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Domizilbehandlung: Diskrepanz zwischen Bedarf

und Bekanntheit

Traitements a domicile: le décalage entre en avoir besoin

et savoir qu’ils existent

ARNON BERNEY

Eine Masterarbeit hat sich mit der Domizilthera-
pie im Kanton Thurgau auseinandergesetzt, mit
Fokus auf den alternden Menschen. Das Potenzial
der sehr alltagsnahen Therapieform scheint nicht

ausgeschopft zu werden.

ach einem Spitalaufenthalt oder einer Rehabilitation

kehren Patientinnen trotz eingeschrankter Mobilitat in
ihr hausliches Umfeld zurlick. Um deren Selbstandigkeit zu
verbessern, werden ambulante Therapien eingesetzt: Die
Physiotherapie aus rehabilitativer Sicht mit Vorteil als Domi-
zilbehandlung. Denn ihre Therapieziele sind sehr alltags- und
aktivitatsbezogen ausgerichtet und bauen auf den rehabilita-
tiven Erfolgen auf.

Altere Menschen mochten zudem moglichst lange im
Alltag selbstandig sein [1,2,3]. Dieser Wunsch wird oft
dank viel Ehrgeiz der Betroffenen und umfangreicher Unter-
stitzung der Angehdrigen ermdglicht [4].

Beide Situationen — nach einer Rehabilitation oder um ein-
fach selbsténdig zu bleiben — ergeben ein wichtiges Tatig-
keitsfeld fur die Physiotherapie [5]. Der Bedarf nach Domizil-
behandlung Physiotherapie ist vorhanden. Sie wird aber
wegen mangelnder Bekanntheit wenig genutzt.

Diese Schlussfolgerung entstammt der Masterarbeit des
Autors [4]. Seine Analysen beziehen sich primar regional auf
den Kanton Thurgau und auf alternde Menschen. Die Arbeit
umfasst insbesondere eine systematische Literaturrecher-
che [6-9], explorative Interviews mit einer Physiotherapeutin
und einem Gerontologen, Leitfadengestltzte Interviews
mit Physiotherapeutinnen, Pflegenden, Hausarztinnen, Ange-

Altere Menschen mochten maoglichst lange selbstandig leben. | Les
personnes agées souhaitent conserver leur autonomie au quotidien le
plus longtemps possible.

Un travail de master a été consacré aux traitements
a domicile dans le canton de Thurgovie en

plagant un accent particulier sur les personnes qui
prennent de I'age. Le potentiel de cette forme

de traitement trés proche du quotidien des patients

ne semble pas épuisé.

Aprés un séjour a I'hdpital ou une rééducation, les pa-
tients retournent chez eux malgré une mobilité res-
treinte. Des traitements ambulatoires de physiothérapie en
lien avec la rééducation sont effectués pour améliorer I'indé-
pendance des patients. lls offrent I'avantage de pouvoir étre
réalisés a domicile. En effet, leurs objectifs thérapeutiques
sont trés orientés vers le quotidien et les activités du patient;

ils sont basés sur les acquis de la rééducation.
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hoérigen und Patientinnen (siehe Kasten) sowie eine SWOT-
Analyse (Tabelle 1). Die wichtigsten Aussagen werden im
Folgenden zusammengefasst.

Die Kommunikation mit den Pflegenden verbessern

Vor allem Spitex-Pflegende nehmen im Betreuungssystem
eine zentrale Rolle ein [10]. Sie haben entscheidende Einbli-
cke in den Alltag einer betreuten Person, konnen den Bedarf
flr eine Therapie einschatzen und weiterleiten. Aus Sicht der
Pflegenden nimmt insgesamt die Intensitat und Frequenz
des Betreuungsaufwands zu. Noch variieren Betreuungssys-
teme stark. Die Tendenz geht jedoch dahin, dass der familia-
re Kreis weniger unterstlitzen kann. Die professionell Pfle-
genden sind somit die Brlickenbauer zwischen Patientinnen,
Angehdrigen und Hausérztinnen. Deshalb muss insbesonde-
re die Kommunikation zwischen Pflegenden und Physio-
therapie vertieft und konkretisiert werden. «Begegnungen
fordern die gegenseitige Akzeptanz und Zusammenarbeit im
ganzen Betreuungssystem. Ein regelmassiger Austausch ist
willkommen, sei es Uber die Erfahrungsaustausch-Treffen
der Spitex oder in einem Qualitatszirkel», finden Pflegende.

Domizilbehandlung rechtzeitig beginnen

Pflegende und Angehdrige erleben, dass Menschen, die kei-
ne Physiotherapiepraxis mehr besuchen kénnen, im haus-
lichen Umfeld mit den Physiotherapeutinnen Uberaus moti-

Par ailleurs, les personnes dgées souhaitent conserver leur
autonomie au quotidien le plus longtemps possible [1,2, 3].
Ce souhait est souvent exaucé grace a l'immense volonté
des personnes concernées et au soutien considérables de
leurs proches [4].

Les deux situations — apres une rééducation ou simple-
ment pour rester autonome — constituent un important
champ d'activité pour la physiothérapie [5]. Le besoin d'un
traitement de physiothérapie a domicile existe. Cependant,
ce traitement est peu connu et donc peu mis a profit.

C'est la conclusion du travail de master de |'auteur [4].
Ses analyses se réferent en premier lieu au canton de Thur-
govie et aux personnes qui vieillissent. Le travail comprend
une recherche bibliographique systématique [6-9], des inter-
views exploratoires avec une physiothérapeute et un géron-
tologue, des interviews structurées avec des physiothéra-
peutes, des soignants, des médecins traitants, des proches
et des patients (voir encadré) ainsi qu'une analyse SWOT
(tableau 7). Les principales conclusions sont résumées
ci-dessous.

Améliorer la communication avec le personnel soignant

C'est le personnel de l'aide et des soins a domicile qui occupe
le role central du systeme d'assistance [10]. Ces profes-
sionnels ont un apercu décisif du quotidien des personnes
qu'elles suivent. lls peuvent donc évaluer si une personne a
besoin d'un traitement et le transmettre. Du point de vue des

Zentrale Aussagen aus den Leitfaden-Interviews

Wo liegen die Grenzen fur alte Menschen, selbstéandig und
selbstbestimmt zu Hause zu wohnen?

Zu Hause leben verlangt die Moglichkeit der Grundversorgung
mit Toilettengang, guter Hygiene und ausreichender Ernahrung in
einer angepassten Infrastruktur. Die Betreuenden und Angehori-
gen mussen die Bereitschaft haben, sich von Fachleuten unter-
stltzen zu lassen.

Wie bekannt ist das Angebot Domizilbehandlung Physio-
therapie?

Domizilbehandlung Physiotherapie ist wenig bekannt und wird
wenig angeboten. Die Verordnung der Therapie erfolgt zurick-
haltend. Alle Befragten nennen als wichtige Orientierung fur
die Therapie den individuellen Alltagsbezug, um lange zu Hause
leben zu kénnen.

Wie wird die Zusammenarbeit zwischen Hausarztinnen,
Spitex und Physiotherapeutinnen eingeschatzt?

Die Spitex-Pflegenden oder die Angehorigen nehmen im Betreu-
ungssystem eine zentrale Rolle ein. Die Pflegenden haben ent-
scheidende Einblicke in den Alltag einer betreuten Person. Sie
konnten den Bedarf fir die Therapie einschatzen und weiter-
leiten.
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Die Kommunikation zwischen Physiotherapeutinnen und Pfle-
genden bedarf einer Vertiefung und Konkretisierung.

Wie gestaltet sich die Nachfrage fir Domizilbehandlungen
von Patientlnnen oder Angehérigen?
Die Nachfrage fir Domizilbehandlung Physiotherapie ist durch
Unwissen gering. Ambulante Therapien werden wegen zu gros-
sem Aufwand ersatzlos beendet.

Wo Domizilbehandlungen installiert sind, ist es wichtig, Erwar
tungen im Vorfeld zu kléaren.

Welche Zukunftsperspektiven sehen Sie fir die Domizil-
behandlung bei alten Menschen? Wie soll sich die Physio-
therapie positionieren und vernetzen?

Physiotherapeutinnen sind qualifizierte und willkommene
Fachleute, besonders auch bei Menschen im dritten Lebens-
alter. Die Physiotherapie darf es nicht verpassen, die vorhan-
denen Aufgaben in der Domizilbehandlung zu Ubernehmen
und zu leisten.

Das Wohnen und Leben zu Hause ist glinstiger als dasjenige im
Alters- und Pflegeheim und kann durch einen geringen Aufwand
mit Domizilbehandlungen Physiotherapie unterstltzt, erhalten
und gefordert werden.



viert trainieren, damit sie weiterhin zu Hause bleiben kénnen.
Domizilbehandlungen missen rechtzeitig eingerichtet werden,
um im Betreuungssystem unterstitzend wirken zu
wmen. Die Bedarfsabklarung erfolgt sinnvollerweise Uber die
Pflegenden. Patientinnen, Angehdrige und Pflegende
wiinschen Diensﬂeistungen, wie Beratung zu Wohnraum-Anpassungen,
Hilfsmittel testen, Anleitungen zu Transfersituationen,
Fortbewegung und Gangsicherheit. Das Gesuch an
Hausérztinnen zur Verordnung von Domizilbehandlungen
muss Mit rehabilitativen Argumenten, wie Bezug zum
nausichen Alltag und zur Selbstandigkeit, begriindet sein.

Principaux propos issus des interviews structurees

Quelles sont les limites que rencontrent les personnes agées
pour Vivre chez elles de maniére indépendante et autonome?
Vivre a la maison implique la possibilité d'assurer des besoins
fondamentaux comme aller aux toilettes, avoir une bonne
hygiene et une alimentation suffisante dans une infrastructure
adaptée. Les accompagnants et les proches doivent étre préts
a recevoir un soutien de la part de professionnels.

Dans quelle mesure l'offre de physiothérapie a2 domicile
est-elle connue?

L'offre de physiothérapie a domicile est peu connue et peu
proposée. Sa prescription ne se fait qu'avec retenue. Concernant
l'orientation principale du traitement, toutes les personnes
interrogées évoquent un traitement en lien avec le quotidien du
patient afin que celui-ci puisse vivre longtemps & chez lui.

Comment la collaboration entre les médecins traitants, I'aide
et les soins a domicile et les physiothérapeutes est-elle
évaluée?

Le personnel de l'aide et des soins a domicile ou les proches
occupent un role central dans le systéme d'assistance. Les
soignants ONt un apercu décisif du quotidien d'une personne qu'ils
suivent. lls seraient en mesure d'évaluer et de transmettre les
besoins de traitement d'une personne.

DieTendenz geht dahin, dass der familiére Kreis weniger unterstiitzen
kann. 1 La tendance s'oriente vers une réduction du soutien de la part
du cercle familial.

soignants, l'intensité et la fréquence de I'assistance augmentent.

Ceci dit, les systémes d'assistance sont trés variables.
Mais la tendance s'oriente vers une réduction du soutien de
la part du cercle familial. Le personnel soignant fait donc le
lien entre les patients, les proches et les médecins traitants.
La communication entre les soignants et la physiothérapie
doit des lors étre approfondie et concrétisée. «Les rencontres
renforcent |'acceptation mutuelle et la collaboration dans
I'ensemble du systéme d'assistance. Des échanges réguliers
sont les bienvenus, que ce Soit dans le cadre des réunions
d'échanges d'expériences de l'aide et des soins a domicile
ou au sein d'un cercle de gualité», pensent les soignants.

Commencer le traitement a domicile a temps

Les soignants et les proches constatent que !es personnes
qui ne peuvent plus se rendre au cabinet de physiothérapie
font preuve d'une grande motivation dans leur entrainement
a domicile avec les physiothérapeutes car elles souhaitent
pouvoir rester a la maison. Les traitements a domicile doivent
étre instaurés assez tot pour avoir un effet positif sur le

syseme d'assistance. En toute logique, I'évaluation des besoins
se fait par le personnel soignant. Les patients, les proches et
les soignants souhaitent des prestations de services comme

La communication entre physiothérapeutes et soignants doit
étre approfondie et concrétisée.

Comment se présente la demande de traitements a domicile
de la part des patients ou des proches?
La demande de traitements de physiothérapie & domicile est
faible car I'existence de ces prestations est peu connue. Les
traitements ambulatoires sont interrompus car ils demandent
trop d'investissement, mais ne sont pas remplacés par autre
chose.

Lorsqu'on instaure un traitement a domicile, i est important de
clarifier les attentes en amont.

Quelles perspectives d'avenir yoyez-vous pour le traitement

a domicile des personnes agées? Comment la physiothérapie
doit-elle se positionner et se mettre en réseau?

Les physiothérapeutes sont des professionnels qualifiés et bien

accueillis, en particuliers chez les personnes du troisiéme age. La

physiothérapie ne doit pas manquer I'occasion de siimpliquer et

d'effectuer des taches dans les traitements a domicile.

Habiter et vivre chez soi est moins cher qu'en maison de retraite
ou en établissement de soins; cela peut étre soutenu, maintenu
et encouragé @ moindre colit par des traitements de physiothérapie

a domicile.

PHYSIOACTIVE 6.2016 37












