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Ergotherapeutengesetz vom
25. Mai 1976
(BGBI. I S. 1246), zuletzt geandert
durch Artikel 50 des Gesetzes vom 6.
Dezember 2011 (BGBI. | S. 2515)
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Rechtliche Grundlagen
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August 2013 (BGBI. | S. 3005)
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Warum ist eine Veranderung notwendig? (wur beispielhaft)

Anpassung an die kinftigen Anforderungen der
beruflichen Fahigkeiten der Ergotherapeuten

(z.B. Evidenzbasiertes Arbeiten, neue Arbeitsfelder)
Sicherung der Qualitat der Ausbildung

(z.B. Lehrkraftequalifikation,
Kompetenzorientierung)

Restrukturierung der Finanzierung der Ausbildung
Ende der Modellklausel 2017
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Zlelsetzung:

Erstellung eines Antrags beim Bundesministerium
far Gesundheit (BMG) auf Novellierung von:

» Gesetz Uber den Beruf der
Ergotherapeutin/des Ergotherapeuten
(Ergotherapeutengesetz, ErgThG)

» Ausbildungs- und Prifungsverordnung fir
Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten
(ErgThAPTV)



Konstituierung und Beginn der Arbeit in der PG Entwicklung von Ausbildung

Literaturrecherche

Vorlage der Entwurfe beim BMG

| Projektgruppe
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Ausfuhrliche Literaturrecherche zu den
folgenden Themen:

Kompetenzbegriff und Kompetenzen in den
Therapieberufen

Gestaltung moderner Ausbildungs- und
Pruafungs(ver)ordnungen

Empfehlungen, Richtlinien zur Ausbildung im
Bereich der Ergotherapie, anderer
Gesundheitsberufe und weiterer Berufe
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Konstituierung und Beginn der Arbeit in der PG Entwicklung von Ausbildung

Literaturrecherche

Befragung der Berufsgruppe und Auswertung der Befragung

Vorlage der Entwurfe beim BMG

| Projektgruppe
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Berlicksichtigung von Einschatzungen bereits
tatiger Ergotherapeuten im Rahmen der

~,JUmfrage zur fachlichen Entwicklung*

Ziel:
Bestimmung der relevanten Handlungsfelder und des
Veranderungsbedarfs
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3,000 -
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Einschdtzung der zukiinftigen Altersstruktur (n=21)
(O=zukiinftig vollkommen unwichtig bis 4= zuklinftig extrem wichtig)

3,667 3,762

3,000 3,143

2,286

Versorgung von Versorgung von Versorgung von alteren

Versorgung von Kindern Erwachsenen (> 70 Lj.)

\'Ierf.orgung von (6.-14.1]) Jugendlichen (14. - 18. Erwachsenen
Kleinkindern (< 6. Lj.) ARy Lj.) (18.-70.1j.)

| Projektgruppe



Einschdtzung der zukiinftigen Versorgungsbereiche (n=21)
(0=zuktinftig vollkommen unwichtig bis 4= zukiinftig extrem wichtig)

ersorgung von Menschen
mit Multimorbiditat; 3,810

Versorgung von Menschen
mit Demenz; 3,762

Versorgung von psychisch
kranken Menschen ; 3,714

Versorgung von Menschen
mit neurologischen
Erkrankungen; 3,524

Versorgung von Menschen
mit Entwicklungsstérungen
u.a.; 3,095

Versorgung in der
Préavention/Gesundheitsférde
rung; 3,048

Versorgung von Menschen
mit orthopadischen u./o.
muskuloskelettalen
Erkrankungen ; 3,000

Versorgung in der

Onkologie, Innere,
Palliativversorgung; 2,667

,0 1,000 2,000 3,000 4,000

00

| Projektgruppe
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Zusammenfassung:

Berucksichtigung der veranderten
Versorgungsbedarfe aufgrund des
demografischen Wandels

Berucksichtigung der Evidenzbasierung &
Leitlinienorientierung therapeutischen Handelns
(in der Ausbildung)

Bericksichtigung notwendiger struktureller
Veranderungen (z.B. Prtfungen)



Konstituierung und Beginn der Arbeit in der PG Entwicklung von Ausbildung

Literaturrecherche
Befragung der Berufsgruppe und Auswertung der Befragung

Erarbeitung der Kernaufgaben

Vorlage der Entwurfe beim BMG

| Projektgruppe
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Identifikation der ergotherapeutischen
Kernaufgaben unter Beachtung von:

Umfrage zur fachlichen Entwicklung
DQR-Handbuch

Reference Points des Tuning-Projektes
Ergebnisse aus dem DACHS-Projekt (2007)

Verschiedener ergotherapeutischer Berufsprofile (z.B.
Niederlande, Kanada)

Kompetenzprofile anderer Therapieberufe (z.B.
Logopadie)

Ausbildungs- und Prufungsverordnungen anderer
Berufe (z.B. NotSan-APrV)



Professionelles Selbstverstandnis

Ergotherapeutische Wissensbe

| Projektgruppe



Konstituierung und Beginn der Arbeit in der PG Entwicklung von Ausbildung

Literaturrecherche
Befragung der Berufsgruppe und Auswertung der Befragung

Erarbeitung der Kernaufgaben
Vorstellung der ersten Ergebnisse: DV des DVE + VDES-Tagung

Differenzierung der Kernaufgaben

Vorlage der Entwurfe beim BMG

| Projektgruppe



Formulierungen:
» nicht mehr input-, sondern outcomeorientiert

Beispiel fur die bisherige Formulierung:
Berufs-, Gesetzes- und Staatskunde 40 Stunden

Beispiel fur eine zuklnftige Formulierung:

In Ubereinstimmung mit Richtlinien, Regularien und
ethischen Kodizes selbststandig handeln
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beschreibt Kompetenzen, die zur selbstandigen Planung und
Bearbeitung fachlicher Aufgabenstellungen in einem umfassenden, sich
verandernden Lernbereich oder beruflichen Tatigkeitsfeld bendétigt
werden.

beschreibt Kompetenzen, die zur Planung, Bearbeitung und
Auswertung von umfassenden fachlichen Aufgaben- und
Problemstellungen sowie zur eigenverantwortlichen Steuerung von
Prozessen in Teilbereichen eines wissenschaftlichen Faches oder in
einem beruflichen Tatigkeitsfeld benotigt werden. Die
Anforderungsstruktur ist durch Komplexitat und haufige

Veranderungen gekennzeichnet.
DQR-Handbuch



Notwendigkeit spezifischer Formulierungen
(DQR) bel den Kernaufgaben und
Kompetenzbeschreibungen

Beispiele:

- eigenverantwortlich in verschiedenen Kontexten
- eigenstandig und nachhaltig

- selbstgesteuert

- erklart und vertritt umfassend

- sehr breites Spektrum

<O
meo
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Formulierungen mussen somit folgende Aspekte
berucksichtigen

Implikation aller Tatigkeiten von
Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Kompetenzorientierung der Formulierungen
Berucksichtigung der Zukunftsperspektive(n)
Gewahrleistung der Kompatibilitdt zu EQR/DQR



Selbstveres:

Shdnisse:

Kompetenz-
beschreibungen

| Projektgruppe



Konstituierung und Beginn der Arbeit in der PG Entwicklung von Ausbildung

Literaturrecherche
Befragung der Berufsgruppe und Auswertung der Befragung

Erarbeitung der Kernaufgaben
Vorstellung der ersten Ergebnisse: DV des DVE + VDES-Tagung

Differenzierung der Kernaufgaben

Erarbeitung des Ausbildungsziels

Vorlage der Entwurfe beim BMG

| Projektgruppe
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Aspekte, die es zu berlcksichtigen galt:

Bisher nicht im ErgThG enthalten (keine direkte
Vorlage vorhanden)

Rechtliche Notwendigkelit ergibt sich aus dem
Zwelifel an der Verfassungsmaliigkeit der bisher
gultigen Gesetze aufgrund der mangelnden
Bestimmtheit dieser (vgl. Igl in Pundt, Kélble 2015)

Alle jingeren Hellberufe enthalten
Ausbildungsziele (zur ggf. Orientierung hilfreich)



Gliederung:

allgemeine Beschreibung

berufsspezifische Aufgaben
(Alleinstellungsmerkmale)

Aufgaben in der Mitwirkung

Aufgaben in der Zusammenarbeit mit anderen
Berufsgruppen

Projektgruppe



Ausbildungsziel S

(1) Die Ausbildung zur Ergotherapeutin oder zum Ergotherapeuten soll dem
allgemein anerkannten Stand ergotherapeutischer, medizinischer,
:oﬁwnsenschaﬂidhorundmw bezu, swissenschaftiicher Erkenntnisse
entsprechen. Sig it ausgerichtet auf den Egnmb fachlicher, personaler, sozialer
und methodischer Kompetenzen mit dem Ziel der selbstandigen und
eigenverantwortlichen Planung, Durchfihnung ung Evaluation von
ergotherapeutischen Interventionen. Diese dienen der Forderung, der
Verbesserung und/oder dem Erhalt dorHandungsmhigmﬁ vu:"ginzdpenmon
jeden Alters, Gruppen oder innerhalb des Gemein(dejwesens Die Ausbildung sol
Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten auBerdem in die Lage versetzen, die
Lebenssituation, die jeweilige Lebens; @ und den gesellschafiichen Kontext
von Klienten sowie deren Selbstandigkeit ung Selbstbesti in ihr Handeln
einzubeziehen, Ergotherapeutische Interventionen umfassen
gesundheitsfordemde, Praventive, kurative, rehabilitative und pallative
M:'agahnpn und bericksichtigen die komplexe Beziehung zwischen Gesundheit
und Betatigung,

@ DieAusbildmg nach Absatz 1 sl insbesondere dazy befahigen,
1. die folgenden Aufgaben auszufhren:

bomﬂicheAnfo:dwngon bewaltigen,

b) das komplexe Wissen uber die Wndnsﬂmrkung' 2wischen Person,
lhnwon"ui:ld Betatigung als Grundlage von Gesundheitsprozessen
nutzen,

) professionelle Bca'ehmgon 2u Einzelpers, onen, Gruppen und dem
Gemein(de)wesen selbstgestevert gestalten,

d) die ergotherapeutische Diagnostik selbststandigund eigenverantwortlich
planen und diese durchfiihren,

e) ergotherapeutische Interventionen selbststandigund eigenverantwortlich
planen und diese durchfihren,

f) ugothlrapouﬁsdmﬂmdoh selbstgesteuert evaluieren,

Q) intra- und interprofessionelle Beziehungen eigenstandig gestalten,

h) an dorProI'il‘mg und Prornsimaljsimng der Ergotherapie nachhaltig
Mitwirken,

| Projektgruppe



Konstituierung und Beginn der Arbeit in der PG Entwicklung von Ausbildung

Literaturrecherche
Befragung der Berufsgruppe und Auswertung der Befragung

Erarbeitung der Kernaufgaben
Vorstellung der ersten Ergebnisse: DV des DVE + VDES-Tagung

Differenzierung der Kernaufgaben

Erarbeitung des Ausbildungsziels

Ruckmeldungen (Delegierte des DVE/ Mitglieder des VDES)

Vorlage der Entwurfe beim BMG

| Projektgruppe



Professions!is albetyerstandnis

~
- -

sbezuge

| Zwischenergebnisse




D
\'4

meo

Die ergotherapeutische Diagnostik selbststandig und eigenverantwortlich
planen und diese durchftihren

Ergotherapeutische Interventionen selbststandig und eigenverantwortlich
planen und diese durchfiihren

Professionelle Beziehungen zu Einzelpersonen, Gruppen und dem Gemeinwesen
selbstgesteuert gestalten

Den ergotherapeutischen Prozess dokumentieren und selbstgesteuert
evaluieren

Das komplexe Wissen uber die Wechselwirkung zwischen Person, Umwelt und
Betatigung als Grundlage von Gesundheitsprozessen nutzen

Intra- und interprofessionelle Beziehungen eigenstandig gestalten

An der Profilierung und Professionalisierung der Ergotherapie nachhaltig
mitwirken

In Ubereinstimmung mit Richtlinien, Regularien und ethischen Kodizes
selbststandig handeln

Auf Grundlage des beruflichen Selbstverstandnisses selbstgesteuert berufliche
Anforderungen bewaltigen



| Zwischenergebnisse
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Die ergotherapeutische Diagnostik selbststandig und
eigenverantwortlich planen und diese durchfiihren

Die Lernende/der Lernende

1.1 initiiert und gestaltet systematisch den Erstkontakt mit Klienten unter der
Beachtung des jeweiligen Anliegens, des spezifischen Settings sowie des
Versorgungsbereiches der Gesundheitsférderung, Pravention, Kuration,
Rehabilitation und Palliation. Sie/er pruft die Zustandigkeit der Ergotherapie und
erklart das Vorgehen im ergotherapeutischen Prozess.

1.2 formuliert Hypothesen, vertritt diese argumentativ und bewertet diese kritisch
innerhalb des gesamten Interventionsprozesses.

1.3 wahlt begrindet aus einer sehr gro3en Bandbreite relevanter Modelle und
Assessments geeignete diagnostische Verfahren aus und fuhrt diese selbststandig
unter Berucksichtigung der methodischen Grundlagen durch.

1.4 analysiert und bewertet die Ausfuhrung ausgewahlter Aktivitaten und Betatigungen
unter Berlcksichtigung der Ressourcen, des Lebensverlaufes und des
Lebenskontextes.

1.5 leitet aus der ergotherapeutischen Diagnostik in Zusammenarbeit mit Klienten Ziele
unter Beachtung der komplexen Beziehung zwischen Gesundheit und
Kontextfaktoren ab.
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Ausbildungsziel Ergotherapie

Die Ausbildung zur Ergotherapeutin oder zum Ergotherapeuten soll dem allgemein
anerkannten Stand ergotherapeutischer, medizinischer, sozialwissenschaftlicher und
weiterer bezugswissenschaftlicher Erkenntnisse entsprechen. Sie ist ausgerichtet auf
den Erwerb fachlicher, personaler, sozialer und methodischer Kompetenzen mit dem
Ziel der selbststandigen und eigenverantwortlichen Planung, Durchfuhrung und
Evaluation von ergotherapeutischen Interventionen. Diese dienen der Forderung, der
Verbesserung und/oder dem Erhalt der Handlungsfahigkeit von Einzelpersonen
jeden Alters, Gruppen oder innerhalb des Gemeinwesens. Die Ausbildung soll
Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten aulderdem in die Lage versetzen, die
Lebenssituation, die jeweilige Lebensphase und den gesellschaftlichen Kontext von
Klienten sowie deren Selbststandigkeit und Selbstbestimmung in ihr Handeln
einzubeziehen. Ergotherapeutische Interventionen umfassen gesundheitsfordernde,
praventive, kurative, rehabilitative und palliative Malinahmen und bericksichtigen die
komplexe Beziehung zwischen Gesundheit und Betatigung.

me



1. Die Ausbildung nach Absatz 1 soll insbesondere dazu befahigen,

1.
a)

b)
c)

d)
e)

f)
¢))

h)

)

die folgenden Aufgaben auszufihren:

die ergotherapeutische Diagnostik selbststandig und eigenverantwortlich
planen und diese durchfuhren,

ergotherapeutische Interventionen selbststandig und eigenverantwortlich
planen und diese durchfuhren,

professionelle Beziehungen zu Einzelpersonen, Gruppen und dem
Gemein(de)wesen selbstgesteuert gestalten,

ergotherapeutisches Handeln selbstgesteuert evaluieren,

das komplexe Wissen uber die Wechselwirkung zwischen Person, Umwelt
und Betatigung als Grundlage von Gesundheitsprozessen nutzen,

intra- und interprofessionelle Beziehungen eigenstandig gestalten,

an der Profilierung und Professionalisierung der Ergotherapie nachhaltig
mitwirken,

in Ubereinstimmung mit Richtlinien, Regularien und ethischen Kodizes
selbststandig handeln,

auf Grundlage des beruflichen Selbstverstandnisses selbstgesteuert
berufliche Anforderungen bewaltigen,

mit anderen Berufsgruppen zusammenzuarbeiten und dabei
berufstubergreifende Losungen fur interprofessionelle Versorgungssituationen
zu entwickeln.




Konstituierung und Beginn der Arbeit in der PG Entwicklung von Ausbildung

Literaturrecherche
Befragung der Berufsgruppe und Auswertung der Befragung

Erarbeitung der Kernaufgaben
Vorstellung der ersten Ergebnisse: DV des DVE + VDES-Tagung

Differenzierung der Kernaufgaben

Erarbeitung des Ausbildungsziels

Ruckmeldungen (Delegierte des DVE/ Mitglieder des VDES)

Vorstellung bisheriger Ergebnisse auf dem ET-Kongress

Bearbeitung weiterer Punkte (z.B. Prufungen)

Vorlage der Entwurfe beim BMG

| Zwischenergebnisse
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Folie 3:

ErgThG:
https://images.yumpu.com/yumpu.com/000/019/381/105/1377240329 1963/small/Ausbild
ungs- und Pruefung000001.jpg

ErgThAPrV:

http://images.yumpu.com/yumpu.com/000/021/235/482/1382994301 9191/small/Ergothe
rapeuten-Ausbildun000001.jpg

Folie 4:
Retortenbaby:

http://www.dragaonordestino.net/Drachenwut Blog DragaoNordestino/LiberteEqualiteFrate
rnite/LiberteEqualiteFraternite.php

HIV-Schleife:

http://de.wikipedia.org/wiki/Rote_Schleife
Krankenversichertenkarte:
http://de.wikipedia.org/wiki/Krankenversichertenkarte (Deutschland)
Video-Endoskop-Technologie

http://www.operationszentrum.ch/beurteilung-u-behandlung-von-kniebeschwerden-mittels-
kniearthroskopie
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Folie 4:
Klon-Schaf Dolly:

http://www.intechopen.com/books/genetic-engineering/the-presentation-of-dolly-the-
sheep-and-human-cloning-in-the-mass-media

Stammzellforschung:
http://www.katholisch.de/de/katholisch/themen/gesellschaft/121127 stammzellen.php
Praxisgebuhr:

http://www.nwzonline.de/politik/praxisgebuehr-vor-dem-aus_a_1,0,1471831131.html
Krankenversicherungsbeitrag:

http://www.online-pkv.de/pkv-bu-blog/kabinett-beschliesst-gesetz-zur-weiterentwicklung-
der-gkv-gkv-fqwqg-fuer-wen-wir-es-wie-teuer/

Elektronische Gesundheitskarte:
http://www.gesund-durch.de/elektronische-gesundheitskarte/
Kassenindividueller Zusatzbeitrag:

http://www.haufe.de/sozialwesen/versicherungen-beitraege/krankenkassen-
veroeffentlichen-kassenindividuelle-zusatzbeitraege 240 285910.html




Folie 20:
Ndrnberger Trichter:
http://www.kikisweb.de/geschichten/maerchen/nuernbergertrichter.htm
Mannchen mit Werkzeug:
http://stressdojo.com/tools-fuer-ihr-stress-und-zeitmanagement/
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Pundt, J./Kalble, K. (2015). Gesundheitsberufe und gesundheitsberufliche Bildungskonzepte.
Bremen: Apollon University Press, S. 129.

Bund-Lander-Koordinierungsstelle fiir den Deutschen Qualifikationsrahmen fir lebenslanges
Lernen (2013). Handbuch zum Deutschen Qualifikationsrahmen.
http://www.kmk.org/fileadmin/pdf/PresseUndAktuelles/2013/131202_DQR-
Handbuch__M3_.pdf (28.04.2015)




