‘Anlage zum DKG-Rundschreiben Nr. 228/2007 vom 25.09.2007

Ausbildung zu Operationstechnischen Assistentinnen/Assistenten

Die DKG hat am 19. 007 in ihrer 248 Vorstandssitzung die
nachstehende Empfehiung zur Ausbildung und Prufung von Operationstechnischen

September

Assistentinnen/Assistenten (OTA) verabschiedet. Sie hat damit auch beschlossen,
dass — solange eine bundesweite Regelung oder in einem Bundesland eine
landesweite Regelung der Ausbildung im Sinne dieser Empfehlung nicht besteht —
die DKG die Anerkennung der Schulen nach MaBgabe dieser Empfehlung vornimmit.

Das Inkraftireten der Empfehlung wurde auf den | 'emb ;
Die DKG wird im Bedarfsfall zu Anerkennungsantrdgen Sachverstandlge anhdren.

DKG-Empfehlung zur Ausbildung und Prifung von

Operationstechnischen Assistentinnen/Assistenten
September 2007 -

- Empfehlung der Deutschen Krankenhausgesellschaft vom

I. Aufgabengebiet

§ 1 Ziel der Ausbildung

(1) Die Ausbildung zur Operationstechnischen Assistentin/zum
Operationstechnischen Assistenten (OTA) soll die Schillerinnen und Schiiler”
mit den vielfiltigen Aufgaben im Operationsdienst und den folgenden
Funktionsbereichen:

- Ambulanz,

- Endoskopie und

- Zentralsterilisation

vertraut machen.

Die Ausbildung soll ihnen die zur Erflllung dieser Aufgaben erforderlichen
speziellen Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten vermitteln.

" Mit der Bezeichnung "Schiler" sind im weiteren Text auch die Schillerinnen gemeint.



(2)

(3)

§2

-o.

Zu den Aufgaben einer/eines OTA zéhlen insbesondere

10.
11.
12.

die fachkundige Betreuung der Patientinnen und Patienten unter
Bericksichtigung ihrer physischen und psychischen Situation wéhrend
ihres OP- und Funktionsabteilungsaufenthaltes,

die selbstdndige Organisation und Koordination der Arbeitsablaufe in den
genannten Funktionsabteilungen,

die Vor- und Nachbereitung des Operationssaales,

die Vorbereitung bevorsiehender Operationen einschlieBlich der
Instrumente,

die Unterstitzung der operierenden Gruppe vor, wéhrend und nach der
Operation (Springertatigkeit),

die Instrumentation in den unterschiedlichen Fachbereichen,

die Wiederaufbereitung des Instrumentariums,

die Sachkenntnis und Wartung von medizinischen Apparaten und
Materialien,

die Verantwortung flr aseptische Arbeitsweise,

die Verantwortung far die Durchflihrung hygienischer Maf3nahmen,
administrative Aufgaben,

die Anleitung beziehungsweise Ausbildung von neuen Mitarbeitern und
Schilern.

Die Befahigung zur Ubernahme der genannten Aufgaben soll durch

theoretische und praktische Ausbildung, insbesondere auch durch Vermitilung

patientenorientierter Verhaltensweisen und Einstellungen, erzielt werden.

Wer einen dreijdhrigen Ausbildungsgang enisprechend dieser Empfehlung

erfolgreich absolviert hat, darf die Bezeichnung "Operationstechnische

Assistentin/Operationstechnischer Assistent (DKG)" flihren.



(2) Im Ubrigen wird eine Ausbildung anerkannt, wenn die Gleichwertigkeit des

Ausbildungsstandes nachgewiesen wird. Auf Antrag kann eine andere
abgeschlossene Ausbildung im Umfang ihrer Gleichwertigkeit bis zu zwei
Drittein der Gesamistunden der Ausbildung auf die Dauer einer Ausbildung
nach § 5 Abs. 1 angerechnet werden.

Schulen

§3

(1) OTA-Schulen sind mit dem Krankenhaus verbundene Einrichtungen, die als zur

(@)

Ausbildung geeignet anerkannt worden sind?.
OTA-Schulen sind geeignet fir die Ausbildung, wenn

1. sie entweder von einer Lehrerin? /einem Lehrer® oder gemeinsam von
einer Lehrerin/einem lLehrer und einer Fach&rztin/einem Facharzt eines
operativen Fachgebietes oder einer Lehrerin/einem Lehrer und der
Pflegedienstleitung geleitet werden und

eine Gesundheits- und Krankenpflegerin?/ein  Gesundheits- und
Krankenpfleger/eine  Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin®/ein
Gesundheits- und  Krankenpfleger® fir den Operationsdienst
beziehungsweise eine/fein OTA mit didaktischer und pé&dagogischer

2)

3

4)

Solange eine bundesweite Regelung oder in einem Bundesland eine landesrechtliche Regelung
der Ausbildung im Sinne dieser Empfehlung nicht besteht, nimmt die DKG die Anerkennung der
Schulen nach MaBgabe dieser Empfehlung vor.

Das heif3t, einerfeinem Krankenschwester/-pfleger beziehungsweise einer/einem
Kinderkrankenschwester/-pfleger oder einer/feinem OTA mit abgeschlossener Aus- oder
Weiterbildung zur Unterrichtserteilung oder mit vergleichbarer pflegepadagogischer Qualifikation
gemal der DKG-Empfehlung zur Weiterbildung und Prifung von Krankenschwestern,
Krankenpflegern, Kinderkrankenschwestern und Kinderkrankenpflegern fir die Lehrtatigkeit und
Leitung an Schulen fir Krankenpflegeberufe vom 05. Juni 1989 (val. das Krankenhaus 1989,
S. 453).

Fir Personen, die die Ausbildung vor dem 01.01.2004 abgeschlossen haben, gelten die
Berufshezeichnungen nach §1 Abs.1 Nr.1 und 2 des Gesetzes Uber die Berufe in der
Krankenpflege (Krankenpflegegesetz - KrPflG) vom 04.06.1985 entsprechend und sind im weiteren
Text auch gemeint.



Vorbildung hauptamtlich flr die Ausbildung tatig ist (verantworlliche
Leiterin/verantwortlicher Leiter der Ausbildung);

2. eine im Verhdltnis zur Zahl der Ausbildungsplédtze ausreichende Zahl von
Lehrerinnen/l.ehrern, Fachkrankenpflegepersonen fir die entsprechenden
Funktionsdienste beziehungsweise QOTAs sowie an der Ausbildung
mitwirkenden Facharztinnen/-arzten und weiteren Fachkréften zur
Verfligung steht;

3. ausreichende, unter Anleitung stehende Arbeitsplatze far die praktische
Ausbildung in den Fachgebieten und Bereichen geméB §5 Absatz5

nachgewiesen werden;

6. eine sinnvolle Koppelung der theoretischen und praktischen Ausbildung

gewéhrleistet ist;

7. ein detailierter Lehrplan mit Lernzielen und  zugeordneter

Dozentenqualifikation vorliegt.

lll. Ausbildung

§ 4 Voraussetzung fir die Teilnahme

(1) Voraussetzung flr den Zugang zur Ausbildung nach § 5 Abs. 1 ist

1. dass die Bewerberin oder der Bewerber in gesundheitlicher Hinsicht zur
Ausubung des Berufes geeignet ist und



(2)

2. der Realschulabschluss oder eine andere gleichwertige, abgeschlossene
Schulbildung oder

3. der Hauptschulabschiuss oder eine gleichwertige Schulbildung, zusammen

mit

a) einer erfolgreich abgeschlossenen Berufsausbildung mit einer

vorgesehenen Ausbildungsdauer von mindestens zwei Jahren oder

b) die Erlaubnis als Krankenpflegehelferin oder Krankenpflegehelfer oder
einer erfolgreich  abgeschlossenen landesrechtlich  geregelten
Ausbildung von mindestens einjahriger Dauer in der Krankenpflegehilfe
oder Altenpflegehilfe

Fir Gesundheits- und Krankenpflegerinnen, Gesundheiis- und Krankenpfleger,
Gesundheits- und  Kinderkrankenpflegerinnen und  Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger kann die Ausbildung auf Antrag um zwélf Monate verk(rzt
werden, wenn mindestens eine Tatigkeit von sechs Monaten im Operationsdienst

nachgewiesen ist.

Far Arzthelferinnen/Arzthelfer kann die Ausbildung um sechs Monate verk(rzt
werden, wenn sie mindestens eine Tatigkeit von sechs Monaten im
Operationsdienst bzw. operativen Bereich (zum Beispiel bei einem
niedergelassenen Chirurgen) nachweisen koénnen® und dariiber hinaus
gegebenenfalls eine Aufnahmeprifung® an der OTA-Schule bestehen.

5)

Die Tatigkeit muss in ginem obligatorischen bzw. fakultativen Fachgebiet geméaB § 5 Abs. 5 Nr. 1,
2, 3 oder 5 nachgewiesen werden.

) Sofern eine Aufnahmepriifung fiir erforderlich gehalten wird, kann die Leitung der OTA-Schule,

gegebenenfalls im Benehmen mit der verantwortlichen OTA-Ausbildungsleitung, selbstandig
festlegen, welche Form der Prifung von der Bewerberin/dem Bewerber zu absolvieren ist.



§ 5 Form, Dauer und Gliederung der Ausbildung

(1)  Die Ausbildung fir Operationstechnische Assistentinner/Assistenten dauert drei

Jahre. Sie findet an anerkannten OTA-Schulen als Lehrgang mit theoretischem
und praktischem Unterricht sowie mit einer in den Lehrgang eingegliederten
praktischen Ausbildung in kinftigen Aufgabenbereichen statt. Beim praktischen

Einsatz muss der Ausbildungsauftrag gewahrt bleiben.

(2) Der Lehrgang umfasst
1.  mindestens 1600 Stunden theoretischen und praktischen Unterricht,
2. mindestens 3000 Stunden praktische Ausbildung unter fachkundiger
Anleitung” an obligatorischen und fakultativen Einsatzplatzen,
3. die Prufung.

(3) Es ist empfehlenswert, die theoretische Ausbildung im Rabmen von
Studientagen mit Blockunterricht zu vermitteln.

(4) Der theoretische und praktische Unterricht umfasst folgende Unterrichtsfacher:

" Die fachkundige Anleitung wahrend der praktischen Ausbildung ist durch geeignete Fachkréfte
sicherzustellen. Zur Praxisanleitung geeignet sind Fachkrankenpflegepersonen fir den
Cperationsdienst bzw. OTAs, die (ber eine Berufserfahrung von mindestens zwei Jahren sowie
cine berufspadagogische Zusatzqualifikation im Umfang von mindestens 200 Stunden verfligen.
Die vorgenannten Voraussetzungen gelien als erflllt, wenn zur Praxisanleitung Personen
eingesetzt werden, die bei Inkraftireten dieser Ausbildungs- und Prifungsempfehlung (liber eine
berufspadagogische Zusatzqualifikation im Umifang von mindestens 160 Stunden verfligen oder an
einer solchen ZusatzqualifikationsmaBnahme teilnehmen und diese erfolgreich abschlieBen.



Unterrichtsfécher Mindeststundenzahl!
-} Berufsfachkunde 430
- Allgemeine und spezielle OP-Lehre
- Betreuung und technische Assistenz in den Tatigkeitsfeldern
Ambulanz und Endoskopie
o Anatomie/Physiologie 160
- Topographische Anatomie
° Anésthesie und Noftfallversorgung 50
- Grundlagen der Anasthesie
- Erste Hilfe und Reanimation
L) Arzneimittellehre 40
® Berufs-, Gesetzes- und Staatsburgerkunde 90
® Chirurgie 330
- Grundlagen der Chirurgie 20
- Gefaf3chirurgie 20
- Gyn&kologie und Geburishilfe 20
- Handchirurgie 10
- Herz-Thorax-Chirurgie 20
- HNO 20
- Kinderchirurgie 10
- Mund-Kiefer-Gesichts-Chirurgie 10
- Neurochirurgie 20
- Ophthalmologie 10
- Orthopédie 20
- Plastische- und Wiederherstellungschirurgie 10
- Traumatologie 40
- Urologie 20
- Viszerale Chirurgie 80
® Hygiene und medizinische Mikrobiologie 100
- Zentrale Sterilgut- und Versorgungs-Abteilung (ZSVA)
- Allgemeine Hygiene und Umwelischutz
- Krankenhaushygiene
- Medizinische Mikrobiologie
o Krankheitslehre 50
- Aligemeine Krankheitslehre
- Innere Medizin
o Krankenhausbetriebslehre 50
- Organisation und Dokumentation
- EDV
° Physik und Chemie 40
e Psychologie und Soziologie 80
@ Sozialmedizin 20
] Strahlenschutz 24
® Lehr-/Lernmethodik, Anleitung 30
° Unfallverhltung 10
Zur freien Verflgung (insbesondere zur Verwendung von Klinischen 96
Unterrichtsanteilen)
Stundenzahl insgesamt 1.600 -




(5) Die praktische Ausbildung findet in den folgenden Fachgebieten und Bereichen
stait:

1. Chirurgische Fachgebiete

- Viszerale Chirurgie 600 Stunden
- Traumatologie oder Orthopédie® 600 Stunden
- Gynékologie oder Urologie® 200 Stunden

2. Woeitere chirurgische Fachgebiete® (fakuitativ) 600 Stunden
- GeféBchirurgie

- Augenchirurgie

- Plastische Chirurgie
- HNO

- Thoraxchirurgie

- Neurochirurgie

- und andere
3. Ambulanzen/Notfallaufnahme 250 Stunden
4. Zentralsterilisation 120 Stunden
5. Endoskopie 200 Stunden
6. Pflegepraktikum auf einer Station eines
chirurgischen Fachgebietes 100 Stunden
7. Zur Verteilung auf die Bereiche 1 und 2 200 Stunden
8.  Zur Verteilung auf die Bereiche 3-6 130 Stunden
3.000 Stunden

¥ Sofern in beiden chirurgischen Fachgebieten praktisch ausgebildet werden soll, kann eines als
fakultatives, chirurgisches Fachgebiet bewertet werden.

? Je Fachgebiet ist von einem Einsatz von mindestens 200 Stunden auszugehen, und zwar in
Abhdangigkeit zu dem jeweiligen, operativen Leistungsspektrum.



ntrag des Schiilers die

derlich. ist, um das

nde des Ausbildungsverhiltnisses

(1) Auf die Dauer einer Ausbildung nach § 5 Absatz 1 werden angerechnet

1. Urlaub, einschlieBlich Bildungsurlaub,
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Unterbrechungen durch Krankheit oder aus anderen, von der Schiilerin
oder dem Schuiler nicht zu vertretenden Griinden bis zu zehn Prozent der
Stunden des Unterrichts sowie bis zu zehn Prozent der Stunden der
praktischen Ausbildung nach § 5 Absétz 2 Nummer 2 und

Unterbrechungen wegen Schwangerschaft bei Schilerinnen; die
Unterbrechung der Ausbildung darf einschlieBlich der Fehlzeiten nach
Nummer 2 eine Gesamtdauer von 14 Wochen nicht Uberschreiten

(2) Auf Antrag kénnen auch dar(ber hinausgehende Fehlzeiten berlcksichtigt

werden, soweit eine besondere Harte vorliegt und das Ausbildungsziel durch

die Anrechnung nicht gefahrdet wird.

IV. Prifung

§ 9 Priifungsausschuss

(1) Von der Schule ist ein Prifungsausschuss zu bilden.

(2) Der Prifungsausschuss besteht aus

1.
2.
3.

der Schulleitung,

den an der Ausbildung verantwortlich beteiligten Fachéarzten',

mindestens einer an der Ausbildung beteiligten Lehrkraft (Gesundheits-
und Krankenpflegerin/Gesundheits- und Krankenpfleger/Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerin/Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger be-
ziehungsweise OTA) mit entsprechender OP-Erfahrung,

gegebenenfalls einer Fachpriferin oder einem Fachprifer, die oder der als
Praxisanleitung nach § 5 Absatz 2 Nummer 2 tétig ist,

gegebenenfalls einem Medizinalbeamten/einer Medizinalbeamtin der
zustandigen Behdrde.

Y GemaB § 15.
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(3) Der Trager der OTA-Schule bestellt widerruflich die Vorsitzende/den
Vorsitzenden und auf Vorschlag der Leitung der Ausbildung die Ubrigen
Mitglieder des Prufungsausschusses. Sofern der Vorsitz nicht durch eine(n)
Medizinalbeamtin/Medizinalbeamten der zustandigen Behorde wahrgenommen
wird, ist er von einer Person gemal Absaiz 2 der die Prdfung durchfuhrenden
OTA-Schule wahrzunehmen. Fir jedes Mitglieder des Prifungsausschusses
sind Stellvertreter zu bestellen. Der Trdger der OTA-Schule kann als
Beobachter eine Person aus einer anderen von der DKG anerkannten OTA-

Schule hinzuziehen. Diese Person ist nicht stimmberechtigi.
(4) Prifer sind Lehrkrafie des jeweiligen Fachgebietes.

(5) Der Prdfungsausschuss entscheidet mit Stimmenmehrheit. Bei
Stimmengleichheit gibt die Stimme der/des Vorsitzenden den Ausschlag.

(1) Die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses entscheidet auf Antrag des
Priflings Gber die Zulassung zur Abschlussprifung und seizt die
Prifungstermine im Benehmen mit der Schulleitung fest. Der Prifungsbeginn
soll nicht friiher als drei Monate vor dem Ende der Ausbildung liegen.

(2) Die Zulassung zur Abschlussprifung wird erteili, wenn folgende Nachweise
vorliegen:

1. die Geburtsurkunde oder ein Auszug aus dem Familienbuch der Eltern und
alle Urkunden, die eine spétere Namensédnderung bescheinigen,

2. die Bescheinigung (ber die Teilnahme am theoretischen Unterricht nach
§ 5,

3. die Bescheinigung Uber die Teilnahme am praktischen Unterricht nach § 5,
Bescheinigungen Uber die abgeleisieten praktischen Einsdtze nach § 5,
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5. mit mindestens "ausreichend" bewertete theoretische und praktische
Leistungen wahrend der Ausbildung durch die Lehrkrafte des Ausbildungs-
lehrganges unter Verwendung des in § 17 vorgesehenen Bewertungsmal-
stabes.

(3) Die oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses setzt auf Vorschlag der

Zeitpunkt der Prifungen

(1) Die Zulassung zur Abschlussprifung sowie die Prifungstermine sollen dem
Prifling spatestens vier Wochen vor Prufungsbeginn schriftlich mitgeteilt
werden.

(2) Die oder der Vorsitzende des Prifungsausschusses setzt im Einvernehmen mit
der verantwortlichen Leitung der Ausbildung den Zeitpunki der Prifungsteile
fest und veranlasst die Ladung der Priiflinge und des Prifungsausschusses.

§ 12 Erkrankuing, Riicktritt;

(1) Ist der Prifling durch Krankheit oder sonstige von ihm nicht zu vertretende
Umstdnde an der Ablegung der Prlfung oder von Prifungsabschnitten
verhindert, so hat er dies bei Erkrankung durch ein &rziliches Zeugnis, im

dbrigen in sonst geeigneter Form, unverziglich nachzuweisen.

(2) Der Prifling kann in  begrindeten Fallen mit Genehmigung der
Vorsitzenden/des Vorsitzenden des Prifungsausschusses von der Prdfung

zurlcktreten.



(4)

(5)

(1)

(3)
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Vor Beginn eines jeden Teils der Prifung ist der Prifling zu befragen, ob er
gesundheitliche Bedenken gegen seine Prifungsfahigkeit vorzubringen hat.

Bricht der Prifling aus den in Absatz 1, 2 oder 3 genannten Griinden die
Prifung ab, so wird die Prifung an einem von der Vorsitzenden/von dem
Vorsitzenden des Prifungsausschusses zu bestimmenden Termin forigesetzi.
Der Prifungsausschuss entscheidet, in welchem Umfang die bereits gepriften
Fécher anzurechen sind.

Erscheint ein Prifling ohne ausreichende Begriindung an einem Prifungstage
nicht oder tritt er ohne Genehmigung der Vorsitzenden/des Vorsitzenden des
Prifungsausschusses zurlck, so gilt der jeweilige Prifungsteil als nicht
bestanden.

Die PrGfung besteht aus einer schriftlichen, mindlichen und praktischen
Prifung.

Der Prifling legt die Prifung bei der OTA-Schule ab, an der er die Ausbildung
abschlief3t.

Die oder der Vorsiizende des Prifungsausschusses leitet die Prifung. Sie/Er
bestimmt im Einvernehmen mit der verantwortlichen Leitung der Ausbildung die
Priferinnen/die Prifer fir die einzelnen Schwerpunkte und die Teile der
Prifung. Sie/Er ist jederzeit berechtigt, sich an der Prifung zu beteiligen.

Die Prlfung ist nicht offentlich. Der Prifungsausschuss kann einzelnen
Personen bei Nachweis eines berechtigien Interesses gestatten, als Zuhorer an
der Priifung teilzunehmen.
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§ 14 Schriftliche Priifung

(1) Die schriftliche Prifung besteht aus unter Aufsicht anzufertigenden Arbeiten.
Sie finden an zwei aufeinander folgenden Tagen stati.

(2) Der Prifling hat zu den Unterrichisfachern
1.  Berufsfachkunde und Hygiene
2. Chirurgische Fachgebiete und Krankheitslehre
3. Anatomie und Physiologie
4. Berufs-, Gesetzes- und Staatsbirgerkunde
schriftlich gestellte Fragen/Aufgaben zu beantworten.

(3) Die Aufsichtsarbeiten in den Unterrichtsfichern 1 und 2 dauern jeweils 120
Minuten, in den Unterrichtsfichern 3 und 4 jeweils 60 Minuten. Jede

Aufsichtsarbeit ist von zwei Fachprifern unabh&ngig voneinander zu benoten.
(4) Die Prufungsnote fir den schriftlichen Teil wird wie folgt ermittelt:

e  Fach 1 mit dem Faktor 3 multiplizieren,
® Fach 2 und Fach 3 mit dem Faktor 2 multiplizieren,
@ Fach 4 mit dem Faktor 1 multiplizieren.

Die Summe der gewichteten Noten wird durch die Summe der Faktoren
dividiert.

§ 15 Mindliche Priifung

(1) Der mindliche Teil der Prufung erstreckt sich auf folgende Unterrichtsfacher:
e  Berufsfachkunde und Hygiene
e  Chirurgische Fachgebiete einschlieBlich Anatomie/Physiologie
e Psychologie, Soziologie und Sozialmedizin.



(2)

(3)
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Gepruft wird einzeln oder in Gruppen bis zu vier Priflingen. In den
vorgenannten Unterrichtsfachern soll der Prifling mindestens 10 Minuten und
nicht langer als 15 Minuten geprift werden.

Jedes der vorgenannten Unterrichtsfacher wird von mindestens einer
Fachpriferin/einem Fachprifer abgenommen und benotet. Aus dem
Durchschnitt der Noten der Fachpriferinnen/der Fachprifer bildet die
Vorsitzende/der Vorsitzende des Prifungsausschusses im Benehmen mit den
Fachpriferinnen/den Fachprifern die Prifungsnote fir den mundlichen Teil der

Prifung.

Die Prifung beinhaltet folgende Aufgabenstellungen:

1. Einholen von Informationen Uber die geplante Operation, einschiieBlich
Ersteliung einer Dokumentation,

2. Darstellung des geplanten Arbeitsablaufes'?,

3. Vorbereitung, Instrumentation und Nachsorge der Operation.

Die Auswahl der Operation erfolgt durch die Fachprifer im Einvernehmen mit
der/dem verantwortlichen Operateurin/Operateur.

Die Priifungsdauer umfasst einschlie3lich Absatz 2 Nummer 1 insgesamt in der
Regel maximal sechs Stunden und kann auf zwei aufeinander folgende Tage
verteilt werden. Sofern durch die Dauer der Operation die Gesamtprifungszeit
unterschritten wird, kann der Prifling im Anschluss bis zur Vollendung der

sechsten Stunde im Rahmen der Springertatigkeit gepruft werden.

¥l Die Teile. 1.und 2 soliten den Zeitraum von zwei Stunden nicht iberschreiten.
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Die Fachpriiferinnen/die Fachprifer ermitteln die Note getrennt. Aus den Noten
der Fachpriferinnen/der Fachprifer bildet die oder der Vorsitzende des
Prifungsausschusses im Benehmen mit den Fachpruferinnen/den Fachprifern
die Prifungsnote fir den praktischen Teil der Prafung.

§ 17 Benotung

Fi
Le

r die nach dieser Ausbildungs- und Priifungsempfehlung zu bewertenden
istungen gelten folgende Noten:

"sehr gut" (1), wenn die Leistung den Anforderungen in besonderem Masse
entspricht (bei Werten bis unter 1,5),

"gut" (2), wenn die Leistung den Anforderungen voll entspricht (bei Werten von 1,5
bis unter 2,5),

"befriedigend” (3), wenn die Leistung im allgemeinen den Anforderungen
entspricht (bei Werten von 2,5 bis unter 3,5),

"ausreichend" {4), wenn die Leistung zwar Mangel aufweist, aber im ganzen den
Anforderungen noch entspricht (bei Werten von 3,5 bis unter 4,5),

"mangelhaft" (5), wenn die Leistung den Anforderungen nicht entspricht, jedoch
erkennen lasst, dass die notwendigen Grundkenntnisse vorhanden sind und die
Mangel in absehbarer Zeit behoben werden kénnen (bei Werten von 4,5 bis unter
5,5),

"ungenligend" (6), wenn die Leistung den Anforderungen nicht entspricht und
selbst die Grundkenninisse so llickenhaft sind, dass die Méngel in absehbarer Zeit
nicht behoben werden kénnen {bei Werten ab 5,5).



-17 -

Uber die Prifung ist fir jeden Prifling eine Niederschrift zu fertigen, aus der
Gegenstand, Ablauf und Ergebnis der Prifung und etwa vorkommende
UnregelméBigkeiten hervorgehen. Die Niederschrift ist von der Vorsitzenden/von

dem Vorsitzenden des Prifungsausschusses und den Mitgliedern des

Priifungsausschusses zu unterzeichnen. Schriftliche Aufsichtsarbeiten sowie Antrdge
a lassul | hrifter €

hre

§ 19 Tauschungsversuche und Ordnungsvi

Die oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses kann bei Priflingen, die die
ordnungsgemafie Durchfihrung der Prifung in erheblichem Mafe gestdrt oder sich
eines Tauschungsversuchs schuldig gemacht haben, den betreffenden Teil der
Prifung flr nicht bestanden erklaren; § 20 Absatz 3 gilt entsprechend. Eine solche
Entscheidung ist im Falle der Stérung der Prifung nur bis zum Abschiuss der
gesamten Prifung, im Falle eines Tauschungsversuchs nur innerhalb von drei
Jahren nach Abschluss der Prufung zuldssig.

§ 20 Gesamtergebnis, Bestehen und Wiederholung der Priifung

(1) Nach den Ergebnissen der schriftlichen, miindlichen und praktischen Prifung
ermittelt der Prifungsausschuss unter Berlcksichtigung der wahrend der

Ausbildung gezeigten Leistungen nach § 70 Absatz 3 und unter Verwendung

des in § 17 vorgesehenen BewertungsmaBstabes das Gesamtergebnis der

Prifung.

(2) Die Prifung ist bestanden, wenn jeder der nach §713 Abc
vorgeschriebenen Priifungsteile mit mindestens ,ausreichend” bewertet wird.



-18 -

(3) Jeder Prifungsteil nach § 13 Absatz 1 kann einmal wiederholt werden, wenn
der Prifling in diesem Prifungsteil die Note "mangelhaft’ oder "ungentgend"”

erhaliten hat.

(5) Die Wiederholungsprifung muss spétestens zwdlf Monate nach der letzten
Prifung abgeschlossen sein. Der Prifungsausschuss bestimmt den

Priafungstermin.
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V. Ausbildungsverhaltnis

§ 22 Gestaltung des Ausbildungsverhéltnisses

(6)
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(7) . Dem Schiller ist die Vergiitung auch zu zahlen

drei. Monaten nach Beendigun Ausbildungsverhalinisses

geltend gemacht wird.
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V1. Schlussregelung
§ 23 Inkraftireten, AuBerkrafttreten

9. September
die’ Ausbildun
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ZEUGNIS

Frau/Herr .

geb. am . in

hat die Prifung zum Operationstechnischen Assistenten nach § 20 der DKG-
Empfehlung zur Ausbildung und Prifung von Operationstechnischen Assistentinnen/
Assistenten vom 19. September 2007 - vgl. ,das Krankenhaus* XX/2007, S. XX ff. -
vor dem Prifungsausschuss an der

Name der Schule

Aushbildungsstétte fir Operationstechnische AssistentiINNEN (DKG)

bestanden und ist berechtigt, die Bezeichnung

~Operationstechnische Assistentin/
Operationstechnischer Assistent (DKG)“

zu flihren.

Er hat folgende Priifungsnoten erhalten:
Schriftliche Prafung ..o
Mindiiche Prafung ..o
Prakiische Prifung .o
Gesamtergebnis * . ( )

Der Priifungsausschuss
Ort, den 00.00.0000

...............................................................

Vorsitzende(s) Fraw/ Herr Name — Bezeichnung der
Institution

Die Krankenhausgesellschaft bestatigt
s die Anerkennung der OQTA-Schule durch die DKG und
« den erfolgreichen Abschluss der Ausbildung.

Ort, den 00.00.0000

...............................................................

Deutsche Krankenhausgeselischaft (DKG)

Ausblldungsgesamtergebnls Prilfungsnoten unter angemessener Berlicksichtigung (25/ )
aller schriflichen, miindlichen, prakiischen Vornoten nach §20°'Abs. 1 DKG-Empl-vom 19:09:2007.
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Seite 2 des Zeugnisses von Frau/Hetr:_
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Anlage 2 zu § 22

(Muster-) Ausbildungsvertrag

Zwischen

dem Muster-Krankenhaus, Musterstadt
(Trager der Ausbildung)

und

Anrede, Vorname, Name
geboren am "Geburtstag" in "Geburisort"
wohnhaft in "Postieitzahl" "Ort", "Stra3e",

wird mit Zustimmung des gesetzlichen Vertreters

Frau/Herrn
wohnhaft in

vorbehaltlich der gesundheitlichen Eignung folgender Ausbildungsvertrag geschios-
sen:

§1
Art der Ausbildung

Die Schiller/Der Schiller wird fir den Beruf einer/eines Operationstechnischen
Assistentin/Operationstechnischen Assistenten - OTA - nach der Empfehlung zur
Ausbildung und Prufung von Operationstechnischen
Assistentinnen/Operationstechnischen ~ Assistenten der Deutschen
Krankenhausgesellschaft vom 19. Septembér 2007 ausgebildet.

§2

Beginn und Dauer der Ausbildung, Probezeit
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§3

Allgemeine Ausbildungsbedingungen

§4
Durchfuhrung der Ausbildung

Das Muster-Krankenhaus fihrt die Ausbildung im Verbund mit dem
durch.

Die OTA-Schule verpflichtet sich, die Ausbildung in einer durch ihre zweckgebotene
Form planméBig, zeitlich und sachlich gegliedert so durchzufihren, dass das
Ausbildungsziel (geméanR der DKG-Empfehlung vom 19. September 2007) in der
vorgesehenen Ausbildungszeit erreicht werden kann.

Die praktische Ausbildung kann wéihrend des Lehrganges, sofern das
Ausbildungsziel es erfordert, auch in einem Krankenhaus durchgefihrt werden,
welches Uber die erforderlichen Fachabteilungen wverfugt und dem
Ausbildungsverbund angehort.

§5

Zulassung zur Prifung

(2) Der Antrag auf Zulassung zur Prifung kann je Schulerin/Schiler maximal
zweimal gestelit werden.

§6

Dauer der durchschnittlichen regelmaBigen wochentlichen Ausbildungszeit

Die durchschnittliche regelméBige wocheniliche Ausbildungszeit der Schilerin/des

Schillers richtet sich nach den Bestimmungen, die flr die Arbeitszeit der bei dem

Trager der Ausbildung beschéftigten Krankenpflegepersonen gelten, soweit nicht das

Jugendarbeitsschutzgesetz Anwendung findet. Sie betrdgt zur Zeit durchschnittlich
Stunden wochentlich.
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§7

Ausbildungsverguitung

im ersten Ausbildungsjahr Euro,
im zweiten Ausbildungsjahr Euro,
im dritten Ausbildungsjahr Euro.

Die Verglitung wird auf ein von der Schillerin/dem Schiler zu benennendes Konto
bei einem Geld- oder Kreditinstitut oder bei einem Postgiroamt gezahli.

§8

Dauer des Erholungsurlaubs
Die Schillerin/Der Schiler erhalt Erholungsurlaub entsprechend § 16 des
Tarifvertrages zur Regelung der Rechtsverhélinisse der Schilerinnen/Schiler, die
nach MaBgabe des Krankenpflegegesetzes ausgebildet werden.

Hiernach betragt der Erholungsurtaub zur Zeit

vom bis31.12.___ Ausbildungstage,
vom 01.01. bis31.12.__ Ausbildungstage,
vom 01.01. bis3112.___ Ausbildungstage,
vom 01.01. bis31.12._______ Ausbildungstage.
§9
Kiindigung

Wahrend der Probezeit kann das Ausbildungsverhaltnis Jederzelt ohne Einhaltung
einer Kiindigungsfrist gekindigt werden.

Nach der Probezeit kann das Ausbildungsverhaltnis nur geklndigt werden

Aiis einem wichtigen Grund ohne Einhaltung einer Kindigungstrist,
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Die g muss schriftlich und'in den Féllen der Nrn. 1 und 2 unter Angabe der
Kundlgungsgrunde erfolgen.

Eine Kindigung aus einem wichtigen Grund ist unwirksam, wenn die ihr zugrunde
liegenden Tatsachen dem zur Kindigung Berechtigten l&nger als zwei Wochen be-
kannt sind.

§10
Verhalten wahrend der Ausbildung

Fir das Ausbildungsverhélinis gelten die Schulordnung und die Hausordnung in der
jeweiligen Fassung sowie die allgemeinen und besonderen Weisungen.

§ 11
Nebenabreden
1.
2.
3.
§12
Sonstiges

Anderungen und Ergénzungen des Ausbildungsvertrages einschlieBlich wvon
Nebenabreden sowie Vereinbarungen weiterer Nebenabreden sind nur wirksam,
wenn sie schrifilich vereinbart werden.

(Ort, Datum)

(Trager der Ausbildung)

(Schiilerin/Schiiler)

(Die gesetzlichen Vertreter der Schilerin/des Schillers)



-08 -

Anlage 3zu § 22

Vertragsniederschrift

In die Vertragsniederschrift sind mindestens aufzunehmen

ussetzungen, unter




