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Der Weg zu einer betatigungs-

basierte(re)n Ergotherapie
am Beispiel der Rehakliniken Valens (CH)
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Rehazentrum Valens Rehazentrum Walenstadtberg

Andrea Weise, Fachleitung Ergotherapie
Neurorehabllitation, andrea.weise@kliniken-valens.ch



mailto:andrea.weise@kliniken-valens.ch
mailto:andrea.weise@kliniken-valens.ch
mailto:andrea.weise@kliniken-valens.ch

\Y KLINIKENVALENS

Ziele

Schwerpunkt: unser Prozess/ unser Weg
Interesse wecken

Moglichkeiten und Stolpersteine aufzeigen

Inspirieren, sich selber auf den Weg zu machen

* Motivieren, eigene pragmatische und
passende LOosungen zu suchen

* Unterstltzen, diese moglichst erfolgreich zu
Implementieren
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Ablauf

Rahmenbedingungen & Auftrag
Prozess: Struktur & Vorgehen

Schritte:
* Diagnhose *  Definitionen ET
* Zielsetzungen * Interventionen

e  Dokumentation

Reflektionen
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Rahmenbedingungen 2013

200 Betten
620 Mitarbeitende Stationare Rehabilitation
65’000 Reha-Tage Ambulante Rehabilitation
Berufliche Abklarung und
Rehabllitation
vor allem:
- Neurolog. Rehazentrum Valens
« Muskuloskel. Rehaz. Walenstadtberg
. Pulmon. Ambulantorium Valens

. Onkol. Ambulatorium Chur
Ambulatorium Altstatten
Fortbildungszentr. Valens

o Geriatr.
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Transformationelle Veranderungen
scheitern oft P

* 50% aller Veranderungsmalnahmen in
Organisationen bleiben erfolglos (saup, 200s)

* Viele erkannte und notwendige Veranderungen

— scheitern

— verwassern wieder nach anfanglicher
Implementation

— oder werden gar nicht umgesetzt



\y KLINIKENVALENS
Phasen in Veranderungsprozessen

AUFTAUEN VERANDERN STABILISIEREN

Widerstand

Verdnderungs-
bereitschaft

(Lewin, 1958)
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Phasen in Veranderungsprozessen

Kotter (1995)
Gefluhl der Dringlichkeit erzeugen

. Mitstreiter finden, Fihrungsallianz bilden
. Klare Vision und Ziele definieren

. Vision kommunizieren

. Mitarbeiter befahigen, Widerstande zu

Uuberwinden

. Kurzfristige Erfolge ermdglichen
. Konsolidieren und weiter treiben
. Verankern neue Ansatze in taglicher Arbeit
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Abwartende
&
Gleichagiiltige

Pioniere Multipli-| L'ppen-  Untergrund-| Ayfrechte

Emigranten
katoren | bekenner kampfer Gegner -

Mentalitaten in Veranderungsprozessen

(Stamm, 2002)
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Sommer/ Herbst 2013

Prozessmodell OTIPM

(Anne Fisher, 2009)



Evaluations- und Zielsetzungsphase Interventionsphase Re-Evaluationsphase
Ressourcen und
Klientenzentrierten [:} Einschrankungen im
Performanzkontext klientenzentrierten
erstellen Performanzkontext
herausfinden
Therapeutische Beziehung
entwickeln und
partnerschaftlich mit dem
Klienten zusammenarbeiten
f_
( ) Adaptive Betitigung |:|I£||1|!n_'q"I
' R Y __"> kom r?s:Sturisnhe und ums"::'!: - e
Vom Klienten benannte und pe L _ verminderte
=% | priorisierte Stirken und Modell auswihlen Betétigungsfertigkeit zu
Probleme der \ y. N kompensieren y.
Betitigungsperformanz
herausfinden
- s a8 h Edukative Programme fiir
ﬂ, ::) Ein edukatives Gruppen mit Schwerpunkt | L
— (schulendes) Modell auf Performanz von
Parformant des Kiienten bel ) auswihlen Alltagsaufgaben planen und
:.|> priorisierten Aufgaben \ J A umsetzen V.
beobachten und vV
Ferfnrman!a malysen
‘e Surchilhren / Ursache(n) der Probleme Auf verbesserte und
G der Betdtigungsperformanz rufrieden stellende
des Klienten kliren oder Betitigungsperformanz
[ ) interpretieren hin re-evaluieren
:> Aktionen, die der Kliant s
effektiv und solche, die er |
nicht effektiv ausfihrt, — ~\ -~ ~\ j -y
definieren und beschreiben 4 o Akquisitorische Betdtigung
\ J ::} E'"B:H;:;E;:;;Lm%:u" plam!rl qnd umsetzen, um
auswiihlen (akguisitorisches _:tatgung;fertgkert
Modell) Wi erzuerla_ngen oder zu
\ J \ entwickeln )
=D, Klientenzentrierte und — - — ~
betatigungsfokussierte Ein Modell zur Verbesserung Restitutive Betdtigung planen
Ziele erstellen, abschliefen :b von personbezogenen und umsetzen, um person- |
oder neu definieren

Faktoren oder
Kdrperfunktionen auswihlen

(restitutives Modell)

L J

bezogene Faktoren und Kérper-
funktionen wiederherzustellen

\ oder zu entwickeln J

Ubernommen aus: Fisher, A. G. (2009).

TyL . . v o m a em §

Occupational Therapy Intervention Process Model: A model for planning and
implementing top-down, client-centered, and occupation-based interventions. Fort Collins CO: Three Star Press. (Offizielle
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Winter 2013/ Frihling 2014

Diagnostischer Prozess
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Richtlinie Ergotherapeutische Diagnostik

1) Informationen zu Klient, relevante Betatigungen und deren
Kontext: elektr. Akte und Erstgesprach (COPM-Struktur)

2) Starken, Probleme, Prioritaten bei relevanten Betatigung-
en und Baseline Klientensicht: COPM Schritt 1,3 und 4

3) Baseline Betatigungsperformanz:
PRPP Stage 1 oder Valenser Haushaltsassessment

4) Ursachen beobachteter Probleme klaren
z.B. Tests Korperfunktionen/ -strukturen, dig. Wohnraumabklarung,
Familiengesprach

5) Analyse und Interpretation
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Sommer 2014

Zielsetzungen
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Richtlinie Ergotherapeutische Zielsetzung

Vereinbarungen, passend zu Rahmenbedingungen:
* betatigungsfokussiert
* mit Klient abgestimmt

« auf ergotherapeutischer Diagnostik & Interpretation
basierend

« |ICF-Terminologie plus freier Text
« SMART

* max. 2-3 aktuell offene Ziele

« |ICF-Zielkategorien kombinieren, z.B. waschen/
ankleiden
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Sommer 2014

Dokumentation
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Verlaufsnotizen

Nach jeder Behandlungseinheit kurz notieren (Stichworte!):

 Was gemacht, z.B. Wasche falten, Mobi OEX oder FM-HP

- evt. Wie gelaufen, z.B. siehe HH-Assessement oder ausser
Atem trotz sitzender Tatigkeit

- evt. Weilteres, z.B. hat neu Kopfschmerzen bei minimaler
Anstrengung oder will neu in Rekreation (Arzt ist informiert)

 Prozedere: Was fur nachstes Mal vereinbart / vorgesehen
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Visitennotizen

In Zielen, moglichst mit (gerundeten) Zahlen (v.a. aus
Betatigungsassessments)

* Erste Zielevaluation (= fur Bericht !)
- Auf Ziel bezogen
- Textbausteine Hauptassessments

« Verlaufsevaluation
- Vor allem Veranderung zur letzten Visite

« Austrittsevaluation (= fur Bericht !)

- Vor allem Veranderung zum Eintritt
- Textbausteine Hauptassessments
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Sommer 2014

Definition Ergotherapie
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Interventionen
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Rahmenbedingungen 2015

200 -> 260 Betten
620 -> 800 Mitarbeitende
65000 -> 85'000 Reha-Tage

-> Stationare Rehabilitation
-> Ambulante Rehabilitation
Berufliche Abklarung und
Rehabilitation

Rehazentrum Valens

vor allem: Rehazentrum Walenstadtberg

« -> Neurolog. -> Rheinburg-Klinik Walzenhausen
 Muskuloskel. Ambulatorium Valens

e Pulmon. Ambulatorium Chur

* Onkol. Ambulatorium Altstatten

« Geriatr. -> Ambulatorium St. Gallen

Fortbilduniszentren VAL & WZH
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Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit

Andrea Weise

Fachleitung Ergotherapie Neurorehabilitation
andrea.weise@Kkliniken-valens.ch
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Rehabilita zentrum Rheinburg-Klinik
\Nalenstadtberg Walzenhausen

www.Kliniken-valens.ch
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