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Bewertungsgrundlage der Gutachtergruppe sind die Selbstdokumentation der Hochschule so-
wie die intensiven Gesprache mit Programmverantwortlichen und Lehrenden, Studierenden sowie

Vertretern der Hochschulleitung wahrend der Begehung vor Ort.

Als Prifungsgrundlage dienen die ,Kriterien des Akkreditierungsrates fur die Akkreditierung

von Studiengangen” in der zum Zeitpunkt des Vertragsschlusses gultigen Fassung.

Im vorliegenden Bericht sind Frauen und Manner mit allen Funktionsbezeichnungen in gleicher
Weise gemeint und die mannliche und weibliche Schreibweise daher nicht nebeneinander aufge-
fUhrt. Personenbezogene Aussagen, Amts-, Status-, Funktions- und Berufsbezeichnungen gelten
gleichermalBen fur Frauen und Manner. Eine sprachliche Differenzierung wird aus Grinden der

besseren Lesbarkeit nicht vorgenommen.
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Il Ausgangslage
1 Kurzportrait der Hochschule

Die Katholische Stiftungsfachhochschule Minchen mit ihren beiden Standorten Minchen und
Benediktbeuern hat 2009 das 100-jahrige Jubildum ihrer Vorgangereinrichtung, der Sozialen und
Caritativen Frauenschule von Ellen Ammann, gefeiert und blickt auf eine 40jahrige Ge-schichte
zurlck als Fachhochschule in kirchlicher Tragerschaft fir Studiengange im Sozial-, Gesundheits-
und Bildungswesen. In den letzten Jahren hat sich die Katholische Stiftungsfachhochschule den
Herausforderungen des Bologna-Prozesses gestellt, Bachelor- und Masterstudiengange etabliert
sowie neue Studiengange konzipiert, die 2009 akkreditiert wurden und Wertschatzung und Ak-
zeptanz in der bayerischen Hochschullandschaft, im bundesweiten Vergleich sowie bei den An-
stellungstragern erfahren. Tragerin der KSFH ist die Kirchliche Stiftung des Offentlichen Rechts

»Katholische Bildungsstatten flr Sozialberufe in Bayern”.

Die KSFH gliedert sich in drei Fachbereiche:

. Fachbereich Soziale Arbeit Benediktbeuern
. Fachbereich Soziale Arbeit Minchen
. Fachbereich Pflege

Das Studienangebot der KSFH umfasst die Bachelorstudiengange: Soziale Arbeit (Vollzeit und be-
rufsintegrierend), Pflegemanagement, Pflegepadagogik, Pflege dual, Bildung und Erziehung im
Kindesalter (berufsintegrierend), die Zusatzausbildungen: Theologische Zusatzausbildung, Um-
welt- und Erlebnispadagogik; die konsekutiven Masterstudiengange: Angewandte Sozial- und Bil-
dungswissenschaften, Management von Sozial- und Gesundheitsbetrieben; die Weiterbildungs-
masterstudiengdnge: Soziale Arbeit, Suchthilfe/ Suchttherapie (in Kooperation mit der Katholi-
schen Hochschule NRW). Im WS 2013/14 studierten an der KSFH rund 2.300 Studierende, davon
ca. 1.750 in MUnchen und 550 in Benediktbeuern. Mit aktuell (Stand: Oktober 2014) 60 Profes-
suren, 67 Verwaltungsmitarbeitern sowie ca. 245 Lehrbeauftragten gewahrleistet die KSFH die
fachliche Betreuung. Flr das Jahrzehnt 2010-2020 sieht sich die Katholische Stiftungsfachhoch-
schule vor der Aufgabe, sowohl die bestehenden Studienangebote fortzuentwickeln und zu opti-
mieren als auch mit weiteren Studienangeboten ihr Profil als katholische Hochschule weiter zu
scharfen im Kontext der gesellschaftlichen Entwicklungen und sozial-, gesundheits- und bildungs-

politischen Perspektiven.

2 Kurzinformationen zum Studiengang

Der Masterstudiengang ,,Pflegewissenschaft — Innovative Versorgungskonzepte” (M.Sc.) ist auf

vier Semester Regelstudienzeit ausgerichtet und fihrt bei erfolgreichem Abschluss zum Erwerb
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von 90 ECTS-Punkten. Das vierte Semester ist der Abfassung der Masterarbeit vorbehalten. Das
Studienprogramm ist explizit als Teilzeitstudium ausgewiesen und konzipiert. Der Masterstudien-
gang wird jeweils mit Start im Sommersemester angeboten, erstmalig im Sommersemester 2015.
Die Einfihrung des Studiengangs ist fiir den 16. Marz 2015 vorgesehen. Das Lehrangebot ist auf
einen jahrlichen Zyklus ausgerichtet. Es werden 25 Studienpldtze vorgehalten. Studiengebuhren
sind nicht zu entrichten. Das Studium erweitert die im Bachelorstudium erworbenen wissenschaft-
lichen, fachpraktischen, ethischen und systemsteuernden Kompetenzen durch eine Bildung auf
dem Level 7 (ISCED Level 2011) im Sinne des Europaischen Qualifikationsrahmens. Entsprechend
richtet sich der Studiengang an Bachelorabsolventen, die aus dem Bereich der Gesundheits- oder

Pflegewissenschaften kommen.
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Il Darstellung und Bewertung

1 Ziele
1.1 Gesamtstrategie der Hochschule und des Fachbereichs Pflege

Gesellschaftliche Veranderungsprozesse und Entwicklungen im Gesundheitswesen erfordern eine
kontinuierliche Anpassung der Versorgungsstrukturen. Diesen gerecht zu werden stellt sich die

Katholische Stiftungsfachhochschule Minchen (KSFH) mit ihrem Bildungsauftrag.

Die Entwicklung des Masterstudiengangs ,, Pflegewissenschaft - Innovative Versorgungskonzepte”
(M.Sc.) kann als logische Konsequenz der bisherigen Hochschulentwicklung gesehen werden.
Nach der Etablierung der Bachelorstudiengange ,, Pflegemanagement” (B.A.), ,, Pflegepadagogik”
(B.A.) und zuletzt ,Pflege Dual” (B.Sc.) bietet der Masterstudiengang eine Moglichkeit der Wei-
terqualifizierung und Berechtigung zur Promotion. Damit reagiert die Hochschule auf die Empfeh-
lungen des Sachverstandigenrats im Gesundheitswesen zur Weiterentwicklung der Gesundheits-
berufe. Ausgewiesenes Ziel des Studiengangs ist es ,,... dem Bedarf nach hoher qualifizierten
Studierenden mit erweiterten wissenschaftlichen Kompetenzen in verschiedenen Versorgungsfel-
dern ...” (§ 2 Studienziel) zu entgegnen. Entsprechend ist der Studiengang dem Fachbereich
Pflege zugeordnet. Inhaltlich antwortet die curriculare Ausgestaltung im Modul 1.1 , Epistemolo-
gie und Pflegewissenschaft” auf die standig wachsenden Anforderungen fur die deutsche Pflege-
wissenschaft. Das Modul wird in deutscher und englischer Sprache angeboten, dadurch wird der

Zugang zu internationalen Ergebnissen der Pflegewissenschaft sichergestellt.

Ein Leitmotiv der KSFH ist die Weiterentwicklung der Sozialarbeits-, Pflege- und Gesundheitswis-
senschaften. Damit kann der Masterstudiengang als sinnvolle Erganzung, in der Gesamtstrategie
der Hochschule betrachtet werden. Ein zentrales Entwicklungsprojekt der KSFH ist der Ausbau des
Bereiches Palliative Care. Es wurde eine Stiftungsprofessur Soziale Arbeit in Palliative Care einge-
richtet und durch den Vorstand der Stadtsparkasse gefordert. Des Weiteren werden drei Stiftungs-
professuren fir , Gerontologische Pflege und fur Versorgungsforschung” durch die Josef-Luise-
Kraft-Stiftung finanziert. Hieraus soll das Kompetenzzentrum , Lebensqualitdt am Lebensende”
entstehen, mit dem Ziel, die Professionsentwicklung voranzutreiben und die kontinuierliche Be-

schaftigung wissenschaftlicher Mitarbeiter zu gewahrleisten.

Grundsatzlich gibt es eine Nachfrage fur den Studiengang , Pflegewissenschaft — Innovative Ver-
sorgungskonzepte” (M.Sc.) mit mindestens 50% der Studierenden in den pflegebezogenen Ba-
chelorstudiengangen (n= 110), wobei das Interesse seitens der anderen Hochschulen in Bayern
nicht bekannt ist. Dennoch scheint es u.a. auch seitens des Wissenschaftsministeriums in Bayern
ein Anliegen zu sein, qualifizierten Hochschulabsolventen eine Moglichkeit des Masterstudiums
innerhalb des eigenen Bundeslandes und somit auch die Befahigung zur Aufnahme eines Promo-

tionsstudiums anzubieten. Dies bestatigen auch die Studierenden der derzeitigen pflegerischen
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Bachelorstudiengange an der KSFH, die den raumlichen Standpunkt der Hochschule aufgrund
vielfaltiger Zugangsmaoglichkeiten zu wissenschaftlicher Literatur (MUnchner Stadtbibliothek Am
Gasteig, Bayerische Staatsbibliothek u.a.) betonen und auch bestrebt sind, einen qualifizierenden

Masterstudiengang in Wohnortsnahe anzutreten.

1.2 Qualifikationsziele des Studiengangs

Die Inhalte des Studiengangs sind eng mit den Lehrinhalten und der curricularen Ausgestaltung
des Masterstudienganges ,,Innovative Versorgungsforschung”, insbesondere durch die Module
3.1 ,Versorgungs- und Steuerungsformen in Gesundheitssystemen” und 3.2 , Innovative Versor-
gungsformen”, verknipft. AuBerdem férdert die Hochschule explizit den wissenschaftlichen
Nachwuchs und bietet Studienabgangern des Masterstudienganges , Pflegewissenschaft —Inno-
vative Versorgungskonzepte” einen flissigen Ubergang in eine wissenschaftliche Laufbahn. Seit
2013 arbeitet die KSFH mit dem kooperativen Promotionskolleg Reason mit der LMU Minchen
zusammen, dadurch konnten die ersten Promotionsvorhaben verwirklicht werden. Die Module
1.2 ,Methoden und Datenerhebung”, 1.3 ,Innovative Methoden und Erkenntnisse” und 1.4

.Methoden der Datenerhebung” bereiten inhaltlich auf eine wissenschaftliche Karriere vor.

Persdnlichkeitsentwicklung und die Befahigung zur gesellschaftlichen Teilhabe sind explizite Ziele
der Hochschule (Leitbild) und des Studiengangs (Selbsterfahrung und Reflexionsanteile). Nach den
Angaben in der Selbstdokumentation tragen insbesondere die Module 3.1 ,Versorgungs- und
Steuerungsformen in Gesundheitssystemen” und 4 ,Management und Recht” mit ihrer starken
Orientierung an politischen, rechtlichen und wirtschaftlichen Grundlagen des Gesundheitswesens
zur Ausbildung einer reflektierten Haltung und zur politischen Willensbildung bei. Auch werden
die Studierenden dazu ermutigt, sich in den politischen Gremien der Hochschule zu erproben und

zu engagieren.

Vor dem Hintergrund, dass sich viele Pflegeeinrichtungen in kirchlicher Tragerschaft befinden,
stellt sich die KSFH in besonderer Weise ihrer Verantwortung, indem sie im Leitbild der Fachhoch-
schule ausdricklich auf die Auseinandersetzung mit Werten, Sinnfragen, Theologie und Religiosi-
tat sowie personlichen Leitfragen hinweist. Der geplante Masterstudiengang soll an das ,kirchli-
che Selbstverstandnis angepasste Versorgungsangebote” (vgl. studiengangsspezifischer Teil S. 5)
entwickeln. Inhaltlich kommt die christliche Grundhaltung der KSFH im Modul 2 , Forschungs-
und Versorgungsethik” zum Ausdruck. Der hohe Praxisbezug und die Vernetzung mit kooperati-
ven Einrichtungen wird in den Modulen 4 ,Management und Recht”, 6.1 ,Praxisvernetzung 1:
Grundlagen”, 6.2 , Praxisvernetzung 2: Forschungsprozess und independent Study” und 6.3 ,,Pra-

xisvernetzung 3: Implementierung und Evaluation” deutlich.
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Die Modulprifungen werden thematisch geblndelt und enden in jeweils einer Modulprifung.
Alle Module weisen Qualifikationsziele und -kompetenzen aus und qualifizieren im Sinne des eu-
ropaischen Qualifikationsrahmens auf Level 7 (ISCED Level 2011). Das Studium schlieBt mit der
Masterthesis ab und mindet in den Master of Science. Damit steht die konzeptionelle Ebene des
Studiengangs im Vordergrund. Durch den hohen Praxisbezug (siehe Module 6.1-6.3), qualifiziert

das Masterstudium fur eine berufliche Tatigkeit in Einrichtungen des Gesundheitswesens.

Es bleibt festzustellen, dass sowohl durch die Selbstdokumentation wie auch durch die Vor-Ort-
Begehung eine sinnvolle und klare Zielsetzung des Studiengangs transparent gemacht werden
konnte. Die rechtlichen verbindlichen Verordnungen (KMK, Spezifische Landervorgaben, Vorga-
ben des Akkreditierungsrates, Qualifikationsrahmen fir deutsche Hochschulabschlisse) wurden
bericksichtigt. Die Ziele des Studiengangs sind in der Studien- und Prifungsordnung und im Dip-

loma Supplement hinterlegt.

Gleichwohl sollte das berufliche Tatigkeitsfeld klarer bestimmt und sollten die Anforderungen an
die Berufspraxis deutlicher reflektiert werden. Die pflegewissenschaftliche Austibung und Anwen-
dung in der direkten Patientenversorgung sollten daher klarer definiert und dargestellt, die Tatig-
keitsfelder und -profile weiter gescharft werden. AuBerdem sollten weitere Kooperationspartner

mit klaren institutionellen Zielsetzungen bzw. Forschungsanliegen gefunden werden.

Die Hochschule verfolgt das Ziel einer wachsenden Internationalisierung. Grundsatzlich haben
Studierende die Mdéglichkeit, Praktika oder auch ganze Semester im Ausland zu verbringen. Hier-
bei erhalten sie Unterstlitzung durch das International Office, das mindestens einmal im Jahr eine
Info-Veranstaltung zu Auslandsaufenthalten organisiert. Im Kontext des Zugangs und der Erreich-
barkeit dieser gibt es bereits Kooperationspartner (im Land) und auch Partnerhochschulen, welche
Uber das International Office vermittelt werden bzw. welche mithilfe des Instituts fir Fort- und
Weiterbildung (IF) an der KSFH im Rahmen eines Pflegefachtages mit Studierenden in den Diskurs
gehen kénnen. Praktika auBerhalb der Kooperationen werden aus eigener Hand organisiert. Sehr
hervorzuheben ist die Rickmeldung der Erfahrungen aus den Auslandsaufenthalten im Rahmen
der Info-Veranstaltung, aber auch nachhaltiger Gber die hochschuleigene Zeitschrift ,,KSFH info”,
in der die Auslandsaufenthalte einzelner Studierender beschrieben werden; dieses qualitative
Feedback kann fur kiinftige Studierende Basis fir die Entscheidung sein, Praktika vor Ort aufzu-
nehmen. Im Kontext des zu akkreditierenden Studiengangs wurde auf einen Auslandsaufenthalt
im ersten oder vierten Semester verwiesen, da das zweite und dritte Semester modultbergreifend
gestaltet ist. Dies scheint ungunstig, da ein Auslandsaufenthalt am Beginn eines Studiums nicht
empfehlenswert ware und auch die Fokussierung der Masterarbeit im Ausland nicht vorgesehen
ist. Somit wird ein unbefangener Wunschaufenthalt im Ausland nicht moéglich, wodurch es sinn-

voll erscheint, ein Mobilitatsfenster eben fir diese Zielgruppe einzurichten. Schlussendlich ware
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seitens der Hochschule zu prifen, inwiefern es fur Studienreisen maglich ist, ECTS-Punkte zu ver-

geben.

Ob die Gewichtung der Modulinhalte den Anforderungen eines Abschlusses Master of Arts oder
Master of Science entspricht, bleibt offen. Hier sollten auch Vergleiche im internationalen Stan-
dard hinzugezogen werden. Nach Einschatzung der Gutachter lasst zumindest der nationale Ver-

gleich fur diesen Studiengang beide Moglichkeiten zu.

1.3 Fazit

Der Studiengang verspricht einen neuartigen und abwechslungsreichen Zugang zu aktuellen Fra-
gen der Versorgung in Settings unterschiedlichster Zielgruppen. Er begegnet damit einer Nach-
frage, welche sich langfristig von bestehenden Konzepten distanziert und neu gedachte, zeitmo-
derne und nachhaltige Perspektiven fir die verschiedene Klientel eréffnen soll. Ausschlaggebend
far die Entscheidung dafir ist die Tatsache, dass es derzeit keinen pflegewissenschaftlichen, kon-
sekutiven Masterstudiengang in Bayern bei gleichzeitig mehreren Pflegestudiengangen auf Ba-

chelorniveau gibt.

Die Gutachter gehen davon aus, dass die Ziele eines attraktiven, innovativen Studienganges mit
wissenschaftlicher Ausrichtung, besonders bezogen auf die Verbesserung der direkten Pflege am

Patientenbett, voll erreicht werden kénnen.

2 Konzept
2.1 Zugangsvoraussetzungen

Der Masterstudiengang ,,Pflegewissenschaft —Innovative Versorgungskonzepte” (M.Sc.) richtet
sich an Studienbewerber mit einem pflege- oder gesundheitswissenschaftlichen Bachelor- oder
Diplomabschluss oder mit einem Abschluss in einem Studium verwandter Fachrichtung im Um-
fang von wenigstens 6 Semestern (Vollzeitaquivalent). Die Bewerber missen dieses Studium mit

der Prifungsnote von 2,5 oder besser abgeschlossen haben.

Die geeignete und gewdnschte Zielgruppe wird angesprochen. Der Passus , Studium verwandter
Fachrichtung” kdnnte durch eine beispielhafte Aufzahlung der in der Vor-Ort-Begehung erérter-

ten Studienabschlisse (Medizin, Gesundheitsdkonomie, etc.) konkretisiert werden.

Der Zugang zum Studium ist mit 210 ECTS-Punkten auf das bayerische Hochschulsystem zuge-
schnitten und zugleich gesetzliche Grundlage. Fir die zu erwartende Mehrheit der Bewerber
(Absolventen der hochschuleigenen Bachelorstudiengange bzw. von Bachelorstudiengangen

anderer bayerischer Fachhochschulen) sind die Zugangsvoraussetzungen angemessen.
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Bewerber mit 180-209 ECTS-Punkten kénnen ,zur Probe” zugelassen werden und missen die zu
210 Leistungspunkten fehlenden Leistungspunkte innerhalb der ersten beiden Studiensemester
durch den Besuch zusatzlicher, begleitender Lehrveranstaltungen erwerben. Fir diese zu
erwartende Minderheit der Bewerber dirfte es schwer sein, die fehlenden bis zu 30 ECTS-Punkte
innerhalb von zwei Semestern zusatzlich zum regularen Studienangebot (23+20 ECTS-Punkte) zu
absolvieren, ohne die Regelstudienzeit von vier Semestern zu tberschreiten. Dies gilt insbesondere
vor dem Hintergrund eines Teilzeitstudiums. Im Rahmen der Vor-Ort-Begehung wurden
pragmatische Einzelfalllésungen zugesagt, wenn sich herausstellen sollte, dass die
nachzuholenden ECTS-Punkte nicht innerhalb von zwei Semestern nachgewiesen werden kénnen.
Diese Zusage konnte durch Festschreibung in der Studien- und Prifungsordnung konkretisiert
werden, beispielsweise durch Erganzung des § 11 Masterarbeit. Hier kénnte geregelt werden,
dass vor Beginn der Bearbeitungszeit der Masterarbeit mindestens XYZ ECTS-Punkte (incl.

Vorstudium) nachzuweisen sind.

Mit einer Anvisierung von 50%-Aufnahme der Studierenden der KSFH (von 25 Platzen = ca. 12 —
13) und einer Abschlussquote von 110 Studierenden aus den pflegerischen Bachelorstudiengan-
gen kann es bereits bei der ersten Auswahl von potenziellen Studierenden zu Engpdssen kommen,

wodurch eine addaquate Bewerberauswahl in den Fokus der zu vergebenen Studienplatze kommt.

Das Auswahlverfahren der Bewerber ergibt sich aus der ,Satzung Uber die
Zulassungsbeschrankungen  und  das  Zulassungsverfahren an  der  Katholischen
Stiftungsfachhochschule Minchen” (Stand: Juli 2013). Diese ist auf der Homepage der KSFH nicht
frei zuganglich. Jedoch stehen umfangreiche Erlduterungen zum Zulassungsverfahren zum freien

Download zur Verfiigung. Die Zugangsvoraussetzungen sind insofern transparent.

Die Anerkennungsregeln fur an anderen Hochschulen erbrachte Leistungen gemal der Lissabon
Konvention und flar auBerhochschulisch erbrachte Leistungen sind in der ,Allgemeinen
Prifungsordnung der Katholischen Stiftungsfachhochschule Munchen” (§4(1), Stand:
21.06.2012) V. m. dem Bayrischen Hochschulgesetz  (BayHSchG) und  der
Rahmenprufungsordnung (RaPo) festgelegt. Demnach erfolgt bei der Anrechnung von Studien-
und Prtfungsleistungen durch die Priifungskommission eine Beurteilung der Vergleichbarkeit ge-
maB BayHSchG und der RaPO, , insbesondere wenn Leistungspunkte nicht nachgewiesen werden
oder die Leistungspunkte keine hinreichenden Erkenntnisse fur die Anrechnung liefern. Die An-
rechnung einzelner Leistungen erfolgt im Sinne der Lissabon-Konvention. Der Antrag soll zusam-
men mit dem Antrag auf Immatrikulation oder Wechsel des Studiengangs gestellt werden” (vgl.

S. 2 der Allgemeinen Priifungsordnung).

Die Anerkennung von auBerhochschulisch erbrachten Leistungen wird durch §15(6) der allgemei-

nen Prafungsordnung geregelt. , Studierende mit einschldgiger abgeschlossener Berufsausbildung
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oder einer einschlagigen mindestens zwoélfmonatigen Uberwiegend zusammenhdngenden prakti-
schen beruflichen Tatigkeit werden auf Antrag Zeiten ihrer Berufsausbildung oder praktischen
beruflichen Tatigkeit ganz oder teilweise auf das praktische Studiensemester angerechnet werden,
soweit Inhalt und Zielsetzung der Berufsausbildung oder der praktischen beruflichen Tatigkeit den
Ausbildungszielen und -inhalten des praktischen Studiensemesters entsprechen (vgl. S. 5 der All-

gemeinen Prifungsordnung).

Im Rahmen des Studiums werden verschiedene Module in deutscher oder englischer Sprache
angeboten (vgl. Module 1.1, 1.2, 1.4, 3.1, 6.2). Damit eine angemessene Studierbarkeit
gewahrleistet ist sind daher englische Sprachkenntnisse erforderlich. Es bleibt unklar, auf welchem
Sprachniveau des Europdischen Referenzrahmens englische Sprachkenntnisse in Wort und Schrift
gefordert sind, um die betreffenden Module erfolgreich abschlieBen zu kénnen. Da es sich auch
um Module im ersten Semester handelt, sollten die Sprachanforderungen bereits mit Beginn des

Studiums vorliegen und im Sinne des europaischen Referenzrahmens ausgewiesen werden.

Insbesondere auslandische Bewerber oder fachfremde Bewerber (z. B. Gesundheitsbkonomen,
s.0.) koénnten sprachlich-kulturelle oder inhaltlich-thematische Schwierigkeiten bekommen.
Insbesondere bezogen auf die Vorkenntnisse epidemiologischer Methoden besteht das Risiko
einer Binnenheterogenitat. Diese Vorkenntnisse sind fur die Module 1.2 und 1.4 jedoch
notwendig. Im Rahmen der Vor-Ort-Begehung wurden, sollten entsprechende Schwierigkeiten
auftreten, Tutorien oder individuelle Beratungsangebote durch Fachstudienberater und Lehrende
zugesagt. Hier sollte evtl. noch Uberlegt werden, die Methodenkompetenz in einem bestimmten

Umfang (ECTS-Punkte) vorauszusetzen.

2.2 Studiengangsaufbau

Der Masterstudiengang , Pflegewissenschaft —Innovative Versorgungskonzepte” (M.Sc.) ist als
Teilzeitstudium organisiert und umfasst 90 ECTS-Punkte, die auf vier Semester Regelstudienzeit

verteilt sind.

Die in Teilzeit konzipierte Studienform richtet sich vorrangig an junge Mutter zur Vereinbarkeit
von Familie und Studium. Hierbei ist besonders positiv hervorzuheben, dass eine Ausrichtung der
Vorlesungen eben auf diese Zielgruppe derzeit seitens der Hochschule auch explizit umgesetzt
wird, indem z.B. keine Vorlesungen nach 18 Uhr bzw. teilweise nach 16 Uhr stattfinden. Die
Entscheidung fir einen berufsbegleitenden Studiengang ist seitens der KSFH aufgrund einer ho-

hen Zahl von Auflagen durch das Ministerium nicht vorgesehen.

Die Studieninhalte sind auf sieben Module verteilt. Die insgesamt 90 ECTS-Punkte sind allerdings
noch sehr ungleichmaBig auf die vier Semester verteilt (17/20/23/30). Der Workload nimmt je

Semester von beginnend 23 ECTS-Punkten um 3 ECTS-Punkte ab, steigt aber im vierten Semester
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mit 13 ECTS-Punkten auf 30 ECTS-Punkte im Rahmen der Masterarbeit bedeutend an.
Insbesondere das vierte Semester ist mit 30 ECTS-Punkten flr ein Teilzeitstudium deutlich

Uberfrachtet (siehe auch Kap. 3.2).
Die Module sind entsprechend der an der KSFH Ublichen Studienbereiche (SB) organisiert:

- SB 1: Pflege- und Gesundheitswissenschaften (3 Module)

- SB 2: Forschungs- und Versorgungsethik (1 Modul)

- SB 3: Versorgungskonzepte und Versorgungsforschung (2 Module, incl. Wahlpflicht-
veranstaltungen)

- SB 4: Management und Recht (1 Modul)

- SB 5: Padagogik: -Leer-

- SB 6: Praxisvernetzung (3 Module)

- SB 7: Masterarbeit (1 Modul)

Die Qualifikationsziele aller Module tragen zur Gesamtkompetenz der Absolventen bei. Die
Module bauen sinnvoll aufeinander auf. Die Einordnung der Module in die jeweiligen
Fachsemester ist sinnvoll. Der Studiengang ist insofern strukturell stimmig hinsichtlich der

Umsetzung der angestrebten Studiengangsziele.

Gut gelungen ist insbesondere der Einstieg im ersten Semester, explizit die Verknipfung des Mo-
duls 1.2. (Methoden der Datenerhebung) mit 3.1. (Versorgungs- und Steuerungsformen in Ge-
sundheitssystemen), da Methoden der Datenerhebung (das ,, Wie") und die unterschiedlichen Ak-
teure des Gesundheitswesens (das ,, Wer” kommt fur das Forschungsfeld in Frage) bereits frihzei-
tig das personliche Forschungsinteresse, insbesondere vorbereitend im Hinblick auf das Modul 3.2

(Innovative Versorgungsformen), antizipiert werden kann.

Aktuelle Forschungsthemen werden u.a. in den Modulen 1.3 (Innovative Methoden und
Erkenntnisse), 3.1 (Versorgungs- und Steuerungsformen in Gesundheitssystemen) und 3.2

(Innovative Versorgungsformen) reflektiert.

Aufgrund der Modulanordnung und -inhalte sind die Ziele des Studiengangs fur Studierende und
somit die Befdhigung, in unterschiedlichen Arbeitsfeldern tatig zu werden, insgesamt hervorzu-
heben. Zum einen werden sie generalistisch ausgebildet, zum anderen findet im Modul 3.2. eine
Spezifizierung statt, in der sich Studierende auf zwei von sieben (aufgrund der Kapazitat eher zwei
von funf) Schwerpunkte fokussieren kénnen. Die Tatigkeitsfelder nach Abschluss des Masterstu-
diengangs kénnen demnach sowohl in der Praxis als auch in der Wissenschaft liegen, wenngleich

der rein methodische Anteil in Bezug zu allen angebotenen Modulen geringer ausfallt.

Das Modul 3.2 wurde im Rahmen der Vor-Ort-Begehung als ,, Schltsselmodul” des Studiengangs

bezeichnet. Es werden verschiedene Lehrveranstaltungen als Wahlpflichtveranstaltungen
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angeboten, wovon zwei Veranstaltungen belegt werden mussen. Kritisch anzumerken ist aber,

dass fur den Einsatz in diesem ,, Schlisselmodul” ausschlieBlich Lehrbeauftragte vorgesehen sind.

Im Rahmen der Praxisvernetzung sind insgesamt 230 Stunden in der Praxis vorgesehen. Diese
werden im Rahmen des ,, Selbststudiums” adaquat als Leistungspunkte abgebildet. Die Praxisstelle
muss verschiedene Anforderungen erfillen, die die KSFH zum Zwecke der Qualitatssicherung
definiert hat.

FUr das Abschlusssemester (4. Semester) ist die Erstellung einer Masterarbeit vorgesehen. Parallel
ist die Teilnahme an einer Begleitlehrveranstaltung (2 SWS) vorgesehen. Die Masterthesis schlie3t

mit einem Kolloquium ab.

2.3 Modularisierung und Arbeitsbelastung

Der Studiengang ist sinnvoll modularisiert, mit einem Leistungspunktesystem ausgestattet und

insgesamt betrachtet studierbar.

Die sieben unterschiedlichen Module des Studiengangs , Pflegewissenschaft —Innovative Versor-
gungskonzepte” (M.Sc.) weisen zwischen 5 und 30 ECTS-Punkte aus. Pro ECTS-Punkt wird nach
den Angaben in der Selbstdokumentation von einem Workload von 25 Stunden ausgegangen.
Da der Studiengang erst noch eingerichtet wird, liegen hierzu noch keine empirischen Daten vor.
Bei jahrlich einmaliger Immatrikulation (zum Sommersemester) werden die Module einmal pro
Jahr angeboten. Die Zugangsvoraussetzungen zur Teilnahme an den Modulen sind ausgewiesen

und angemessen.

Das Verhaltnis von Kontakt- und Selbstlernzeit ist in jedem Modul ausgewiesen und jeweils ange-
messen. Mit Ausnahme des Moduls 3.2 handelt es sich ausnahmslos um Pflichtmodule. Das Modul
3.2 ist als Wahlpflichtmodul ausgewiesen. Hier missen die Studierenden aus verschiedenen Lehr-
veranstaltungen mindestens zwei auswahlen. Der Umfang der Pflicht- und Wahlpflichtmodule ist

insofern angemessen.

Grundsatzlich ist der Studiengang in der Regelstudienzeit studierbar. Kritisch aber ist der Work-
load im vierten Semester. Hier kann es zu einer zeitlichen Uberforderung der Studierenden kom-
men und die im Rahmen der Prifungsordnung zuldssige Verlangerung der Bearbeitungszeit
kdnnte folglich zur Regel werden. Das Modul 7 ,,Masterarbeit” im 4. Semester umfasst 30 Leis-
tungspunkte und ist unterteilt in 28 Stunden Kontaktzeit und 722 Stunden Selbstlernzeit. In der
Kontaktzeit sind Begleitveranstaltungen und das Kolloquium inkludiert. In § 11 Abs. 3 Satz 1 der
,Studien- und Prufungsordnung fir den konsekutiven Masterstudiengang ,Pflegewissenschaft —
Innovative Versorgungskonzepte'” (Stand: 23.10.2014) ist als Bearbeitungszeit fur die Masterar-

beit ein Zeitraum von vier Monaten ausgewiesen. Die Bearbeitung erfolgt im Rahmen der Selbst-
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lernzeit. Dies entspricht einer Arbeitsbelastung von ca. 43 Stunden pro Woche im Bearbeitungs-
zeitraum. In Anbetracht der Studienform in Teilzeit scheint eine Umsetzung der auf vier Monate
befristeten Arbeitszeit fir die Masterarbeit aufgrund der dann stark fokussierten Belastungssitua-
tion Studierender nicht erreichbar. Es ist notwendig, diese 30 ECTS-Punkte im vierten Semester zu
entzerren, und im Hinblick auf einen viersemestrigen Studiengang empfehlenswert, bereits das

Ende des dritten Semesters fur den Beginn der Arbeit zu nutzen.

Laut Erfahrungsgrundlage ist fr den zu akkreditierenden Masterstudiengang eine Beschaftigung
neben dem Studium mit einer 25%-Stelle mdglich. Somit kann eine Beschaftigung bestehen, muss
aber nicht. Im Gesprach mit den Studierenden der derzeitigen, pflegerischen Bachelorstudien-
gange scheint dies auch realistisch einschatzbar, zumal in dortigen Studiengdngen Beschafti-

gungsverhaltnisse von bis zu 50%-Stellen, zum Teil auch mit Kind, bestehen.

Die Modulbeschreibungen umfassen Aussagen zu: Modulname, Modulnummer, Niveaustufe,
Semesterlage, Angebotsturnus, Modulart, Moduldauer, ECTS-Punkte, Arbeitsbelastung,
Kontaktzeit, Selbstlernzeit, Voraussetzungen fir die Vergabe der ECTS-Punkte (Modulprifung),
Teilnahmevoraussetzungen, Lehrende im Modul, Sprache, dem Modul zugehorige
Veranstaltungen, Inhalte des Moduls, Qualifikationsziele/Kompetenzen (mit: Gesamtziel des
Moduls, Fach-/fachtbergreifende Kompetenz, Methodenkompetenz, Reflexive Kompetenz), Lehr-

und Lernformen, Literatur.

Zu nicht allen der o.g. Strukturmerkmale der Modulbeschreibungen werden jeweils Angaben
gemacht. So wird beispielsweise in allen Modulbeschreibungen darauf verwiesen, dass die
Literatur in den jeweiligen Lehrveranstaltungen bekanntgegeben wird, was sicherlich eine
angemessene Vorbereitung der Studierenden auf die Themen des jeweils kommenden Semesters

schwierig macht.

Modulverantwortliche werden nicht ausgewiesen. In der Vor-Ort-Begehung wurde darauf
hingewiesen, dass die Aufgabe des Modulerantwortlichen vom Studiengangsleiter
wahrgenommen werde, da man an der KSFH derzeit noch dartber diskutiere, welche

Aufgaben/Funktionen ein Modulverantwortlicher habe.

Die in dem jeweiligen Modul Lehrenden und die dem Modul zugehdérigen Veranstaltungen sind
nach den Angaben jeweils dem ,VVZ" (Vorlesungsverzeichnis) zu entnehmen. Dies lasst
vermuten, dass es zu einer erheblichen Varianz der konkreten Lehrveranstaltungen in den
einzelnen Modulen kommen wird, was wiederum einen erheblichen Koordinations- und
Abstimmungsaufwand innerhalb der einzelnen Module zur Folge hat. Es wird bezweifelt, dass
dieser Aufwand vom Studiengangsleiter fr alle Module sichergestellt werden kann, was fur eine

Zuweisung von Modulverantwortlichkeiten spricht.

Die Studierenden (Interessenten) erachten die Praxiseinbindung und den forschungsrelevanten Teil

wie auch die Akquise von Forschungsmitteln und das Projektmanagement fur sehr sinnvoll und
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wichtig. Letzteres lasst sich im Modulhandbuch nicht explizit wiederfinden. Hierbei und auch bei
zuvor genannten Aspekten ist es empfehlenswert, das Modulhandbuch diesbeziiglich zu Uberar-

beiten bzw. zu konkretisieren.

Die Inhalte und Kompetenzen (Fachwissen, fachUbergreifendes Wissen, fachliche, methodische
und generische Kompetenzen, Schlisselqualifikationen in den einzelnen Modulen) sind ansonsten

in Bezug auf den Masterabschluss angemessen.

2.4 Lernkontext

Die meisten Modulbeschreibungen weisen aus, dass sich im Prasenzstudium Lehrvortrag, Textar-
beit, Gruppenarbeit, Diskussion, Prasentation, Ubungen, Referate, Fallbearbeitung abwechseln. In
den Modulen 6.1 bis 6.3 (Praxisvernetzung) wird auch Peer-Learning angewandt. Im Modul 4
kommt eventuell auch ,Blended Learning” zum Einsatz. Andere innovative Lehr-Lern-Settings sind
nicht vorgesehen. Im Modul 7 (Masterarbeit) finden Tutorien, Kolloquien und Beratung statt. In-
sofern ist eine hinreichende Varianz an Lehrformen vorhanden. Insbesondere die Methoden Dis-
kussion, Prasentation und Fallbearbeitung unterstiitzen die Entwicklung berufsadaquater

Handlungskompetenzen bei den Studierenden.

Uberlegt werden kénnte noch, die innerhalb der Module zu erwerbenden Schliisselqualifikationen
und die Art und Weise deren Vermittlung, z. B. durch Gruppenarbeiten oder freie Projekte, deut-

licher auszuweisen.

Die Module 1.1, 1.2, 1.4, 3.1, 6.2 werden in deutscher oder englischer Sprache angeboten. Dieser
Umfang englischsprachiger Lehrveranstaltungen ist im Hinblick auf die Qualifikationsziele des

Studiengangs angemessen.

2.5 Fazit

Das Konzept des Masterstudiengangs , Pflegewissenschaft —Innovative Versorgungskonzepte”
(M.Sc.) ist insgesamt geeignet, die Studiengangsziele zu erreichen. Die einzelnen Studiengangs-
module tragen —jedes fiir sich betrachtet und alle miteinander — zur Erreichung der Studiengangs-
ziele bei. Das Studiengangskonzept ist transparent und mit den o. g. Einschrankungen grundsatz-

lich studierbar.
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3  Implementierung

Der Studiengang soll bei Vorliegen der ministeriellen Genehmigung und einer erteilten Akkredi-
tierung zum Sommersemester 2015 starten. Zunachst sollen 25 Studienpldtze angeboten werden.
Ein moglicher Ausbau wird von den Studierendenzahlen sowie einer sichergestellten Finanzierung

abhangen, ist aber durchaus angedacht.

3.1 Ressourcen
3.1.1  Personelle Ausstattung

Fur den Studiengang ,Pflegewissenschaft —Innovative Versorgungskonzepte” (M.Sc.) befindet
sich die personelle Ausstattung zwar noch im Aufbau, es kann aber davon ausgegangen werden,

dass mit dem Start des Studienbetriebes eine ausreichende personelle Ausstattung vorhanden ist.

Aktuell werden drei Berufungsverfahren am Fachbereich Pflege durchgefihrt. Eine Professur mit
der Denomination , Versorgungsforschung” musste erneut ausgeschrieben werden, wird aber vo-
raussichtlich ab dem Sommersemester 2015 zunachst als Stiftungsprofessur besetzt sein. Fir eine
Professur mit der Denomination , Pflege- und Sozialinformatik” wurde eine Auswahl bereits ge-
troffen und diese damit ebenfalls zum Sommersemester 2015 besetzt. Im Berufungsverfahren zur
Besetzung einer Professur ,,Management in der Pflege” haben bereits Probevorlesungen stattge-
funden. Eine Berufungsliste wird voraussichtlich im Wintersester 2014/2015 erstellt und in den
relevanten Gremien beraten und beschlossen werden. Damit wird diese Professur voraussichtlich
zum Wintersemester 2015/2016 besetzt werden kénnen. Insgesamt sind so ab dem Jahr 2016 im
Fachbereich Pflege 11 hauptamtlich lehrende Professoren vorgesehen. Diese werden mit Lehrbe-

auftragten und Tutoren unterstitzt.

Erganzend zu den Ausfiihrungen in der Selbstdokumentation konnte im Rahmen der Vor-Ort-
Begehung der Gutachtergruppe nachvollziehbar verdeutlicht werden, dass fir den Gberwiegen-
den Teil der Module beginnend im Sommersemester 2015 bis einschlieBlich zum Wintersemester
2016/2017 bereits konkret Lehrende geplant sind.

Den Lehrenden der KSFH werden regelmaBig Fort- und Weiterbildungsmaéglichkeiten im Rahmen
der hochschuldidaktischen Fortbildung angeboten; u.a. auch am KSFH-eigenen Institut fur Fort-

und Weiterbildung, Forschung und Entwicklung. Die Teilnahme ist freiwillig.

Das Lehrdeputat der Professoren betragt 18 SWS. Flr Betreuungs- und Priifungsaufwande finden
entsprechende Anrechnungen statt. Dem Erstbetreuer einer Bachelorarbeit werden 0,2 SWS, dem
Erstbetreuer einer Masterarbeit 0,3 SWS angerechnet. Nach Aussage der Hochschulvertreter wer-

den Abschlussarbeiten ausschlieBlich professoral betreut.
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Nach Einschatzung der Gutachtergruppe sind die personellen Ressourcen fur die Durchfihrung
des Studiengangs und die Gewahrleistung des Profils ausreichend vorhanden. Die Lehre wird aus-
reichend durch hauptamtlich Lehrende abgedeckt. Die Denominationen der eingesetzten Profes-
suren korrespondieren mit der Zielsetzung des zu akkreditierenden Studiengangs. Dariber hinaus
existieren Verflechtungen mit anderen Studiengangen. Hier sind vorrangig der Studiengang
,Pflege Dual”, der Studiengang ,Pflegemanagement” und die Studiengange aus dem Bereich
Soziale Arbeit zu nennen. Insofern kann hier von einem erheblichen Synergiepotential ausgegan-

gen werden. Die Betreuungsrelation Lehrende/Studierende erscheint angemessen.

3.1.2 Finanzielle Ausstattung

Nach Ausfiihrungen in der Selbstdokumentation werden vom bayerischen Ministerium fir Bildung
und Kultus, Wissenschaft und Kunst jahrlich begrenzte Zuschisse fir Masterstudiengdnge an
Hochschulen far angewandte Wissenschaften gewahrt. Eine Anschubfinanzierung des Studien-
gangs konnte durch Drittmittel Gber den Fond der Stiftungsprofessur gerontologische Pflege er-
maoglicht werden. Weitere Synergismen kénnen beispielsweise im Hinblick auf die Lehrkapazitat,
nicht lehrendes Personal sowie die sachliche Ausstattung der KSFH aus den bereits existierenden
Studiengdngen fur den zu akkreditierenden pflegewissenschaftlichen Master genutzt werden. Ins-

gesamt ist nach Ansicht der Gutachtergruppe die Finanzierung langfristig ausreichend gesichert.

3.1.3 Sachliche und raumliche Ausstattung

Die Raumsituation erscheint auf den ersten Blick angespannt. Dies belegen auch Aussagen der
Studierenden, die allerdings darauf verweisen, dass seitens der Hochschule hier durchaus ein Prob-
lembewusstsein vorhanden ist und stets (auch kurzfristig) nach tragbaren Lésungen gesucht wird.
Das Problembewusstsein bestatigt sich im Gesprach mit den Hochschulvertretern. So wird ausge-
fahrt, dass sich die Hochschule in einem Wachstums und Ausdifferenzierungsprozess befinde.
Mittel- und langfristig wird an einer groBen Losung gearbeitet. Ein Neubau ist in den nachsten 5-
6 Jahren avisiert und der Neubau wird gréBer als das bisherige Gebaude sein. Damit wird sich
quantitativ und qualitativ eine Verbesserung ergeben. Der Planungsprozess fur den Neubau wird

in etwa einem Jahr abgeschlossen sein.

Fir den Ubergang werden aktuell bereits die Kellerrdume umgebaut, in denen Multifunktions-
raume entstehen. Die Etablierung eines Skills Lab fur Pflege ist weitestgehend abgeschlossen und
hat Pilotfunktion fir den Neubau. Am zweiten Standort in Benediktbeuern, der bei Bedarf eben-
falls genutzt werden kann und soll, existiert eine deutlich entspanntere Raumsituation als in Min-

chen.
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Das Raumproblem und somit auch das Fehlen von Orten flr konstruktives Lernen und Arbeiten
am Campus ist nach Aussage der Hochschulvertreter allerdings weniger bei den kleineren Raumen
zu sehen als bei Gruppenraumen fir 50-60 Studierende. Vor dem Hintergrund der maximalen
KohortengroBe von 25 Masterstudierenden sei das Raumproblem daher fiir den zu akkreditieren-

den Studiengang weniger relevant.

Ein weiterer Grund fir die Raumknappheit mag darin liegen, dass das Studium an der KSFH sehr
familienfreundlich organisiert ist (kaum Vorlesungen nach 18.00 Uhr). Zwar ist eine Tagesbetreu-
ung vor Ort maoglich, aber nicht zuletzt vor dem Hintergrund der knappen Raumsituation sind

derzeit nicht ausreichend Krippenpladtze vorhanden.

Auch die IT-Struktur wird derzeit optimiert. Dieser Themenbereich ist an der KSFH hoch virulent
und genieBt nach eigenen Aussagen hohe Prioritdt. Dieses Projekt wird bereits seit drei Jahren
intensiv angegangen. Das IT-Personal wurde im Jahr 2014 nach eigener Aussage verdoppelt. Das

Thema IT ist direkt der HS-Leitung zugeordnet.

PC-Arbeitsplatze sind vor dem Hintergrund der Raumsituation knapp, aber auch hier soll im Rah-
men des Neubaus Abhilfe geschaffen werden, wobei zugleich darauf hingewiesen wird, dass viele
Studierende inzwischen mit dem eigenen Laptop arbeiten. Die Studierenden haben zudem die
Maglichkeit, befristet aber verginstigt Auswertungssoftware wie SPSS oder MaxQDA zu erwer-

ben.

Die Arbeitsplatze in der Bibliothek sind beschrankt, die erforderliche Grundausstattung ist aber
vorhanden. Bei einigen Werken sind die Exemplare nach Aussagen der Studierenden nicht in aus-
reichender Anzahl verfligbar; allerdings kdnnen die Studierenden Anschaffungsvorschldage ma-
chen, die in der Regel berticksichtigt werden. Von Seiten der Hochschule wird offensiv kommuni-
ziert, dass auch die Bestande der zahlreichen weiteren Bibliotheken der Stadt genutzt werden

koénnen und sollen.

Hinsichtlich des Raumproblems besteht seitens der Hochschule ein angemessenes Problembe-
wusstsein. Dies gilt auch fiir die Ubergangsphase bis zur Fertigstellung des avisierten Neubaus. Ist
dieser erst einmal fertig gestellt, wird die sachliche und rdumliche Ausstattung der Hochschule
zweifelsohne insgesamt den heutigen Standards entsprechen. Visionar sind Lerninseln auf den
Hochschulfluren angedacht, um das Lernen nicht an einem Ort zu fokussieren, sondern an vielen

kleinen Standorten verteilt zu ermoglichen.

Trotz der Tendenz eines virtuellen Campus erschwert die derzeit angespannte Lage bei den stu-
dentischen Arbeitspldtzen die Studierbarkeit am Campus. Mit der Erstellung eines Raumkonzeptes
fur den Studiengang, ggf. unter Einbeziehung der Kapazitaten am Standort Benediktbeuern, wird

dieses Problem angemessen angegangen werden kénnen.
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3.2 Entscheidungsprozesse, Organisation und Kooperation
3.2.1  Organisation und Entscheidungsprozesse

Die Verantwortung fir den Studiengang obliegt dem Dekanat des Fachbereichs. Die Studien-
gangsleitung ist benannt und arbeitet mit dem Dekanat zusammen. Fir die einzelnen Module des
Studiengangs sollen Modulverantwortliche zustandig sein; diese sind derzeit allerdings noch nicht

vollstandig in den Modulbeschreibungen ausgewiesen, was noch nachzuholen ist.

In besonderem MafBe ist hervorzuheben, dass Studierende an der KSFH ein hohes Mitwirkungs-
ggf. auch Mitbestimmungsrecht haben. Uber verschiedene Gremien partizipieren sie an den Hoch-
schulstrukturen (Round Table, Fachbereichsrat), nehmen eine 3/3-Paritat in den Fachbereichen
und eine 2/3-Paritat im Senat ein, bekommen alle Unterlagen und sind bei der Verabschiedung
des Studienplans eingebunden. Sie gestalten ihre Prifungsformen mit oder fordern Bicher an,
die im bisherigen Bibliotheksbestand noch nicht vorratig sind und die im Bedarfsfall auch bestellt
werden. Als Gaste kénnen sich auch interessierte Studierende, die nicht direkt in der Gremienar-
beit eingebunden sind, beteiligen. Dieser Austausch ist sehr zu begriiBen und ermdglicht zudem
auch einen diskursiven und konstruktiven Beitrag zur Qualitats- bzw. Organisationsentwicklung.
Der niederschwellig kommunizierte Zugang zu den verantwortlichen Hochschulprofessoren er-

moglicht auch eine enge Begleitung und Betreuung von Studienarbeiten oder Anfragen aller Art.

Aus Sicht der Gutachtergruppe kénnte der Studiengang allerdings eine Verbesserung erhalten,
wenn fur die angestrebte Internationalisierung ein entsprechendes Mobilitatsfenster geschaffen
wurde (siehe auch Kap. 1.2). Erganzend sollte fir den Studiengang ein fester Ansprechpartner

mit der Funktion eines Auslandsbeauftragten implementiert werden.

Der Gutachtergruppe erscheint die Organisationsstruktur angemessen und transparent. Die Stu-
dierenden fahlen sich in der Fakultat gut vertreten und haben das Geflhl, dass ihre Probleme

Gehor finden und die Fakultat stets eine Lésung finden mochte.

3.2.2  Kooperationen

Fur die im Modul 6.2 vorgesehene Praxisvernetzung existieren bereits Kooperationen mit Externen
far unterschiedliche Einsatzmdglichkeiten. Diese sind aber nicht obligatorisch; vielmehr kénnen
die Studierenden auch eigenstandig Einsatzmoglichkeiten in der Praxis eruieren. Als weitere Ver-
anstaltungen mit externer Beteiligung kénnen Karrieretage (auch in Kooperation mit der Hoch-
schule Minchen und in bayernweiten Kooperationen), Pflegefachtage (u.a. in Kooperation mit

den Schon-Kliniken) und Praxisanleiterinnentage genannt werden.
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3.3 Prifungssystem

Jedes Modul wird mit einer Modulprifung abgeschlossen und dariber ein Modulprifungsnach-
weis erstellt. Fur die einzelnen Module sind unterschiedliche Priifungsformen grundsatzlich zulas-
sig. In der allgemeinen Priifungsordnung definiert sind die schriftliche und die mindliche Prifung.
Verschiedene Prifungsformen sind im Anhang der im Entwurf vorgelegten Studien- und Pri-
fungsordnung (Stand: 11.07.2014) verbindlich festgelegt. Die jeweils abzulegenden Prifungsleis-
tungen werden zum Beginn des Studienjahres bei der Verabschiedung des Studienplanes verbind-
lich festgelegt; daran sind auch die Studierenden beteiligt. Dartber hinaus sind die verschiedenen
Prafungsformen auch regelmaBig Gegenstand der Round Table-Gesprache. Damit wird gewahr-
leistet, dass auch innovative Prifungsformen, wie beispielsweise Portfolios, integriert werden kon-

nen.

Die Prafungsbelastung mit drei bis vier Modulprifungen im Semester erscheint moderat. Die Gut-

achtergruppe bewertet das Prifungssystem als gut.

3.4 Transparenz und Dokumentation

Alle studienrelevanten Dokumente lagen dem Gutachterteam (zumindest in der Entwurfsfassung)
vor. Vergleichbare Dokumente fir andere Studiengange der KSFH sind auch online im Internet
einsehbar. Das gleiche gilt fur Informationen hinsichtlich der Zugangsvoraussetzungen, der Im-

matrikulation, des Studienverlaufs und der Priifungsanforderungen.

Die Studien- und die Prifungsordnung war zum Zeitpunkt der Vor-Ort-Begehung noch nicht ver-
offentlicht und lag der Gutachtergruppe als Entwurfsfassung (Stand: 11.07.2014) vor. Die ab
15.03.2015 (Studienbeginn) rechtsgdltige Prifungsordnung ist somit in verabschiedeter Form

nachzureichen.

3.5 Geschlechtergerechtigkeit und Chancengleichheit

Der Nachteilsausgleich fir Studierende mit Behinderungen ist hinsichtlich zeitlicher und formaler
Vorgaben im Studium sowie bei allen abschlieBenden oder studienbegleitenden Leistungsnach-
weisen sichergestellt. Auch die Zulassungssatzung der Hochschule regelt unter § 5(6) die Verbes-
serung der Zulassungsaussichten fur Studienbewerber mit einer Schwerbehinderung, Studienbe-
werber, die an einer im Grad gleichgestellten chronischen Krankheit leiden sowie Studienbewer-
ber mit Familienangehdrigen in Pflegestufe 2 oder 3, die sie im Jahr des Erwerbs der Hochschul-

zugangsberechtigung gepflegt haben bzw. pflegen.

Die KSFH hat zur Sicherstellung der Gleichberechtigung weiterhin eine Frauenbeauftragte und

eine Behindertenbeauftragte benannt. Der Anteil weiblicher Studierender liegt in den einzelnen
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Studiengdngen zwischen 70 bis 80 Prozent. Die Hochschule bietet eine Beratung fir auslandische

Studierende an. Dariber hinaus gibt es eine Zentrale Studienberatung.

Uber das Studentenwerk gibt es fur junge Mitter/Vater die Moglichkeit, ihre Kinder in der vor Ort
ansassigen Krippe anzumelden. Aufgrund der begrenzten Anzahl von acht Platzen ist die Betreu-
ung in Anbetracht der Anzahl der Studierenden nicht fir alle Kinder gewabhrleistet, jedoch wird

erfreulicherweise in Uberlegung mit dem Neubau auch eine Aufstockung der Ressourcen anvisiert.

Nach Einschatzung des Gutachterteams ist dieser Punkt nachvollziehbar und gut dargestellt. Es ist
daher davon auszugehen, dass auch auf der Ebene des Studiengangs die Konzepte der Hoch-
schule zur Geschlechtergerechtigkeit und zur Férderung der Chancengleichheit umgesetzt wer-

den.

3.6 Fazit

Die notwendigen Ressourcen und organisatorischen Voraussetzungen scheinen weitestgehend
vorhanden zu sein, um das vorgelegte Studiengangskonzept konsequent und zielgerichtet umzu-
setzen. Problematisch erscheint allerdings die knappe Raumsituation. Hier ist erganzend ein ent-
sprechendes Raumkonzept, ggf. unter Einbeziehung der Kapazitaten am Standort Benediktbeu-
ern, vorzulegen. Im Ubrigen sind die erforderlichen Ressourcen (Personal, Sachmittel, Ausstattung)
aus Sicht des Gutachterteams fir eine erfolgreiche Implementierung des zu akkreditierenden Mas-

terstudienganges an der KSFH angemessen vorhanden und sinnvoll eingesetzt.

4  Qualitatsmanagement
4.1 Organisation und Mechanismen der Qualitatssicherung

Die Hochschule lasst ihre Studiengange durch Beteiligung am CHE-Ranking sowie am Studien-
gangsmonitor des Deutschen Zentrums fir Hochschul- und Wissenschaftsforschung bundesweit

transparent bewerten.

Mit den Studierenden werden lehrveranstaltungsbezogene Evaluationen im Dialog durchgefihrt.
Bei der Prasentation des Studiengangs wurde auf die vertrauensvolle Zusammenarbeit zwischen
Studierenden und Lehrkérper hingewiesen, jedoch ware eine anonymisierte Evaluation durch die
Studierenden sehr winschenswert. Kritikgesprache im direkten Dalog kénnten es Studierenden
erschweren, grundsatzliche Unzufriedenheit zu artikulieren, da sie beflrchten kénnten, Nachteile
dadurch zu haben. Insbesondere gilt dies in Erganzung zum ,Round Table” am Ende des Semes-

ters.
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Ansprechstelle fir die Studierenden ist das Studiensekretariat. Desweiteren werden die Evaluatio-
nen im Studiendekanat gesammelt und in einem Lehrbereicht dem Fachbereich zuganglich ge-

macht.

Hier ist zu empfehlen, dass die MaBnahmen, welche als Folge der Lehrevaluationen u.a. getroffen
werden, bereits der evaluierenden Kohorte kommuniziert werden; diese (Studierenden) profitieren
eventuell zwar nicht mehr von den Anderungen, sie kénnen aber sehen, dass Anderungen in
Anlehnung an ihre Bewertung geplant wurden, und so mit einer héheren Zufriedenheit aus den

Evaluationen hervorgehen.

Hervorzuheben sind die Kooperationstreffen mit den Praxispartnern, um eine Verzahnung mit

potentiellen Arbeitgebern ermdglichen zu kénnen.

Bislang scheint es noch keine Alumnitreffen des Fachbereichs zu geben. Befragungen der Alumni
und Einladungen zu gemeinsamen Treffen mit Studierenden kénnten eine weitere Verzahnungs-

moglichkeit zwischen Studium und Praxis bilden.

4.2 Umgang mit den Ergebnissen der Qualitatssicherung

Die Qualitatssicherung findet derzeit in erster Linie dialogisch statt. Hervorzuheben ist, dass Stu-
dierende eng in die Fortentwicklung des Studiengangs eingebunden werden. Die Motivation der

Erstsemester wird regelmaBig erhoben und diskutiert.

Es bleibt jedoch offen, wie eine Weiterentwicklung des Studiengangs in das Qualitdtsmanagement
integriert werden kann. Anzuregen ist eine starkere Hinwendung zum E-learning sowie zu Anfor-

derungen der Praxis, durch Verbleibsanalysen der Studierenden.

4.3 Fazit

Das Qualitatsmanagement sollte optimiert und weiterentwickelt werden. Fir eine Re-Akkreditie-
rung ware es sehr hilfreich, wenn die Befragungsergebnisse der Studierenden und ggf. der Alumni
detailliert dargelegt werden kédnnten. Auch sollten die Feedbackprozesse aus dem Qualitatsma-
nagement im Fachbereich und bei der Hochschulleitung dokumentiert und ggf. die vorgenomme-

nen Anderungen im Studienablauf etc. transparent gemacht werden.

Zur Durchfthrung der Befragungen der Studierenden, Alumni und Praxispartner und der Ruck-

kopplung mit dem Fachbereich sollte eine klare Zustandigkeit bestehen.

21



ACQGUIN

5 Resiimee und Bewertung der ,Kriterien des Akkreditierungsrates fiir die Ak-

kreditierung von Studiengangen” vom 08.12.2009’

Der begutachtete Studiengang entspricht den Anforderungen des Qualifikationsrahmens fir
deutsche Hochschulabschlisse vom 21.04.2005, den landesspezifischen Strukturvorgaben fir die
Akkreditierung von Bachelor- und Masterstudiengangen sowie der verbindlichen Auslegung und
Zusammenfassung dieser Dokumente durch den Akkreditierungsrat (Kriterium 2 , Konzeptionelle
Einordnung des Studiengangs in das Studiensystem”). Der Studiengang entspricht den Anforde-
rungen der Landergemeinsamen Strukturvorgaben fur die Akkreditierung von Bachelor- und Mas-
terstudiengangen vom 10.10.2003 i.d.F. vom 04.02.2010.

Hinsichtlich der weiteren Kriterien des Akkreditierungsrates stellen die Gutachter fest, dass die
Kriterien , Studierbarkeit” (Kriterium 4) [hoher Workload im 4. Semester], , Ausstattung” (Krite-
rium 7) [Notwendigkeit eines Raumkonzeptes] , Transparenz und Dokumentation” (Kriterium 8)
[fehlende Modulbeauftragte] und ,, Prifungssystem” (Kriterium 5) [Studien- und Prifungsordnung

zum Zeitpunkt der Begehung noch nicht verabschiedet] teilweise erfllt sind.

Die Kriterien ,, Qualifikationsziele” (Kriterium 1), , Studiengangskonzept” (Kriterium 3), ,Studien-
gangsbezogene Kooperationen” (Kriterium 6), , Qualitdatssicherung und Weiterentwicklung” (Kri-
terium 9) sowie , Geschlechtergerechtigkeit und Chancengleichheit” (Kriterium 11) werden als

erfullt bewertet.

Zu Kriterium 10 , Studiengange mit besonderem Profilanspruch”: Da es sich bei dem Studiengang
um einen Teilzeitstudiengang handelt, wurde er unter BerUcksichtigung der Handreichung der AG
,Studiengdnge mit besonderem Profilanspruch” (Beschluss des Akkreditierungsrates vom
10.12.2010) begutachtet. Die darin aufgefihrten Anforderungen werden insgesamt als erfillt

bewertet, in Frage gestellt wird allerdings die Studierbarkeit des 4. Semesters (s.o., Kriterium 4).
6  Akkreditierungsempfehlung der Gutachtergruppe

Die Gutachtergruppe empfiehlt die Akkreditierung mit Auflagen und Empfehlungen.

6.1 Auflagen

1. Die Studierbarkeit des Teilzeitstudiengangs muss auch im 4. Semester gewahrleistet sein.
Dariber hinaus ist die Bearbeitungszeit fur die Masterarbeit (derzeit vier Monate) entspre-

chend der vorgesehenen Anzahl an ECTS-Punkten (30) zu verlangern.

2. Modulbeauftragte sind in den Modulbeschreibungen noch auszuweisen.

' I.d.F. vom 20. Februar 2013
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Ein Raumkonzept (ggf. unter Einbeziehung der Ressourcen vom Standort Benediktbeuern)

ist fir den Studiengang einzureichen.

Die Studien- und Prifungsordnung (derzeit Entwurf vom 11.07.2014) ist in verabschiedeter

Form nachzureichen.

Empfehlungen

Das berufliche Tatigkeitsfeld sollte klarer bestimmt und die Anforderungen an die Berufs-
praxis deutlicher reflektiert werden. Die pflegewissenschaftliche Austbung und Anwen-
dung in der direkten Patientenversorgung sollten klarer definiert und dargestellt, die Tatig-
keitsfelder und -profile weiter gescharft werden. AuBerdem sollten weitere Kooperations-
partner mit klaren institutionellen Zielsetzungen bzw. Forschungsanliegen gefunden wer-
den.

Die Zugangsvoraussetzungen beztglich der Sprachanforderungen fur Englisch sollten ent-

lang des Gemeinsamen Europaischen Referenzrahmens definiert werden.

Die Methodenkompetenz sollte in einem bestimmten Umfang (ECTS-Punkte) vorausgesetzt

werden.

Im Sinne der Internationalisierung des Studiengangs sollte ein Mobilitatsfenster geschaffen
werden. Erganzend sollte fir den Studiengang ein fester Ansprechpartner mit der Funktion

eines Auslandsbeauftragten implementiert werden.

Um die Arbeitsbelastung im vierten Semester zu reduzieren sollte Uberlegt werden, bereits

das Ende des dritten Semesters flr den Beginn der Masterarbeit zu nutzen.

Die Modulbeschreibungen sollten um Aspekte zur Praxiseinmindung (z.B. Projektmanage-
ment) und zur Wahrnehmung von Aufgaben im wissenschaftlichen Umfeld (z.B. Akquise

von Forschungsmitteln) erganzt werden.

BezUglich der Vergabe des Abschlussgrades ,, Master of Science” sollten Vergleiche hinzu-

gezogen werden.

Das Qualitatsmanagement sollte optimiert und weiterentwickelt werden.
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IV  Beschluss/Beschliisse der Akkreditierungskommission von ACQUIN?

1 Akkreditierungsbeschluss

Auf der Grundlage des Gutachterberichts, der Stellungnahme der Hochschule und der Stellung-
nahme des Fachausschusses fasste die Akkreditierungskommission in ihrer Sitzung am 31. Marz

2015 folgenden Beschluss:

Der Masterstudiengang ,,Pflegewissenschaft — Innovative Versorgungskonzepte” (M.Sc.)

wird mit folgenden Auflagen erstmalig akkreditiert:

) Die Studierbarkeit des Teilzeitstudiengangs muss auch im 4. Semester gewahrleis-
tet sein. Dariiber hinaus ist die Bearbeitungszeit fiir die Masterarbeit (derzeit vier
Monate) entsprechend der vorgesehenen Anzahl an ECTS-Punkten (30) zu verlan-

gern.

. Ein Raumkonzept (ggf. unter Einbeziehung der Ressourcen vom Standort Benedikt-

beuern) ist fiir den Studiengang einzureichen.

. Die Studien- und Priifungsordnung (derzeit Entwurf vom 11.07.2014) ist in verab-

schiedeter Form nachzureichen.
Die Akkreditierung ist befristet und gilt bis 30. September 2016.

Bei Feststellung der Erfiillung der Auflagen durch die Akkreditierungskommission nach
Vorlage des Nachweises bis 1. Januar 2016 wird der Studiengang bis 30. September 2020
akkreditiert. Bei mangelndem Nachweis der Auflagenerfiillung wird die Akkreditierung

nicht verlangert.

Das Akkreditierungsverfahren kann nach Stellungnahme der Hochschule fiir eine Frist
von hochstens 18 Monaten ausgesetzt werden, wenn zu erwarten ist, dass die Hoch-
schule die Mangel in dieser Frist behebt. Diese Stellungnahme ist bis 29. Mai 2015 in der

Geschéaftsstelle einzureichen.

Fur die Weiterentwicklung des Studienprogramms werden folgende Empfehlungen ausgespro-

chen:

2 GemdB Ziffer 1.1.3 und Ziffer 1.1.6 der ,Regeln fir die Akkreditierung von Studiengédngen und die
Systemakkreditierung” des Akkreditierungsrates nimmt ausschlieBlich die Gutachtergruppe die Bewer-
tung der Einhaltung der Kriterien fir die Akkreditierung von Studiengdngen vor und dokumentiert diese.
Etwaige von den Gutachtern aufgefiihrte Méangel bzw. Kritikpunkte werden jedoch bisweilen durch die
Stellungnahme der Hochschule zum Gutachterbericht geheilt bzw. ausgerdumt, oder aber die Akkredi-
tierungskommission spricht auf Grundlage ihres (bergeordneten Blickwinkels bzw. aus Griinden der
Konsistenzwahrung zusétzliche Auflagen aus, weshalb der Beschluss der Akkreditierungskommission
von der Akkreditierungsempfehlung der Gutachtergruppe abweichen kann.
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. Das berufliche Tatigkeitsfeld sollte klarer bestimmt und die Anforderungen an die Berufs-
praxis deutlicher reflektiert werden. Die pflegewissenschaftliche Austbung und Anwen-
dung in der direkten Patientenversorgung sollten klarer definiert und dargestellt, die Tatig-
keitsfelder und -profile weiter gescharft werden. AuBBerdem sollten weitere Kooperations-
partner mit klaren institutionellen Zielsetzungen bzw. Forschungsanliegen gefunden wer-

den.

. Die Zugangsvoraussetzungen beziglich der Sprachanforderungen fur Englisch sollten ent-

lang des Gemeinsamen Europaischen Referenzrahmens definiert werden.

. Um die Arbeitsbelastung im vierten Semester zu reduzieren sollte Uberlegt werden, bereits

das Ende des dritten Semesters flr den Beginn der Masterarbeit zu nutzen.

o Die Modulbeschreibungen sollten um Aspekte zur Praxiseinmindung (z.B. Projektmanage-
ment) und zur Wahrnehmung von Aufgaben im wissenschaftlichen Umfeld (z.B. Akquise

von Forschungsmitteln) erganzt werden.
) Modulbeauftragte sollten in den Modulbeschreibungen noch ausgewiesen werden.
o Das Qualitatsmanagement sollte optimiert und weiterentwickelt werden.

Die Akkreditierungskommission weicht in ihrer Akkreditierungsentscheidung in den folgenden

Punkten von der gutachterlichen Bewertung ab:

Anderung von Auflage zu Empfehlung (hier urspriingliche Formulierung)

. Modulbeauftragte sind in den Modulbeschreibungen noch auszuweisen.
Begrindung:

Die Modulverantwortung liegt bei der Studiengangsleitung und ist damit formal geregelt.

2  Feststellung der Auflagenerfiillung

Die Hochschule reichte fristgerecht die Unterlagen zum Nachweis der Erfullung der Auflagen ein.
Diese wurden an den Fachausschuss mit der Bitte um Stellungnahme weitergeleitet. Der Fachaus-
schuss sah die Auflagen als erfillt an. Auf Grundlage der Stellungnahme des Fachausschusses
fasste die Akkreditierungskommission in ihrer Sitzung am 29. September 2015 folgenden Be-

schluss:

Die Auflagen des Masterstudiengangs , Pflegewissenschaft — Innovative Versorgungs-
konzepte” (M.Sc.) sind erfiillt. Die Akkreditierung wird bis zum 30. September 2020 ver-

langert.
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3  Wesentliche Anderung

Die Katholische Stiftungsfachhochschule Minchen hat mit Schreiben vom 23. Februar 2018 eine
wesentliche Anderung des Masterstudiengangs , Pflegewissenschaft — Innovative Versorgungs-
konzepte” (M.Sc.) (Anderung der Studiengangsbezeichnung in ,, Angewandte Versorgungsfor-
schung”) angezeigt. Nachdem die Akkreditierungskommission in ihrer Sitzung am 26. Marz 2018
dieser Anderung zunéchst nicht zustimmte, da von der Hochschule widerspriichliche Dokumente
vorlagen, wurde auf Grundlage nachgereichter Unterlagen der Umbenennung zugestimmt und
auf der Sitzung am 18. Juni 2018 folgender Beschluss gefasst:

Der Umbenennung des Masterstudiengangs wird zugestimmt. Der Masterstudiengang

~Angewandte Versorgungsforschung” (M.Sc.) ist weiter bis 30. September 2020 akkredi-
tiert.

Es wird eine aktualisierte Urkunde ausgestelit.
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