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Berufsqualifikationen Ph ysiotherapié*‘

Barbara Kéhler, Physiotherapie-Schule Triemli, Birmensdorferstrasse 497, 8063 Ziirich (Projektleitung)

Arbeitsgruppe: Fredy Bopp, Physiotherapie-Schule Triemli, Ziirich; Peter Eigenmann, Physiotherapieschule Feusi, Bern;
Robert Inglin, Ecole de Physiothérapeutes, Genéve; Reto Zillig, Schule fiir Physiotherapie, Luzern 3 L

e
schliisselqualifikationen -
berufsqualifikationen
berufsfeld — schulentwicklung -

~qualitatssicherung :

Der vorliegende Artikel wurde nach dem Bericht der Arbeits-
gruppe «Berufsqualifikationen» erstellt, die im Auftrag der
Schulleiterinnenkonferenz der Schweizerischen Schulen fir
Physiotherapie (SLK) wesentliche Berufsqualifikationen fur
Physiotherapeuten erarbeitet hat.

* Die Erstveroffentlichung erfolgte bei der Zeitschrift «Kranken-
gymnastik», Zeitschrift fir Physiotherapeuten, Deutschland.

Die Formulierung der Berufsqualifikationen macht wesentliche
Fahigkeiten, Fertigkeiten, Einstellungen und Werthaltungen von
Physiotherapeuten transparent.

Die Qualifikationen sind greifbar formuliert und nicht an ein spe-
zielles padagogisches Konzept gebunden. Sie gehen von der
Vergangenheit und Gegenwart aus und bieten Raum fiir neue Ent-
wicklungen. In den nachsten Jahren werden Veréanderungen im
Berufsfeld und in der Bildungslandschaft stattfinden. Ob Physio-
therapeutlnnen sich das Ziel setzen, ihre komplexen Tatigkeiten
zu bewahren, wird fiir die Qualitatssicherung der Zukunft ent-

scheidend sein.

AUSGANGSLAGE

Die vierzehn Physiotherapieschulen haben vor mehr als zehn
Jahren Ausbildungsrichtlinien ausgearbeitet und diesen Vor-
schlag dem Schweizerischen Roten Kreuz (SRK) unterbreitet.
Das SRK ist das Uberwachungsorgan tiber die Berufshildung
des Gesundheitswesens in der Schweiz. Mit einigen Ande-
rungen haben diese Richtlinien heute noch Glltigkeit. Die Ent-
wicklung des Berufes und die Verdnderungen im Bildungs-
wesen verlangen eine Revision. Diese bevorstehende Revision
war der Ausldser fir die im Folgenden vorgestellte Arbeit. Die
Schulen wollten dem SRK proaktiv ein eigenes Konzept vor-
legen. Die Arbeit dient der freiwilligen Qualitatssicherung.

Das Ausbildungsziel von Physiotherapieschulen ist das Errei-
chen der Handlungskompetenz der Lernenden fiir den Beruf
der Physiotherapeutin beziehungsweise des Physiotherapeu-
ten. Das bedeutet die Fahigkeit zum selbstédndigen Ausiben des
erlernten Berufes. Tragende Séulen dieser Handlungskom-
petenz sind finf Schliisselqualifikationen, die in der Grund-
ausbildung zur Physiotherapeutin/zum Physiotherapeuten gezielt
gefordert werden. Sie sind Kenntnisse, Fahigkeiten, Fertig-
keiten, Einstellungen und Werthaltungen, die grundlegende
Ausristungen fir den zu erlernenden Beruf darstellen. Sie
wurden anderweitig bereits definiert und begriindet (siehe
Klein 1990, Kohler 1997). SchlUsselqualifikationen ermaoglichen
flexibles Umgehen mit neuen Anforderungen, die der Arbeits-
markt und die Weiterentwicklung des Berufes stellen. Darlber
hinaus dienen sie dem Losen gesellschaftlicher Probleme, sind
also immer im gesellschaftlichen Zusammenhang zu betrach-
ten (Keck und Sandfuchs, 1994). Schitsselqualifikationen bedur-
fen der inhaltlichen Ausdifferenzierung, wenn sie nicht nur
Forderungen, sondern auch Uberpriifbare Ausbildungsinhalte
sein sollen. Sie sind eigentlich Ordnungsprinzipien einer hand-
lungsbezogenen Kombination und Gewichtung von Wissen,
Fahigkeiten, Fertigkeiten und spezifischen Grundhaltungen
(Schewior-Popp, 1999). Die inhaltliche Ausdifferenzierung kann
in der Form von Berufsqualifikationen stattfinden. Diese
beschreiben die berufsspezifische Auspragung von Schliis-
selqualifikationen. Letztere sind immer fir mehrere Berufe
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Abb. 1: Denkmodell, SQ (Schlisselqualifikationen), BQ (Berufsqualifikationen)

einer Berufsgattung glltig, wahrend Berufsqualifikationen die
Berufsnéhe deutlicher erfassen. Das Berufsfeld beschreibt die
verschiedenen Einsatzmdglichkeiten und Handlungsebenen
der Physiotherapeutin/des Physiotherapeuten. Die physiothe-
rapeutische Intervention mit den Elementen Beziehung und
Handeln, das therapeutische, medizinische und gesellschaft-
liche Umfeld sind dargestellt, im vorliegenden Artikel jedoch
nicht erldutert. Die Entwicklungen im Berufsfeld beeinflussen
das Wirken an den Ausbildungsstéatten und umgekehrt.

METHODIK UND VORGEHENSWEISE

Die Schulen erhielten die Gelegenheit, schuleigene Unterlagen
und/oder Lehrerlnnen in die Arbeitsgruppe zu entsenden. Die
Papiere wurden gesichtet, die Inhalte strukturiert und Er-
klarungsmodelle analysiert und bewertet. Die Arbeitsgruppe
entwickelte ein eigenes Denkmodell (Abb. 1), das den Zusam-
menhang der einzelnen Themen darstellt und verschiedene
Zugange zu dem komplexen Denkansatz ermdglicht.
Zunachst wurde das Berufsfeld von Physiotherapeutinnen
beschrieben, um einen moglichst lebensnahen Ansatz zu haben.
Im vorliegenden Artikel wird auf die Darstellung dieses
Abschnitts verzichtet, da es in diesem Rahmen zu weit fihren
wirde. Anschliessend wurden die fir den Beruf bedeutenden
Schlisselqualifikationen abgeleitet und aus diesen wiederum
die spezifischen Berufsqualifikationen.

Die Arbeitsgruppe legte auf einen modernen Sprachgebrauch
im medizinischen, therapeutischen und p&dagogischen Bereich
Wert. Sie musste dabei auf das noch nicht vollstandig formu-
lierte Berufshild, die Arbeit anderer Gremien und die anste-
henden Veranderungen im Bildungswesen Rlcksicht nehmen.

RESULTATE

Funf fir den Beruf der Physiotherapeutin/des Physiotherapeu-
ten wesentliche Schlisselqualifikationen sind festgelegt und
deren berufsspezifische Auspragung als Berufsqualifikationen
beschrieben. Das Wirken von Physiotherapeutinnen in den ver-
schiedenen Rollen ist im Denkmodell dargestellt (Abb. 7). Das
Gesamtresultat im Uberblick ist in Abbildung 3 zu sehen.

Diese Schliisselqualifikationen sind fiir den Beruf des Physio-
therapeuten wesentlich:

1. Interaktionsfahigkeit

2. Lernfahigkeit

3. Problemlésungsfahigkeit

4. Selbstandigkeit im professionellen Handeln

5. Ressourcenmanagement

Diese Schlisselqualifikationen sind im Einzelnen und im Zu-
sammenhang fir konkrete Aufgabenstellungen in Beruf und
Ausbildung unentbehrlich. Im Gesamtzusammenhang bilden
alle funf Schllisselqualifikationen das tragende Gerist
fir eine gelungene Intervention. Aus jeder Schllsselqualifika-

tion lassen sich Berufsqualifikationen ableiten (Abb. 2 und 3).

1. Interaktionfahigkeit

Die Interaktion ist die Basis fir die Gestaltung der Beziehung
zwischen Physiotherapeutinnen einerseits und Patientinnen
oder anderen Partnerinnen andererseits. Sie ist Voraussetzung
fur eine gelungene physiotherapeutische Intervention. Die Inter-

. aktionsfahigkeit wird auch in der interdisziplindren und gesell-

schaftlichen Zusammenarbeit bendtigt. Bedurfnisse und Ziele
kdnnen somit kompetent vertreten werden.

Die Berufsqualifikationen von Physiotherapeutinnen sind im

Wesentlichen die nachfolgend aufgefiihrten Fahigkeiten:

e Die Physiotherapeutin/der Physiotherapeut erkennt das Kom-
munikationsverhalten von Patientinnen und Auftraggeberin-
nen. Sie/er stimmt den therapeutischen Prozess, die Fihrung
und die Beratung individuell ab und gestaltet sie ressourcen-
orientiert.

e Sie/er setzt seine Beziehungsfahigkeit zur Gestaltung der
therapeutischen Beziehung gezielt ein.

e Sie/er pflegt das Berlihrungshandeln als spezialisierte berufs-
spezifische Interaktionsform und setzt es gezielt ein.

e Sie/er gestaltet die Kooperation in inter- und intradisziplindren
Teams aktiv mit.

e Sie/er erkennt Konfliktpotenziale frihzeitig und bearbeitet
proaktiv belastende Situationen mit problemorientierten
Lésungsstrategien.

e Sie/er analysiert und vertritt das Potenzial physiotherapeu-
tischer Interventionen auf allen Ebenen im Berufsfeld.

2. Lernfahigkeit

Lernfahigkeit ist die Fahigkeit zur Verhaltenséanderung im kogni-
tiven, pragmatischen und psychosozialen Bereich. Sie umfasst
die Bereitschaft beziehungsweise den Willen und entsprechende
Strategien, die personlichen Denk- und Handlungsprinzipien
eigenverantwortlich zu evaluieren und selbstandig, kompetent
und konsequent weiterzuentwickeln.
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Die Berufsqualifikationen von Physiotherapeutinnen sind im

Wesentlichen die nachfolgend aufgefiihrten Fahigkeiten:

¢ Die Physiotherapeutin/der Physiotherapeut nimmt aus einer
offenen Grundhaltung heraus verschiedene Standpunkte
wahr und ernst. Sie/er definiert daraus den eigenen Stand-
punkt.

e Sie/er reflektiert die Moglichkeiten und Grenzen des eigenen
Handelns kritisch.

e Sie/er leitet realistische Handlungsziele ab und leitet ent-
sprechende Férdermassnahmen ein.

e Sie/er entwickelt sich in beruflichen, vor allem taktil-kindsthe-
tischen Fahigkeiten weiter.

e Sie/er erkennt Prinzipien und Muster aus der Praxiserfahrung.
Sie/er validiert sie mit geeigneten Instrumenten, dokumen-
tiert sie und integriert sie in das eigene Denk- und Hand-
lungsprinzip.

e Sie/er transferiert neue Erkenntnisse von der Theorie ins Pra-
xisfeld.

3. Problemlésungsfahigkeit

Problemldsungsfahigkeit ist die Grundlage des physiothera-

peutischen Handlungsprinzips. Sie meint die Fahigkeit, Problem-

stellungen systemisch und vielseitig anzugehen und zu lésen.

Sie dussert sich in der Kompetenz, die Relevanz von Einfluss-

grossen zu beurteilen, die den Bedarf, das Potenzial, den

Prozess und das Ergebnis einer physiotherapeutischen Inter-

vention mitbestimmen.

Die Berufsqualifikationen von Physiotherapeutinnen sind im

Wesentlichen die nachfolgend aufgefihrten Féhigkeiten:

¢ Die Physiotherapeutin/der Physiotherapeut gestaltet den Problem-
|6sungsprozess der Intervention im praventiven, kurativen und
rehabilitativen Bereich bewusst. Zum Problemlésungsprozess
gehoren Auftragstberpriifung, Untersuchung, Analyse, Beurteilung,
Arbeitshypothese, Zielbestimmung, Interventionsplanung, Durch-
flhrung, Dokumentation und Evaluation als permanenter Zyklus.

e Sie/er erfasst und bewertet aktuelle oder potenzielle Funk-
tionsstoérungen. Siefer verflugt daflr Uber differenzierte

Kenntnisse von Bau, Funktionen, Bedirfnissen und Verhal-
ten des Menschen und den Abweichungen von der Norm.
e Sie/er setzt berufsspezifische, insbesondere taktil-kindsthe-
tische Wahrnehmungsfahigkeiten gezielt zur Problembear-

beitung ein.

e Sie/er Uberpriift Untersuchungsergebnisse auf ihre Relevanz
hin und trifft folgerichtige Entscheidungen fir die Planung der
Intervention.

e Sie/er entwickelt die Planung der Intervention zielorientiert
und versieht diese mit eindeutigen Verlaufsparametern.

e Sie/er gestaltet die Umsetzung der physiotherapeutischen
Massnahmen und Methoden individuell und situativ. Die
Durchfihrung ist effizient und effektiv. Sie/er beachtet dabei
die infrastrukturellen Rahmenbedingungen.

e Sie/er evaluiert den Interventionsprozess und dessen Resultat
bezlglich der Wirksamkeit und Angepasstheit permanent.
Dementsprechend passt sie/er die Arbeitshypothese folge-
richtig an.

4. Selbstandigkeit im professionellen Handeln

Die berufliche Tatigkeit der Physiotherapeutin/des Physiothera-
peuten zeichnet sich durch einen hohen Grad an Eigensténdig-
keit und Selbstverantwortlichkeit aus. Die Physiotherapeutin/der
Physiotherapeut erstellt die physiotherapeutische Diagnose,
entscheidet die Intervention, flhrt sie selbstandig durch und
evaluiert den Prozess und das Arbeitsergebnis. Die Physio-
therapeutin/der Physiotherapeut nimmt die Vielfalt der Rollen
im beruflichen Handeln mit hoher Flexibilitat wahr.

Die Berutfsqualifikationen von Physiotherapeutinnen sind im

Wesentlichen die nachfolgend aufgefiihrten Fahigkeiten:

e Die Physiotherapeutin/der Physiotherapeut unterzieht den
therapeutischen Prozess einer kontinuierlichen Evaluation.
Sie/er verfolgt dabei unter anderem das Ziel der eigenver-
antwortlichen Qualitatskontrolle.

e Siefer halt die geforderten Qualitdtsanspriiche ein und
berlcksichtigt dabei auch 6konomische Aspekte.

I Inhalte

B Lernziele

B Berufsqualifikationen

B Schlisselqualifikationen

B Ethische Grundhaltung,

Berufliches Leitbild

B Daseinsfrage

Abb. 2: aus Kéhler, 1997
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ABB. 3: DAS ERGEBNIS IM UBERBLICK
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der therapeutischen
Rolle

Fahigkeit zur

Ausdauer bei Uber-
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Belastungsfahigkeit
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Kreativitat
Wahrnehmungsfahigkeit
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Intervention
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management

Berufsentwicklung
| Qualitatssicherung
; Berufspolitik

_ einer Organisation |

i

Wertetransfer

Gesundheitsfor-
derung

Menschenrechte |

Qualifikationen

Berufsfeld

e Sie/er vergleicht die eigenen Maglichkeiten und Bedurfnisse
mit den BedUrfnissen des Praxisfeldes, des Berufsstandes
und der Gesellschaft. Sie/er leitet daraus die eigene beruf-
liche Entwicklung ab und entsprechende Massnahmen ein.

e Sie/er schatzt den Kommunikationsbedarf Dritter realistisch
ein und erflllt sie in partnergerechter Form.

e Sie/er vertritt aus eigener Initiative den Stellenwert des per-
sonlichen und des Gbergeordneten beruflichen Wirkens. Dies
geschieht zum geeigneten Zeitpunkt und in geeigneter Form.

¢ Sie/er nimmt die berufliche Rolle bewusst an und gestaltet
sie situationsgerecht. Sie/er findet die Balance zwischen Ein-
flussnahme und Gewahrenlassen.

5. Ressourcenmanagement ‘
Der physiotherapeutische Alltag zeichnet sich durch einen
hohen Anteil an Unvorhersehbarkeit aus und ist gepragt von
einer Vielzahl von Einflussgrossen. Er ist somit nur beschrankt
im Voraus planbar. Die enge, nicht selten langfristige Zusam-
menarbeit mit Menschen, die in ihre Entwicklung und ihr
Schicksal eingebunden sind, bedingt neben der korperlichen
eine hohe emotionale Belastbarkeit. Alle genannten Faktoren
erfordern ein kompetentes Ressourcenmanagement.

Die Berufsqualifikationen von Physiotherapeutinnen sind im

Wesentlichen die nachfolgend aufgefiihrten Féhigkeiten:

e Die Physiotherapeutin/der Physiotherapeut kann sich im
Spannungsfeld zwischen Engagement und Abgrenzung pro-
fessionell bewegen.

o Sie/er handelt bei Uber- oder Unterforderung flexibel und aus-
dauernd.

e Sie/er geht mit eigenen und fremden Emotionen situations-
gerecht um. Bei Belastungssituationen kann sie/er mit der
eigenen Macht und Ohnmacht bewusst umgehen und die
eigenen Fahigkeiten weiterentwickeln.

e Sie/er bleibtin Belastungssituationen handlungsfahig und re-
lativiert unrealistische Zielvorstellungen von Patienten oder
anderen Gespréachspartnern.

e Mit gezielten Massnahmen fordert sie/er die Bereitschaft der
Partnerinnen, die flr eine effektive Intervention nétig sind.
e Sie er begegnet der oft beschrénkten Planbarkeit der Tages-
struktur mit Flexibilitdt und Toleranz. Sie/er begegnet, wo
maglich, infrastrukturellen Unzulédnglichkeiten mit kreativen

Lésungsansatzen.
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Immer mehr Kliniken und Praxen setzen motorbe-

Erganzung der manuellen Therapie der oberen

Extremit&ten ein:

honende Gelenksmobilisierung
e Schulung der Koordination

e gezielter Aufbau der Muskelkraft

Uberzeugen Sie sich selbst und fordern
Sie unverbindlich Informationsmaterial
oder ein kostenloses Testgerdt an.
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PROMEFA AG, Kasernenstrasse 1
8184 Bachenbulach, Telefon 01/872 97 79
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Ja, der THERAfit
i Bewegungstrainer
interessiert mich,

O senden Sie mir Unterlagen
O ich mdéchte kostenlos ein Testgerdt
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Der diesem Artikel zugrunde liegende Bericht wurde der SLK
abgeben. Gedanken daraus werden in die Revision der Ausbil-
dungsrichtlinien einfliessen.

Die beruflichen Qualifikationen von Physiotherapeutinnen
wurden erstmals in dieser Form dargestellt. Das Profil des
Berufes kann im medizinischen und gesellschaftlichen Umfeld
an Scharfe gewinnen, und Fehleinschatzungen kdénnen korrigiert
werden.

An den Ausbildungsstatten kann der Bericht in die Schulent-
wicklungsarbeit einbezogen und weiterentwickelt werden.
Direkte Verwendungsmaoglichkeiten ergeben sich zum Beispiel
fur die Gestaltung des Aufnahmeverfahrens, des Curriculums,
des Unterrichts in Schule und Praktikum und von Prifungs-
situationen.

SCHLUSSFOLGERUNG DER ARBEITSGRUPPE

Der komplexe Anspruch, der an eine Physiotherapeutin/einen
Physiotherapeuten wéahrend der Ausbildung und im Berufsfeld
gestellt wird, entspricht dem Niveau eines Fachhochschul-
berufs. Die beruflichen Handlungen mit ihrem Anspruch an
Interaktionsféahigkeit, Lernfédhigkeit, Problemlésungsféahigkeit,
Selbstandigkeit und Ressourcenmanagement sind immer
komplex und lassen sich nicht in einfache und komplexe
Arbeiten zerlegen.

Eine moderne Berufsausbildung, deren Rahmenrichtlinien
zielorientiert und nicht nur inhaltsorientiert gestaltet sind,
braucht entsprechende Umsetzungsformen. Um Schlissel-
qualifikationen gezielt zu férdern, missen Schllsselsituationen
geschaffen werden. Dies geht Hand in Hand mit einem neuen
Rollenverstandnis der Lehrerlnnen. Mit einem Zitat von Antoine
de Saint-Exupéry mochte die Arbeitsgruppe die Leser auf die
Reise einladen: «Wenn |hr wollt, dass die Menschen Schiffe
bauen, gebt ihnen nicht Hdmmer und Nagel, sondern weckt in
ihnen die Sehnsucht nach fremden Landern».

Die Arbeitsgruppe dankt allen Physiotherapieschulen der
Schweiz fir ihre Mitarbeit und ihr Vertrauen bei der Bereit-
stellung interner Unterlagen. Insbesondere dankt sie der SLK
fur moralische und finanzielle Unterstitzung.

Von der Veroffentlichung erhofft sich die Arbeitsgruppe Anre-
gungen zur Weiterentwicklung an Physiotherapieschulen und
in der Verbandsarbeit. Sie ist an Austausch interessiert. Der
Originalbericht kann gegen eine Schutzgeblhr bei Regula
Berger, Prasidentin SLK, Physiotherapie-Schule, Ramistrasse
100, Postfach 12, 8091 Zlrich, bezogen werden.
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