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GESUNDHEIT | SANTE
T

Motivierende Gesprachsfiuhrung in der Physiotherapie

L'entretien motivationnel en physiothérapie

MYRIAM DE LORIMIER

Wie die Patientin oder der Patient motiviert wer-
den kann, die Heimiibungen zu machen. Ein

Einblick in die motivierende Gesprichsfithrung’.

aren Sie schon einmal frustriert oder haben gar Uber-

druss empfunden, weil gewisse Patienten lhren Emp-
fehlungen nicht gefolgt sind? Nehmen wir als Beispiel den
50-jahrigen Herrn Fournier, er leidet an Knieschmerzen, das
Rontgenbild zeigt eine Arthrose. In der friheren Behand-
lungsserie hat er eingestanden, dass er seine Ubungen nicht
mache, weil er keine Zeit habe. Die Mehrheit von uns wirde
den Patienten nun daran erinnern, warum es wichtig ist, dass
er seine Ubungen macht.

Beispiel fiir das Gesprach:

Therapeutln: Wissen Sie, Herr Fournier, bei der Arthrose han-
deltes sich um ... Die Ubungen erméglichen lhnen ... Ich kann
Ilhnen gerne Behandlungen anbieten, welche die Schmerzen
rasch lindern. Aber wenn Sie eine nachhaltige Besserung
wiinschen, dann miissen Sie lhre Ubungen machen.

Herr Fournier: Ja, ich weiss, aber ich bin bis Uber beide
Ohren mit Arbeit eingedeckt. Ich habe versucht, sie am
Mittag, wahrend meinen Pausen oder nach der Arbeit zu
machen, aber ich habe daflr einfach nicht genug Energie.
Therapeutln: Das braucht gar nicht lange zu dauern. Sie
kénnen mehrmals am Tag einige Minuten Uben. Da Sie am
Computer arbeiten, kdnnen Sie sich einen Alarm setzen,
um daran zu denken.

Herr Fournier: Ja, aber ich habe auch viele Besprechungen.

Trotz dieser Informationen und Empfehlungen scheint Herr
Fournier — wie andere Patienten auch — eher abgeneigt zu

Comment favoriser I'engagement du patient
dans son processus de réadaptation? Un survol

de ce qu'est 'entretien motivationnel'.

ous est-il déja arrivé de ressentir de la frustration ou de

la lassitude face a certains clients qui ne suivent pas
vos recommandations? Prenons I'exemple de M. Fournier,
50 ans, qui souffre de douleur aux genoux avec arthrose
confirmée sur radiographie. Lors des séances de traitement
précédentes, il a admis qu'il ne faisait pas ses exercices, car
il n'en avait pas le temps. Qu'avez-vous envie de lui dire? La
plupart d'entre nous lui rappelleront pourquoi il est important
de faire ses exercices.

Exemple d'un échange lors d’'une séance:

Thérapeute: Vous savez, M. Fournier, I'arthrose, c'est...
Les exercices permettent de... Je peux bien vous donner
des traitements qui vous soulageront sur le coup, mais si
vous voulez quelque chose qui dure, il va falloir que vous
fassiez vos exercices.

M. Fournier: Oui, mais je suis débordé au travail. J'ai es-
sayé de les faire a midi, pendant mes pauses, ou aprés
mes journées de travail, mais je n'ai pas d'énergie pour ¢a.
Thérapeute: Can'a pas besoin d'étre bien long. Vous pou-
vez faire quelques minutes d'exercices quelques fois par
jour. Vous qui travaillez a I'ordinateur, vous pourriez vous
mettre une alarme pour vous y faire penser.

M. Fournier: Oui, mais je suis souvent en réunion.

Malgré ces renseignements et ces conseils, M. Fournier,
comme d'autres clients, ne semble pas enclin a vouloir faire
ses exercices. Que faire?

" Dieser Artikel ist erstmals in der Zeitschrift «Physio Québec» Vol. 43/No. 1
unter demTitel «Comment favoriser I'engagement du client dans son
processus de réadaptation? Lentretien motivationnel en physiothérapie»
erschienen. Mit freundlicher Genehmigung der Autorin und des Verbands.
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' Cet article est paru initiallement dans la revue «Physio Québec» vol. 43/n° 1
sous le titre «Comment favoriser I'engagement du client dans son
processus de réadaptation? Lentretien motivationnel en physiothérapie»
Avec I'aimable autorisation de I'auteure et de |'association.



sein, seine Ubungen zu machen. Hier kann die motivierende
Gesprachsfiuhrung nitzlich sein.

Was ist motivierende Gesprachsfiihrung?

Die motivierende Gesprachsfihrung oder «Motivational Inter-
viewing» (MI) entstand in den Achtzigerjahren im Rahmen der
Suchtbehandlung. Das erste Buch zum Thema verdffentlichten
1991 William R. Miller und Stephen Rollnick. Der Ansatz etab-
lierte sich schnell auch in anderen Bereichen, wie der Praventi-
on von HIV-Infektionen, der Compliance bei der Medikamen-
teneinnahme oder der Verhaltensanderung bei der Bewaltigung
von chronischen Krankheiten. Die Ml hat sich als wirksam er-
wiesen, um gesundheitsbezogenes Verhalten zu andern.

Ml ist ein «kooperativer Kommunikationsstil, um die Mo-
tivation einer Person und deren Engagement fir eine Ver-
haltensanderung zu verstarken». Ein Ziel besteht darin, die
Motivation der Person zu erkunden, um ihr beim Ldsen ihrer
inneren Widerspriche (Ambivalenz) zu helfen. Dies geschieht
auf partnerschaftliche, vorurteilsfreie und altruistische Weise.

Weshalb hat der Patient Widerstande?

Es kommt sehr selten vor, dass es einer Person vollkommen
an Motivation fehlt. Allerdings ist es nicht ungewdhnlich,
dass Menschen gegentiber Anderungen von Verhalten oder
Gewohnheiten ein ambivalentes Verhéltnis an den Tag legen.
Sie erkennen die Vorteile einer Veranderung, sehen aber
auch die damit verbundenen Unannehmlichkeiten. Das ist
eine normale Phase auf dem Weg zur Veranderung.

Die Art, wie wir als Fachkrafte auf eine ambivalente Person
eingehen, beeinflusst stark ihre Motivation, sich zu andern. Je
mehr Argumente man flr einen Wandel vorbringt, desto star-
ker wird die ambivalente Person dazu neigen, die Vorteile des
Status quo zu verteidigen. Der Patient kann in einem solchen
Fall als «nicht gewillt» erscheinen. Dabei drickt er in Wahr-
heit nur die andere Seite seiner Ambivalenz aus.

Wir haben als Gesundheitsfachpersonen den natlrlichen
Reflex, eine Problematik sofort zu korrigieren, den Patienten
damit zu schitzen und ihn rasch auf den «richtigen Pfad» zu
fUhren. Miller und Rollnick bezeichneten dieses Verhalten als
«Korrektur-Reflex». Trifft unser Korrektur-Reflex auf die Am-
bivalenz beim Patienten, kann aus der Ambivalenz Wider-
stand werden. Selbst wenn wir in bester Absicht handeln:
Der Korrektur-Reflex verringert die Chancen, dass der Patient
die gewlinschten Veranderungen in Angriff nimmt. Das Bei-
spiel von Herrn Fournier hat es gezeigt.

Wie kénnen wir anders vorgehen? Am Anfang steht eine
andere Denkweise. Daflir muss man etwas Abstand gewin-
nen und sich ein gewisses Know-how aneignen. Das Ml baut
auf folgenden Grundgedanken auf: Partnerschaft, Unvorein-
genommenheit, Altruismus und Evokation (Erwecken).

Une approche communicationnelle s'est révélée efficace
pour aider les clients & s'engager dans le changement: I'en-
tretien motivationnel.

Qu’est-ce que I'entretien motivationnel?

L'entretien motivationnel (EM) a pris naissance dans les
années 1980, dans le cadre du traitement des dépendances.
Un premier livre sur le sujet a été publié par William R. Miller
et Stephen Rollnick en 1991. Rapidement, cette approche
s'est étendue a plusieurs autres domaines, comme la préven-
tion des infections au VIH, I'observance médicamenteuse,
les changements de comportement dans la prise en charge
des maladies chronigues, etc. On compte maintenant des
milliers d'articles et de publications sur I'EM et des centaines
d’'essais cliniques. Cette approche a été démontrée efficace
dans le domaine des changements de comportements liés a
la santé.

L'EM est un «style de conversation collaboratif pour ren-
forcer la motivation propre d'une personne et son engage-
ment vers le changement». L'un des objectifs de I'EM est
d'explorer les motivations intrinseques de la personne, pour
|'aider a résoudre son ambivalence, et ce, dans un esprit de
partenariat, de non-jugement et d'altruisme.

Avant de voir plus précisément comment atteindre cet
objectif, regardons de plus prés ce qu'est I'ambivalence et ce
qui nuit a sa résolution.

Pourquoi le client résiste-t-il?

Il est bien rare qu'une personne soit totalement dépourvue
de motivation. Toutefois, face a un changement de compor-

Mit dem kooperativen Kommunikationsstil der motivierenden Ge-
sprachsfiihrung kann das Engagement der Patientin gestarkt werden. |

Le style de conversation collaboratif de I'entretien motivationnel

peut renforcer 'engagement d’une personne.
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Die vier Grundprinzipien der motivierenden
Gespréachsfuhrung
Den Korrektur-Reflex vermeiden
Mit Empathie zuhdren
Die Motivation der Person erkunden und verstehen
Ermutigen und das Gefiihl der Selbstwirksamkeit erhéhen

Partnerschaft

Als Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten sind wir
Experten fur Korperfunktionen und Mobilitat. Der Patient
ningegen ISt €iN Experte, was Sein eigenes Leben und seine
koérperliche Verfassung betrifft. Die Herausforderung besteht
darin, diese beiden Fachkenntnisse miteinander in Einklang
zu bringen. Wir sind ein Partner des Patienten auf seinem
Weg zur Verhaltensanderung. Ein Partner, der sein Gegeniber
respektiert, sein Fachwissen teilt, je nach den konkreten
Bedirfnissen des Patienten und ohne diesem seine Ansichten
aufzuzwingen. Es ist eine Beziehung zwischen ceicngestelten.
Miller und Rollnick verwenden dafiir die folgende
Metapher: «Die MG ist ein Tanz, kein Kampf.»

Unvoreingenommenheit

Eine unvoreingenommene, nhicht wertende Haltung umfasst
vier Aspekte:

Therapeutin und Patientin: Das Gegeniiber respektieren und ihm keine

Ansichten aufzwingen, gehort zur Partnerschaft. 1 La relation entre
le thérapeute et le patient est un partenariat fait de respect mutuel et
au sein duquel imposer sa vision personnelle n'a pas lieu d'étre.
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Les quatre principes de base de I'EM (les 4 E)
Eviter le réflexe correcteur
Ecouter avec empathie

Explorer et comprendre les motivations propres de la personne
Encourager l'espoir et renforcer le sentiment d'efficacité

personnelle

tement ou d'habitude, I n'est pas rare que '2 personne Soit
ambivalente. Elle voit des avantages 2 changer, mais elle y
voit aussi des inconvénients. C'est une étape normale vers
le changement. La fagon dont nous, professionnels,
intervenons auprés d'une personne ambivalente aura un impact
sur sa motivation a changer. Plus on argumente pour le
changement, plus la personne ambivalente aura naturellement
tendance a défendre les avantages du statu quo. La
personne peut alors sembler résistante, alors qu'en fait,
elle n'exprime que l'autre versant de son ambivalence. Ce
désir naturel que Nous avons de corriger une problématique,

de protéger la personne et de la conduire plus
rapidement dans la bonne direction a ét¢é nommé «réflexe
correcteur» par Miller et Rollnick. C'est au contact de ce
réflexe correcteur que I'ambivalence peut devenir de la
résistance. Méme exprimé avec les meilleures intentions, ce
réflexe que nous avons a bien des chances d'éloigner la
personne du changement souhaité, comme on I'a vu plus
haut avec M. Fournier.

Comment intervenir autrement? D'abord, en se mettant
dans un état d'esprit différent. De la distance et certains
savoir-faire sont essentiels pour y parvenir. Les fondements
sur lesquels s'appuie I'EM sont le partenariat, le nonjuge-
ment, l'altruisme et I'évocation.

Un partenariat

Nous, professionnels de la physiothérapie, sommes des
experts de la fonction et de la mobilité. Le client, lui, est expert
de sa propre Vie et de sa condition. L'enjeu est d'unir ces
deux expertises. Nous sommes un partenaire du client sur sa
route vers le changement. Un partenaire qui partagera son
expertise dans le respect de l'autre, selon les besoins du
client et non en lui imposant sa vision. C'est une relation
d'égal 2 égal. Les auteurs utilisent la métaphore suivante:
I'EM est une danse et non une lutte.

Une absence de jugement

Cet élément de l'esprit de I'EM implique quatre aspects:

Reconnaitre la valeur de la personne, accepter qu'elle soit
différente de nous. Ce qui nous semble important ne I'est
peut-&tre pas pour le client. L'inverse est tout aussi pos-















