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Als Reaktion auf die zunehmende Forderung nach mehr Qualitat im
sich 2003 Weltverband der

(WCPT) das Ziel

auf Evidenz

Gesundheitswesen hat auch der

PhysiotherapeutInnen gesetzt, die

physiotherapeutischen Leistungen Uber basierende
Standards in der Ausbildung und Praxis kontinuierlich zu verbessern.

In Osterreich sind die filr die Ausbildung zustindigen
Fachhochschulen gefordert, diese Vorgaben in der theoretischen und
praktischen Ausbildung umzusetzen. Dies setzt eine enge Kooperation mit
den PraktikumsanleiterInnen voraus, die aufgefordert sind, in realen
Therapiesituationen den Studierenden physiotherapeutische Fertigkeiten
unter Berlcksichtigung der externen Evidenz, dem Erfahrungswissen
und der PatientInnen-Kompetenzen/Praferenzen zu vermitteln. Aber
die hierfur erforderlichen Kompetenzen dirften nicht ausreichend sein,

um diese Erwartungen zu erfullen.
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HAUPTFORSCHUNGSFRAGE

Welche MaBnahmen konnen die Vermittiung von
evidenzbasiertem, physiotherapeutischem Wissen in der

Flr die empirische Erhebung wurde ein qualitatives Forschungsdesign
in Form von Interviews mit ExpertInnen gewahlt, die im Frtuhjahr 2014 mit

sechs Praktikumsanleiterinnen durchgefthrt wurden.

Die Fragen des Interviewleitfadens spiegelten die wichtigsten

Dimensionen wider, die ausgehend von den Forschungsfragen in der

Theorie aus den Schnittstellen Qualitatsmanagement, Evidence-based
Practice (EBP) und Physiotherapie abgeleitet werden konnten.

Die Datenauswertung der transkribierten Interviews erfolgte mittels der
qualitativen Inhaltsanalyse nach Mayring, indem die Ergebnisse uber

funf Haupt- und jeweils 2-3 Subkategorien beschrieben, interpretiert und

durch direkte Zitate der interviewten Personen verstarkt wurden.
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Abbildung 1: Kategorienschema, eigene Erstellung

MafBnahmenkatalog aus den Schnittstellen von Theorie und Empirie:

v' vorbereitendes Lehren von EBP-Fertigkeiten an der Fachhochschule

v' definierte Lernziele inklusive Kennzahl und definiertem Zielwert

v Lernaufgaben, Lerntagebuch, Portfolio

v’ Flussdiagramm zur Darstellung des Theorie-Praxis-Transfers an
der Schnittstelle Fachhochschule-Praktikumsstelle

v Integration der ONORM K 1960, des ,Prozess-Referenzmodells fiir
Gesundheitseinrichtungen®

v intensive Lernortkooperationen mit den Gesundheitseinrichtungen

v Leitfaden und Handbucher fur die praktische Ausbildung

v’ jahrliche Konferenzen fur PraktikumsanleiterInnen

v regelmaliger Informationsaustausch lUber Informationstechnologien

v" Online-Plattform fur Themenborse

v Zugriff auf FH-Online-Bibliothek und auf relevante Datenbanken

v fachliche Netzwerke zur Generierung von neuem evidenzbasierten,
physiotherapeutischen Wissen

v Journal-Clubs mit dem Ziel der Leitlinienentwicklung

v spezielle EBP-Workshops

v" Workshops zu ,,Clinical Reasoning™ und zu didaktischen Methoden
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Abbildung 2: Spiralmodell des Clinical-Reasoning-Prozesses nach Higgs u. Jones,
Klemme & Siegmann (2015)

Schlussfolgerung

Die Implementierung dieser MaBBnahmen in enger Kooperation mit den

einen

leistet Beitrag zur

Gesundheitseinrichtungen mafgeblichen

Sicherung der Ausbildungs- und Behandlungsqualitit in Osterreich.

Zudem konnte uber diesen intensiven  Austausch zZwischen

Hochschullehrenden und klinischen Expertinnen neues EBP-Wissen

generiert werden, das uber die Studierenden und Uber die

PraktikumsanleiterInnen direkt in die Praxis transferiert wird.
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