte fiir eine falsche Antwort)

Lesen, Teil 2

Arbeitsanweisung

Struktur Lesetext
Aufgaben
Ziel Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu prifen, Pflegeprozess-

Bausteine zu verstehen und anzuwenden

Art des Leseverstehens

Selektives Lesen

Aufgabenart

Zuordnungsaufgaben

Anzahl der Aufgaben

Fiinf (Aufgaben 28-32)

Kanal Schriftlich
Pflegeplanung, ausschnittsweise (angelehnt an AEDL nach Krohwinkel oder ATL
nach Juchli)
= Es gibt acht Tabellenzeilen, vier davon sind Distraktoren.
= Die Distraktoren sollen sich auf die Informationen in den Aufgaben beziehen
T und ansprechend sein, aber falsch.
extsorte
= Allen Tabellenzeilen sollen zwei oder maximal drei Hauptthemen
zugrundeliegen.
= Jede Tabellenzeile, die zu einer Aufgabe zugeordnet werden kann, enthalt
mehr als einen Losungshinweis. Anders gesagt hdngt die Losung nicht vom
Verstehen eines einzigen Wortes ab.
Textlange Ca. 500 Worter
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= Jede Aufgabe besteht aus einem, maximal zwei kurzen Satzen oder Fragen
zum Thema.

= Es gibt immer eine X-Option: Eine Aufgabe bezieht sich auf keine der

Testaufgaben Tabellenzeilen.
= Die Aufgabe besteht darin, die Aufgaben der passenden Tabellenzeile

zuzuordnen bzw. zu entscheiden, welche Aufgabe zu keiner Tabellenzeile
passt.

Aufgabenliange Ca. 50 Worter insgesamt

Themen 13 AEDLs bzw. 12 ATLs

Niveau Die Tabellenzeilen und die Aufgaben entsprechen den Niveaus B1 bis B2.

Auswertung Losungsschlissel

Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (O Punkte fiir eine falsche Antwort)

Lesen, Teil 3

Arbeitsanweisung

Struktur Lesetexte

Aufgaben

Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, das Wesentliche
Ziel in formellen oder halbformellen Texten sowie die notwendigen spezifischen Details

zu verstehen.

Art des Leseverstehens

Selektives Lesen

Aufgabenart

Multiple-choice-Aufgaben mit drei Optionen, in alphabetischer Reihenfolge
aufgefihrt.

Anzahl der Aufgaben

Sechs (Aufgaben 33-38)

Kanal Schriftlich
Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin muss drei Texte lesen (Reihenfolge kann
variieren):
Text 1: informativer Text zu einem speziellen Thema bzw. Gegenstand, z.B.
Beipackzettel, Bedienungsanleitung eines neuen Gerits

Textsorte . ) .
Text 2: Rundschreiben, z. B. zu Fortbildungsangebot, Nadelstichverletzung
Text 3: juristischer Text (Informationstexte zu Haftungsfragen, freiheitsentziehenden
MaBnahmen usw.; Rechtsvorschriften, ggf. tiber die Heim- oder
Krankenhausleitung vermittelt)

Textlange Ca. 200 Worter pro Text
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= Es gibt zwei Multiple-Choice-Aufgaben zu jedem Text.

= Die Aufgabe besteht darin, die richtige Antwort aus den drei Optionen
auszuwahlen. Nur eine Option ist richtig.

Testaufgaben . , . .
= Die Aufgaben sind unabhéngig voneinander.
= Die Aufgaben sollten keine wortlich libernommenen Teile aus dem Lesetext
enthalten.
Aufgabenlinge Star.nm: bis. zu 12 Wérter |
Options: bis zu zehn Wérter pro Option
Zum Beispiel:
= Beipackzettel
= Bedienungsanleitung
Themen = Rundschreiben zu Fortbildungsangebot
= Rundschreiben zu Rechtsvorschriften, z. B. Nadelstichverletzung, Sturzprotokoll
= Rechtsvorschrift oder Informationstext tiber juristische Sachverhalte
= Anlage zu Sturzprotokoll
Niveau Text und Aufgaben entsprechen den Niveaus B1 bis B2.
Auswertung Losungsschliissel
Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (0O Punkte fiir eine falsche Antwort)

Lesen, Teil 4

Arbeitsanweisung

Struktur Text
Aufgaben
Ziel Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, relevante

Passagen in formellen Informationstexten zu verstehen

Art des Leseverstehens

Selektives Lesen

Aufgabenart

Richtig/Falsch-Aufgaben

Anzahl der Aufgaben

Drei (Aufgaben 39-41)

Kanal Schriftlich
Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin muss einen relativ langen Text lesen, der
auch komplexen Wortschatz und komplexe Strukturen enthélt.

Textsorte

Der Text hat eine Uberschrift und ist in mehrere Abschnitte unterteilt. Jeder
Abschnitt hat eine Unteriiberschrift.
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Textlange Ca. 250 Worter
Jede Aufgabe ist eine kurze Aussage (ein Satz).
Testaufgaben Die Aufgabe besteht darin zu entscheiden, ob die Aussagen im Hinblick auf das
im Text Gesagte richtig oder falsch sind.
Textlange Bis zu 20 Worter pro Aussage
Zum Beispiel:
* Rundschreiben zu gesetzlichen Anderungen
Themen . )
= Anweisungen zur Hygiene
= Verhalten bei Nadelstichverletzungen
Nivea Alle Aufgaben entsprechen dem Niveau B2. Die I6sungsrelevanten Passagen im
. Inputtext gehen nicht liber das Niveau B2 hinaus.
Auswertung Losungsschlissel
Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (0 Punkte fiir eine falsche Antwort)
Sprachbausteine

Sprachbausteine, Teil 1

Arbeitsanweisungen

Struktur Text
Aufgaben
Ziel Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu prifen, Textlogik durch

allgemeinsprachliche diskurssteuernde Elemente zu verstehen.

Geprufte Fertigkeit

Hypothesen tber den Fortlauf eines Berichtstextes bilden.

Aufgabenart

Zuordnungsaufgaben (Antwortoptionen in alphabetischer Reihenfolge aufgefiihrt)

Anzahl der Aufgaben

Acht (Aufgaben 42-49)

Kanal

Schriftlich

Textsorte

Biographiebericht, Anamnesebericht, Verlegungsbericht, Entlassungsbericht,
Zwischenbericht

Art der Information

Sachtext

Textldnge

Ca. 230-250 Worter

telc Deutsch B1-B2 Plege, Handbuch



5 Das Priifungsformat von telc Deutsch B1-B2 Pflege

Die Aufgabe besteht darin, das richtige Wort fiir jede Liicke auszuwéhlen.

Die Aufgaben sollen auf dem Verstehen der kommunikativen Situation als
Ganzes basieren. Sie sollen sich nicht isoliert auf Grammatik und Wortschatz
konzentrieren.

= Es gibt acht richtige Optionen und zwei Distraktoren (a—j).
= Jede Option soll ein einzelnes Wort sein.
= Nur eine Option ist richtig.

= Die Aufgaben sollen nicht allein durch Grammatikkenntnisse I&sbar sein.

Testaufgaben = Aufgaben zu Struktur, Lexik oder Diskurselementen kdnnen enthalten sein.
= Die Optionen sollen vorzugsweise diskurssteuernde und Textbezlige
herstellende Elemente sein. Die Optionen sollen B1 und B2 gleichermaBBen
abdecken.
= Die erste Liicke soll nicht zu friih im Text erscheinen, da der Teilnehmer bzw.
die Teilnehmerin den Zusammenhang erschlieBen kénnen muss.
= Zwischen den Aufgaben muss ausreichend Text vorhanden sein, sodass der
Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin der Textlogik folgen kann.
= Die Aufgaben sollen so konstruiert sein, dass Fehler durch Verkntipfung oder
Ableitung vermieden werden.
Aufgabenlange In der Regel ein Wort
= Betreuungsverfligungen
= freiheitsentziechende MaBnahmen
Themen
= Haftungsfragen
= ua
Niveau Text und Aufgaben entsprechen den Niveaus B1 bis B2.
Auswertung Losungsschliissel
Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (0O Punkte fiir eine falsche Antwort)

Sprachbausteine, Teil 2

Arbeitsanweisungen

Struktur Text

Aufgaben

Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, Textlogik,
Ziel angemessene kommunikative Mittel sowie entsprechenden Wortschatz in

Berichten anwenden zu kénnen.

Gepriifte Fertigkeit(en)

Kenntnis des Fachwortschatzes durch Auswahl des am besten passenden
Begriffs/Wortes

Aufgabenart

Multiple-choice-Aufgaben mit drei Optionen, in alphabetischer Reihenfolge
aufgefiihrt.

Anzahl der Aufgaben

Zehn (Aufgaben 50-59)

Kanal

schriftlich
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Textsorte Ausschnitt aus einem Bericht
Textlange Ca. 250 Worter
Die Aufgabe besteht darin, den richtigen Satzteil fur jede Liicke auszuwéhlen.
Die Aufgaben sollen auf dem Verstehen der kommunikativen Situation als Ganzes
basieren. Sie sollen sich nicht auf Grammatik und Wortschatz konzentrieren.
= Die erste Liicke soll nicht zu friih im Text erscheinen, da der Teilnehmer bzw.
Testaufgaben die Teilnehmerin den Zusammenhang erschlieBen kénnen muss.
= Zwischen den Aufgaben muss ausreichend Text vorhanden sein, sodass der
Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin der Textlogik folgen kann.
= Die Aufgaben sollen so konstruiert sein, dass Fehler durch Verkniipfung oder
Ableitung vermieden werden.
Aufgabenlange ein bis zwei Worter
Vorzugsweise Ubergabebericht zu zwei oder drei Patienten, jeweils einige Zeilen
Text zu einem Thema, z. B. Dokumentation eines Gesprachs zwischen Bewohnerin
und Arzt zur Verwendung des Bettseitenteils.
Méglich sind aber auch:
Thema = Kurzarztbrief
= Biographiebericht
= Transferbericht
= Ergebnisprotokoll
* Nachtdienstbericht
Niveau Text und Aufgaben entsprechen tiberwiegend dem Niveau B2.
Auswertung Losungsschliissel
Gewichtung Ein Punkt pro Aufgabe (O Punkte fiir eine falsche Antwort)
Schreiben
Schreiben
Struktur Arbeitsanweisung
Formular
Ziel Die Féhigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, schriftlich

kommunizieren zu kdénnen.

Geprifte Fertigkeit(en)

Schreiben eines Aufnahme- oder Biographieberichts in angemessener Form
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Aufgabenart Bericht schreiben

Anzahl der Eine (Auswahl aus zwei Aufgaben)

Schreibaufgaben

Kanal Schriftlich

Inputtext Jede Aufgabe besteht aus einer kurzen Beschreibung der Situation und einem

ausgeflillten Formular mit angekreuzten oder in Stichworten gegebenen
Informationen.

= Die Situationen sollen klar sein und sollen nicht darin bestehen, dass der
Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin im Namen einer dritten Person schreiben soll.

= Die gegebenen Informationen miissen eindeutig sein, zugleich aber auch
Spielraum lassen fir das Ergénzen von Informationen, die sich im Formular
nicht angemessen erfassen lassen.

Art der Information

Aufgabe A sollte immer ein Aufnahmebericht sein. Der Ausschnitt aus den AEDL,
der in Formularform gegeben wird, soll von Version zu Version wechseln.

Aufgabe B sollte immer ein Biographiebericht sein. Der Ausschnitt aus einem
Biographiefragebogen, der in Formularform gegeben wird, soll von Version zu
Version wechseln.

Textlange Formular: 21-25 Informationen sollen gegeben werden. Als einzelne Information
zdhlen der vollstandige Name, das Geburtsdatum, die Diagnose und jeder
weitere "handschriftliche" Eintrag, sei es als Text oder sei es als Kreuz in einem
Formularkastchen.

Outputtext Ausschnitt aus Aufnahmebericht oder Biographiebericht

Art der Information

Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin soll einen Bericht schreiben; Grundlage
sind die jeweils im Formular gegebenen Informationen. In dem Bericht soll
der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin alle gegebenen Informationen detailliert
aufgreifen. Er bzw. sie kann ggf. weitere Informationen erganzen, die in
Zusammenhang zu den gegebenen Informationen stehen.

Textlange

Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin werden ermutigt, ihre bestmoglichen
Schreibfahigkeiten zu zeigen, wenn sie die Leitpunkte aufgreifen, um die
Moglichkeit zu haben, das Niveau B2 zu erreichen. Wahrend einige Teilnehmer
die Leitpunkte eher kurz und pragnant behandeln, wahlen andere eine etwas
ausfuhrlichere Behandlung der Punkte. Beide Schreibstile werden als gleichwertig
akzeptiert, weshalb keine Anzahl von Wértern erwartet wird. Die im Testheft
angegebene Wortzahl (120—170 Wérter) soll nur einen Anhaltspunkt fiir die
Teilnehmer geben.

Themen

Aufnahmebericht: Die 13 AEDL sollen sukzessive in den verschiedenen
Testversionen abgedeckt werden.

Biographiebericht: Die Kategorien von Biographiefragebogen sollen sukzessive in
den verschiedenen Testversionen abgedeckt werden.

Niveau

Der Inputtext entspricht dem Niveau B1.

Auswertung

Lizenzierte telc Bewerter

Bewertungskriterien fiir den Testteil ,Schreiben” (siehe Ubungstest telc Deutsch
B1-B2 Pflege)

Gewichtung

B2: 15—20 Punkte
B1: 7-14 Punkte
Unterhalb B1: 0—6 Punkte
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Sprechen
Sprechen
Bild (visueller Stimulus)
Struktur
Priferfragen
Die Féhigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, tiber seine bzw.
Ziel ihre personlichen Erfahrungen beziiglich eines gegebenen Themas zu sprechen

und auch seine bzw. ihre Meinung zu duBern.

Gepriifte Fertigkeit(en)

Die Priiferfragen entsprechen Fragen, die in Vorstellungsgesprichen gestellt
werden. Uber Erfahrungen sprechen und Meinungen duBern, beziiglich auf die auf
dem Bild gegebenen Informationen und durch das Beantworten der Priiferfragen.

Teil 1A: monologisches Sprechen (der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin
beschreibt, was er bzw. sie auf dem Bild sieht)

Aufgabenart ) . . . o . .
Teil 1B: dialogisches Sprechen (der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin reagiert auf
die Priiferfragen)

Dauer Ca. 3 Minuten pro Teilnehmer

Kanal Visuell und gesprochen

Teil 1A

Input: Aufgabenblatt

Aufgabenblatt mit Bild

= Jeder Teilnehmer bzw. jede Teilnehmerin erhélt ein anderes Bild mit Bezug zu
dem gleichen Thema.

Aufgabe

Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin soll beschreiben, was er bzw. sie auf dem
Bild sieht.

Teil 1B

Input: Priferfragen

Der Priifer bzw. die Priiferin ermuntert den Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin, tiber
seine bzw. ihre personlichen Erfahrungen mit dem Thema zu sprechen, und stellt
eine oder zwei Anschlussfragen.

= Das Aufgabenblatt der Priifer enthélt fiinf B1- und fiinf B2-Fragen. Abhangig
von der Leistung des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin kann der Priifer bzw.
die Priferin eine oder zwei angemessene Anschlussfragen von der Liste
wiahlen.

Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin soll angemessen auf die Priiferfragen

Aufgabe reagieren.
*  Zusammenarbeit mit Kollegen/Arzten
= Beschwerden von Angehérigen
= Dokumentationsanforderungen - Nutzen und Aufwand
Themen = Schiilerinnen anlernen
= Mitarbeiter einflihren
= Angehdrige in der Pflege anlernen
= ua.
Wortschatz Siehe Anhang — Wortliste
Niveau Das Aufgabenblatt der Prifer enthalt finf Fragen auf dem Niveau B1 und flnf

Fragen auf dem Niveau B2.
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Lizenzierte telc Prifer

Auswertung Bewertungskriterien fiir den Testteil ,Sprechen” (siehe Ubungstest telc Deutsch
B1-B2 Pflege)
B2: 70-100 Punkte

Gewichtung B1: 35—-74 Punkte

Unterhalb B1: 0—34 Punkte

Sprechen, Teil 2

Bilder und Aussagen zu zwei Themen

Struktur

Priferfragen

Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, einen kurzen
Ziel Vortrag zu halten und Anschlussfragen zu beantworten. Die Aufgabe ist als

Einfuhrung fur Praktikanten/Hospitanten situiert.

Gepriifte Fertigkeit(en)

Einen Kurzvortrag halten und auf Anschlussfragen reagieren

Teil 2 A: monologisches Sprechen (Kurzvortrag)

Aufgabenart Teil 2 B: dialogisches Sprechen (der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin reagiert auf
die Priiferfragen)

Dauer Ca. 3 Minuten pro Teilnehmer

Kanal Visuell und gesprochen

Teil 2A

Input: Aufgabenblatt

Aufgabenblatt mit zwei Themen
= Zujedem Thema gibt es 2—5 Stichpunkte sowie drei Bilder..

= Beide Teilnehmer erhalten die gleichen Aufgabenblatter.

Aufgabe

Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin halt eine Prasentation zu einem der beiden
Themen.

Teil 2B

Input: Priferfragen

Das Aufgabenblatt der Priifer enthélt 4 Fragen zu jedem Thema. Der Priifer bzw.
die Pruferin stellt Anschlussfragen zu der Présentation des Teilnehmers bzw. der
Teilnehmerin.

Der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin sollte angemessen auf die Frage(n)

Aufgabe antworten.
= Verantwortung
= Néhe und Distanz
Themen = Stress auf der Station
= Zusatzangebote fur dltere Menschen
= Arbeit am Patienten versus Bliroarbeit
= ua
Wortschatz Siehe Anhang — Wortliste
Niveau Der Priifer bzw. die Priferin sollte sowohl Fragen auf dem Niveau B1 als auch auf

dem Niveau B2 stellen.
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Lizenzierte telc Priifer

Auswertung Bewertungskriterien fir den Testteil ,Sprechen” (siehe Ubungstest telc Deutsch
B1-B2 Pflege)
B2: 70—-100 Punkte

Gewichtung B1: 35—74 Punkte

Unterhalb B1: 0—34 Punkte

Sprechen, Teil 3

Arbeitsanweisung

Struktur . .

Drei Aussagen zu einem Thema

Die Fahigkeit des Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin zu priifen, eine Diskussion
Ziel zu fuhren. Die Aufgabe ist als eher informelles Gespréach — z.B. in der Pause —

zwischen zwei Pflegekraften situiert.

Gepriifte Fertigkeit(en)

Ein Thema mit dem Partner diskutieren, Meinungen teilen und begriinden sowie
eigene Beispiele geben

Aufgabenart Dialogisches Sprechen (die Teilnehmer sprechen miteinander)
Dauer Ca. 6 Minuten pro Teilnehmer
Kanal Schriftlich und gesprochen

Input: Aufgabenblatt

Aufgabenblatt mit drei Aussagen von drei verschiedenen Personen zu einem
Thema, dargestellt auf jeweils einem Foto

= Beide Teilnehmer erhalten das gleiche Aufgabenblatt.

Die Teilnehmer sollen liber das Thema diskutieren. Sie sollen Meinungen teilen,

Aufgabe Grijr)de nennen, eigene Beispiele anfiihren und auf die AuBerungen des anderen
reagieren.
= Freizeit fur Fortbildung einsetzen?
= Sich krankmelden versus Solidaritat mit Kollegen

Themen . %usatzausbildungen/—qualifikationen: Pro und Contra
= Anderungen des Berufsbildes in den letzten 20 Jahren
= Aushelfen auf anderen Stationen/Abteilungen, z. B. zur Urlaubszeit
* Anderungen von Aufgabenverteilungen

Wortschatz Siehe Anhang — Wortliste

Niveau Aussagen entsprechen dem Niveau B1
Lizenzierte telc Prufer

Auswertung Bewertungskriterien fiir den Testteil ,Sprechen* (siche Ubungstest telc Deutsch
B1-B2 Pflege)
B2: 70-100 Punkte

Gewichtung B1: 35-74 Punkte
Unterhalb B1: 0—-34 Punkte

* Hat der Text keine Verbindung mit dem Schreibanlass, so miissen die Kriterien ll, Ill und IV ebenfalls mit ,0“ bewertet

werden. Wenn fiir den Inhalt nur O Punkte vergeben werden, wird die gesamte Schreibleistung mit 0 Punkten bewertet.
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6 Skalierung B1 und B2

6.1 Bewertungskriterien ,,Schreiben*

Im Subtest ,Schreiben” wird die Schreibleistung der Teilnehmer und Teilnehmerinnen nach vier Kriterien
beurteilt. Die Aufgabenbewaltigung bezieht sich auf den Inhalt des Textes, wahrend die Kommunikative
Gestaltung, die Korrektheit und der Wortschatz sich auf die vom Teilnehmer oder der Teilnehmerin verwen-
dete Sprache beziehen. Diese Kriterien basieren auf den Erwartungen, die auf der entsprechenden Stufe
des Gemeinsamen européischen Referenzrahmens flir Sprachen an die Lernenden gestellt werden.

Inhaltliche Angemessenheit
| Aufgabenbewiltigung

Inhaltliche Angemessenheit

Sprachliche Angemessenheit
Il Kommunikative Gestaltung

Il Korrektheit
IV Wortschatz

Im Subtest ,Schreiben* werden Informationen gegeben, die stichwortartig in Tabellen bzw. Fragebogen
enthalten sind. Darliber soll der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin einen Aufnahmebericht oder einen Biogra-
phiebericht schreiben.
Eine Information gilt als angemessen behandelt, wenn sie zweifelsfrei und mit géngigen fachsprachlichen
Formulierungen wiedergegeben wurde. Auch fiir eine Bewertung mit B1 miissen die Informationen ohne
Interpretation und Missversténdnisse verstéandlich sein. Die sprachliche Realisierung darf aber weniger fach-
sprachlich erfolgen.

Die Noten werden anschlieBend entsprechend der folgenden Tabelle vergeben:

| Aufgabenbewaltigung

B2 B1 A2 unter A2
5 Punkte 4 Punkte 3 Punkte 2 Punkte 1 Punkt 0 Punkte
Alle Bis auf eine Bis auf zwei Bis auf vier Sechs oder Mehr als die
Informationen | sind alle oder drei sind | oder funf sind | mehr Infor- Halfte der
sind eindeutig |Informationen |alle Informatio- |alle Informatio- |mationen sind |Informationen
verstandlich eindeutig nen eindeutig  |nen noch unvollstandig sind un-
wiedergegeben. | verstandlich verstandlich eindeutig und/oder vollstéandig und/
wiedergegeben. | wiedergegeben. | verstandlich schwer oder schwer
wiedergegeben. | verstandlich verstandlich
und/oder und/oder falsch

inhaltlich falsch
wiedergegeben.

wiedergegeben.

Bezieht sich der Text nicht auf eine der Aufgaben, so wird "Thema verfehlt" markiert und der Text mit O
Punkten bewertet.
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Sprachliche Angemessenheit

6 Skalierung B1 und B2

B2

B1

A2

Il Kommunikative Gestaltung

Kann sich in formellem Stil klar
ausdrlicken, wie es fir die
jeweilige Situation und den
fachlichen Kontext angemes-
sen ist.

Kann eine begrenzte Anzahl von
Verknlipfungsmitteln verwenden,
um seine/ihre AuBerungen zu
einem klaren zusammen-
hangenden Beitrag zu verbinden.

Kann sich in formellem Stil so
ausdrlicken, dass es fur die
Situation und den fachlichen
Kontext akzeptabel ist.

Kann eine Reihe kurzer und
einfacher Einzelelemente zu

einer linearen, zusammenhangen-
den

AuBerung verbinden.

Kann elementare Sprach-
funktionen anwenden, z.B. auf
einfache Art Informationen
austauschen, Bitten vorbringen,
Meinungen und Einstellungen
ausdrucken.

Kann die haufigsten Konnektoren
(,und®, ,aber®, ,weil*) benutzen,
um einfache Satze und Wort-
gruppen miteinander

zu verbinden.

11l Korrektheit

Zeigt eine recht gute Beherr-
schung der Grammatik. Macht
keine Fehler, die zu
Missverstandnissen fiihren,
aber gelegentliche ,Ausrutscher”
kdnnen vorkommen.
Rechtschreibung und Zeichen-
setzung sind hinreichend korrekt.

Zeigt im Allgemeinen gute
Beherrschung der grammati-
schen Strukturen. Zwar kommen
Fehler vor, aber es bleibt ganz
tberwiegend klar, was ausge-
driickt werden soll.
Rechtschreibung, Zeichenset-
zung und Gestaltung sind exakt
genug, so dass man sie meis-
tens

verstehen kann.

Kann einige einfache Strukturen
korrekt verwenden, macht aber
noch systematisch elementare
Fehler, hat z.B. die Tendenz,
Zeitformen zu vermischen oder zu
vergessen, die Subjekt-Verb-
Kongruenz zu markieren.
Rechtschreibung und Zeichen-
setzung sind haufig phonetisch.

IV Wortschatz

Verfugt tber einen schon diffe-
renzierten Wortschatz. Kann
Formulierungen variieren, um hau-
fige Wiederholungen zu vermei-
den;

Lucken im Wortschatz kénnen
dennoch zu Umschreibungen
fuhren.

Die Genauigkeit in der Verwen-
dung des Grund-, allg. berufs-
bezogenen und fachbezogenen
Wortschatzes ist im Allgemei-
nen groB, obgleich einige
Verwechslungen und falsche
Wortwahl vorkommen, ohne
jedoch die Verstéandlichkeit zu

beeintrachtigen.

Verfugt tber einen ausreichenden
Wortschatz, um in vertrauten
Situationen und in Bezug auf
vertraute Themen routinemaBige
alltagliche Angelegenheiten

zu erledigen.

Zeigt eine gute Beherrschung
des Grund-, allg. berufsbezo-
genen und fachbezogenen
Wortschatzes, macht aber noch
elementare Fehler, wenn es
darum geht, komplexere Sachver-
halte auszudriicken.

Beherrscht einen begrenzten
Wortschatz in Zusammenhang
mit konkreten Alltagsbeddrfnis-
sen.
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6.2 Bewertungskriterien ,,Sprechen*

Im Subtest ,Sprechen” wird die miindliche Sprachkompetenz der Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen nach
funf Kriterien beurteilt. Die Aufgabenbewaltigung bezieht sich auf die Bewaltigung der kommunikativen
Situation bzw. Aufgabe, wahrend sich Aussprache / Intonation, Flussigkeit, Korrektheit und der Wortschatz
auf die vom Teilnehmer bzw. der Teilnehmerin verwendete Sprache beziehen. Diese Kriterien basieren auf
den Erwartungen, die auf den entsprechenden Stufen des Gemeinsamen européischen Referenzrahmens fiir
Sprachen an die Lernenden gestellt werden.

Inhaltliche Angemessenheit
I Aufgabenbewadltigung

Sprachliche Angemessenheit
Il Aussprache / Intonation

Il Flussigkeit

IV Korrektheit

V  Wortschatz

Der Subtest ,Sprechen” besteht aus drei Teilen, die in insgesamt fuinf Teilaufgaben unterteilt sind. Kriterium
| (Aufgabenbewdltigung) wird einzeln bei jeder Teilaufgabe bewertet, wihrend sich die Kriterien 11-V auf die
gesamte miindliche Leistung beziehen.

Inhaltliche Angemessenheit

B2

B1

A2

Kann ein Bild klar und ausfiihrlich
beschreiben und die dargestellte
Situation kommentieren.

Kann die Hauptinhalte eines
Bildes und auch Einzelheiten
benennen.

Kann die Hauptinhalte eines
Bildes knapp und sehr
allgemein benennen.

Kann eigene Erfahrungen klar
und detailliert berichten.

Kann eigene Meinungen klar und
prazise ausdriicken.

Kann eigene Erfahrungen
teilweise detailliert berichten.
Kann kurz Griinde und Erklarun-
gen fiir Meinungen zu einem
vertrauten Thema anfiihren.

Kann eigene Erfahrungen
knapp und allgemein berich-
ten.

Kann eine klare vorbereitete
Présentation vortragen und dabei
Griinde fuir oder gegen einen
Standpunkt anfiihren.

Kann eine vorbereitete, unkompli-
zierte Prasentation zu einem
vertrauten Thema vortragen,
wobei die Hauptpunkte hinrei-
chend préazise erlautert werden.

Kann eine eingelibte kurze,
einfache Prasentation zu
einem vertrauten Thema
vortragen.

Kann spontan Nachfragen
beantworten und eigene Gedan-
ken klar und prazise ausdriicken.

Kann auf Nachfragen relativ
spontan und ausfthrlich antwor-
ten.

Kann mit einer begrenzten
Anzahl unkomplizierter
Nachfragen umgehen

Teil
1A
Teil
1B

o | Teil

S5 | 2a

=

]

2

Q

Q0

[ =

2 Teil

S| 2B

=

<

| Teil
3

Kann ein Gesprach beginnen
und in Gang halten und wirksam
zwischen Sprecher- und Horer-
rolle wechseln.

Kann seine/ihre Gedanken und
Meinungen prézise ausdriicken,
liberzeugend argumentieren und
auf komplexe Argumentationen
anderer reagieren.

Kann im Allgemeinen den
wesentlichen Punkten einer infor-
mellen Diskussion folgen. Kann
im Allgemeinen seine /ihre
Standpunkte ausdriicken und
kann kurz zu den Standpunkten
anderer Stellung nehmen. Kann
héflich Zustimmung und Ableh-

nung ausdriicken.

Kann, wenn direkt ange-
sprochen, sagen, was er /
sie zu einer Sache meint;
versteht aber kaum genug,
um das Gespréach selbst in
Gang zu halten.

Kann im Allgemeinen das
Thema einer Diskussion
erkennen.
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Sprachliche Angemessenheit

6 Skalierung B1 und B2

B2

B1

A2

Il Aussprache/
Intonation

Hat eine klare, natiirliche
Intonation erworben, auch wenn
manchmal ein fremder Akzent
offensichtlich ist.

Spricht gut verstandlich, auch
wenn ein fremdsprachiger
Akzent teilweise offensichtlich ist
und manchmal etwas falsch
ausgesprochen wird.

Spricht im Allgemeinen klar
genug, um trotz eines merkli-
chen Akzents verstanden zu
werden; manchmal wird aber
der Gesprachspartner um
Wiederholung bitten miissen.

Kann sich so spontan und
flieBend verstandigen, dass ein

Kann sich ohne viel Stocken
verstandlich ausdriicken,

Kann ohne groBe Miihe Rede-
wendungen Uber ein vertrautes

Wortschatz kénnen zu Um-
schreibungen fiihren, ohne die
Kommunikation zu behindern.

elementare Fehler, wenn es
darum geht, komplexere Sach-
verhalte auszudriicken oder
wenig vertraute Themen und
Situationen zu bewiltigen.

o
£  |normales Gesprach mit einem obwohl er/sie deutliche Thema zusammenstellen, um
'?, Muttersprachler ohne Belastung |Pausen macht, um die AuBe- kurze Gesprache zu meistern,
§ fur eine der beiden Seiten rungen grammatisch und in der | obwohl er/sie ganz offensicht-
"=" moglich ist. Wortwahl zu planen oder zu lich haufig stockt und neu
~ | Es entstehen kaum spiirbar korrigieren, vor allem, wenn er/ | ansetzen muss.
lange Pausen. sie langer frei spricht.
Zeigt gute Beherrschung der |Kann sich in vertrauten Situatio- |Kann einige einfache grammati-
Grammatik. nen ausreichend korrekt verstéan- | sche Strukturen korrekt verwen-
+ |Macht keine Fehler, die zu digen; im Allgemeinen gute den, macht aber noch systema-
:é Missverstandnissen flihren. Beherrschung der grammati- |tisch elementare Fehler, hat
< |Kleinere Méngel im Satzbau schen Strukturen trotz deutli- | z.B. die Tendenz, Zeitformen zu
E konnen vorkommen, kénnen aber | cher Einfliisse der Mutterspra- | vermischen oder zu vergessen
: oft rtickblickend korrigiert che. oder die Subjekt-Verb- Kongru-
— |werden. Zwar kommen Fehler vor, aber es | enz zu markieren; trotzdem wird
bleibt klar, was ausgedruickt in der Regel klar, was er/sie
werden soll. ausdriicken mochte.
Verfligt tber ein hinreichend Verfligt tUber einen ausreichend | Verfiigt tiber gentigend Wort-
breites Spektrum sprachlicher groBen Wortschatz, um sich mit | schatz, um einfache Grundbe-
Mittel, um klare Beschreibungen | Hilfe von einigen Umschrei- dirfnisse befriedigen zu kdnnen.
und Standpunkte zu allgemeinen | bungen lber die meisten Beherrscht einen begrenzten
Themen auszudriicken. Themen des eigenen Alltagsle- |Wortschatz in Zusammenhang
..g Kann Formulierungen variieren | bens duBern zu kdnnen. mit konkreten Alltagsbediirfnis-
§ |und verwendet einige komplexe | Zeigt eine gute Beherrschung sen.
£ |Satzstrukturen. des Grund-, allg. berufsbezoge-
§ Liicken im Grund-, allg. berufs- | nen und fachbezogenen Wort-
> |bezogenen und fachbezogenen |schatzes, macht aber noch
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6 Skalierung B1 und B2

6.3 Prufungsergebnisse

Entscheidend fiir den Priifungserfolg sind die Teilergebnisse folgender Subtests:

1 Horen/Lesen/Sprachbausteine
2 Schreiben
3 Sprechen

Ermittlung der Teilergebnisse der Subtests ,Horen®, ,Lesen” und ,,Sprachbausteine“

Die Subtests ,Horen", ,Lesen” und ,Sprachbausteine” bestehen aus insgesamt 59 Aufgaben. Fiir jede
richtig geloste Aufgabe erhalten die Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen einen Punkt, so dass eine maximale
Punktezahl von 59 erreicht werden kann.

Fir das Erreichen der Stufen B2 und B1 gilt:

Punkte GER-Stufe
43-59 B2

27-42 B1

0-26 unter B1

Ermittlung des Teilergebnisses ,,Schreiben”

Die Bewertung des Subtests ,Schreiben” erfolgt durch lizenzierte telc Bewerter und Bewerterinnen
gemaB den Kriterien auf Seite 35—36. Bei den Stufen B2 und B1 unterscheiden die Bewerter oder die
Bewerterinnen, ob die Kriterien ,gut erfullt" oder ,erfillt* wurden.

B2 B1 A2 unter A2
gut erfilit erfillt gut erfilit erfillt
| Inhaltliche
Angemessenheit 5 4 8 2 1 0
Il Kommunikative
Gestaltung 5 4 3 2 1 0
Il Korrektheit 5 4 3 2 1 0
IV Wortschatz 5 4 3 2 1 0
Gesamt 20 16 12 8 4 0
100% 80% 60% 40% 20% 0%

Punkte GER-Stufe
15-20 B2

7-14 B1

0-6 unter B1
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Ermittlung des Teilergebnisses ,,Sprechen”

Skalierung B1 und B2

Die Bewertung des Subtests ,Sprechen* erfolgt durch lizenzierte telc Priifer bzw. Priiferinnen
gemanB den Kriterien auf Seite 37-38. Bei den Stufen B2 und B1 unterscheiden die Priifer bzw. Priiferinnen
wiederum, ob die Kriterien ,gut erfillt* oder ,erfullt" wurden.

B2 B1 A2 unter A2
gut erfullt erfullt gut erfullt erfullt

I Aufgabenbewdltigung

Teil 1A 5 4 3 2 1 0
Teil 1B 5 4 3 2 1 0
Teil 2A 15 12 9 6 3 0
Teil 2B 5 4 3 2 1 0
Teil 3 20 16 12 8 4 0
Zwischensumme | 50 40 30 20 10 0
Il Aussprache / Intonation 15 12 9 6 3 0
Il Flussigkeit 10 8 6 4 2 0
IV Korrektheit 10 8 6 4 2 0
V' Wortschatz 15 12 9 6 3 0
Zwischensumme [I-V 50 40 30 20 10 0]
Gesamt 100 80 60 40 20 0

Fir das Erreichen der Stufen B2 und B1 gilt:

Punkte GER-Stufe
75-100 B2

35-74,5 B1

0-34,5 unter B1
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Zertifikat B1 oder Zertifikat B2?

Ob ein Teilnehmer bzw. eine Teilnehmerin fiir seine bzw. ihre Priifungsleistung ein telc Zertifikat der Stufe
B2 oder ein telc Zertifikat der Stufe B1 erhalt, hangt von den Teilergebnissen ab, die er/sie in den Subtests
,Horen", Lesen", ,Sprachbausteine, ,Schreiben” und ,Sprechen* erzielt hat. Eine notwendige Mindestvor-
aussetzung fir ein Zertifikat auf der jeweiligen Stufe besteht darin, dass der Teilnehmer bzw. die Teilneh-
merin im Subtest ,Sprechen” das Teilergebnis B2 bzw. B1 erreicht haben muss. Wer das Teilergebnis
Lunter B1* erzielt hat, erhilt kein Zertifikat.

Zertifikat B1

Ein telc Zertifikat B1 erhalten alle Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen, die im Subtest ,Sprechen” und in einem
der beiden Prifungsteile ,H6ren/Lesen/Sprachbausteine” oder ,Schreiben” das Teilergebnis B1 erreicht
haben. Um ein Zertifikat der Stufe B1 zu erhalten, sind folgende Kombinationen von Teilergebnissen még-
lich:

Fall1 [Fall2 |Fall3 | Fall4 |Fall5 | Fall6 | Fall 7 | Fall 8 | Fall 9 |Fall 10| Fall 11 |Fall 12 | Fall 13
Horen/Lesen/ unter unter unter unter
Sprachbausteine B B B1* B2 B2 B B2 B1* B B1* B B2 B1*
. unter unter unter | unter
Schreiben B1 B B1 B2 |B1 B2 B B2 |B1 B1 B1™ |B{™ B2
Sprechen B1 B1 B1 B1 B1 B1 B1 B1 B2 |[B2 B2 B2 B2

* Im Teil ,H6ren/Lesen/Sprachbausteine” miissen mindestens 19 Punkte erreicht werden.
** Im Teil ,Schreiben“ miissen mindestens 4 Punkte erreicht werden.

Zertifikat B2

Ein telc Zertifikat B2 erhalten alle Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen, die im Subtest ,Sprechen” und in einem
der beiden Prifungsteile ,Horen/Lesen/Sprachbausteine” oder ,Schreiben” das Teilergebnis B2 erreicht
haben. Um ein Zertifikat der Stufe B2 zu erhalten, sind folgende Kombinationen von Teilergebnissen mog-
lich:

Fall 1 Fall 2 Fall 3
Horen/Lesen/ Sprach- | B2 B2 B1
bausteine
Schreiben B2 B1 B2
Sprechen B2 B2 B2
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7 Ablauf

7 Ablauf

Wie lauft die Priifung telc Deutsch B1:-B2 Pflege ab?
Ergebnismarkierung auf dem Antwortbogen S30

Der Antwortbogen S30 ist ein diinnes Heft mit drei perforierten Blattern. Darauf werden alle Priifungser-
gebnisse festgehalten. Die Priifungsteilnehmer bzw. -teilnehmerinnen markieren ihre Losungen fiir die
Subtests ,Horen", ,Lesen” und ,Sprachbausteine” auf den Seiten 2 und 3. Die Priifer bzw. Priiferinnen
markieren auf Seite 4 das Ergebnis der Miindlichen Priifung.

Zum Ausfillen der ovalen Markierungsfelder sowie der personen- und priifungsbezogenen Datenfelder
sollte ein weicher Bleistift benutzt werden.

< O
richtig falsch

Wo und wie werden die Tests ausgewertet?

Die Testergebnisse werden in der Zentrale der telc gGmbH in Frankfurt am Main ausgewertet. Die Auswer-
tung erfolgt elektronisch. Jeder Antwortbogen S30 wird gescannt und datenbankgestiitzt mit den hinterleg-
ten richtigen L6sungen abgeglichen. Anhand der ermittelten Daten wird flir jeden Teilnehmer bzw. jede
Teilnehmerin das Testergebnis — aufgeschliisselt nach Fertigkeiten — festgestellt. Auf dieser Basis wird das
Zertifikat ausgestellt.

telc Bewerter bzw. Bewerterinnen und Priifer bzw. Priiferinnen

Alle Prifer bzw. Priferinnen, die die miindliche Leistung der Teilnehmenden beurteilen, haben eine telc
Pruferlizenz. Sie erhalten die telc Priferlizenz durch die erfolgreiche Teilnahme an telc Priiferqualifizierungen.
Voraussetzung fir die Teilnahme sind Unterrichtserfahrung in Deutsch als Fremdsprache sowie Kenntnis der
Kompetenzstufen und des handlungsorientierten Ansatzes des Gemeinsamen européischen Referenzrah-
mens flir Sprachen.

Alle Bewerter bzw. Bewerterinnen, die die Schreibleistung der Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen beurteilen,
haben eine telc Priiferlizenz und verfligen tiber eine mehrjéhrige Erfahrung in der Bewertung von telc Tests
auf den Stufen B1 und B2 des Gemeinsamen europédischen Referenzrahmens fiir Sprachen. Sie haben
erfolgreich an Bewerterschulungen teilgenommen und gelernt, die telc Benotungskriterien korrekt anzuwen-
den. Bis auf Weiteres werden keine externen Bewerterlizenzen ausgestellt, da die Schreibleistungen in der
telc Zentrale bewertet werden.

telc Lizenzen gelten drei Jahre. Nach Ablauf dieser Zeit miissen die Priifer bzw. Priiferinnen und Bewerter
bzw. Bewerterinnen wiederum einen Schulungskurs besuchen, um ihre Lizenzen zu erneuern und gleich
bleibende Bewertungsstandards sicherzustellen.

Wiederholung

Die Priifung telc Deutsch B1-B2 Pflege kann beliebig oft als Ganzes wiederholt werden. Die Anrechnung von
Teilergebnissen aus vorherigen Priifungen ist nicht méglich.
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Schriftliche Priifung

Die Schriftliche Priifung dauert 115 Minuten und besteht aus den Subtests ,Héren", ,Lesen”, ,Sprachbau-
steine” und ,Schreiben”. Eine Pause gibt es nicht.

Vor Beginn der Priifung fiillen die Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen die Datenfelder des Antwortbogens S30
aus.

Die Prufung beginnt mit dem Abspielen der Audio-CD fir den Subtest ,Horen”. Nach Beendigung des
Subtests ,Horen" trennen die Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen Blatt 1 des Antwortbogens S30 ab und
fahren gleich mit den Subtests ,Lesen” und ,Sprachbausteine” fort. Die Prifungsaufsicht sammelt Blatt 1
des Antwortbogens S30 ein.

Nach Beendigung der Subtests ,Lesen” und ,Sprachbausteine” sammelt die Priifungsaufsicht Blatt 2 des
Antwortbogens ein. Erst danach darf mit dem Subtest ,Schreiben” begonnen werden.

Nach 30 Minuten, die fiir den Subtest ,Schreiben” zur Verfligung stehen, sammelt die Prifungsaufsicht
Blatt 3 des Antwortbogens S30 ein. Die Schriftliche Priifung ist damit beendet.

Mindliche Priifung

Wie lange dauert die Miindliche Priifung?

Fur die Paarpriifung mit zwei Teilnehmern bzw. Teilnehmerinnen stehen insgesamt circa 20 Minuten zur
Verfligung. Davon entfallen circa 16 Minuten auf das Priifungsgespréch. In den verbleibenden 4 Minuten
beraten sich die Priifer bzw. Priiferinnen liber die Bewertung. Diese 20 Minuten stehen dem nachsten Paar
von Teilnehmern bzw. Teilnehmerinnen in einem eigenen Raum zur Vorbereitung zur Verfiigung.

Die Zeit fiir das Prifungsgesprach verteilt sich folgendermaBen auf die drei Testteile:

« Teil 1 (Uber Erfahrungen und Meinungen sprechen) circa 6 Minuten
= Teil 2 (Kurzvortrag) circa 6 Minuten
= Teil 3 (Diskussion) circa 4 Minuten

Was tun die Priifer bzw. Priiferinnen?

Die Prufer bzw. Priferinnen achten darauf, dass die Zeitvorgaben fiir die Teile 1-3 jeweils eingehalten
werden. Sie leiten von einem Priifungsteil zum nachsten Gber und sorgen in der Paarpriifung fir eine
moglichst gerechte Verteilung der Redeanteile.

Ein Prifer bzw. eine Priiferin tibernimmt die Rolle des Gesprachspartners bzw. der Gespréachspartnerin
(Interlokutor). Der bzw. die andere Priifende hat die Rolle des Beobachters bzw. der Beobachterin (Asses-
sor). Der Interlokutor beginnt das Gesprach und lenkt es anhand der in den Aufgabenstellungen vorgegebe-
nen Situationen. Er stellt Nachfragen und gibt Gesprichsimpulse und Prompts. In Teil 3 (Diskussion) greift
der Interlokutor nur dann ein, wenn die Kommunikation stockt.

Es wird empfohlen, die Rollenverteilung zwischen Interlokutor und Assessor wahrend eines Priifungsge-
spréachs nicht zu wechseln.

Waiéhrend des Prifungsgesprachs steht den Priifern bzw. Priiferinnen der Bewertungsbogen M10 zur
Verfligung. Darauf halten sie unabhéngig voneinander ihre jeweiligen Bewertungen fest.

Nachdem die Teilnehmern bzw. Teilnehmerinnen den Raum verlassen haben, tauschen sich die Priifer bzw.
Priiferinnen liber ihre Bewertungen aus. Ziel ist dabei, die eigene Bewertung zu reflektieren und sich
gegebenenfalls in den Bewertungen anzunédhern. Doch miissen sich die Prifer bzw. Priferinnen nicht auf
eine einheitliche Bewertung einigen. Die individuellen Bewertungen werden abschlieBend auf den Antwort-
bogen S30 ubertragen. Sollte es Abweichungen geben, wird telc den Mittelwert errechnen.
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7 Ablauf

Jedes Priifungsgesprach ist anders, keins gleicht dem anderen. Die folgenden Ausfiihrungen stellen einen

moglichen Ablauf eines Priifungsgesprachs dar.

Uber Erfahrungen und Meinungen sprechen, Teil 1A

Der Interlokutor beginnt das Gesprach.

Der Interlokutor tiberreicht Teilnehmer/in A ein
Aufgabenblatt mit einer Abbildung, die mit einem
bestimmten Thema zusammenhangt, und wartet
kurz.

Falls dem Teilnehmer bzw. der Teilnehmerin zu der
Abbildung zunéchst wenig einféllt, liefert der Prifer
bzw. die Priiferin Ansatzpunkte, indem er offene
Fragen stellt.

Uberleitung von Teil 1A zu Teil 1B

Der Interlokutor bezieht sich auf Ideen und Interpre-
tationen, die der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin
zur Abbildung ge&uBert hat. Er gibt dazu vertiefende
und zum Vergleich auffordernde Gesprachsimpulse,
die den Fahigkeiten der Teilnehmer bzw. der Teilneh-
merin angepasst sind (Stufe B1 oder B2).

Willkommen zur Miindlichen Priifung. Ich bin Ihr Priifer
bzw. lhre Priiferin Herr / Frau ... und dies ist mein
Kollege bzw. meine Kollegin Herr / Frau ... Diese
Priifung besteht aus drei Teilen.

Beginnen wir nun mit Teil 1. Herr/Frau ... Kénnen Sie
etwas zu der Situation in diesem Bild sagen?

Was passiert in diesem Bild?
Was machen die verschiedenen Menschen?
Was empfinden Sie beim Anblick dieses Bildes?

Nun, Herr / Frau ..., wir sprechen also lber .... Wie
denken Sie (ber dieses Thema?

Uberleitung von Teilnehmer/in A zu Teilnehmerin(in) B

Der Interlokutor dankt Teilnehmer/in A und wendet
sich Teilnehmer/in B zu.

Teilnehmer/in B erhélt ein Aufgabenblatt mit einer
anderen Abbildung zu dem gleichen Thema. Nach-
dem der Teilnehmer bzw. die Teilnehmerin die
Abbildung kommentiert hat, stellt der Interlokutor
Nachfragen wie oben angefiihrt.

Uberleitung von Teil 1A zu Teil 1B

Nachdem sich die Teilnehmer bzw. Teilnehmerinnen
nacheinander zur Abbildung geéduBert und auf
Nachfragen reagiert haben, macht der Interlokutor
den Beginn des letzten Priifungsteils kenntlich.

Danke, Herr / Frau ... Nun, Herr / Frau ..., hier sehen
Sie ein anderes Bild zu dem gleichen Thema.

Herr / Frau ...., kbnnen Sie uns etwas zu der Situation
in diesem Bild sagen?

Vielen Dank. Wir kommen nun zum zweiten Teil der
Priifung.
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Teil 2

Der Interlokutor bittet eine bzw. einen der Teilnehmer
bzw. Teilnehmerinnen (hormalerweise Teilnehmer
bzw. Teilnehmerin B), mit seinem bzw. ihrem Kurz-
vortrag zu beginnen und dabei das Aufgabenblatt fiir
Teil 2 zu verwenden.

Uberleitung von Teil 2A zu Teil 2B

Der Interlokutor stellt je nach den Fahigkeiten des
Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin eine oder zwei
Nachfragen auf Stufe B1 oder B2.

Nun méchten wir Sie bitten, uns lhren vorbereiteten
Kurzvortrag vorzutragen.
Herr/Frau ..., wiirden Sie bitte beginnen?

Sie erwéhnten, dass... Auf welche Weise ...?

Uberleitung von Teilnehmer/in A zu Teilnehmerin/in B

Der Interlokutor bittet den zweiten Teilnehmer bzw.
die zweite Teilnehmerin, mit seinem bzw. ihrem
Kurzvortrag zu beginnen.

Der Interlokutor stellt je nach den Fahigkeiten des
Teilnehmers bzw. der Teilnehmerin eine oder zwei
Nachfragen auf Stufe B1 oder B2.

Uberleitung von Teil 2A zu Teil 2B

Teil 3

Der Interlokutor bittet die Teilnehmer bzw. die
Teilnehmerinnen, mit der Diskussion zu beginnen.
Falls es zu einer zu schnellen Einigung kommt, bittet
der Interlokutor sie, iiber die beiden anderen Stand-
punkte auf dem Aufgabenblatt zu sprechen.

Abschluss der Priifung

Der Interlokutor beendet die Priifung.
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Danke, Herr/Frau ...
Herr/Frau, nun sind Sie an der Reihe. Bitte sehr, tragen
Sie uns lhren Kurzvortrag vor.

Sie sagten, dass ... Kénnten Sie erkldren, wie Sie das
meinen?

Danke, Herr / Frau ...
Damit sind wir am Ende von Teil 2.

Wir kommen nun zum dritten Teil der Priifung, der
Diskussion. |hr Thema ist ... Was ist lhre Meinung zu
dieser Frage?

Vielen Dank. Wir sind am Ende der Priifung. Das
Ergebnis wird Ihnen in wenigen Wochen mitgeteilt. Auf
Wiedersehen!
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Empfohlenes Ablaufschema
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8 Wortliste

8 Wortliste

Die Wortliste enthalt Worter, mit denen in der Priifung zu rechnen ist. Sie baut auf der allgemein-
sprachlichen Wortliste des Deutsch-Test flir Zuwanderer' auf und setzt diese voraus. Sie bietet
dariiber hinaus circa 1100 Eintrage, die Uberwiegend aus der Fachsprache der Alten- und Kran-
kenpflege stammen. Einige Eintrdge sind allgemeinsprachlich, fehlen aber in der Wortliste flir den
Deutsch-Test fiir Zuwanderer und sind fiir den Pflegealltag so bedeutsam, dass sie hier aufgenom-
men wurden.

Die Wortliste ist aber nicht so zu verstehen, dass jedes Wort daraus bekannt sein muss, um den Test
mit Erfolg zu bestehen. Je mehr Worter bekannt sind, desto sicherer kann das B2-Niveau erreicht
werden. Es ist mdglich, dass in Prifungstexten Lexik vorkommt, die nicht in der Wortliste erfasst sind.
In diesen Féllen wird aber darauf geachtet, dass diese Worter nicht entscheidend fir die Losung der
Aufgaben sind.

Die folgende Wortliste fiir den Fachwortschatz ,Pflege” basiert zunédchst auf géngigen Lehrwerken:

Ulrike Firnhaber-Sensen, Margarete Rodi: Deutsch im Krankenhaus, Berufssprache fiir Arzte und Pflegekrifte,
Berlin: Langenscheidt, 2009.

Sophia Pléchl, Sabine Zelger: Sprachglossar und Dokumentationshilfe fiir Heimhelferinnen und Pflegehelferin-
nen, Wien: Osterreichisches Rotes Kreuz, 2007.

Pluspunkte Beruf, Erfolgreich in der Pflege, Berlin: Cornelsen Verlag, 2011.

Ulrike Schrimpf, Sabine Becherer, Andrea Ott: Deutsch fiir Pflegekrafte, Kommunikationstraining fiir den Pfle-
gealltag, Berlin: Springer-Verlag, 2011.

Die dort vorhandenen Worter wurden aber nicht vorbehaltlos tibbernommen, sondern durch eine

Expertengruppe bestehend aus DaF-Kursleitern, die Pflegekréfte unterrichten, und leitenden Pfle-

gekraften aus der Alten- und Krankenpflege teils eingeschrankt, teils aber auch erganzt. SchlieBlich

wurde die Wortauswahl — wiederum unter Beteiligung mehrerer Pflegefachkréfte — durch Beispiele

der Verwendung der Woérter im Kontext ganzer Sétze komplettiert.

A
Abdomen, das s; - und Der Patient hat ein akutes Abdomen.
Abdomina
Abdomensono, die; -s Wir machen jetzt eine Abdomensono.
(= Abdomen-Sonographie,
die; -n)
Abendbrot, das; kein PI. Wie mochten Sie |hr Abendbrot?
Abflihrmittel, das; - Bendtigen Sie ein Abfihrmittel?
abrechnen Wie missen wir diese Behandlung abrechnen?
Abrechnung, die; -en Wir machen noch die Abrechnung fiir das letzte Quartal.
abschlieBen SchlieBen Sie das Zimmer bitte ab? // Der Arzneischrank ist abgeschlossen.
absolvieren Ich habe noch eine Zusatzausbildung zur Diabetologin absolviert.
Abteilungsleiter, der; - Der Abteilungsleiter méchte dich sprechen.
Abteilungsleiterin, die; -nen Ich habe einen Termin bei der Abteilungsleiterin.
abziehen Kannst du noch die Kissen abziehen?
Achsel, die, -n Seit gestern juckt es in meiner Achsel.

' Michaela Perimann, Sibylle Plassmann und Beate Zeidler: Deutsch-Test fiir Zuwanderer A2-B1, Prifungsziele, Testbeschreibung,
Berlin 2009, S. 105-178.

telc Deutsch B1-B2 Plege, Handbuch



8 Wortliste

adaquat

adipOs » fettleibig
Adipositas, die; kein PI.
Affekt, der; kein PI.
After, der; -

akut

Akutversorgung, die; -en
Allergie, die; -en

Allgemeinzustand, der;
(Abklirzung: AZ); -"e

Altenpflegeheim, das; -e
Altenpfleger, der; -
Altenpflegerin, die; -nen
Ambulanz, die; -en
Ampulle, die; -n

Analgetikum, das; Analgetika
» Schmerzmedikament,
Schmerzmittel

Analyse, die; -n

Anamnese, die; -n
Anamnesebogen, der; -"en
Anamnesegesprach, das; -e
Anasthesie, die
Anasthesist, der; -en
Anasthesistin, die; -nen
anfordern

Anforderung, die; -en
anfunken

Angina Pectoris, die; kein PI.
ankleiden

Anleitung, die; -en

anordnen

Anordnung, die; -en
Anschreiben, das; -
Antibiotikum, das; Antibiotika

Antithrombosestrumpf, der;
-"e (Abklirzung: ATS)

Anwendungsbeschrankung,
die; -en

Anwendungsgebiet, das; -e
Anwesenheit, die; -en
Anzahl, die; kein PI.

Apoplex, der; -» Schlaganfall
Aorta, die; Aorten

Apotheker, der; -

Der Bewohner kann mir adaquat antworten.

Der Patient ist adipos.

Die Bewohnerin leidet unter Adipositas.

Die Bewohnerin hat im Affekt um sich geschlagen.

Der Patient hat seit einer Woche einen Ausschlag am After.
Patientin leidet unter akuten Brustschmerzen.

Ich arbeite derzeit in der Akutversorgung.

Haben Sie irgendwelche Nahrungsmittelallergien?

Der Allgemeinzustand der Bewohnerin ist gut.

Meine Mutter lebt seit einem halben Jahr im Altenpflegeheim.
Ich mochte spater gern als Altenpfleger arbeiten.

Als Altenpflegerin habe ich viel Verantwortung fir die Bewohner.
Sie finden die Ambulanz gleich neben dem Haupteingang.

Gibst du mir bitte die Ampulle?

Der Bewohner benétigt leichte Analgetika.

Die Ergebnisse der Analyse haben wir in drei Tagen.

Gleich kommt der Arzt und fihrt die Anamnese durch.

Der Anamnesebogen muss noch vollstandig ausgefullt werden.
Ich flhre gleich das Anamnesegesprach mit Herrn Miiller.

Ich wiirde spater gern in der Anasthesie arbeiten.

Der neue Anasthesist kommt Montag zum ersten Mal.

Konnen Sie bitte die Anasthesistin rufen?

Fordern Sie bitte Unterstitzung an.

Die Anforderungen an das Personal sind gestiegen.

Funken Sie bitte Dr. Schmidt an.

Der Patient hatte im vergangenen Monat eine Angina Pectoris.
Konnen Sie sich ohne Hilfe ankleiden?

Ich bréuchte eine Anleitung fir die Bedienung des Krankenbetts.
Der Arzt hat Bettruhe angeordnet.

Befolgen Sie die Anordnung bitte ganz genau.

Wir haben das Anschreiben gestern erhalten.

Der Arzt verordnet ein Antibiotikum.

Wir benétigen noch Antithrombosestrimpfe fir Frau Mdiller.
Die Anwendungsbeschrankung wurde gestern wieder aufgehoben.

Das Medikament ist fir folgende Anwendungsgebiete geeignet: ...

Die Anwesenheit von drei Pflegern auf der Station ist verpflichtend.

Die Anzahl der Mitarbeiter auf der Station liegt seit vielen Jahren bei etwa 30.

Patient hatte Apoplex mit rechtsseitiger Lahmung.
Der Patient hat eine Dissektion der Aorta.

Wenn Sie ein Mittel gegen Erkaltung brauchen, kénnen Sie den Apotheker
fragen.
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Apothekerin, die; -nen

Appendix, der; Appendizes
» Blinddarm

Appendizitis, die;
Appendizitiden
» Blinddarmentziindung

Appetitlosigkeit, die; -en
Arbeitsgruppe, die; -n
Arbeitsraum, der; -"e
Arbeitsweise, die; -n
Areal, das; -e
arrhythmisch

Arterie, die; -n

Arztbrief, der; -e

arztlich

Arztpraxis, die; -praxen
Arztzimmer, das; -
Assistenz, die; -en
Assistenzarzt, der; -"e
Assistenzarztin, die; -nen
Atemgymnastik, die
Atemtechnik, die; -en
Atemiibung, die; -en
atmen

Atmung, die; kein PI.
Atmungsorgan, das; -e
Attest, das; -e
Aufbaukost, die; kein PI.
Aufenthaltsraum, der; -"e
Aufnahme, die; -n (PI. selten)

Aufnahmebogen, der; - (auch:
_ll)
Aufnahmeformular, das; -e

Aufnahmestation, die; -en

Aufnahmezustand, der; -"e (PI.

selten)
aufschiitteln
Aufsicht, die; kein PI.
Aufwachraum, der; -"e
aufwecken
Augenentziindung, die; -en
Augenheilkunde, die
Augensalbe, die; -n

Augenstation, die; -en

8 Wortliste

Die Apothekerin hat mir diese Salbe empfohlen.

Der Appendix wurde vor einem Jahr entfernt.

Der Patient hatte bereits mehrfach eine leichte Appendizitis.

Mein Vater leidet neuerdings unter Appetitlosigkeit.

Ich wiirde gerne in der Arbeitsgruppe mitmachen, die den Garten neu gestaltet.
Der Arbeitsraum ist im Keller.

Die Arbeitsweise andert sich in unserem Beruf nicht so schnell.
Gefahrdete Areale fir Dekubitus sind: ...

Der Puls des Bewohners ist arrhythmisch.

Die Arterien der Patientin sind maBig verkalkt.

Der Arztbrief ist beigefiigt.

Beachten Sie die arztliche Anordnung.

Immer mehr Arztpraxen in kleinen Stadten wurden im letzten Jahr geschlossen.
Vorne links finden Sie das Arztzimmer.

Die Assistenz der PDL ist erst morgen wieder im Haus.

Der Assistenzarzt ist gerade in Zimmer 202.

Frag doch mal die Assistenzarztin zu der Verordnung.

Die Atemgymnastik findet um 10.00 Uhr statt.

Sie lernen heute eine neue Atemtechnik.

Sie kdnnen die Atemiibungen auch zu Hause machen.

Atmen Sie bitte tief ein und aus.

Die Atmung ist unauffallig.

Die Lunge ist das wichtigste Atmungsorgan.

Meine Tochter ist krank, ich schicke heute noch das Attest.

Die Bewohnerin in Zimmer 134 bekommt ab morgen Aufbaukost.
Vielleicht sehen wir uns ja spater noch im Aufenthaltsraum.

Die Aufnahme ist im Erdgeschoss neben den Aufzlgen.

Den Aufnahmebogen fiillen wir gemeinsam aus.

Brauchen Sie Hilfe beim Ausfillen des Aufnahmeformulars?
Die Aufnahmestation finden Sie im Erdgeschoss.

Der Aufnahmezustand des Patienten ist genau dokumentiert.

Konnten Sie bitte meine Bettdecke aufschitteln?

Im Garten ist immer eine Aufsicht, wenn Sie Hilfe brauchen.

Der Patient kann jetzt aus dem Aufwachraum auf die Station gebracht werden.
Wir wecken die Patienten morgens um 6.30 Uhr.

Ich glaube, ich habe eine Augenentziindung.

Mein Bruder hat Augenheilkunde studiert.

Sie bekommen eine Augensalbe.

Die Augenstation finden Sie im dritten Stock links.
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Augentropfen (PL.)
ausatmen

Ausgleich, der; -e

aushalten
auskleiden

ausrichten

ausrutschen

Aussage, die; -n
ausscheiden
Ausscheidung, die; -en
AuBerung, die; -en
ausstrahlen

auswerten

B
Bademantel, der; -"
Badezimmer, das; -

Bakterium, das; Bakterien
(meist P1.)

Ballaststoff, der; -e (meist PI.)
barfuB
Bauchnabel, der; -

Bauchschmerz, der; -en
(meist P1.)

Bauchspeicheldriise, die; -n
» Pankreas

Bauchspeicheldriisen-
entzilindung, die; -en
» Pankreatitis

Becken, das; -

Bedarf, der; -e (Abkiirzung fiir
.bei Bedarf“: b.B.)

Bediirfnis, das; -se
Befinden, das; kein PI.
Befund, der; -e
Begleitperson, die; -en

beherrschen

behilflich sein

Behindertenwohnheim, das;
-e

Behinderung, die; -en

69

Die Augentropfen haben mir gut geholfen.
Atmen Sie bitte gleichmé&Big aus.

Sie brauchen einen Ausgleich zu lhrer Arbeit. // Das linke Bein ist etwas kirzer,
deshalb brauchen Sie einen Ausgleich.

Die Schmerzen sind kaum auszuhalten.
Wirden Sie sich bitte fur die Untersuchung auskleiden?

Konnten Sie meiner Tochter etwas ausrichten? // Es tut mir leid, wir kbnnen da im
Moment auch nichts ausrichten, wir miissen erst Besserung abwarten.

Der Patient ist im Badezimmer ausgerutscht.

Welche Aussagen treffen auf die Schmerzen am ehesten zu?
Sie scheiden die Stoffe dann (iber den Urin wieder aus.
Ausscheidungen des Patienten unauffallig.

Die AuBerungen des Patienten sind gut verstandlich.

Die Schmerzen strahlen von der Brust in den Arm aus. // Das Personal strahlt
hier eine unglaubliche Ruhe aus.

Wir mussen die Ergebnisse noch auswerten.

Einen Bademantel konnen wir [hnen auch ausleihen.
Das Badezimmer finden Sie gleich hier vorne links.

Die Infektion wurde von Bakterien ausgeldst.

Sie mlissen mehr Ballaststoffe zu sich nehmen.
Sie sollten nicht barfuB in das Badezimmer gehen.
Seit gestern habe ich leichte Schmerzen in der Gegend des Bauchnabels.

Vor einiger Zeit hatte ich schon einmal solche Bauchschmerzen.
Die Bauchspeicheldrise arbeitet nicht mehr so gut.

Sie haben eine schwere Bauchspeicheldrisenentziindung.

Mein Becken wurde bei einem Unfall gebrochen.

Der Bedarf an Personal ist gestiegen.

Wir gehen so gut wie moglich auf die Bedirfnisse der Bewohner ein.
Wie ist denn |hr Befinden heute?

Wir schicken den Befund auch an lhren Hausarzt.

Haben Sie eine Begleitperson, die sich um Sie kimmert?

Der Bewohner beherrscht den selbststandigen Toilettengang. // Neben Englisch
und Polnisch beherrsche ich auch Deutsch.

Kénnen Sie mir bei der Morgentoilette behilflich sein?

Ich arbeite seit zwei Jahren in einem Behindertenwohnheim.

In meiner Familie haben zwei Menschen eine Behinderung, aber sie kommen
damit ganz gut zurecht.
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Beipackzettel, der; -
belastbar

Belastbarkeit, die; -en
Belegungsplan, der; -"e
bemiihen
benachrichtigen
Beobachtung, die; -en
Bereitschaftsdienst, der
Bereitschaftszimmer, das; -
berufsbegleitend
Berufserfahrung, die; -en
Berufsleben, das; kein PI.
Beschwerde, die; -n

Beschwerden (Pl.)
(sich) bessern
Bestellung, die; -en
Besucher, der; -
Besucherin, die; -nen
Besuchszeit, die; -en
Betreff, der; -e

Betreuer, der; - (gesetz-
licher B.)

Betreuungsvollmacht, die; -en
(Pl selten)

Bett machen
Bettbezug, der; -"e
Bettdecke, die; -n
Betteinlage, die; -
betten

Bettgitter, das; -

bettlagerig
Bettpfanne, die; -n
Bettrahmen, der; -
Bettruhe, die; kein PI.
Bettseitenteil, das; -e
Betttuch, das; -"er
Beutel, der; -

Bewegungstherapie, die; -en
(Pl selten)

Bewegungsiibung, die; -en
Bewerbungsunterlagen (Pl.)
bewerten

8 Wortliste

Lesen Sie unbedingt den Beipackzettel.

Ich bin nicht mehr so belastbar wie vor ein paar Jahren.

Wir testen jetzt die Belastbarkeit Ihres Herz-Kreislauf-Systems.
Der Belegungsplan ist schon aktualisiert worden.

Ich bemiihe mich wirklich, aber ich kann nicht alleine aufstehen.
Wir benachrichtigen natdrlich lhre Angehorigen.

Wir behalten sie noch zur Beobachtung bis morgen hier.

Wer hat denn heute Bereitschaftsdienst?

Im Bereitschaftszimmer kannst du dich auf die Liege legen.

Ich wiirde gern noch berufsbegleitend eine Weiterbildung machen.
Hast du denn schon viel Berufserfahrung?

Im Berufsleben hat man selten mal Zeit, sich mit Kollegen zu unterhalten.

Welche Beschwerden haben Sie denn genau? // Wir haben gegen diese
Entscheidung Beschwerde eingelegt.

Wie lange haben Sie die Beschwerden denn schon?

Die Beschwerden haben sich leider noch nicht gebessert.

Wir schicken die Bestellung gleich unserer Apothekerin.

Sie kénnen mit lhren Besuchern auch gern in unsere Cafeteria gehen.
Ich erwarte gleich noch zwei Besucherinnen.

In unserem Haus gibt es keine festen Besuchszeiten.

Vergiss den Betreff in dem Anschreiben nicht.

Wer ist denn der gesetzliche Betreuer von Frau Kraus?
Haben Sie denn eine Betreuungsvollmacht fir lhren Vater?

Kannst du noch die Betten in Zimmer 513 machen?

Wir brauchen einen neuen Bettbezug.

Die Bettdecke ist etwas warm, haben Sie noch eine dinnere?
Bendtigen Sie denn eine Betteinlage?

Wir betten Sie zunachst auf die Liege.

Fruher hat man ,Bettgitter” gesagt, aber heute benutzt man das Wort
,Bettseitenteil”.

Bettlagerig wird man gemacht — man muss Patienten mobilisieren!
Ich bringe Ihnen gleich eine Bettpfanne.

Der Bettrahmen kann auch verstellt werden.

Wie lange muss ich denn noch Bettruhe einhalten?

Das Bettseitenteil bringen wir nur mit lhrem Einverstandnis an.

Ich bringe Ihnen gleich ein neues Betttuch.

Konnten Sie den Beutel bitte leeren?

Die Bewegungstherapie hilft lhnen, das Bein zu mobilisieren.

Die Bewegungslbungen sollten Sie wirklich regelmaBig machen.
Die Bewerbungsunterlagen haben wir erhalten.

Bewerten Sie bitte unsere Mahlzeiten.
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Bewohnerin, die; -nen

Bewusstsein, das; kein PI.

beziehen

Bilanzierung, die; -en

Binde, die; -en

Bindehautentziindung, die;
-en

Biografie, die; -n

Biografiearbeit, die; kein PI.

Biografiebogen, der; - (auch:
_H)

Blasenentziindung, die; -en
» Zystitis

Blasenverweilkatheter, der; -
blenden

Blickkontakt, der; -e
Blinddarm, der; -"e » Appendix

Blinddarmentziindung, die;
-en » Appendenzitis

Blutabnahme, die; -n
Blutbild, das; -er

Blutdruck, der; -e und -'"e
Blutdruckmessgerét, das; -e
blutdrucksenkend

Bluterguss, der; -"e
» Hamatom

Blutgruppe, die; -n

Bluthochdruck, der; kein Pl.
» Hypertonie

Blutzucker, der; kein PI.
(Abkiirzung: BZ)

Blutzuckermessgeréit, das; -e
Blutzuckerwert, der; -e

Body-Mass-Index, der; kein
Pl. (Abkiirzung: BMI)

bohrend

Bradykardie, die; -n
brechen

brechen (sich etwas ~)
brennend

Bronchie, die; -n (meist PL.)
Brotkorb, der; -"e

Die Bewohnerin in Zimmer 14 méchte noch ein zusatzliches Kopfkissen.

Sie hatten fur einige Minuten das Bewusstsein verloren. // Ich war nicht bei
Bewusstsein.

Wir beziehen die Betten morgen neu.

Wie ist denn die Flissigkeitsbilanzierung fir den Bewohner? // Hier ist die
Nahrungsbilanzierung fiir den Patienten auf Zimmer 210.

Bendtigen Sie eine Binde?

Sie haben eine leichte Bindehautentziindung im rechten Auge.

Wir brauchen noch einige Angaben zu lhrer Biografie.
Die Biografiearbeit mit dementen Bewohnern ist besonders wichtig.

Den Biografiebogen fille ich gleich gemeinsam mit Ihnen aus.
Leider habe ich ¢fter mal eine Blasenentziindung.

Sie bekommen jetzt einen Blasenverweilkatheter.

Schwester, das Licht blendet sehr, kdnnten Sie es ausschalten?
Nehmen Sie nach Mdglichkeit Blickkontakt zu allen Patienten auf.
Haben Sie lhren Blinddarm noch?

Das konnte eine Blinddarmentziindung sein.

Kommen Sie bitte morgen um 7.00 Uhr zur Blutabnahme.

Das Blutbild zeigt keine Auffalligkeiten.

Ich glaube, mein Blutdruck ist heute etwas zu hoch.

Sie kénnen sich auch fur zuhause ein Blutdruckmessgerat kaufen.
Sie bekommen blutdrucksenkende Medikamente.

Ich habe seit gestern einen kleinen Bluterguss am rechten Arm.

Kennen Sie lhre Blutgruppe?

Meine Mutter hat seit vielen Jahren Bluthochdruck.
Der Blutzucker ist etwas hoch.

Haben Sie schon ein Blutzuckermessgerat?
Ihre Blutzuckerwerte sind in den letzten Wochen besser gewesen.
Der BMl ist 20,5.

Die Schmerzen sind bohrend.

Bei lhnen wurde eine Bradykardie diagnostiziert.

Letzte Nacht musste ich brechen.

Ich habe mir im vergangenen Jahr den Unterarm gebrochen.
Der Schmerz ist eher brennend.

Ihre Bronchien sind etwas belegt.

Méchten Sie einen Brotkorb zum Frihstiick? // Sie kénnen Ihr Brot auch in
diesen Brotkorb legen.
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Brustbein, das; -e » Sternum
Brustfell, das; kein PI.
Brustkorb, der; -"e (PI. selten)

Brustwirbelsaule, die; -n
(Abkiirzung: BWS)

C
Cafeteria, die; Cafeterien

Calcium, das; kein PI.
(Abkiirzung: Ca)

Chefarzt, der; -"e
Cheférztin, die -nen
Chefarztsekretariat, das; -e
Chirurgie, die; -n
chirurgisch

Cholelith, der; -en
» Gallenstein

Cholelithiasis, die; -
» Gallenkolik

Cholezystitis, die;
Cholezystitiden
» Dickdarmentziindung

chronisch

Colitis, die; Colitiden
» Dickdarmentziindung

Colon, das; -s, auch: Cola
» Dickdarm

Coloskopie, die; -n
» Dickdarmspiegelung

Computertomogramm, das
(Abk. das CT); -e

Computertomographie, die
(Abkiirzung: die CT); -n

CoronargefiB, das; -e (meist
PL.)

D

Darm, der; -"e
Darmentleerung, die; -en
Datenschutz, der; kein PI.
Dauerkatheter, der; -
Daumen, der; -

defekt

Defi, der; -s

Defibrillator (AED), der; -en
(Abkiirzung: Defi)

Das Brustbein befindet sich etwa hier.
Mdglicherweise ist das Brustfell etwas gereizt oder entziindet.
Manchmal fuhlt sich mein Brustkorb etwas eng an.

Wir réntgen zur Sicherheit Ihre Brustwirbelsaule.

Ich gehe mit meiner Tochter in die Cafeteria.

Sie bekommen jetzt auch Calciumtabletten.

Der Chefarzt kommt nachher noch zur Visite.

Ich wirde gern mit der Chefarztin sprechen.

Das Chefarztsekretariat finden Sie in Zimmer 10.

In der Chirurgie war gestern Nacht mal wieder viel Stress.
Die chirurgische Abteilung ist in der 6. Etage.

Die Patientin hat mehrere Cholelithen.

Pat. leidet seit zwei Jahren an Cholelithiasis

Die Bewohnerin hat eine leichte Cholezystitis.

Sind die Schmerzen akut oder chronisch?

Sie haben eine leichte Colitis.

10.00 Uhr Spiegelung des Colon.

Herr Schneider muss ibermorgen zur Coloskopie.

Bringst du den Patienten zum CT?/Wir machen bei lhnen ein CT.
Dauert die Computertomographie denn lange?

Die CoronargeféaBe sind verengt.

Mein Darm ist in der letzten Zeit etwas trage.

Schwester, ich habe Probleme bei der Darmentleerung.
Naturlich ist der Datenschutz in unserem Haus sehr wichtig.
Legst du der Patientin noch einen Dauerkatheter?

Konnen Sie Ihren Daumen denn wieder bewegen?

Mein Horgerat ist defekt.

Defibrillator, der; -en

Den Defibrillator findest du in diesem Schrank.

Wortliste
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8 Wortliste

Defizit, das; -e

Dehydration, die; kein PI.
dehydriert

Dekubitus, der; kein PlI.
Dekubitusrisiko, das; -risiken

Dekubitusulcus, der; -ulcera
» Druckgeschwiir

delegieren

Demenz, die; kein PI.
Demenzpatient, der; -en
Demenzpatientin, die; -nen
dermatologisch
Desinfektionsmittel, das; -
desorientiert

Detail, das; -s

Diabetes mellitus, der; kein PI.

Diabetes Typ I; kein PI.
Diabetes Typ II; kein PI.
Diagnose, die; -n
Diagnostik, die; -en
Dialyse, die; -n

Diarrhoe, die; kein PI.
» Durchfall

Diastole, die; -n

Diat, die; -en
Diatassistent, der; -en
Diatassistentin, die; -nen
Dickdarm, der; -"e » Colon

Dickdarmentziindung, die; -en
» Colitis

Dickdarmspiegelung, die; -en
» Coloskopie

diensthabende Arzt, der
diensthabende Arztin, die
Dienstplan, der; -"e
Dienstraum, der; -"e
Dienstiibergabe, die; -n
Dienstzeit, die; -en
Dienstzimmer, das; -
Direktion, die; -n
Dispenser, der; -

Dokumentation, die; kein PI.

Der Bewohner hat ein Schlafdefizit.

Wir missen darauf achten, dass es nicht zur Dehydration kommt.

Sie sind vollkommen dehydriert und bekommen jetzt erst mal Infusionen.
Wir lagern Sie jetzt um, damit es nicht zum Dekubitus kommt.

Das Dekubitusrisiko ist bei der Patientin in Zimmer 75 sehr hoch.

Die Patientin wurde mit einem Dekubitusulcus eingeliefert.

Einige Aufgaben kann man auch an andere delegieren.

Manchmal wird eine Demenz schon sehr friih diagnostiziert.
Demenzpatienten brauchen besondere Betreuung.

Die Demenzpatientin auf Zimmer 818 braucht noch neue Windeln.
Dermatologisch ist alles in Ordnung.

Wir benétigen noch neues Desinfektionsmittel.

Ist Ihr Vater denn manchmal desorientiert?

Damit wir die richtige Diagnose stellen kdnnen, ist jedes Detail wichtig.

Auch mit einem Diabetes mellitus kdnnen Sie heute fast ohne Einschrankungen
leben.

Bei Diabetes Typ | produziert der Kérper gar kein Insulin mehr.
Bei Diabetes Typ Il produzieren bestimmte Zellen des Kérpers noch Insulin.

Die endgiiltige Diagnose kénnen wir erst nach Abschluss der Tests stellen.

Die Diagnostik hat auf dem Gebiet der Altersdemenz groBe Fortschritte gemacht.

Ich muss regelméaBig zur Dialyse.

Durch die Diarrhoe verliert die Patientin viel Flussigkeit.

Die Diastole ist etwas hoch, aber das ist noch im Rahmen.

Die Patientin auf Zimmer 121 benétigt eine spezielle Diat.

Ich mache fir Sie einen Termin mit dem Diatassistenten.
Bewohnerin erhélt regelmaBige Beratung durch eine Diatassistentin.
Wir sollten Ihren Dickdarm genauer untersuchen.

Sie haben eine Dickdarmentziindung.
In zwei Tagen flihren wir eine Dickdarmspiegelung durch.

Der diensthabende Arzt ist gerade in einer Besprechung.
Die diensthabende Arztin kommt gleich zu lhnen.

Hast du den neuen Dienstplan schon bekommen?

Der Dienstraum ist hier links.

Lass uns gerade die Dienstiibergabe machen.

Die Dienstzeiten hier sind so wie an den meisten Kliniken.
Das Dienstzimmer ist gleich am Anfang des Flurs.

Der Weg zur Direktion ist ausgeschildert.

Der mobile Pflegedienst stellt die Medikamente fur eine Woche in den Dispenser.

Die Dokumentation ist besonders wichtig.
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Dokumentationsformular, das;
-e

dokumentenecht
Dosieraerosol, das; kein PI.
Drainage, die; -n

Druchgeschwiir, das; -e
» Dekubitusulcus

Druckstelle, die; -n
dumpf
Dinndarm, der; -"e (PI. selten)

Dinndarmentziindung, die;
-en

Duodenum, das; Duodena
» Zwélffingerdarm

Durchfall, der; -"e » Diarrhée
durchfiihren

Durchgang, der; -"e

durchschlafen

duzen

E

Eigenschaft, die; -en
einatmen
Einfiihlungsvermégen, das; -
eingeschrankt

Eingriff, der; -e

Einheit, die; -en

Einlage, die; -n

einliefern

Einnahme, die; -n (Pl. selten)
einreiben

Einrichtung, die; -en
Einschrankung, die; -en

einstellen

Einstellung, die; -en
einstufen
Einverstédndnis, das; -se

einweisen

einziehen
Eispackung, die; -en
Eiter, der; kein PI.

8 Wortliste

Wir haben neue Dokumentationsformulare bekommen.

Alle Eintragungen mussen dokumentenecht vorgenommen werden.
Der Patient auf Zimmer 433 braucht ein neues Dosieraerosol.
Der Patient hat eine Thoraxdrainage. / Die Patientin bekommt Lymphdrainage.

Wir mussen Sie umlagern, damit Sie kein Druckgeschwiir bekommen.

Ich habe hier am Bein so eine Druckstelle.
Das sind eher dumpfe Schmerzen.
Hatten Sie denn friher schon mal Beschwerden mit dem Dinndarm?

Es konnte eine Dinndarmentzindung sein, wir miissen aber noch weitere
Untersuchungen machen.

Das Duodenum ist maBiggradig entziindet.

Ich habe jetzt schon seit drei Tagen Durchfall.
Wir miussen noch einige Untersuchungen durchfihren.

Der Durchgang zum OP ist gleich dort vorne. // Wir machen das in zwei
Durchgéngen: Zuerst bekommen Sie das Medikament und erst eine Stunde
spater lhr Abendbrot.

Konnen Sie denn meistens durchschlafen?

Sollen wir uns nicht duzen?

Welche Eigenschaften hat Ihre Mutter denn?

Bitte atmen Sie jetzt langsam ein.

Die Pfleger auf der Station haben alle sehr viel Einfihlungsvermégen.
Ich kann mich nur noch eingeschrankt bewegen.

Der Eingriff ist Routine, aber natirlich gibt es trotzdem Risiken.

Es werden b Einheiten pro Tag verabreicht.

Der Bewohner braucht eine neue Einlage.

Der Patient ist gestern ins Krankenhaus eingeliefert worden.

Die Einnahme der Medikamente muss genau nach Vorschrift erfolgen.
Reiben Sie lhre Haut einmal taglich mit der Salbe ein.

In welcher Einrichtung waren Sie denn vorher?

Haben Sie irgendwelche Einschrankungen?

Sie mlssen erst noch auf das Medikament eingestellt werden, das dauert ein
paar Wochen.

Die Einstellung dauert einige Zeit.
Konnten Sie bitte selbst einstufen, wie gut Ihr Gedachtnis funktioniert?

Fur die weitere Behandlung brauchen wir noch Ihr Einverstandnis.

Mein Hausarzt hat mich ins Krankenhaus eingewiesen. // Der einweisende Arzt

ist Dr. Schneider.
Diese Salbe zieht besonders schnell ein.
Legen Sie die Eispackung auf das entziindete Gelenk.

Schwester, ich habe etwas Eiter in der Wunde.
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8 Wortliste

eitern

eitrig

EiweiB, das; -e
Ekzem, das; -e
Elektrode, die; -n

Elektrokardiogramm, das; -e
(Abklirzung: EKG)

Elektrolyt, der; -e (meist PI.)

Elektronische
Datenverarbeitung, die;
kein PI. (Abkiirzung: EDV)

Ell(en)bogen, der; -

Empathie, die; kein PI.

Empfanger, der; -

Enddarmspiegelung, die; -en
» Rektoskopie

Endoskopie, die; -n
Engagement, das; -s
engagiert

entfernen
Entgiftung, die; -en

Entgleisung, die; -en

Entlassung, die; -en
entlasten

entleeren

entziehen

Entzug, der; -"e
Entziindung, die; -en
Enzym, das; -e
erbrechen

Erkrankung, die; -en
Ernahrungsberater, der; -

Erndhrungsberaterin, die;
-nen

Erndhrungsberatung, die; -en
Ernahrungszustand, der; -"e
Erstgesprach, das; -e

Essensbestellung, die; -en

Essenswagen, der; -
Etage, die; -n

examiniert

Die Wunde an meinem Daumen eitert etwas.

Sie haben einen eitrigen Abszess, den wir behandeln missen.

Sie bekommen zusatzlich EiweiB.

Die beiden Ekzeme sind harmlos, Sie bekommen eine Salbe dafir.
Wir legen lhnen jetzt Elektroden an.

Wir machen nur noch ein EKG bei lhnen.

Frau Trimbron bekommt noch eine neue Elektrolytlésung.

Das muss noch in die EDV.

Mein Ellbogen ist ganz steif. // Seit drei Tagen habe ich Schmerzen im
Ellenbogen.

In diesem Beruf sollte man unbedingt Empathie haben.

Wir haben einen Empfanger fir diese Niere. // Wer ist denn der Empfanger
dieser Post?

Zur Sicherheit machen wir noch eine Enddarmspiegelung.

Ich brauche einen Termin fir eine Endoskopie.

Das Personal zeigt tberdurchschnittliches Engagement.
Die Bewohnerin ist sehr engagiert in der Bastelgruppe.
Sie kdnnen den Katheter jetzt entfernen.

Sie mussen jetzt zuerst in eine Entgiftung.

Im Zusammenhang mit abweichenden Blutzuckerwerten spricht man auch von
Entgleisung.

Ich bereite alles fur lhre Entlassung morgen vor.

In der Ausbildung habe ich gestern gelernt, was eine entlastende Lagerung ist.

Konnen Sie lhre Blase entleeren?

Der Bewohner hat freiheitsentziehenden MaBnahmen zugestimmt.
Der Entzug dauert mindestens sieben Tage.

Die Entziindung lhres Auges ist heute etwas starker als gestern.
lhnen fehlt das Enzym zur Umwandlung von Laktose.

Gestern habe ich mehrmals erbrechen missen.

Dabei handelt es sich um eine ernsthafte Erkrankung.

Morgen haben Sie noch einen Termin beim Ernahrungsberater.

Die Ernahrungsberaterin hat einen Plan fir Sie erstellt.

Mochten Sie auch eine Ernéhrungsberatung?
Der Ernahrungszustand der Patientin ist normal.
Das hatte der Bewohner ja schon im Erstgesprach erwahnt.

Die Essensbestellungen flir die kommende Woche missen noch verschickt
werden.

Kannst du das bitte in den Essenswagen einrdumen?
Auf welcher Etage finde ich den Gymnastikraum?

Meine Schwester ist examinierte Krankenschwester.
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Exsudat, das; -e » Schwei3

F

Facharzt, der; -"e
Fachdisziplin, die; -en
Fachgebiet, das; -e
fachlich

Faden, der; -"
Fahigkeit, die; -en
Fahrstuhl, der; -"e

Faktor, der; -en

Fallbesprechung, die; -en
Ferse, die; -n
festlegen

fettleibig » adipos
» iibergewichtig

feucht

Feuerloéscher, der; -
fiebersenkend
Fieberthermometer, das; -
Filmtablette, die; -n
Finger, der; -

fixieren

Flexibilitat, die; kein PI.

fliissig

Fliissigkeitsmangel, der; kein

Pl

Flissigkeitszufuhr, die; kein
PI.

Formulierung, die; -en

Fraktur, die; -en
» Knochenbruch

freiheitsentziehende
MaBnahme, die; -n
(Abkiirzung: FEM)

freimachen
Freizeitprogramm, das; -e
Frihaufsteher, der; -

Friihaufsteherin, die; -nen

Frihdienst, der; -e
FuBbad, das; -"er

FuBriicken, der; -

8 Wortliste

Uber Nacht Austritt von Exsudat.

Das missen Sie von einem Facharzt abklaren lassen.

Welche Fachdisziplinen interessieren dich besonders?

Das Fachgebiet war in meiner Ausbildung ein Schwerpunkt.
Fachlich ist die neue Pflegerin sehr gut.

Wir ziehen dann morgen die Faden.

Die Sehfahigkeit hat in den letzten Monaten stark nachgelassen.
Nehmen Sie einfach den Fahrstuhl hier vorne.

Der entscheidende Faktor ist die Mobilisierung des Patienten. // Der Intrinsic-
Faktor liegt im Normbereich.

Wir haben gleich noch eine Fallbesprechung.
Heben Sie doch einmal nur die rechte Ferse an.
Muss ich mich jetzt schon festlegen, welche Aktivitaten ich machen mochte?

In meiner Familie sind ehrlich gesagt mehrere Personen fettleibig.

Die Wunde heilt besser, wenn wir sie feucht halten.

Auf jeder Etage finden Sie mindestens zwei Feuerldscher.

Sie bekommen jetzt ein fiebersenkendes Medikament.

Sie kénnen das Fieberthermometer auch auf dem Zimmer behalten.
Nehmen Sie morgens zwei Filmtabletten vor dem Friihstlck.

Die Finger der rechten Hand sind nicht mehr so beweglich.

Der Patient musste zu seiner eigenen Sicherheit fixiert werden.
Flexibilitat ist in diesem Beruf sehr wichtig.

Bekomme ich nachste Woche auch noch flissige Nahrung?

Der Bewohner leidet an Flissigkeitsmangel.
Die Flussigkeitszufuhr muss genau dokumentiert werden.

Achten Sie bitte auf verstandliche Formulierungen in der Dokumentation.

Der Bewohner hat sich eine komplizierte Fraktur des Schienbeins zugezogen.

Die freiheitsentziehenden MaBnahmen wurden &rztlich angeordnet.

Machen Sie bitte Ihren Oberkérper frei.
Unser Freizeitprogramm ist sehr umfangreich.
Ich bin eigentlich kein Frihaufsteher.

Als Frihaufsteherin finde ich es super, dass das Frihstiick schon um 6.00 Uhr
serviert wird.

Néchste Woche habe ich Frihdienst.
Sie bekommen ab heute jeden Morgen FuBbader.

Die Bewohnerin hat einen Ausschlag auf dem FuBricken.
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8 Wortliste

FuBwurzel, die; -n

G
Gallenblase, die; -n

Gallenblasenentziindung, die;
-en » Cholezystitis

Gallenkolik, die; -en
» Cholelithiasis

Gallenstein, der; -e » Choletith
Ganzkorperwésche, die; -n

Gastritis, die; Gastritiden
» Magenschleimhaut-

entziindung
Gastroskopie, die; -n
» Magenspiegelung
Gedachtnis, das; -se
gefahrden
GefaB, das; -e

GefaBchirurg, der; -en

gefaBchirurgisch

Gegenanzeige, die; -n
geheilt

Gehhilfe, die; -n
Gehstock, der; -"e
Gehwagen, der; -
Gelenk, das; -e
Gemiitszustand, der; -"e
Genital, das; -ien (meist Pl.)
Genitalbereich, der; -e
Gerateraum, der; -"e
gerotet

Geruch, der; -"e

GesaB, das; -e » Popo

Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger, der; -

Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerin,
die; -nen

Gesundheits- und
Krankenpfleger, der; -

Gesundheits- und
Krankenpflegerin, die; -nen

Gesundheitszeugnis, das; -se

gewdhrleisten

77

Sie haben eine leichte Arthrose in der FuBwurzel.

Meine Gallenblase wurde vor drei Jahren entfernt.

Sie haben eine Gallenblasenentziindung.
Gestern Nacht hatte ich wieder eine schlimme Gallenkolik.

Ich habe schon seit langer Zeit Gallensteine.
Wir machen heute eine Ganzkérperwésche bei lhnen.

Patient hatte mehrfach Gastritiden.

Die Gastroskopie war ohne Befund.

Mein Gedéchtnis wird immer schlechter, glaube ich.

Der Patient geféhrdet sich selbst. // Durch die schlechten Werte ist die OP
morgen geféhrdet.

Ihre GefaBe sind etwas erweitert.
Mein Mann arbeitet als GefaBchirurg.

Die gefaBchirurgischen Untersuchungen fiihren wir in der kommenden Woche
durch.

Welche Gegenanzeigen gibt es bei diesem Medikament?
Patient wird als geheilt entlassen

Sie brauchen eine Gehhilfe.

Konnten Sie mir meinen Gehstock reichen?

Meine Nachbarin hat jetzt auch einen Gehwagen.

Die Gelenke sind leicht entziindet.

Der GemUtszustand meiner Eltern hat sich wieder stabilisiert.
Schwester, ich glaube, ich habe eine Entziindung an den Genitalien.
Im Genitalbereich hat der Patient ein Ekzem.

Den Gerateraum findest du am Ende des Ganges.

Die Augen des Bewohners sind leicht gerotet.

Ich kann Gerlche nicht mehr so gut wahrnehmen.

Die Impfung verabreichen wir lhnen in das GesaB.

Ich habe eine Ausbildung zum Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger absolviert.

Meine Schwester méchte Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin werden.

Als Gesundheits- und Krankenpfleger muss man flexibel und einfiihlsam sein.

Die neue Mitarbeiterin ist Gesundheits- und Krankenpflegerin und hat die
Ausbildung vor einem Jahr abgeschlossen.

Fir die Einstellung bendtigen wir noch ein Gesundheitszeugnis.

Ist die Sicherheit der Bewohner zu jeder Tageszeit gewéahrleistet?
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Gewohnheit, die; -en
glanzen

glattziehen

Grundpflege, die; kein PI.
Gruppenleiter, der; -
Gruppenleiterin, die; -nen
Gutachter, der; -

guttun

Gymnastik, die; -en
Gymnastikball, der; -"e

gynakologisch

H
Haarausfall, der; kein PI.

Hals-Nasen-Ohrenabteilung,
die; -en (Abkiirzung: HNO)

Halswirbelsaule, die; -n

Halswirbelsaule, die; -n
(Abkiirzung: HWS)

Hamatokrit, das (Abkirzung:
Hk, auch: Hkt)

Hamatom, das; -e » Bluterguss

Hamoglobin, das (Abkirzung:
Hg, auch: Hgb)

Hamorrhoide, die; -n (meist
PL)

Handbuch, das; -"er
handeln

Handschuh, der; -e
Handwurzel, die; -n
Harn, der; kein PL. » Urin
Harnblase, die; -n
Hauptspeise, die; -n
Hausarzt, der; -"e
Hausérztin, die; -nen
hausintern

hausliche Pflege, die; kein PI.

Hauswirtschafter, der; -

Hauswirtschafterin, die; -nen

hauswirtschaftlich
Hautbeobachtung, die; -en
Hautfarbe, die; -n

Hautspannung, die: -en

8 Wortliste

Hat Ihre Mutter besondere Gewohnheiten, auf die wir Riicksicht nehmen sollen?
Schwester, meine Haut glanzt so stark, ist das normal?

Konnten Sie bitte mein Bettlaken glattziehen?

Diese Leistungen sind in der Grundpflege nicht enthalten.

Der Gruppenleiter hat fir 14 Uhr eine Besprechung angesetzt.

Unsere neue Gruppenleiterin méchte eine neue Methode ausprobieren.

Der Patient muss morgen zum Gutachter.

Die Massagen gestern haben mir gutgetan.

Die Gymnastik finde ich etwas anstrengend.

Nehmen Sie bitte einen Gymnastikball und setzen Sie sich darauf.

Sie mlssen noch zu einer gynakologischen Untersuchung.

Seit etwa einem Monat leide ich unter Haarausfall.
Die Hals-Nasen-Ohren-Abteilung ist im 3. Stock.

Ihre Halswirbelséule ist einseitig belastet, ich verordne lhnen Krankengymnastik.

An lhrer Halswirbelsaule wurde Verschlei festgestellt.
Der Hamatokritwert liegt im Normbereich.

Der Bewohner hat nach einem Sturz ein Hamatom am rechten Oberschenkel.

Der Hamoglobinwert liegt im Normbereich.
Ich habe keine Hamorrhoidensalbe mehr, kdnnen Sie mir neue mitbringen?

Du findest die Hinweise zu den Arbeitsablaufen auch im OM-Handbuch.
Bei dieser Diagnose missen wir sofort handeln.

Bringst du bitte eine weitere Packung Handschuhe aus dem Lager mit?
An lhrer Handwurzel hat sich ein kleiner Abzess gebildet.

Wir untersuchen dann morgen lhren Harn.

lhre Harnblase scheint etwas gereizt zu sein.

Welche Hauptspeise mochten Sie denn heute?

Mein Hausarzt hat mir aber diese Tabletten empfohlen.

Die Patientin wurde von ihrer Hausarztin eingewiesen.

Die hausinternen Richtlinien erhalt jeder Mitarbeiter.

Wir haben uns fur eine hausliche Pflege entschieden, seit wir beide nicht mehr
allein zurechtkommen.

Der Hauswirtschafter kimmert sich auch um die Vorréate.

Wir haben fir zuhause auch eine Hauswirtschafterin angefordert, die sich um den
Haushalt meiner Eltern kimmert.

Wir missen naturlich auch hauswirtschaftliche Aspekte berticksichtigen.
Die Hautbeobachtung fiihren wir ab jetzt regelmaBig bei lhnen durch.
Die Hautfarbe des Bewohners ist normal.

Die Hautspannung der Patientin ist herabgesetzt.
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8 Wortliste

Hauttyp, der; -en

heftig

heilen

Heimaufsicht, die; kein PI.
Heimleitung, die; -en
Heparin, das; kein PI.
Hepatitis, die; kein PI.
Herzbettlage, die; kein PI.
Herzbeutel, der; -
Herzinfarkt, der; -e
Herzinsuffizienz, die; -en
Herzkatheterlabor, das; -e

Herzkatheteruntersuchung,
die; -en

HerzkranzgefaB, das; -e
(meist PL.) » CoronargefaB

Herzrasen, das; kein PI.
Hierarchie, die; -n
Hilfestellung, die; -en
hilfreich

Hilfskraft, die; -"e

Hilfsmittel, das; -

hinterlassen
hochkalorisch
hoéhenverstellbar
Horbehinderung, die; -en
Horgerét, das; -e

Hub, der; Hiibe

Hufte, die; -n

Hygiene, die; kein PI.
Hyperglykamie, die; -n

Hypertonie, die; -n
» Bluthochdruck

Hypoglykédmie, die; -n
» Unterzucker

Hypotonie, die; -n

|

Identitat, die; -en

lleitis, die; lleitiden

lleum, das; llea (PI. selten)
immobil

Mein Hauttyp? Ich habe eher trockene Haut.

Gestern Nacht hatte ich wirklich heftigen Durchfall.

Leider kdnnen wir nicht alle Krankheiten heilen.

Letzte Woche wurde unser Haus von der Heimaufsicht kontrolliert.
Die Heimleitung hat einen Infobrief an alle Mitarbeiter geschickt.
Der Patient in Zimmer 190 bekommt noch Heparin.

Ich habe mich gegen Hepatitis A und B impfen lassen.

Die Patientin wird in Herzbettlage gelagert.

Vor einiger Zeit hatte ich eine Herzbeutelentziindung.

Der Bewohner hatte bereits zwei Herzinfarkte.

Meine Frau leidet an einer Herzinsuffizienz.

Bringst du die Patientin noch ins Herzkatheterlabor?

Wir bringen Sie gleich noch zur Herzkatheteruntersuchung.
Ihre HerzkranzgefaBe sind verengt, das missen wir genauer untersuchen.

Manchmal wache ich nachts mit Herzrasen auf.

Ohne klare Hierarchie wirden die Abléufe nicht funktionieren.
Sollich Ihnen Hilfestellung beim Aufstehen geben?

Den neuen Gehwagen finde ich wirklich sehr hilfreich.

Ab kommendem Wochenende arbeitet noch eine zusatzliche Hilfskraft auf
unserer Station.

Brauchen Sie beim Fernsehen Hilfsmittel wie zum Beispiel eine Brille oder ein
Horgerat?

Meine Mutter hat mir eine kleine Wohnung hinterlassen.
Die Bewohnerin erhalt hochkalorische Nahrung.

Dieser Rollator ist auch hohenverstellbar.

Ich habe schon seit meiner Jugend eine Horbehinderung.
Das Horgerat kann ich mir nicht mehr alleine einsetzen.
Gib ihr schon mal einen Hub Nitro.

Meine Hufte ist nicht mehr so beweglich wie friiher.

Wir missen die Hygienevorschriften genau beachten.
Der Bewohner leidet unter einer leichten Hyperglykamie.

Die Hypertonie wird medikamentds behandelt.
Bei einer Hypoglykémie besteht die Gefahr eines Schocks.

Bei Ihrer Hypotonie sind derzeit keine MaBnahmen erforderlich.

Hat lhre Mutter immer etwas dabei, damit man ihre Identitat feststellen kann?
Die Patientin hat eine lleitis.
Wir machen noch eine Sonographie vom lleum.

Der Patient ist derzeit immobil.
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Indikation, die; -en
Infekt, der; -e

Informationsweitergabe, die;
-n

Infusion, die; -en
Inhalt, der; -e
Inhaltsstoff, der; -e
Injektion, die; -en

Inkomaterial, das;- ien (=
Inkontinenzmaterial, das)

inkontinent

Inkontinenz, die; -en
Inkontinenzmaterial, das; -ein
Innere (Abteilung)

instabil

Insulin, das; kein PI.
Intensivpflege, die; kein PI.

Intensivstation, die; -en
(Abkiirzung: ITS)

interdisziplinar
Internist, der; -en
Internistin, die; -nen
internistisch
Internistische Abteilung
Intimbereich, der; -e

intramuskulédr (Abkiirzung: im,
i.m.)

intravends (Abkiirzung: iv, i.v.)

J

jammern

Jejunum, das; Jejuna
Juckreiz, der; -e

juristisch

K
kachektisch
Kachexie, die; -n

Kalium, das; kein PI.
(Abkiirzung: K)

Kaniile, die; -n
Kapillare, die; -n
Kapsel, die; -n
Karzinom, das; -e

8 Wortliste

Gibt es Indikationen fiir die Verordnung dieses Medikaments?
In diesem Winter leiden wieder viele Bewohner unter Infekten.

Die Informationsweitergabe erfolgt in unserem Haus per E-Mail oder Brief.

Wie lange muss ich denn noch an der Infusion liegen?
Verwenden Sie den Inhalt der Packung fir ein Sitzbad.
Haben Sie eine Liste mit den Inhaltsstoffen fir mich?

Die Injektion setzen wir Ihnen gleich in Ihren Oberarm.

Nimmst du das Inkomaterial mit?

Meine Schwester ist inkontinent.

Viele Bewohner haben Probleme mit Inkontinenz.

Wann kénnen Sie das Inkontinenzmaterial liefern?

Wo ist denn bitte die Innere (Abteilung)?

Die Bewohnerin ist instabil.

Wir erklaren lhnen, wie Sie das Insulin selbst spritzen kénnen.

Mein Vater muss nach der Operation einige Zeit in die Intensivpflege.

Nach meinem Schlaganfall lag ich noch zwei Wochen auf der Intensivstation.

Heute ist eine interdisziplinare Arbeitsweise sehr wichtig.

Sie haben fiir kommenden Montag einen Termin beim Internisten.

In unserer Klinik arbeiten seit letzter Woche zwei weitere Internistinnen.
Wir ziehen noch internistischen Rat hinzu.

Die Internistische Abteilung finden Sie in Gebaude A, im 2. Stock.
Brauchen Sie Hilfe beim Waschen des Intimbereichs?

Das Medikament wird intramuskular gespritzt.

Patient erhalt das Analgetikum intravends.

Meine Nachbarin hat gestern den ganzen Tag nur gejammert!
Das Jejunum von Frau Thomas soll noch mal untersucht werden.
Dieser Juckreiz an meinen Handen macht mir Probleme.

Wir missen den Fall auch juristisch bewerten lassen.

Patient ist kachektisch
Die Bewohnerin litt bei Aufnahme unter Kachexie.

Sie bekommen morgens noch zusétzlich eine Dosis Kalium.

Mussen wir demnachst neue Kanlilen bestellen?
Die Kapillaren sind auf diesem Bild gut zu erkennen.
Nehmen Sie morgens und abends je eine Kapsel.

Das Karzinom ist leider groBer geworden.
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8 Wortliste

Katheter, der; -

kauen

Keim, der; -e

Kenntnis, die; -se
Kernspintomographie, die; -n

Kilojoule, die; - (Abkiirzung:
kJ)

Kilokalorie, die; -n (meist Pl.)
(Abklirzung: kcal)

Kinderstation, die; -en
Kinn, das; -e
Kissenbezug, der; -"e

Klage, die; -n

klagen lber

klar

Klemme, die; -n
Klinikum, das; Kliniken
klinisch

Klistier, das; -e

Knochenbruch, der; -"e
» Fraktur

kognitiv
Kohlenhydrat, das; -e

Koma, das; -s

Kompetenz, die; -en
Komplikation, die; -en
Konferenz, die; -en
Konsil, das; -e

kontinent

kontinuierlich
Kontraindikation, die; -en

Kontraktur, die; -en

Kontrollgang, der; -"e
Kontrolluntersuchung, die; -en
kooperativ

Kopfkissen, das; -

Kopfschmerz, der; -en (meist
Pl.)

Kopfschmerztablette, die; -n
Koronararterie, die; -n
Korperpflege, die; kein PI.

Koérperteil, der; -e

Wir legen lhnen jetzt noch einen Katheter.

Konnen Sie die Mahlzeit gut kauen?

Wir achten sehr darauf, dass sich Keime nicht ausbreiten kdnnen.

Die neue Pflegerin hat sehr gute Kenntnisse im Umgang mit Demenzpatienten.
Muss ich denn unbedingt zur Kernspintomographie?

Wie viele Kilojoule hat denn diese Mahlzeit?
Ich méchte etwas abnehmen und nur 1500 Kalorien am Tag zu mir nehmen.

Wo ist denn bitte die Kinderstation?
Sie haben sich am Kinn geschnitten, ich gebe Ihnen ein Pflaster.
Der Kissenbezug muss noch gewechselt werden.

Jeden Tag hére ich Klagen Uber das schlechte Wetter. // Ein Patient hat Klage
gegen die Klinik erhoben.

Manche Patienten klagen gar nicht Uber die Schmerzen.

Die Aussprache ist klar und deutlich. // Der Bewohner kann klar denken.
Gibst du mir bitte eine Klemme?

Das Klinikum hat einen sehr guten Ruf.

Wir missen noch den klinischen Befund abwarten.

Sie bekommen nachher ein Klistier.

Ihr Knochenbruch ist sehr gut verheilt.

Kognitiv kann der Bewohner mir folgen.
Ihre Nahrung sollte weniger Kohlenhydrate enthalten.

Der Patient liegt seit einer Woche im Koma. /7 Wir versetzen lhren Mann ins
kinstliche Koma.

Das Personal sollte seine Kompetenzen nicht iberschreiten.
Bei einer Operation kann es immer zu Komplikationen kommen.
Die PDL hat fur morgen Nachmittag eine Konferenz einberufen.
Wir fordern noch ein Konsil aus der Inneren an.

Die Patientin ist kontinent.

Wir machen auch zuhause kontinuierlich die Ubungen.

Es gibt folgende Kontraindikationen:

Der Patient leidet unter einer Kontraktur des rechten Kniegelenks. // Nach einem
Feuerunfall ist eine Kontraktur der Haut am gesamten Riicken festzustellen.

Ich mache gleich noch mal einen Kontrollgang.

Wann muss ich denn zur nachsten Kontrolluntersuchung kommen?
Die Bewohnerin ist &uBerst kooperativ.

Kénnten Sie mir noch ein zweites Kopfkissen bringen?

Heute habe ich unglaubliche Kopfschmerzen!

Konnte ich bitte eine Kopfschmerztablette bekommen?
Die Koronararterien sind ohne Befund.
Der Bewohner kann seine Korperpflege selbststandig verrichten.

In der Ausbildung musste ich ganz zu Beginn alle Kérperteile benennen.
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Kost, die; kein PI.

Kostform, die; -en
Krankenakte, die; -n
Krankenbeobachtung, die; -n
Krankengeschichte, die; -n

Krankengymnastik, die; -en
(Pl selten)

Krankenkassenleistung, die;
-en

Krankenkurve, die; -n
Krankenpflegepersonal, das
Krankenpflegeschiiler, der; -

Krankenpflegeschiilerin, die;
-nen

Krankenschwester, die; -n

Krankentransportwagen, der;
(Abkiirzung: KTW)

Krankenversichertenkarte,
die; -n

Kreislauf, der; kein PI.
Kreislaufkollaps, der; kein PI.
kreislaufstabil
Kreislaufsystem, das; -e
KreiBsaal, der; -séle
Kreuzbein, das; -e
Kiichenpersonal, das
Kulturbeutel, der; -
kultursensibel
Kulturtasche, die; -n
Kurve, die; -n

Kurvendokumentation, die;
-en

Kurzinfusion, die; -en

Kurzzeitpflege, die

L

Laborant, der; -en
Laborantin, die; -nen
Laborwert, der; -e
lagern

Lagerung, die; -en
Lagerungskissen, das; -
Lagerungsplan, der; -"e

Lahmung, die; -en

8 Wortliste

Ich mdchte heute gerne leichte Kost, es ist so heiB.

Wir fragen die Patienten, welche Kostform ihnen am liebsten ist.
Die Krankenakten werden in diesen Schranken untergebracht.
Bitte denk daran, die Krankenbeobachtung zu erganzen.

Wir dokumentieren lhre Krankengeschichte natirlich auch.

Kommen Sie bitte morgen um 9.00 Uhr zur Krankengymnastik.
Ist diese Behandlung eine Krankenkassenleistung?

In der Krankenkurve dokumentieren wir unter anderem die Vitalzeichen.
Das Krankenpflegepersonal macht néchste Woche einen Ausflug.
Wir haben einen neuen Krankenpflegeschiler auf unserer Station.

Als Krankenpflegeschiilerin habe ich viel mit Menschen zu tun, das gefallt mir.

Eigentlich wollte ich schon immer Krankenschwester werden.
Der KTW kommt gleich und holt Sie ab.

Geben Sie mir lhre Krankenversichertenkarte?

Mein Kreislauf ist heute etwas schwach.

Hatten Sie denn schon mal einen Kreislaufkollaps?

Patient ist kreislaufstabil

Ihr Kreislaufsystem reagiert sehr empfindlich auf Belastungen.
Wir zeigen werdenden Eltern gern unsere Kreifisale.

Wir untersuchen zur Sicherheit auch Ihr Kreuzbein.

Das Kichenpersonal hat fiir morgen ein Festessen vorbereitet.
Reichen Sie mir bitte meinen Kulturbeutel?

Kultursensible Pflege ist heute wichtiger denn je.

Ich habe meine Kulturtasche im Schrank.

Wie sieht denn die Kurve von Frau Timm heute aus?

Beachten Sie bei der Kurvendokumentation bitte die Vorgaben genau.

Sie bekommen jetzt noch eine Kurzinfusion.

Wir bringen unsere Mutter im Sommer fur zwei Wochen in die Kurzzeitpflege,
damit wir selbst wegfahren konnen.

Der Laborant hat gerade angerufen, er braucht noch eine Probe.

Die Laborantin schickt uns gleich die Ergebnisse.

Die Laborwerte sind alle im Normbereich.

Die Medikamente werden vorschriftsméBig gelagert.

Bei der Lagerung mussen Sie besonders auf die richtige Temperatur achten.
Ich gebe Ihnen noch ein spezielles Lagerungskissen.

Beachte bitte auch den Lagerungsplan fiir die Patientin.

Die Lahmung lhrer Hand wird in den né&chsten Tagen wieder nachlassen.
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8 Wortliste

Laken, das; -

Langzeit-Blutdruckmessung,

die; -en
Langzeit-EKG, das; -s
Lasion, die; -en
lauwarm
Lebensgeschichte, die; -n
Lebenslauf, der; -"e
Lebensmittel, das; -
Leber, die; -n
Leberentziindung, die; -en
leeren
Leiche, die; -n
Leiste, die; -n
Leistungsgruppe, die; -n
Leistungsklasse, die; -n
Leistungsnachweis, der; -e

Lendenwirbelsaule, die; -n
(Abklirzung: LWS)

Leukos/Leukozyten (Pl.)
liebevoll

lokal

Lokalisation, die; -en
lokalisieren

Losung, die; -en

Lotion, die; -en

lickenlos

Luftréhre, die; -n » Trachea
Lunge, die; -n » Pulmo

Lungenentziindung, die; -en
» Pneumonie

Lungenfell, das; kein PI.

Lungenfunktionspriifung, die;

-en
LungengefaB, das; -e
Lungenkarzinom, das; -e
Lungenkrebs, der; kein PI.
LymphgefaB, das; -e
Lymphknoten, der; -

Lymphddem, das; -e

M
Magengeschwiir, das; -e

Magenschleimhautentziin-
dung, die; -en » Gastritis

Konnen Sie bitte das Laken wechseln?

Wir flihren noch eine Langzeit-Blutdruckmessung durch.

Fir das Langzeit-EKG legen wir Ihnen jetzt diese Elektroden an.
Hautlasion an Handriicken und Unterarmen

Der Tee ist nur lauwarm!

Wir haben die Lebensgeschichte der Bewohnerin erfasst.

In Ihrem Lebenslauf haben Sie ja mehrere Fortbildungen aufgelistet.
Die Lebensmittel missen richtig gelagert werden.

Ihre Leber ist vollkommen in Ordnung.

Sie haben eine Leberentziindung, das missen wir in den Griff kriegen.

Wir leeren gleich noch den Miilleimer im Bad.

Die Leiche von Frau Miller wird vom Bestattungsinstitut abgeholt.
Ich habe plétzlich Schmerzen in der rechten Leiste.

Zu welcher Leistungsgruppe zéhlt das?

Hast du die Ubersicht tber die Leistungsklassen?

Achte bitte darauf, dass der Leistungsnachweis vollstandig ist.

Sie haben einen Bandscheibenvorfall in der Lendenwirbelsaule.

Die Leukos sind etwas erhéht.

Mir ist der liebevolle Umgang mit den Bewohnern wichtig.
Sie bekommen eine lokale Betaubung.

Die Lokalisation der Ablagerungen erfolgt mit Hilfe des MRT.
Konnen Sie die Schmerzen lokalisieren?

Der Patient erhalt eine Kochsalzlésung.

Ich hatte gern eine Lotion flir meine Hande.

Der Bericht ist Itickenlos.

Die Bewohnerin hat Probleme mit der Luftrohre.

Die Lunge des Patienten ist unauffallig.

Ich hatte friiher schon mal eine Lungenentziindung.

Ihr Lungenfell ist entziindet, ich verschreibe lhnen etwas.

Wir machen jetzt noch eine Lungenfunktionsprifung.

Die LungengeféaBe sind in Ordnung.

Sie haben zwei kleine Lungenkarzinome.

Ich hatte Lungenkrebs, aber jetzt bin ich geheilt.

Die LymphgeféaBe sind etwas erweitert.

Ich glaube, meine Lymphknoten am Hals sind ganz dick.

Sie haben ein Lymphddem.

Méglicherweise haben Sie ein Magengeschwdir.

Ich hatte schon mehrfach eine Magenschleimhautentziindung.
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Magensonde, die; -n

Magenspiegelung, die; -en
» Gastroskopie

Magnetresonanztomogramm,
das (Abkirzung: MRT, das)

Magnetresonanztomographie,
die; -n (Abkiirzung: MRT,
die)

Mangelernahrung, die; -en

Massage, die; -n

MaBnahme, die; -n

Mastdarm, der; -"e » Rektum

Materialbestellung, die; -en

Matratze, die; -n

mazerieren

Medikamentenrunde, die; -n

medikamentoés

Medizinischer Dienst der
Krankenversicherung, der;
-e (Abkiirzung: MDK)

Medizinisch-technische
Assistentin, die; -nen
(Abkiirzung: MTA)

Medizinisch-technischer
Assistent, der; -en
(Abkiirzung: MTA)

Messgerat, das; -e

Messung, die; -en

Milligramm, das; - (Abkiirzung:

mg)
Milz, die; -en
Mineralstoff, der; -e
Mitgefiihl, das; kein PI.
Mittellappen, der; -
Mittelohr, das; -en
mobil

Mobilisation, die; -en

mobilisieren
Mobilitat, die; kein PI.
Morgenroutine, die; -n
motiviert

Mullbinde, die, -n

Multiple Sklerose, die; -n
(Abkiirzung: MS)

Die Magensonde ist etwas unangenehm, aber haben Sie keine Angst.

Zur Sicherheit machen wir noch eine Magenspiegelung.
Wir machen bei Ihnen ein MRT.

Der Patient muss noch zur MRT.

Der Patient zeigt Anzeichen einer Mangelernahrung.

Ich verschreibe Ihnen Massagen fiir den Nacken.

Welche MaBnahmen sind denn zu empfehlen?

Wir untersuchen noch lhren Mastdarm genauer.

Hast du die Materialbestellung schon gefaxt?

Die Matratze ist etwas hart, haben Sie noch eine Unterlage?
Die Haut des Patienten ist an der Wunde mazeriert.

Ich mache gleich die Medikamentenrunde.

Die Behandlung erfolgt medikamentds.

Der MDK priift den Antrag nochmals.

Wortliste

Die neue Medizinisch-technische Assistentin stellt sich nachher noch vor.

Die neuen Messgerate werden morgen prasentiert.
Wir fiihren die Messung jetzt zur Sicherheit noch einmal durch.

Sie bekommen zunéchst alle 6 Stunden 3 mg Morphin.

lhre Milz ist deutlich vergroBert.
Sie mlssen mehr Mineralstoffe iber die Nahrung zu sich nehmen.

Das Pflegepersonal hat viel Mitgefuhl mit den Bewohnern.

Sie haben eine Mittelohrentziindung.
Der Bewohner ist mobil.

Die Mobilisation des Patienten erfolgt durch geeignete therapeutische
MaBnahmen.

Nach der Operation missen wir lhr Kniegelenk wieder mobilisieren.
Die Mobilitat der Patientin ist stark eingeschrankt.

Fur altere Patienten ist die Morgenroutine sehr wichtig.

Das PP ist auf unserer Station hoch motiviert.

Bringst du bitte noch eine Mullbinde mit?

Meine Cousine leidet an MS, aber derzeit geht es ihr ganz gut.
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8 Wortliste

Mund-Nasen-Schutz, der;
kein PI.

Mundpflege, die; kein PI.
Misli, das; -s

N

Nachtdienst, der; kein PI.
Nachtschrank, der; -"e
Nachttisch, der; -e
Nachweis, der; -e

Nacken, der; -

Nadel, die; -n

Nadelhalter, der; -
Nadelstichverletzung, die; -en
Nahrung, die; -en

Nahrungsaufnahme, die; -n
(Plural selten)

Nahrungsergéanzung, die; -en

Narkose, die; -n
Narkoseprotokoll, das; -e
Nasentropfen (nur PL.)

Natrium, das; kein PI.
(Abkiirzung: Na)

Nebenwirkung, die: -en

Nephritis, die; Nephritiden
» Nierenentziindung

Netzhose, die; -n
neurologisch

Niere, die; -n
Nierenbecken, das; -

Nierenentziindung, die; -en
» Nephritis

Nierenstein, der; -e
Nierensteinleiden, das; -
Notarzt, der; -"e
NotfallmaBnahme, die; -n
Notruf, der; -e
Notrufnummer, die; -n
Notruftelefon, das; -e

nichtern

Zu lhrer Sicherheit legen wir einen Mund-Nasen-Schutz an.

Bei der Mundpflege bendtige ich etwas Hilfe, Schwester.

Ich mag Musli nicht so gern mit Milch, lieber mit Joghurt.

Wann hast du denn wieder Nachtdienst?
Ich stelle Ihre Medikamentenschale auf lhren Nachtschrank.
Auf meinem Nachttisch liegt meine Brille, kdnnen Sie sie mir geben?

Wir bendtigen noch einen Nachweis darlber, dass Ihr Vater die Kosten nicht
selbst Ubernehmen kann.

Mein Nacken ist heute so steif.

Wir miissen noch neue Nadeln fiir die Chirurgie bestellen.
Reichen Sie mir doch bitte den Nadelhalter.

Vor allem Kinder haben auch Nadelstichverletzungen.

Achten Sie darauf, dass Sie die Nahrung langsam zu sich nehmen.

Patient hat Probleme bei der Nahrungsaufnahme (Schluckbeschwerden).

Sie bekommen eine Nahrungserganzung, damit Ihre Eisenwerte wieder besser

werden.

Sie bekommen eine Narkose und dann merken Sie gar nichts von dem Eingriff.

Hast du das Narkoseprotokoll schon zur Akte gelegt?
Meine Nasentropfen sind bald alle, kénnte ich neue bekommen?

Sie bekommen natriumarme Kost.

Welche Nebenwirkungen haben diese Tabletten denn?

Patientin leidet unter linksseitiger Nephritis.

Mit Netzhosen fixiert man Inkontinenzvorlagen.

Wir sollten das auch neurologisch abklaren.

An lhrer rechten Niere haben Sie zwei harmlose Zysten.
Ihr Nierenbecken ist entziindet.

Vor zwei Jahren hatte ich eine schwere Nierenentziindung.

Sie haben einige kleine Nierensteine.

Mein Nierensteinleiden schrankt mich eigentlich gar nicht ein.
Rufen Sie sofort den Notarzt!

Wir haben sofort NotfallmaBnahmen eingeleitet.

Heute Morgen gingen schon zwei Notrufe ein.

Die Notrufnummer ist die 112.

Das Notruftelefon befindet sich in der Mitte des Ganges.

Kommen Sie morgen Frih bitte niichtern zur Blutabnahme.
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(o)

oB, auch: 0.B. (= ohne
Befund)

Oberarm, der; -e
Oberarmknochen, der; -
Oberarzt, der; -"e
Oberarztin, die; -nen
Oberkiefer, der; -
Oberkoérper, der; -

Oberschenkel, der; -

Oberschenkelfraktur, die; -en

Oberschenkelknochen, der, -

Obstipation, die; -en
» Verstopfung

Odem, das; -e
Ohnmacht, die; -en
Ohrentropfen (nur Pl.)

Ohrthermometer, das; -

Operation, die; -en
(Abkirzung: OP, die)

Operationssaal, der; -séle
(Abkiirzung: OP, der)

OP-Gebiet, das; -e
OP-Hemd, das; -en
oral

Organ, das; -e
orientiert
Orientierung, die; -en
Orthopéade, der; -n
Orthopéadin, die; -nen

Osophagus, der; Osophagi
» Speiseréhre

6sophaguskarzinom, das; -e

» Speiseréhrenkrebs

P

Pankreas, das; Pankreaten
und Pankreata
» Bauchspeicheldriise

Pankreatitis, die;
Pankreatitiden » Bauch-

speicheldriisenentziindung)

Patientenlifter, der; -

Patientenverfiigung, die; -en

Patientenzimmer, das; -

8 Wortliste

Magenspiegelung o.B.

lhre Oberarme sind recht dinn.

Der rechte Oberarmknochen war schon einmal gebrochen.

Der Oberarzt kommt gleich.

Macht die Oberarztin heute die Visite?

Vielleicht ist eine Entziindung in lhrem Oberkiefer, das missen wir untersuchen.
Waschen Sie bitte den Oberkorper.

Schwester, ich habe einen blauen Fleck am Oberschenkel.

Die Bewohnerin hatte eine einfache Oberschenkelfraktur (rechts).

Die Oberschenkelknochen sind poros.

Frau Meyer klagt Gber Obstipation.

Beim Bewohner wurde ein Lungenddem diagnostiziert.
In letzter Zeit bin ich haufiger in Ohnmacht gefallen.
Sie bekommen Ohrentropfen gegen die Entziindung.

Ich lasse Ihnen ein Ohrthermometer hier, dann kdnnen Sie selbst ganz einfach
Fieber messen.

Nach der Operation tat mir das Bein sehr weh.
Wir bringen Sie dann nachher in den Operationssaal.

Wir desinfizieren dann das OP-Gebiet.

Ziehen Sie bitte das OP-Hemd an.

Das Medikament wird oral eingenommen.

Die Organe sind unaufféllig.

Der Patient ist orientiert.

Die Orientierung meines Mannes ist nicht mehr so gut.
Ich war letztes Jahr beim Orthopaden.

Die Orthopadin hat mir mehr Bewegung empfohlen.

Der Osophagus der Bewohnerin ist leicht entziindet.

Es wurde ein Osophaguskarzinom diagnostiziert.

Das Pankreas ist vergroBert.

Bei der Patientin wurde eine Pankreatitis diagnostiziert.

Wir haben auf jeder Station mindestens einen Patientenlifter.
Hat Ihre Frau denn eine Patientenverfigung?

Ich zeige Ihnen die Patientenzimmer.
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8 Wortliste

per os (Abkiirzung: p.o.)
Perfusion, die; -en

Perikard, das; -e
Personalabteilung, die; -en
Personlichkeit, die; -en
Pfarrer, der; -
Pfefferstreuer, der; -
Pflege, die; kein PI.
Pflegeanamnese, die; -n

Pflegeanamnesebogen, der;
- (auch: -")

Pflegeanamnesegesprach,
das; -e

Pflegeassistent, der; -en
Pflegeassistentin, die; -nen
Pflegebediirftige, der/die; -n
Pflegebericht, der; -e

Pflegeberichtsformular, das;
-e

Pflegeberuf, der; -e
Pflegebett, das; -en

Pflegedienstleiter, der; -
(Abkiirzung: PDL)

Pflegedienstleiterin, die; -nen
(Abktirzung: PDL)

Pflegedienstleitung, die, -en
(Abklirzung: PDL)

Pflegedokumentation, die; -en
Pflegeeinrichtung, die; -en
Pflegeempfanger, der; -
Pflegeempfangerin, die; -nen

Pflegehelfer, der; -

Pflegehelferin, die; -nen
Pflegekasse, die; -n
Pflegekraft, die; -"e
PflegemaBnahme, die; -n

Pflegepersonal, das
(Abkiirzung: PP)

Pflegeplan, der; -en
Pflegeplanung, die; -en
Pflegeproblem, das; -e
Pflegeressource, die; -n

pflegerisch

87

Patientin erhalt Eisen p.o.

Meist wird der Begriff ,Perfusion* als Synonym fiir die Durchblutung von Organen
verwendet.

Das Perikard ist entzlindet.

Die Personalabteilung finden Sie im Verwaltungsgebaude K, Stock 5.
Die Personlichkeit von dementen Menschen &ndert sich oft stark.
Der Pfarrer steht gerne zu einem Gespréch zur Verfigung.

Konnen Sie mir den Pfefferstreuer reichen?

Die Pflege alter Menschen wird immer wichtiger.

Zuerst machen wir die Pflegeanamnese mit lhrer Mutter.

Fillen Sie bitte den Pflegeanamnesebogen aus.
Naturlich flhren wir auch ein ausfihrliches Pflegeanamnesegesprach.

Ich arbeite als Pflegeassistent.

Bei uns leben derzeit zweiunddreiBig Pflegebeddrftige.
Der Pflegebericht muss immer sorgfaltig geschrieben werden.

Gibst du mir bitte ein Pflegeberichtsformular?

Der Pflegeberuf ist sehr abwechslungsreich.
Wir bekommen néachste Woche drei neue Pflegebetten.

Der PDL hat den neuen Dienstplan erstellt.

Die PDL hat morgen eine Teambesprechung angesetzt.

Die Pflegedokumentation ist immer wichtiger geworden.
Welche Pflegeeinrichtung hast du denn fiir dich ausgesucht?

Es gibt immer mehr Pflegeempfanger in den nachsten Jahren.

Friher habe ich mal als Pflegehelfer gearbeitet, aber dann habe ich etwas
anderes gemacht.

Den Antrag schicken Sie dann an die Pflegekasse.
Wie viele Pflegekréafte arbeiten denn in lhrem Haus?
Die PflegemaBnahmen werden auch mit den Bewohnern abgesprochen.

Das Pflegepersonal ist sehr gut ausgebildet.

Wir missen noch den Pflegeplan fiir den neuen Bewohner erstellen.
Die Pflegeplanung ist fir jeden einzelnen Bewohner wichtig.
Pflegeprobleme besprechen wir meistens im Team.

Die Pflegeressourcen sind natirlich begrenzt.

Ich bin sehr gerne pflegerisch tatig.
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Pflegeschiiler, der; -
Pflegeschiilerin, die; -nen
Pflegestufe, die; -n
Pflegeziel, das, -e

Pforte, die; -n

Physiotherapeut, der; -en

Physiotherapeutin, die; -nen
Physiotherapie, die; kein PI.
pieken

Pinzette, die; -n

Pleura, die; Pleuren
Pleuritis, die; Pleuritiden

Pneumonie, die; -n
» Lungenentziindung

Pneumonieprophylaxe, die; -n
pochend

Popo (kurz: Po), der; -s (ugs.)
postoperativ

Praktikantin, die; -nen
Pramedikation, die; -en
Praparat, das; -e

Praxis, die; Praxen

Priester, der; -

Prophylaxe, die; -n
Prosektur, die; -en

Prothese, die; -n

Protokoll, das; -e

psychisch

Psychologe, der; -n
Psychologin, die; -nen
psychologisch

Pulmo, der; Pulmones » Lunge
Puls, der; kein PI.

Pulsuhr, die; -en

Pulver, das; -

plrieren

Q
qualend

Qualitadtsmanagement, das; -s
(Abkiirzung: QM)

Qualitatssicherung, die; -en

8 Wortliste

Darf ich euch unseren neuen Pflegeschiler vorstellen?

In welche Pflegestufe wurde deine Frau denn eingestuft?
Fir jeden Patienten formulieren wir ein Pflegeziel.
Ihre Besucher konnen sich einfach an der Pforte melden.

Der Physiotherapeut kommt nachher noch aufs Zimmer, um die Ubungen mit
lhnen zu machen.

Die Physiotherapie tut mir besonders gut.

Da piekt mich etwas am Ricken, kénnen Sie mal nachschauen, Schwester?
Geben Sie mir bitte die Pinzette?

Die Pleura des Patienten ist leicht entziindet.

Der Bewohner leidet unter leichter Pleuritis.

Die Patientin hatte in der Vergangenheit mehrfach Pneumonien.

Wir geben Thnen einige Tipps zur Pneumonieprophylaxe.

Die Schmerzen sind eher pochend.

Geben Sie mir die Spritze wieder in den Po?

Der Patient hatte postoperative Schmerzen.

In unserer Krankenhauskiiche arbeitet seit gestern eine Praktikantin.
Ubernimmst du die Pramedikation von Frau Miiller?

Das Praparat ist gut vertraglich.

Ich habe friher in verschiedenen Arztpraxen Praktika gemacht.

Ich wiirde gern mit einem Priester sprechen.

Welche Prophylaxe kdnnen Sie mir denn empfehlen?

Die Prosektur ist im Untergeschoss.

Kommen Sie denn gut mit lhrer Beinprothese zurecht?

Ich verschicke morgen das Protokoll zu unserer Besprechung.

Die Patientin ist psychisch stabil.

Konnte ich einen Termin bei einem Psychologen bekommen?

Die Psychologin hat in unserem Haus jeden Mittwoch eine offene Sprechstunde.
Wir warten noch das psychologische Gutachten ab.

Pulmo 0.B.

Der Puls ist etwas hoch.

Sie konnen diese Pulsuhr auch zuhause benutzen.

Rihren Sie das Pulver in Wasser ein und trinken Sie dann die Losung.

Ich puriere Ihnen das Essen, dann kdnnen Sie es besser schlucken.

Die Ungewissheit, bis eine Diagnose da ist, ist sehr qualend.

Wir haben in unserem Haus strenge Richtlinien fur das Qualitdtsmanagement.

Welche MaBnahmen flihren Sie denn zur Qualitatssicherung durch?
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8 Wortliste
R

Rachen, der; -
rasieren

Reanimation, die; -en
Reduktionskost, die; kein PI.
reduzieren

Reha, die; -s (kurz fiir:
Rehabilitation, die; -en)

reichen

Reihenfolge, die; -n
Reinigung, die; -en
Reinigungskraft, die; -"
reizlos

Rektoskopie, die, -n

Rektum, das; Rekta
» Mastdarm

Religionszugehorigkeit, die;
-en

resorbieren

Respekt, der; kein PI.
Rettungsstelle, die; -n
Rhesus-Faktor, der; -en
Rheuma, das; kein PI.
Rippe, die; -n

rissig

Rollator, der; -en

Rollstuhl, der; -"e

rontgen
Rontgenabteilung, die; -en
Rontgenassistent, der; -en
Rontgenassistentin, die; -nen
Roéntgenbild, das; -er
Routine, die; -n

Ricksprache, die; -en (PI.
selten)

S

Salzstreuer, der; -
Sammelstelle, die; -n
Sauberkeit, die
Saugling, der; -e
Schadel, der; -
Schale, die; -n

Scheide, die; -n» Vagina

Mein Rachen tut etwas weh und er ist ganz trocken.

Konnen Sie sich alleine rasieren oder brauchen Sie Hilfe?
Musstest du schon einmal eine Reanimation durchfiihren?

Der Patient auf Zimmer 321 bekommt ab morgen Reduktionskost.
Die Urinausscheidungen des Bewohners sind reduziert.

Ich komme nachste Woche in die Reha.

Soll ich Ihnen das Essen reichen? // Reichen Sie mir doch gerade mal die Hand.

Ich welcher Reihenfolge soll ich meine Medikamente nehmen?
Die Reinigung der Wasche und der Zimmer ist sehr wichtig.
Wann kommt denn die Reinigungskraft, Schwester?

Der Bewohner bekommt reizlose Kost.

Wir fihren eine Rektoskopie durch.

Wir untersuchen tibermorgen ihr Rektum genauer.
Die Religionszugehorigkeit spielt fir einige Bewohner eine groBe Rolle.

Patient resorbiert Nahrung nur eingeschrénkt.

Gegenseitiger Respekt ist in einem Seniorenheim sehr wichtig.
Ruf sofort die Rettungsstelle an.

Der Patient ist Rhesus-Faktor negativ.

Ich habe seit einigen Jahren Rheuma.

Die Bewohnerin hat sich gestern bei einem Sturz zwei Rippen gebrochen.
Meine Haut ist an den Handen ganz rissig.

|ch bin froh, dass ich einen Rollator habe.

Wir kénnen Sie im Rollstuhl in den Garten bringen.

Wir missen das Bein noch einmal rontgen.

Wie komme ich denn zur Réntgenabteilung?

Der Rontgenassistent kommt sofort zu lhnen.

Sie kdnnen lhr Réntgenbild auch gerne mitnehmen.
Die tagliche Routine ist fur viele Bewohner sehr wichtig.

Wir halten erst Ricksprache mit dem behandelnden Arzt.

Kann ich bitte den Salzstreuer haben?

Wo ist denn die Sammelstelle?

Sauberkeit ist fir Personal und Bewohner sehr wichtig.
Auf dieser Station liegen die Sauglinge.

Hier sehen Sie eine Rontgenaufnahme Ihres Schadels.
Ich gebe Ihnen noch eine Schale fir lhre Tabletten.

|hre Scheide ist entziindet.
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Scheidenzapfchen, das;
- » Vaginalsuppositorium

Schichtdienst, der; -e
schichtdiensttauglich
Schienbein, das; -e
Schilddriise, die; -n
Schlafstérung, die; -en
Schlaftablette, die; -n

Schlaganfall, der; -"e
» Apoplex

Schleimhaut, die; -"e
Schluck, der; -e

Schluckauf, der; -e, auch: -s
(Pl selten)

schlucken
schluckweise
Schliisselbein, das; -e
Schmerzkatheter, der; -

Schmerzmedikament, das; -e
» Analgetikum

Schmerzmedikation, die; -en

Schmerzmittel, das; -
» Analgetikum

Schmerztablette, die; -n
Schmerztherapie, die; -n
Schmerztropf, der; -e
Schniirsenkel, der; -

Schonhaltung, die; -en

Schub, der; -"e
Schulbildung, die; -en

Schuppe, die; -n (meist Plural)
schuppig

Schutzhandschuh, der; -e
Schwiche, die; -n (Pl. selten)
Schwarzbrot, das; -e

Schweigepflicht, die; -en (PI.
selten)

schweinefleischfrei

SchweiB, der; kein PI.
» Exsudat

Schwesternzimmer, das; -
Schwindel, der; -

schwindelig

8 Wortliste

Sie bekommen Scheidenzépfen, die Sie bitte zwei Wochen lang nehmen.

Schichtdienst ist manchmal ziemlich anstrengend.

Nicht alle Menschen sind schichtdiensttauglich.

Ich habe mir vor ein paar Wochen beim FuBballspielen das Schienbein gebrochen.
Ich soll meine Schilddriisenwerte regelmaBig kontrollieren lassen.

Leiden Sie unter Schlafstérungen?

Konnte ich heute Abend bitte eine Schlaftablette bekommen?

Gibt es in Ihrer Familie Personen, die einen Schlaganfall hatten?

lhre Schleimhaute sind etwas gerotet.
Trinken Sie das bitte in kleinen Schlucken.

Letzte Nacht hatte ich einen furchtbaren Schluckauf.

Ich kann das Essen nicht mehr so gut schlucken.

Nehmen Sie den Saft schluckweise ein.

Vor ein paar Jahren hatte ich mir mal das Schlisselbein gebrochen.
Der Schmerzkatheter kann nachher wieder entfernt werden.

Welches Schmerzmedikament hat Ihnen denn der Hausarzt verschrieben?

Die Schmerzmedikation muss sorgféltig eingestellt werden.

Sie bekommen erst mal ein leichtes Schmerzmittel.

Bendtigen Sie noch eine Schmerztablette fir die Nacht?

Wir bieten neben der medikamentésen auch andere Schmerztherapien an.
Der Patient auf Zimmer 43 bekommt einen Schmerztropf.

Konnten Sie bitte meine Schnirsenkel binden, ich komme nicht dran.

Sie nehmen eine Schonhaltung ein, aber das ist nicht gut fir Muskeln und
Gelenke.

Mein Mann hat MS und in der vergangenen Woche hatte er wieder einen Schub.

Welche Schulbildung braucht man eigentlich, wenn man Krankenpfleger werden
will?

Ich habe Schuppen, kénnten Sie mir ein spezielles Shampoo bringen?

Ihre Haut ist ganz schuppig, ich hole mal Creme.

Wir haben fast keine Schutzhandschuhe mehr.

Meine Mutter leidet sehr unter ihrer Schwéche, sie hat einfach keine Kraft mehr.
Ich esse Schwarzbrot eigentlich nur abends.

Selbstverstandlich unterliegen wir der Schweigepflicht.

Haben Sie auch schweinefleischfreies Essen?

Vorgestern hatte ich plotzlich SchweiB auf der Stirn, einfach so.

Wo finde ich denn bitte das Schwesternzimmer?
Ist der Schwindel denn eher morgens oder abends starker?

Mir ist heute schon den ganzen Tag schwindelig.
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8 Wortliste

Seelsorger, der; -
Seelsorgerin, die; -nen
Sehbehinderung, die; -en
Seitenlage, die; -n
Sekret, das; -e
selbstbestimmt
Seniorenheim, das; -e
senken

sensibel

septisch

seros

servieren

Serviette, die; -n
Sicherheit, die; -en (PI. selten)
siezen

situativ

Sitzbad, das; -"er
Skalpell, das; -e
Skelett, das; -e
Sonde, die; -n
Sonographie, die; -n

Sorge, die; -n

sozial

Sozialarbeiter, der; -
Sozialarbeiterin, die; -nen
Sozialberater, der; -
Sozialberaterin, die; -nen
Sozialdienst, der; -e
Spéatdienst, der; -e
Speiche, die; -n
Speichel, der; kein PI.
Speichelfluss, der; kein PI.
speichern

Spei§er6hre, die; -n
» Osophagus

Speiserohrenentziindung, die;
-en

Speiserohrenkrebs, der; kein
Pl. » Osophaguskarzinom

spreizen
spritzen

sprithen

91

Brauchen Sie einen Seelsorger?

Die Seelsorgerin kommt gleich zu lhnen.

Der Bewohner hat seit etwa 30 Jahren eine Sehbehinderung auf beiden Augen.
Wir bringen Sie jetzt in die Seitenlage.

Patient sondert eitriges Sekret ab.

Meine Eltern méchten so lange wie mdéglich selbstbestimmt leben.
Spéter ziehe ich vielleicht einmal in ein Seniorenheim.

Wir miussen das Fieber senken.

Manche Bewohner reagieren sehr sensibel auf Verdnderungen.
Wir tun alles, um einen septischen Schock zu vermeiden.

In der Nacht serdses Sputum.

Soll ich Ihnen den Kuchen servieren oder kénnen Sie ihn selbst mitnehmen?
Schwester, haben Sie bitte eine Serviette flir mich?

Das Wichtigste ist die Sicherheit der Bewohner.

Ich finde, man sollte das Pflegepersonal grundsétzlich siezen.
Bewohner ist situativ orientiert

Wie ware es heute mit einem Sitzbad, Frau Lohse?

Reichen Sie mir bitte das Skalpell, Schwester?

Wir machen mal eine Aufnahme lhres gesamten Skeletts.

Der Patient erhalt morgen eine Erndhrungssonde.

Bringst du die Patientin bitte noch zur Sonographie?

Ich mache mir Sorgen um meine Mutter. // Tragen Sie bitte Sorge daftir, dass
meine Familie benachrichtigt wird.

Uns ist wichtig, dass es ein soziales Leben gibt.

Der Sozialarbeiter kimmert sich darum, dass die Bewohner Kontakt haben.

Wenn Sie Hilfe brauchen, steht lhnen unsere Sozialberaterin zur Verfigung.
Der Sozialdienst ist auch telefonisch fir Sie erreichbar.

Nachste Woche habe ich wieder mal Spatdienst.

Ich habe mir als Jugendlicher mal die Speiche gebrochen.

Ich habe kaum Speichel im Mund.

Der Speichelfluss ist reduziert.

Ihr Kérper kann die N&hrstoffe nicht so gut speichern.

Hatten Sie friiher schon einmal Entziindungen der Speiseréhre?
Sie haben eine leichte Speiseréhrenentziindung.
Wir haben bei lhnen Speiseréhrenkrebs festgestellt.

Spreizen Sie doch bitte einmal ihre Finger.
Kénnen Sie mir nicht ein Schmerzmittel spritzen?

Spriihen Sie dieses Mittel einfach auf den Ausschlag, wenn er juckt.
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Spucke, die; kein PI.
spucken

stabil
Stammdatenformular, das; -e
stationar

Stationsarzt, der; -"e
Stationsarztin, die; -nen
Stationshilfe, die; -n
Stationskiiche, die; -n
Stationsleitung, die; -en
Stationszimmer, das; -
stattdessen

stechend

Steckbecken, das; -
Stecklaken, das; -

steif

SteiBbein, das; -e
Stellenangebot, das; -e
Stellenanzeige, die; -n
Stenose, die; -n

Sternum, das; Sterna
» Brustbein

steril

Stethoskop, das; -e
stimulieren

Stirn, die; -en

Stock, der; -"e

Stoffwechsel, der; kein PI.

stolpern

Stuhl, der (med., nur Singular)
Stuhlgang, der; kein PI.
Stuhlinhalt, der; -e

Sturz, der; -"e

stiirzen

Sturzereignis, das; -se
Sturzprotokoll, das; -e
Sturzrisiko, das; -risiken

Stiitzstrumpf, der; -"e

subcutan // subkutan
(Abkiirzung: s.c.)

8 Wortliste

Ich habe dauernd zu viel Spucke im Mund.

Wenn Sie spucken missen, kénnen Sie diese Schale benutzen.
Der Patient ist stabil.

Ich fulle noch rasch das Stammdatenformular aus.

Ich musste drei Wochen stationéar behandelt werden.

Der Stationsarzt kommt gleich zu lhnen.

Morgen lernen Sie dann auch die Stationsarztin kennen.

Wie lange arbeitest du denn schon als Stationshilfe?

Unsere Stationskiche wurde gerade neu eingerichtet.

Die Stationsleitung finden Sie im vierten Zimmer links.

Hier ist unser Stationszimmer, es ist recht groB.

Sie sollten nicht so viel fernsehen und stattdessen spazieren gehen.
Ich habe manchmal so einen stechenden Schmerz im Bauch.

Der Patient bekommt ein Steckbecken.

Ich brauche noch funf Stecklaken aus der Waschekammer.
Meine Finger sind vor allem morgens ganz steif.

Ich bin gestern aufs SteiBbein gefallen.

Das Stellenangebot der Stadtischen Klinik klang sehr interessant.
Die Stellenanzeigen findest du ganz hinten in der Zeitung.
Stenose des lleums, muss abgeklart werden

Bewohnerin klagt tber leichte Schmerzen hinter dem Sternum.

Die Instrumente missen steril sein.

Reichst du mir das Stethoskop?

Gerade demente Bewohner missen im Alltag stimuliert werden.
In der Nacht habe ich oft SchweiB auf der Stirn.

Sie finden die Urologie im zweiten Stock. // Zum Laufen brauche ich meinen
Stock.

Der Stoffwechsel ist reduziert.

Manchmal fiihlt es sich an, als wiirde mein Herz stolpern. // Gestern bin ich tber

etwas gestolpert und gesturzt.

Der Stuhl des Patienten ist weich und unauffallig.

Mit dem Stuhlgang klappt es nicht so gut in letzter Zeit.
Wir missen den Stuhlinhalt ndher untersuchen.

Der Sturz muss dokumentiert werden.

Altere Menschen stiirzen recht haufig, auch zuhause.
Das Sturzereignis muss protokolliert werden.

Ich fulle das Sturzprotokoll noch schnell aus.

Es gibt bestimmte Sturzrisiken wie Erkrankungen, aber auch Teppiche und
Kanten.

Ich glaube, ich brauche Stitzstrimpfe, oder?

Das Mittel wird subkutan gespritzt.
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8 Wortliste

Suppositorium, das;
Suppositorien » Zdpfchen

Symptom, das; -e
systemisch

Systole, die; -n

T

Tablettendispenser, der; -

tachykard
Tachykardie, die; -n
Tagespflege, die; kein PI.

Tamponade, die; -n
teamfahig
Teilkorperwasche, die; -n
teilstationar

Temperatur, die; -en
Temperaturkontrolle, die; -n
Therapeut, der; -en
Therapeutin, die; -nen

Thorax, der; -e und Thoraces
» Brustkorb

Thoraxdrainage, die; -n
Thrombose, die; -n
Thromboseprophylaxe, die; -n

Thromboseprophylaxe-
striimpfe, die (PI.)

Thrombozyt, der; -en
Toast, der; -s
Toilettengang, der; -"e
Toilettenstuhl, der; -"e
tolerieren

Trachea, die: Tracheen
» Luftrohre

Transfer, der; -s
Transport, der; -e
transportieren
Transportschein, der; -e
Treppenhaus, das; -"er
trocken

trosten

Tuch, das; -"er

Tupfer, der; -

93

Suppositorien heiBen auf Deutsch ,Zapfchen®.

Welche Symptome haben Sie denn?
Wir verfolgen bei uns eine systemische Therapie.
Die Systole ist leicht erhoht.

Ich gebe Ihnen einen Tablettendispenser, da kdnnen Sie ganz leicht immer nur
eine Tablette entnehmen.

Der Patient war in der Nacht leicht tachykard.
Der Bewohner leidet unter Tachykardie.

Hast du schon mal daran gedacht, eine Tagespflege zu nehmen, wenn du Hilfe
brauchst?

Ich wechsle schnell die Tamponade bei lhnen.

In unserem Beruf muss man schon teamfahig sein.

Machst du noch eine Teilkdrperwasche bei Herrn Sander?

Wir nehmen Patienten auch teilstationar auf.

Ich messe gerade noch einmal lhre Temperatur.

Wir machen die Temperaturkontrolle immer morgens nach dem Aufwachen.

Der Therapeut kommt auch gerne zu lhnen aufs Zimmer.

Der Thorax muss noch gerontgt werden.

Sie bekommen eine Thoraxdrainage.
Hatten Sie denn schon mal eine Thrombose?
Wir missen bei Herrn Siebert auf die Thromboseprophylaxe achten.

Wir sagen meist ATS statt Thromboseprophylaxestrumpf.

Die Thrombozyten sind im normalen Bereich.

Ich esse zum Fruhstick lieber Toast.

Der Toilettengang fallt mir alleine sehr schwer.

Sie kdnnen einen Toilettenstuhl bekommen, vielleicht hilft [hnen das.
Es ist nicht immer einfach, die Mitbewohner zu tolerieren.

Wechselst du die Tracheakantle?

Der Transfer vom Bett in den Rollstuhl sollte zu zweit gemacht werden.
Wir bereiten den Transport der Patientin vor.

Wir transportieren Sie dann morgen vom Krankenhaus in die Reha-Kilinik.
Ich fulle schon mal den Transportschein fir Sie aus.

Das Treppenhaus finden Sie dort hinten rechts.

Mein Kind ist schon trocken. // Die Wunde ist trocken.

Manchmal muss man Bewohner oder die Verwandten trosten.

Wir brauchen noch Tiicher.

Noch ein Tupfer, bitte.
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U

Uberempfindlichkeit, die; -en
tberfordert

Ubergabe, die; -n
Ubergabegesprich, das; -e
tiibergeben

(sich) libergeben

Ubergewicht, das; -e (PI.
selten)

uibergewichtig » adipds
» fettleibig

Uberleitung, die; -en

Uberleitungsbogen, der; -
(auch: -")

libernehmen
tberpriifbar
Ubersiedlung, die; -en
Ubertreibung, die; -en
Uberwachung, die; -en

Uberwachungsbogen, der;
- (auch: -")

Ulcus, das; Ulcera

Ultraschalluntersuchung, die;
-en

umbetten

Umgang, der; kein PI.
umlagern

unauffallig
unertréaglich
ungenieBbar
unregelmaBig

unrein

Unruhe, die; kein PI.

unselbststandig

Unterarm, der; -e
Unterarmgehstiitze, die; -n

Untergewicht, das; -e (PI.
selten)

untergewichtig
Unterkiefer, der; -
Unterkorper, der; -

Unterlage, die; -n

8 Wortliste

Ist eine Uberempfindlichkeit gegeniiber diesen Wirkstoffen bekannt?

Oft sind die Angehdrigen mit der Situation zuhause Uberfordert.

Lass uns schnell die Ubergabe machen, ich muss gleich los.

Die Ubergabegesprache sind sehr wichtig im Arbeitsalltag.

Die Patienten werden von der Chirurgie an die Innere Abteilung tbergeben.

Die Patientin hat sich heute Morgen ibergeben. Sie hat ihr ganzes Frihstiick
erbrochen.

Ich habe leider etwas Ubergewicht, aber vielleicht bekomme ich das hier in den
Griff.

Meine Frau war friher noch nicht Gbergewichtig, erst in den letzten zwei, drei
Jahren hat sie stark zugenommen.

Wir bereiten die Uberleitung Ihrer Mutter vor.

Schauen Sie bitte, ob Ihre Angaben auf dem Uberleitungsbogen stimmen.

Die Krankenkasse tibernimmt die Kosten fiir den Transport.

Durch die Dokumentation sind alle Vorgange tberprifbar.

Fir die kommende Woche ist die Ubersiedlung des Patienten geplant.
Einige Patienten neigen zu Ubertreibungen.

Fir den Patienten auf Zimmer 75 ist eine Uberwachung angeordnet.

Ich fulle den Uberwachungsbogen auch sofort aus.

Sie haben ein Ulcus.

Ich bringe Sie jetzt zur Ultraschalluntersuchung.

Hilfst du mir kurz, die Patientin umzubetten?

Der Umgang mit den Bewohnern kann auch anstrengend sein.
Wir miussen die Patientin noch umlagern.

Ihre Blutwerte sind unauffallig, es ist alles in Ordnung.

Dieser Larm ist wirklich unertraglich.

Ich finde das Essen hier vollig ungenieBbar.

Der Bewohner isst unregelméaBig.

Ich habe etwas unreine Haut.

Leidet Ihre Mutter denn unter starker Unruhe?

Mein Bruder ist inzwischen ganz unselbststandig und braucht stéandige
Betreuung.

Ich kann meinen Unterarm nicht mehr richtig anheben.
Sie bekommen jetzt eine Unterarmgehstitze von uns.

Habe ich eigentlich Untergewicht?

Die Patientin ist leicht untergewichtig.
Mein Unterkiefer tut etwas weh.
Ich wasche gerade lhren Unterkérper.

Sie kdnnen eine Unterlage fir das Bett haben, wenn Sie méchten.
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8 Wortliste

unterminiert

Unterschenkel, der; -

Untersuchungsgespréch, das;

-e

Untersuchungsvorbereitung,
die; -en

Untersuchungszimmer, das; -
Untertasse, die; -n
Unterzucker, der; kein PI.
unterzuckert

unvertraglich
Unvertraglichkeit, die; -en
Urin, der; kein PI. » Harn

Urinausscheidung, die; -en

Urinflasche, die; -n

\'

Vagina, die; Vaginen » Scheide

Vaginalsuppositorium, das;
-suppositorien
» Scheidenzépfchen

Veganer, der; -
Veganerin, die; -nen
Vegetarier, der; -
Vegetarierin, die; -nen
vegetarisch

Vene, die; -n
Venenkatheter, der; -
verabreichen
Verdnderung, die; -en
Verbandsmaterial, das; -ien
Verbandwechsel, der; -

Verdauung, die; -en (PI.
selten)

verdorben
verdiinnt
verkiirzt

Verlaufsbeschreibung, die;
-en

verlegen
Verlegung, die; -en
Verlust, der; -e

verordnen

95

Der Wundrand ist unterminiert.
Mein Unterschenkel tut manchmal etwas weh, wenn ich viel laufe.

Das Untersuchungsgespréch findet in Raum 15 statt.
Kann ich Ihnen bei der Untersuchungsvorbereitung helfen?

Kommen Sie doch bitte ins Untersuchungszimmer.

Konnte ich bitte eine neue Untertasse bekommen?

Ich muss aufpassen, dass ich nicht in Unterzucker komme.
Schwester, ich glaube, ich bin unterzuckert.

Wissen Sie, ob Sie auf bestimmte Stoffe unvertraglich reagieren?
Leiden Sie unter irgendwelchen Nahrungsmittelunvertraglichkeiten?

Mein Urin hat heute eine ungewdhnliche Farbe, kdnnen Sie das bitte
kontrollieren?

Die Urinausscheidung des Patienten ist reduziert.

Der Patient auf Zimmer 12 braucht noch eine neue Urinflasche.

Die Patientin hat eine leichte Entziindung der Vagina.

Pat. erhalt Vaginalsuppositorien.

Ich bin Veganer, haben Sie vegane Kost?

Ich bin Vegetarier, haben Sie auch Kost ohne Fleisch?

Mochten Sie eine besondere Kost, Frau Hinze, sind Sie zum Beispiel Vegetarierin?
Ernghren Sie sich vegetarisch?

lhre Venen sind gut zu sehen.

Wir legen Ihnen einen Venenkatheter fur die Medikamente.

Wir verabreichen lhnen jetzt ein Medikament gegen die Schmerzen.

Gerade demente Bewohner haben Probleme mit Veranderungen.

Das Verbandsmaterial findest du in dem Schrank dort links.

Wir machen den Verbandswechsel gleich nach dem Friihstick.

Wie klappt es denn heute mit Ihrer Verdauung?

Die Erdbeeren sind leider schon verdorben, kénnten Sie sie wegwerfen?
Sie bekommen den Kaffee heute mit Wasser verdiinnt, damit er nicht so stark ist.
Das rechte Bein des Patienten ist verkirzt.

Die Verlaufsbeschreibung muss vollstandig ausgefullt werden.

Wir verlegen Sie morgen in die Reha.
Der Patient hat der Verlegung zugestimmt.
Der Verlust meiner Eltern ist fir mich wirklich schwer.

Der Arzt hat der Patientin strenge Bettruhe verordnet.

telc Deutsch B1-B2 Plege, Handbuch



96

Verordnung, die; -en

Verpflegungsassistent, der;
-en

Verpflegungsassistentin, die;
-nen

Versicherungsnummer, die; -n
Versorgung, die; -en

Verstirkung, die; -en (PI.
selten)

Verstopfung, die; -en
» Obstipation

vertragen
Verweildauer, die; kein PI.

verwirrt

Virus, das; Viren

Visite, die; -n

Vitalwert, der; -e (meist PL.)
Vollkornprodukt, das; -e
Vollkost, die; kein PI.
Voraussetzung, die; -en

vorbeugen

Vorgeschichte, die; -n
Vorgesetzte, der/die; -n
Vorlage, die; -n
Vorliebe, die; -n

Vorstellungsgesprach, das; -e

w

Wade, die; -n
Wadenbein, das; -e
Wange, die; -n

warten

Wartung, die; -en
Waschbecken, das; -
Waschesack, der; -"e
Waschewagen, der; -n
Waschlappen, der; -

Wechselwirkung, die; -en

wehtun
weisungsbefugt

Weiterbehandlung, die; -en

8 Wortliste

Ab nachster Woche gilt eine neue Verordnung zur Medikamentenausgabe.

Der Verpflegungsassistent berét Sie auch gerne zu lhrer Ernéhrung.

Kennen Sie lhre Versicherungsnummer auswendig?
Die Versorgung im Krankenhaus ist rund um die Uhr gewahrleistet.

Wir brauchen noch Verstarkung in unserer Schicht, weil viele neue Patienten
gekommen sind.

Die Verstopfung dauert schon drei Tage.

Vertragen Sie denn das neue Medikament gut oder gibt es Probleme?
Die Verweildauer der Patienten ist in den letzten Jahren zurlickgegangen.

Mein Vater ist seit etwa einem Monat etwas verwirrt, er hat zum Beispiel
Probleme mit der Orientierung.

Das Virus hat sich in kirzester Zeit ausgebreitet.

Gleich ist ja Visite, dann kénnen Sie den Arzt direkt fragen.

Die Vitalwerte des Patienten sind ...

Sie sollten mehr Vollkornprodukte essen.

Der Bewohner erhalt Vollkost.

Welche Voraussetzungen muss man erfiillen, wenn man Pfleger werden will?

Sie kdnnen Erkrankungen vorbeugen - erndhren Sie sich gesund und bewegen
Sie sich an der frischen Luft, so oft es geht.

Wir dokumentieren die Vorgeschichte des Patienten in seiner Akte.

Bei Problemen kénnen wir jederzeit mit den Vorgesetzten sprechen.

Zur Fixierung der anatomisch geformten Vorlagen werden Netzhosen empfohlen.
Hat Ihre Frau denn besondere Vorlieben?

Néchste Woche habe ich ein Vorstellungsgesprach an der Stadtischen Klinik.

Ich habe ofter einen Krampf in der Wade.

Das Wadenbein ist gebrochen.

lhre Wange ist etwas gerdtet.

Wir mussen das Geréat warten lassen. /Das Gerat muss gewartet werden.
Wir mussen das Geréat in die Wartung geben.

Ist das Waschbecken auf der richtigen Hohe fir Sie?

Wir holen den Waschesack immer am Morgen ab.

Bringst du den Waschewagen noch rasch zum Aufzug?

Brauchen Sie einen Waschlappen?

Bei neuen Medikamenten muss man naturlich auf mogliche Wechselwirkungen
achten.

Mir tut heute mein Bauch etwas weh.
Wer ist denn hier weisungsbefugt?

Zur Weiterbehandlung sind Sie ja an lhren Hausarzt (iberwiesen worden.
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8 Wortliste

Wert, der; -e

wickeln

Windelhose, die; -n
Wirbelsaule, die; -n

Witz, der; -e
Wohnbereichsleiter, der; -

Wohnbereichsleiterin, die;
-nen

wund

Wundauflage, die; -n
Wunddokumentation, die; -en
Wundflache, die; -n

Wundfliissigkeit, die; -en (PI.
selten)

Wundmanager, der; -

Wundmanagerin, die; -nen
WundmaBe (PI.)
Wundodem, das; -e
Wundrand, der; -"er
Wundsekret, das; -e
Wundspiilung, die; -en
Wundvisite, die; -n

Wurmfortsatz, der; -"e
» Blinddarm

z

Zahnbirste, die; -n
Zahnpflege, die; kein PI.
Zahnprothese, die; -n

Zapfchen, das; -
» Suppositorium

Zeh(e), der; -en
Zeitdruck, der

zentraler Venenkatheter, der
(Abkiirzung: ZVK)

Zentralsterilisation, die; -en
zu sich nehmen

zubereiten

Zubettgehen, das; kein PI.
zuckerkrank

zunehmen

zurlickrufen

lhre Werte sind vollig in Ordnung. // Haben Sie etwas von gréBerem Wert bei

sich?

Ich habe das Neugeborene gewickelt.

Die Windelhosen eignen sich fir mittlere bis schwere Inkontinenz.
lhre Wirbelsaule ist etwas schief.

Wir erzahlen gerne mal Witze, wenn wir bei Patienten sind.

Der Wohnbereichsleiter hat sein Biro dort vorne.

lhre Nase ist ja ganz wund!

Ich wechsele die Wundauflage eben schnell.
Hast du die Wunddokumentation schon ergénzt?
Die Wundflache ist relativ groB.

Das ist nur Wundflussigkeit, das ist ganz normal.

Wir haben auf unserer Station auch einen Wundmanager, der sich darum

kiimmert.

Hast du die WundmaBe notiert?

Sie haben ein Wundddem, das wir jetzt behandeln.

Der Wundrand ist sauber, das ist schon mal gut.

Das Wundsekret ist unauffallig.

Wir machen dann noch eine Wundsptlung.

Morgen kommt dann unsere Wundmanagerin zur Wundvisite.

Der Wurmfortsatz kann schon mal Arger machen.

Brauchen Sie noch eine neue Zahnbirste?
Sollich Ihnen bei der Zahnpflege helfen?
Ihre Zahnprothese kénnen Sie selbst reinigen, oder?

Hier sind noch neue Zapfchen gegen die Schmerzen.

Welche Zehe tut denn nachts weh?
Wir arbeiten auf dieser Station schon oft unter Zeitdruck.
Der Patient bekommt einen ZVK.

Die Sachen miissen noch zur Zentralsterilisation.

Konnen Sie denn feste Nahrung zu sich nehmen?

In meinem Zimmer kann ich mir auch selbst Essen zubereiten.
Beim Zubettgehen brauche ich noch keine Hilfe.

Ich bin schon seit fast zwanzig Jahren zuckerkrank.

Sie haben Untergewicht und missen etwas zunehmen.

Die neuen Gerate sind wegen eines Defekts zurlickgerufen worden.

telc Deutsch B1-B2 Plege, Handbuch



98

Zusammensetzung, die; -en

Zwerchfell, das; kein PI.

Zwélffingerdarm, der; -"e (PI.

selten) » Duodenum

Zwolffingerdarmgeschwiir,
das; -e

Zystitis, die; Zystitiden
» Blasenentziindung

8 Wortliste

Die Zusammensetzung der Tabletten steht auf diesem Zettel.
lhr Zwerchfell ist etwas gereizt.

Sie haben eine leichte Entziindung des Zwdlffingerdarms.
Sie haben ein Zwolffingerdarmgeschwdir.

Patient leidet an Zystitis.
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Abkiirzungen

Abkliirzungen

AEDL

ATL

ATS

AZ, der
b.B.

BZ, der
BMl,der
BWS, die

Ca
CT, die/das

Defi, der; -s
EDV, die

EKG, das
FEM, die

Hg, auch: Hgb
Hk, auch: Hkt
HNO

HWS, die

im, i.m.

ITS, die

iv, i.v.

ki

K

kcal
KTW, der
LG, die
LK, die
LWS, die
MDK, der

mg
MRT, die/das

MS

MTA

Na

Aktivitaten und existentielle Erfahrungen des
Lebens

Aktivitaten des taglichen Lebens

Antithrombosestrumpf, der; -"e
Allgemeinzustand, der; -"e

bei Bedarf

Blutzucker, der
Body-Mass-Index, der

Brustwirbelsaule, die; -n

Calcium, das

Computertomographie, die; -n/
-tomogramm, das, -e

Defibrillator, der; -en

Elektronische Datenverarbeitung, die
Elektrokardiogramm, das; -e
freiheitsentziehende MaBnahme, die; -n
Hamoglobin, das

Hamatokrit, das

Hals-Nasen-Ohren

Halswirbelsaule, die; -n

intramuskular

Intensivstation, die; -en

intravends

Kilojoule, die; - (meist PL.)
Kalium, das

Kilokalorie, die; -n (meist Pl.)
Krankentransportwagen, der; -
Leistungsgruppe, die; -n
Leistungsklasse, die; -n
Lendenwirbelsaule, die; -n

Medizinischer Dienst der Krankenversicherung,
der; -e

Milligramm, das; -

Magnetresonanztomographie, die; -n/
-tomogramm, das, -e

Multiple Sklerose, die; -n (meist Sing.)

Medizinisch-technische Assistentin, die; -nen //
Medizinisch-technischer Assistent, der; -en

Natrium, das

telc Deutsch B1-B2 Plege, Handbuch

Das Pflegemodell AEDL geht auf Monika
Krohwinkel zurtick.

Das Pflegekonzept von Liliane Juchli (ATL)
wird immer weniger verwendet.

Bewohner bekommt ATS

AZ des Bewohners gut

Pat. bekommt b.B. Analgetika

Der BZ war heute Morgen gut/schlecht.
Der BMI liegt bei 25,6.

BWS-Réntgen (Réntgenuntersuchung der
Brustwirbelsiule)

500 mg Ca morgens

Sie missen gleich noch zum CT.

Gib mir den Defil

Gibst du das noch in die EDV ein?

Frau Rahn bekommt noch ein EKG.
Patient hat FEM zugestimmt

Hg unterhalb Norm

Hk normall

Bringst du den Patienten auf die HNO?
Patientin klagt Uber Steifigkeit der HWS

5 mlim.

Frau Dorn kommt morgen von der ITS in die

Innere.

2ml Ibuprofen i.v.

1500 kd pro Stiick

morgens: 1 g K

Zufuhr 1500 kcal/Tag

Der KTW kommt gleich.

Das wird nach LG IV abgerechnet.

Zu welcher LK zahlt das?

Fehlstellung LWS

Der MDK kommt néchste Woche zu lhnen.

500 mg Aspirin

Der Patient muss noch zur MRT.

Vor 5 Jahren wurde bei mir MS
diagnostiziert.

Na 130 mmol/I
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oB, auch: o.B.
OP, die/der; -s
Pat.

PEG, die

p.o.
PDL

PP
am
RR
S.C.
SGBV

SGB XI
stdl.

tgl.

ZVK, der

ohne Befund
Operation, die; -en // Operationssaal, der; -"e
Patient, der/-en

(= perkutane endoskopische Gastrostomie, die;
-en)

per os

Pflegedienstleiter, der; - // Pflegedienstleiterin,
die; -nen // Pflegedienstleitung, die, -en

Pflegepersonal, das
Qualitatsmanagement, das; -s
Blutdruck nach Riva-Rocci
subcutan // subkutan

Krankenkassenleistung, die; -en

Pflegeversicherung, die; -en
stindlich
taglich

zentraler Venenkatheter

Abkiirzungen

Magenspiegelung o.B.
Die OP ist gut verlaufen.
Pat. ist schmerzfrei.

Die Patientin braucht eine neue PEG-
Sonde.

Morphin p.o.
Kommst du gleich kurz zur PDL?

Besprechung PP um 15 Uhr

Beachtet bitte die neuen QM-Richtlinien.
RR 135/87

B5ml s.c.

Nach SGB V wird die Leistung nicht
ubernommen.

Das ist in SGB Xl geregelt.

PP kontrolliert /a-stdl. den Blutdruck.
PP kontrolliert 3 x tgl. den Hautzustand.
Patient bekommt ZVK.
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LANGUAGE TESTS
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telc English C2 c2 telc Deutsch C2 telc Turkge C1
telc English C1 (o telc Deutsch C1 a telc Turkce B2
telc Deutsch C1 Beruf telc Tiirkge B2 Okul
telc English B2:C1 Business telc Deutsch C1 Hochschule
telc English B2-C1 University telc Turkge B1
A9l telc Deutsch B2:C1 Medizin “ telc Tiirkge B1 Okul
telc English B2
telc English B2 School telc Deutsch B2+ Beruf telc Tirkce A2
telc English B2 Business telc Deutsch B2 telc Turkce A2 Okul

telc English B2 Technical
328 telc Deutsch B1-B2 Pflege
telc English B1-B2

telc English B1-B2 Business

B1:-B2

telc Tiirkce A2 ilkokul
m telc Turkce A1

telc Deutsch B1+ Beruf

Zertifikat Deutsch

Zertifikat Deutsch fir
Jugendliche FRA NQAIS

Deutsch-Test fiir Zuwanderer m telc Francais B2

telc English B1

telc English B1 School
telc English B1 Business
telc English B1 Hotel and

Restaurant

telc Deutsch A2+ Beruf telc Francais B1
telc English A2:-B1 Start Deutsch 2 telc Francais B1 Ecole
telc English A2-B1 School telc Deutsch A2 Schule telc Francais B1

telc English A2:B1 Business pour la Profession

Start Deutsch 1
telc English A2

telc Deutsch A1 Junior telc Frangais A2
telc English A2 School telc Francais A2 Ecole

telc English A1 SP NOL telc Francais A1
telc English A1 Junior telc Francais A1 Junior

telc Espaiiol B2
telc Espaiiol B2 Escuela <
ITALIANO PYCCKUU A3bIK
telc Italiano B2

ECEEEENENE

m
>

A

telc Espanol B1
telc Espaiol B1 Escuela m telc Pycckuit s3bik B2

telc Espafiol A2 m telc Pycckuii a3bik B1
telc Espanol A2 Escuela

| telc Pycckuit a3bik A2
telc Espanol A1

telc Espafiol A1 Junior u telc Pycckuit A3bik A1

CESKY JAZYK JEZYK POLSKI iy ) dadl
m telc Cesky jazyk B1 telc Jezyk polski B1:B2 Szkota “ telc 4w jl) 42l) B1

telc Italiano B1

telc Italiano A2

EHKE

telc Italiano A1

EIEE

PORTUGUES

Gl < Poruouss b Ubungstests zu allen Priifungen kinnen Sie kostenlos
unter www.telc.net herunterladen.
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LANGUAGE TESTS

HANDBUGH

DEUTSCH B1-B2 PFLEGE

Klar verstandliche und standardisierte Aufgabenstellungen, in
Verbindung mit einer europaweit einheitlichen Bewertung nach
allgemein verbindlichen und objektiven Kriterien — das sind die
unverwechselbaren Qualitatsmerkmale aller telc Deutschpriifungen.
Diese Lernzielbeschreibung liefert dementsprechend eine theoretische
Begriindung der Priifung und zeigt auf, welche Handlungsfelder in

der Priifung vorkommen kénnen. Die Testspezifikationen sorgen in
Zusammenhang mit dem Modelltest (Ubungstest 1) fiir Transparenz

in Bezug auf Aufgabentypen und Inhalte, die in den Testversionen
vorkommen kénnen.
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