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Der erstmals im Jahr 1995
entwickelte und im Jahr 2013
iberarbeitete Ethikkodex fir
Intensivpflegende bericksichtigt
in seiner aktuellen Revision
erstmalig Pflegefachpersonen
aus der Fachkrankenpflege und
dem Funktionsdienst,
insbesondere unter
Bericksichtigung des im Jahr
2021 Uberarbeiteten ICN-
Ethikkodex.

Hierbei werden alle
PHegefachpersonen mit ihren
ethischen Verantwortungen in
ihrem jeweiligen Tatigkeitsfeld
beschrieben.

Bedingt durch die Zunahme an
Komplexitat in pflegerischen

Versorgungsprozessen, spielt
neben der beruflichen
Handlungskompetenz zunehmend
auch die ethische Kompetenz
eine entscheidende Rolle.

Der DGF-Ethikkodex umfasst
daher ethische Prinzipien, die als
unverzichtbare
Verhaltensstandards angesehen
werden und dazu beitragen
kénnen, Pflegefachpersonen
sowohl in spezifischen
Konstellationen als auch in
ethischen Konfliktsituationen eine
Handlungsorientierung zu geben.
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ETHISCHE PRINZIPIEN ALS
GRUNDLAGE PFLEGEFACHLICHEN

HANDELNS

Ethische Prinzipien (Autonomie,
Firsorge, Gerechtigkeit und
Schadensvermeidung nach
Childress und Beauchamp) sowie
die Prinzipien Wirde und
Verantwortung bieten
Pflegefachpersonen eine
Grundlage fir ihr moralisches
Handeln. Sie sind die Basis fur
das berufliche Selbstverstandnis
und erméglichen autonome
Entscheidungen in pflegerisch-
medizinischen
Versorgungssituationen, immer
unter Beriicksichtigung der
Patienten.

Demnach bedeutet Autonomie
die Anerkennung gegeniber dem
Pﬂegebedﬂrftigen und sein Recht
auf ein selbstbestimmtes und
wirdevolles Leben und Sterben.

Mit dem Prinzip der Fiirsorge soll
im Rahmen des Pflegeprozesses
das Ziel des individuellen
Wobhlfohlens geférdert und mit
dem Pflegebedarf sowie den
erforderlichen
VersorgungsmaBnahmen in
Einklang gebracht werden.

Mit dem Prinzip Gerechtigkeit
sollen unter Bericksichtigung der
Ressourcen alle Patienten mit
gleichen Erkrankungen
gleichbehandelt werden,
unabhé&ngig von ihrer Religion,
ihrem Geschlecht, Alter, sozialem
oder beruflichen Status und ihrer
Nationalitat.

Das Prinzip der
Schadensvermeidung beinhaltet
jedweden Schaden (physisch,
psychisch, sozial) von den
Patienten fernzuhalten.
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Das bedeutet, dass weder durch
Unterlassung von MaBnahmen
noch durch eine Fehl- oder
Uberversorgung den Patienten
ein Schaden zugefigt werden

darf.

Die Prinzipien (Menschen-)
Wirde als oberstes Gebot
(Menschenrechte) und
Verantwortung (Entscheidungen
aufgrund fachlicher und
ethischer Kompetenz treffen)
spielen eine weitere wesentliche
Rolle und bilden gemeinsam mit
den ethischen Prinzipien von
Childress und Beauchamp die
Basis fur pflegethische
Handlungen.

Der Ethikkodex bietet
Pflegefachpersonen einen
Leitfaden, um ethische Werte
einzuhalten und Pflichten zu
erfillen. Er bildet die
Verhaltensnorm fir moralisches
Handeln. Dabei werden
Menschen in ihrer Ganzheit aus
physischen, psychischen und
spirituellen Bedirfnissen sowie in
ihren sozialen und kulturellen
Bezigen betrachtet.
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Sie erfahren Respekt, Zuwendung
und Anteilnahme, unabhéngig
von Alter, Geschlecht, nationaler
und sozialer Herkunft, beruflicher
Stellung, Hautfarbe, Religion,
politischer Anschauung oder
sexueller Orientierung.

Folglich zeigen
Pflegefachpersonen
professionelle ethische Werte
wie Respekt, Gerechtigkeit,
Empathie, Verlasslichkeit,
Fursorge, Mitgefihl,
VertrauenswUrdigkeit und
Integritat.

Mit dem Ethikkodex der DGF
werden vier Elemente erfasst, die
den Rahmen fir ethische
Verhaltensweisen darstellen:
« Pflegefachpersonen und
Menschen mit Pflegebedarfen
« Pflegefachpersonen und die
Praxis
« Pflegefachpersonen und die
Profession

« Pflegefachpersonen und die
Offentlichkeit
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PFLEGEFACHPERSONEN UND
MENSCHEN MIT PFLEGEBEDARFEN

Pﬂegefctchpersonen sind primar
den Menschen in unserer
Gesellschaft gegeniber
verantwortlich, die Pflege
benstigen. Bei der pflegerischen
Versorgung férdern sie eine
Umgebung, in der die
Wertvorstellungen,
Gewohnheiten, Wille und
Glauben der einzelnen Patienten
bericksichtigt werden.

Pflegefachpersonen unterstitzen
das Recht auf die
Patientenautonomie.

Sie erkennen das Recht der
Patienten auf Selbstandigkeit,
Selbstbestimmung und
Selbstfirsorge sowie deren
individuelle Bedirfnisse an und
begegnen ihnen mit Anteilnahme,
Offenheit und Ernsthaftigkeit.

Pflegefachpersonen verteidigen
das Recht der Patienten auf
Privatsphére, u. a. durch den
Schutz vertraulicher Daten

gegeniber Personen, die diese
Informationen nicht zur
Behandlung benétigen, es sei
denn, dass eine gerichtliche
Anordnung dies erforderlich
macht.

Pflegefachpersonen erhalten die
persdnliche Integritat der
Patienten aufrecht, beachten die
Wirde des Menschen,
beschitzen Patienten vor
unethischen oder illegalen
Handlungen und etablieren diese
berufliche Freiheit in der Praxis.

Pflegefachpersonen vermeiden
jeden Missbrauch durch die
besondere Beziehung zu kritisch
kranken Menschen und des
Zuganges zu deren Eigentum. Sie
verweigern jedes angebotene
Geschenk, welches als
Beeinflussung zu bevorzugter
Behandlung interpretiert werden
kénnte.
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PFLEGEFACHPERSONEN UND
DIE PRAXIS

Pflegerisches Handeln basiert
auf Wert- und
Normvorstellungen. Diese missen
stets reflektiert werden. Das
aktiv-ethische Handeln geht tber
die Ebene des situativ-
beurteilenden und des
reflektierenden Handelns hinaus.

Pflegefachpersonen unterstitzen
eine kooperative
Versorgungspraxis. Zielgruppen
sind Mitarbeiter sowie Patienten
und ihre nahestehenden
Personen. Die Férderung eines
ethischen Klimas im Team soll
,moral distress” vorbeugen und
die Zusammenarbeit férdern.
Ethische Reflexion unterstitzt
hierbei das Nachdenken, auf
welchen Grundannahmen und
Vorverstandnissen ethische
Probleme beruhen. Bewusstes
Nachdenken erméglicht Distanz
zum Geschehen.

Pflegefachpersonen verpflichten
sich dem lebenslangen Lernen,
um u.a. eine evidenzbasierte
Pflege zu gewahrleisten.
Erworbenes Wissen wird an die
Kollegen weitergegeben, um die
berufliche Kompetenz aller
Mitarbeitenden zu férdern.

Pflegefachpersonen férdern den
multiprofessionellen Dialog, um
die Patientenautonomie und
Patientensicherheit zu starken.

Pflegefachpersonen handeln
reflexiv, erkennen und
kommunizieren eigene Grenzen
und entwickeln ihre
Kompetenzen weiter.

Unter Beriicksichtigung aller
ethischen Prinzipien erkennen
Pflegefachpersonen ethische
Konflikte und initiieren auf der
Suche nach individuellen
Lésungen ethische
Fallbesprechungen.



Pflegefachpersonen benétigen
Autonomie und Verantwortung
sowie die Fahigkeit,
professionelles Handeln ethisch
zu reflektieren, interdisziplinar
zusammenzuarbeiten und die
Fahigkeit zur Selbstkontrolle. Sie
sichern ihre Kompetenzen durch
eine kontinuierliche berufliche
Fort- und Weiterbildung im Sinne
des lebenslangen Lernens.

Pflegefachpersonen beteiligen
sich bei der Entwicklung,

Verbreitung und Umsetzung

evidenzbasierter Leitlinien
und /oder Standards in der
klinischen Praxis. Das schlieBt
auch die Reflexion des
professionellen Handelns vor
dem Hintergrund
organisationaler und
gesellschaftlicher
Rahmenbedingungen mit ein.

Pflegefachpersonen tragen zu
einer Arbeitsumgebung und zu
Rahmenbedingungen bei, die
gepragt sind von beruflicher
Anerkennung, Wertschatzung,
Bi|c|ung, Reflexion, Gesundheits-
und Arbeitsschutz sowie einer
angemessenen
Ressourcenausstattung.
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PFLEGEFACHPERSONEN UND
DIE OFFENTLICHKEIT

Pflegefachpersonen entwickeln
den Beruf weiter, wahren die
Integritat des Berufsbildes und
tragen zusammen mit anderen
Gesundheitsberufen und den
Betroffenen zur Aufklarung tber
Gesundheitsbedirfnisse und
notwendige Versorgungsprozesse
bei. Pflegefachpersonen
représentieren den Beruf positiv
und stérken das Image der
Pflege in der Offentlichkeit.

Pflegefachpersonen tragen zur
Aufklarung tber
Gesundheitsbediirfnisse und
notwendige Versorgungsprozesse
in Zusammenarbeit mit anderen
Gesundheitsberufen und
Betroffenen bei.

Pflegefachpersonen sind mit dem
Ethikkodex der DGF vertraut. Er
dient ihnen zur Orientierung und
zur Wirksamkeit ihres Handelns.

Sie setzen sich dafir ein, dass er
in Pflege(hoch)schulen,

am Arbeitsplatz, in der
Fachpresse, in &ffentlichen
Medien sowie in sozialen
Netzwerken verbreitet und
diskutiert wird.

Der Kodex wird auch gegeniber
anderen Gesundheitsberufen,
Patientenvertreter’innen,
Verbrauchergruppen, politischen
Entscheidungstrégern,
Menschenrechtsorganisationen
und Arbeitgebern von
Pflegefachpersonen vertreten.

Pflegefachpersonen verfassen
offentliche Stellungnahmen und
Richtlinien oder beteiligen sich
an deren Ausarbeitung. Sie
fosrdern nationale Richtlinien fir
eine qualitativ hochwertige
Weiterbildung und
Bildungsanforderungen, um den
Beruf weiterzuentwickeln.



Pflegefachpersonen vermeiden

es, ihre Qualifikationen einseitig

zur Produktwerbung einzusetzen,
lehnen Geschenke und
Bestechungsgelder ab, um die
Unabhangigkeit der fachlichen
Beurteilung nicht zu
beeintrachtigen und damit
Interessenskonflikte zu
vermeiden.
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